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JUILLET  iBii,

RECHERCHES

SUR LES SIGNES QUI INDIQUENT OUF CONTRINDIQUENT LA
SAIGNEE , SOIT DANS LES FIEVRAES INTERMITTENTES ,
SOIT DANS LES FIEVRES CONTINUES , DESIGNEES 50US LES
NOMS DE PUTRIDES OU ADYNAMIQUES , MALIGNES OU

-~ ATAXIQUES (1]}

Par M. RoneRT 5 médecin en chef des hospices civils
et militaires de Langres.

Phlchotorian: reiedium esse , gio in arre salutari, nello ' modo
carere possimns ; effectus felices, quos in multis morbis etiam
gravissimis precstat , satis supergue proltant,

PuiLke Geono. Scanorn. , Opuscul. Med,

(1) Cette mati¢rea d1é proposde pour sujet d’om prix,
par la Socidié Académinue de Méaecine de Paris, J'ai cru
néanmoigs devoir destiner au Journal de Médecine mes
recherches it ce sujel : mais le programme v'étanl venu a
ma conmnaissance que depuis peu de temps, jai é1é obligé
de¢ faire ce mémoire un peu 4 la hite : mon travail doit
done se ressentic de celte précipitation,

253, 1.
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ARTICLE PREMIERER.

Considérations géndrales sur Pusage de la
saignde dans le traitement des maladies in-
ternes 5 et particuliérement des fidvres.

L= véritable talent médical consiste & bien
saisir , dans les atfections morbifigues , les dif-
férentes complications qui souvent contrarient
les indications curatives. Ainsi, dans une ma-
ladie , un reméde peut, comme on le sajt , &tre
avantageux, considéré sous un certain point de
vue, tandis que des circonstances particuliéres
suffisent pour le rendre nuisible. Il faut donc
beaucoup d'étude , une grande sagacité et un
jugement profond, pour se mettre au-dessus
de ces dif}i{:ullés. Or, pour y parvenir, on
doit principalement s'adonner 4 I'élude de la
séméiotique. Cette doctrine conduit nécessaire-
ment & la connaissance de 'étiologie , sans la-
quelle un médecin prétendrait vainement pou-
voir pratiguer avec succes.

Les résultats satisfaisans que 'on obtient
journellement de la saignée, méme dans les
alfections les plus graves, prouvent qu'elle
doit occuper un dés premiers rangs parmi les
moyens thérapentiques et prophylactiques que
posséde l'art. de guérir (1). Mais autant elle est
salutaire, quand elle est réellement indiquée ,
aurant clle peut devenir funeste lorsqu’on I'em-
ploie & contre-temps : ¢'est pourquoi ceux qui

(1) Facilé sqné concess: rint venm sectioncm csse apti o
mum omnium appiliorum, quibns medict wtuntur. (Fran-

cis Valles, Method, medend. )
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en font abus et ceux qui la proscrivent absolu-
ment sont également repréhensibles.

Ce qui est bien propre & faire sentir I'utilité
de ce moyen, ¢'est que souvent dans les mala-
dies, et dans les fidvres sur-tout, il survient
spontanément des hémorragies salutaires.
Mais malbeureusemenit il existe encore parmi
les médecins certaines préventions & cet égard.
En effet, les uns aflectant trop de timidité
pour 'emploi de la saignée, laissent empirer
une maladie qui souvent efit é1é fort simple.
Hoffinannr , dans sa Médecine raisonnée, rap-
porte a ce sujet plusieurs exemples sipistres.
1Yautres praticiens ouvrent la veine avec une
hardiesse qui, la plupart du temps, tourne au
détriment du malade. Tissor (De febr. bil),
Fan-Swidten , Lommins (1), Sydenlam, etc. ,
citent des faits qui viennentd Uappni de ce que
Pavance. e

Les anciens saignaient bien plus rarement
que les modernes,, mais aussi leurs saigtiées

_étaient beauconp plus copicuses. On'sait gue

du temps d'Hippocrate , le sang se meburait
par livres, 1 non pas par paleties comme aun-
}'our{i‘hui, et que I'on avait cottume alors de
e laisser couler usgne ad animi 'deliguinm.

‘Il est vrai que dans les maladies, on se bornait

a4 une ou deux saignées , tandis qu'actnéllement
elles sont trés-muﬁip] iées. Anreste, la phlébo-

(1) Vidi guiden nostratum hawd pariem mulios i
wvacuwatos inconsulia tomeritate medicortin , abios pre-
maturd coactique judicatione labefuctatos periisse, alios
in hydropem , affos in alivd atque alivid genuvs vitioss
habitids conjectos. ( De curand. feb., conil)-
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tomie éfait en usage méme avant fIr_ppacnrte,
et cet'illustre nhsewah.ur en connaissait d'au-
tant miecux les avantages , qu'il la conseille
comme un cxcellent moyen, et gu il avoue
l.wmr ]’)I’ltHluL‘C Nui-mdme avec succés cla,ns
bien des cas. Galien , qui la recommande dans

la care des fitvres , s'exprime ainsi : Saluber-

rimune i M;m { m.‘p.f'w diximus) est in ﬁ'ﬁnﬁus

,"veranm znf.m’m.ﬂ , non. coutinentibus modd. ,
werim etiam -aliis ;Jmm{:rm quae putrescens
unmor concitat m’u Pme.:wum nec aetas nec
_-mrf:c profibent (1).

Muis avant que de |11ger de Vefficacité d’un
reméde , il faut conwvatire l]l](}l& sont les effets
sénéranx qui poat [J--cuiuure sur 'économie
animale. Or, la saigndée diminne le volume du

sang <t des hiuneurs :-elle dégorge les vais- -
ﬁenut leur rend | lenr sunnlLssc : cndmnnu'int
les rés -&h: nees qui s'opposent an libre exercice
de lenra Iunumm 5 et p-gn,lﬁu; un reliichement
dans tout le systée. Lile agit comme, anti-
Iﬂu“lSUque .00 mitigeant J.d. mrefactlun des
Imdea, ot en, r.lirau lnssant rout le corps, (z) :
comme anti-spasmodigne , en combattant la
ri gldtte dessolides dont glie procure la dctente ;

et , quoique. débilitante , elle agit ' encore

cqmme tonique, en rétablissant 1‘er1ergle des
pems vaisseavx engorgés. En un ‘mot, la sai-
gnée diminue I'altération phlogistique du sang ,
rend la circulation plus facile, et rétablit les
secrétions. fis¢ auxilium valeatissimum , ( dit

) Methad, Med., lib. 2, cap. 15.
fz] Quod anient corpus rcfrfgﬂ_re!ur er !rz.?gu.rf Fam-
guinis missione experientid mapifestem est { Guliclm,
Liondelet , De cur. febr. ) .
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Vallesius), et mazximum presentaneum et
multiplex : dico autem multiplex, quia et
evacuat , et revellit, et refrigerat, et venas
lazxat, et omnem rrmzrpfrazfo:r ent auget.

La saignée favorise singuliérement l'action
des émétiques et des cathartiques (1); elle agit
en outre d’'une maniére prophylactique , en
prévenant les désordres dont un malade est

menacé , en empéchant I'engorgement des vis- -

céres, ainsi que les métastases dangereuses, et
en favorisant certaines crises salutaires. Tels
sont les principaux effets de la phlébotomie ;
effets qui doivent toujours &tre les mémes de
Elueique veine que l'on tire le sang; car,

‘aprés les lois de I'hydraulique, je ne mets

sde différence , quant aux résnliats , entre
a saignée du bras et celle du pied, on de
toute autre partie,

Parmi les signes qui indiquent la saignée
dans les fidvres en général , on doit particu-
liégrement compter la diathése inflammatoire ,
la pléthore, I'éréthisme, le pouls fréquent,
plein, dur ; la suppression de quelque évacua-
tion sanguine, la sécheresse de la peau, la
difficulté de respirer, les palpitations du ceur,
les douleurs de téte, des lombes; la rougeur
des yeux , la face cdlorée; les déterminations
sanguines vers quelques viscéres importans , le
sang couénneux. Ce dernier signe cependant
est assez incertain; et, comme I'a fort bien

(1) Remissd per sanguinis missionem venarum et car-
niua zen:iouf, v:‘i.tgac Pafyfforz'bu.r L'J.fﬁ'c.t.fs 1 hnmores
promptiis medicamento  ceduwne. { Prosper. Marlian,,,
Qper. Hippocrat. interpree.)
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remar«ué Stofl, on doit, dans bien des cas, y
allacher peu d'importance. .

Les premiers symptémes qui, dans les fié-
vres , contr'indiquent la saignée , sont l'alca-
lescence Jdes humeurs , les évacnations exces-
sives, 'exaltation de la bile, les hémorragies
sans apparence de pléthore ou de plénitude ,
ou bien sans accélération du pouls; la paleur
du visage; en un mot , l'inertie des {orces vi-
tales, naturclles et animales. 1l est hien essen-
tiel de connafire les signes qui caractérisent la
faiblesse de ces difiérentes fonctions. Cepen-
daunt, ii est bon d'observer gque cet état d'atonic
pent quelquefois dependie de certains accidens
qui obligent de recourir & la saignée , et 'on
doit savuir que la pléthore, les déterminations
sangnines, et antres ddsordres analogues,
jouent ici un rble important. Il fant donc en
méme temps s'attacher & bien distinguer les
signes des causes débilitantes.

Au surplos, si, comme on doit le croire, il
existe dans toutes les fiévres un degré d'éré-
thisme plus ou moins considérable ; si 'action
du cceur et des artéres est augmentée , et que
le sang soit dans un éiat de raréfaction qui
dénote une espéce de pléthore (plethora spu-
ria , plethora ad vires) , il est certain que ld
Frincipale méthode curative doit consister dans
a saignée , abstraction faite néanmoins des
maladies capables d’atténuer cette indication.
Indicatio generalis in febribus est sunguinem
mittere in Pfer:‘}arfcis s pulsuque magno , pleno
vel duro existente primis diebus , per venae
sectionem semel aut pluries institutam pro-re
natd et symptomatum imminutione vel exacer-
batione ; in frigore febrili nunquam tamen
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instituenda rarogue eidewm locus in febribus
lentis (1).

Ainsi toutes les fois que dans le traitement
des fidvres en général, on ne remarque pas de
contr’indication relativement & la saignée , on
doit la pratiquer dans P'iatention de moddrer
le mouvement du sang, ¢t de diminuer son
expansion ; de détruire la trop grande pléni-
tudes des vaisseaux, et de prévenir leur rup-
ture ; de s'opposer i la stase des humeurs ; de
diminuer le volume des fluides , et d'affaiblir
en méme temps la résistance qu'ils opposent &
Voscillation des canaux vasculaires ; de réparer
I'énergic de ceux-ci, et de rétablir conséquem-
ment ['équilibre dans tout le systéme. Praes-
tantissimum in febribus omnibus incipientibus
remedium est sanguinis detractio (2). Il est
bien important de s’attacher, dans le commen-
cement des lidvres, & la connaissance des si-
gnes qui indiquent la pléthore , car de ce vice
dépendent souvent des désordres trés-graves.
Effectivement , les inflammations , les hémor-
ragies, les insomnies , les anxiétés, 'oppresson
de la poitrine, les aflections soporeuses , les
mouvemens convulsifs , le délire , la perte des
forces , n'ont souvent pas d'autre caunse ; et
alors pour dissiper ou adoucir ces différens
accidens , rien n'est plus efficace que 'ounver-
ture de la veine.

Dans le traitement des pyrexies, il y a, par
rapport a l'indication ou contr'indication de la
saignée, non-seulement des principes qui re-

{1) Salom, Theoph. de Meza, Compend. med. prar:f.
de febrib. , cap. 1.
{2) Mead, Monit. et praecept. med. , sect. 3.
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gardent chaque espéce de fidvre en particulier,
mais il en existe encore qui sont applicables &
toutes en général, et la connaissance de ces
derniers appartient tant 4 la doctrine des signes
concomitans, qu'a la recherche de ceux que
Yon nomme anamnestiques. Or , l'dge, le
genre de vie, le sexe, le tempérament (1), la
constitution (2), les alfections morbifiques an-
técédentes , les rechiites, I'habitude 4 se faire
saigner (3), le desir de I'dtre, la suppression
d’un évacuation sangnine 4 laquelle on était
sojet , I'état de grossesse, la cessation du flux
menstruel , la saison , I'atmosphére, le pays

ne I'on habite , le génie de la fidvre, la con-
dition du sang tiré, celle du malade (4), et
sur-tout du pouls, aprés la saignée, les métas-
tases et les déterminations sanguines vers quel-
ques parties essentielles 4 la vie ; le présage
d’une évacuation critique quelconque, la fai-
blesse directe, la faiblesse indirecte et les pas-
sions , sont autant de circonstances a considé-
ver relativement & l'emploi de la saignée daus
Ia cure des fiévres.

(1) Deinde considerandum , quar sit naturalis ko=
nis’' temperics. (Galen., De curand. rat. per. sang,
Mmissionent.

(2) Sanguinem auwtem detrahere opportet , juzxiccor-
poris habitum , et tempns , et miatem , et colorem.
{(Thom, Gloss. , De febril. , comment. 6.}

(3) Ex multo tempore consuela y etiam si deteriora
Juerint | inconsuetds minus molestare solent, ( Hipp. ,
Apkor. 5o, sect. 2.}

(4) Lt wbi ad animi deiiguivn ducere opportet | hoe
etiam facienduwm , si aeger sufficiat, (Hipp. , aphor. =3,
sect- 1.} . '
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Ainst la phlébotomie est , en général, pluldt
indiquée c{;ez les adultes , que chez les enfans
et les vieillards ; chez les personnes actives,
que chez celles qui sont oisives et indolentes ;
chez les hommes tempérans, que chez ceux
qui sont épuisés par des excés quelcongues.
Llle parait plns convenable & l'opulent, dont
la vie est molle et somptucuse , qu'an pauyre
qui traine des jours pénibles, qui se nourrit
mal, qui mange beaucoup de végétaux , et ne
boit svuvent gue de 'ean ou de la petite biére,
et qui se livre au travail immédiatement aprés
le repas.

Les fernmes qui sont disposées et habituées
aux évacuations sanguines, supportent mienx
la saignée que les Lhommes : elle convient en-
core wieux aux tempéramens sanguins et colé-
riques, qu'a cenx (ui affectent un antremode ;
aux constitutions fogtes , musculenses et vigou-
reuses (1), qu'd celles qui sont molles et fai-
bles ; aux sujets maigres , qu'a ceux qui ont
beauconp d’embonpoint. Feliciis , (dit le cé-
léhre et élégant Celse), tenuiores detractio-
nem sanguinis sustinent ; celeritisque ed qui-
nimiitm est pinguis affligetur. Chewn les per-
sonnes grasses ,ri:!. fibre est inerte , et les solides
se trouvent généralement flasques. Les sujels
maigres, au contraire, ont la fibre rigide ,
tendue » et plus disposéde & I'éréthisme.

(1} Habitus autem corporis durus, firmus, plenus ,
musenlosus | liberaliter sanguinem mittl posse docel §
minigs gutemt quibus mollis est et ravas, et obesus et
afbus, (Lomm. , De curand. febrib. cont., sect. 1,
cap. 3.) i
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Chez les snjets dont la constitntion est aflai-
blie par quelqnes maladies antécédentes, soit
aignés, soit chroniques, la saignée est contr’in-

lijuée. Il doit en étre de méme 4 I"dgard de

ceux (ui éprouvent une rechiite. Elle est, au
contraire , indigude chee les personnes quisont
sujettes aux hémorragies, aux maladies inflam-
matoires, ou qui sont habituées 4 se faire
salgner.

"ai dit gue la saignée pouvait étre utile 4
ceux qui la desiraient. Effectivement, vn ma-
lade dont l'imagination serait vivement frappée
de 'milité de ce secours, pourrait bientdt es-
suyer les accidens les plus formidables, si on
retusait opinidtrément de le satisfaire. Ulilis
ergd fuit sanguinis eductio , in eam deside-
rantibus , alque ex imaginationis firmne vi
commodum majus indé percipieatibus (1).

La suppression des régles , des hémorroides,
ou de quelque autre évacuation sanguine , offre
encore , dans la cure des fidvres , une compli-
cation que I'on ne doit point perdre de vue,
et qui, pour l'ordinaire, exige l'ouverture de
la veine. La grossesse est fréquemment accom-
pagnce d'un état de pléthore , et d'une disposi-
tion & la phlogose. Cette condition seé prononce
encore a l'épogue de la cessation des mens-
trues. Il est anssi essentiel d’avoir égard a la
saison. Quemadmodim enai tempora inorbos
inducait , et eorint Mores mniant , ita ex ks
aliqua indicatio sumitur plus minisve detra-
hendi sangninis (2). '

Le génie inflammatoire , qui soavent se pro-

(1) Sylv. Deleboe, Prax. med. append., tract. 3o,
(2) Manget, Bibliothee, Medivo-pract.
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nonce dans les maladies durant les rigneurs de
I'hiver, annonce évidemment la nécessité de la
saignée , si toutefois le froid n’est pas excessit,
car dans ce cas il est essentiellement débilitant.
Elle est également indiquée an printemps , &
raison de {T.a turgescence sanguine qui prédo-
mine cn celte saison ; c'est pourquoi MHippo-
crateadit : Quibus sanguinem de venis au_/ﬁ re
conducit , his wveré venam secare opportet.
(Aph.-53, sect, VIL) En été, le relichement
de la fibre, l'exaltation de la bile , et la dispo-
sition des humeurs 4 la putrescence , doivent
faire redonter la saignée dans le traitement des
fidvres. Il faut également &tre réservé sur son
usage en agtomne, ou les corps se ressentent
encore des désordres produits par la constitu-
tion estivale. Alors les parties les plus sub-
tiles du sang sont dissipées; ce qui reste est
d’une nature vappide et inerte : los fiévres d’ail-
leurs sont moins aigués et. durent plus long-
tf:mps.

. Quant & la eonstitution atmosphérigue con-
sidérée- sous le rapport de l’a}:plicmiou de la
saignée dans les figvres, il sulfit , pour se dé-

- terminer , de connaitre les eflets que peuvent

produire , sur Féconomie animale , les diffé-
rens degrés d'élasticité et de gravité de l'air;
le froid, la chaleur, la sécheresse , 'humidité,
les vents, les transitions subites d'une tempé--
rature 4 une autre. Ceci s’applique également
au pays que Fon habite : il est froid ou chaud,
marécagenx , humide ou sec, élevé ou bas.
La saignée est généralement contr'indiguée
dans. les pays chauds , humides,

Le caractére de la fiévre .est encore une
cause. determinante: plus ou moins puissante.
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Ainsile génie inflammatoire, I'élément bilienx ,
les modes putrides, ataxiques, etc., présen-
tent , concernant la saignée, des indications
et des contr'indications qu'un médecin prati-
cien ne doit pas ignorer.

La nature du sang tiré dans une premiére
saignée , fournit un indice moins certain sur
la nécessité d’en pratiquer une seconde. Ce-
pendant, lorsque ce {luide est trés-rouge,
épais, couénneux et peu abondant en sérosité ;
il dénote communément l'utilité de la saignée ;
mais il la contr'indique lorsqu’il est aqueux,
ténu, pile; ou que coagulé, il paraft d'une
couleur verddtre , livide, brillante, avec peu
de consistance. Ft considera sanguinem , dit
Avicéne ; et si ipsum videris nigrum et spis-
ST extrale eum ; et st .{P.!‘nm. wvideris album
et subtilem , ewm illico constringe. (Lib. 1,
fen. 4 , doctr. 5.) :

Lorsque le sang alflue vers des parties essen-
ticlles & la vie, telles que la téte, la poi-
trine, etc., il est bien important d’ouvrir la
veine pour délivrer ces organes d'une turges-
cence sanguine dont les suites pourraient éire
funestes. Il en est de mnéme des aberrations.

Si, aprés la saignée, le malade se trouve
soulagé; si le pouls se développe, qu'il de-
vienne plus vigoureux gu’auparavant, et que
les acciders se mitigent quand méme ils se re-
nouvelleraient, la saignée est indiquée. Mais
si, an contraire, les lurcés diminuent beau-
coup , que le pouls devienne plus faible , plus
fréquent et désordonné, il y a une contr’indi-
calion manifeste. Ici se rapportent pareillement’
les signes qui annoncent une évacoation cri-
tique quelcongue. 1l est certain que , dans ce

page 14 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=14

2 BITTM

Mif{precIN E 15

cas , une saignée , en contrariant la marche de
la nature , pourrait produire de sinistres eflets.
On ne peut donc trop s'appliquer , dans la pra-
tique, 4 la connaissance des signes qui font
prévoir les différentes crises. Quae judicaniur,
dit le Prince des médecins, et judicata sunt
perfecté ne moveto, neque innovato , sivé
purgantibus medicamentis , sivé aliis irrita-
meniis , sed sinito. (Aph. 20, sect. 1.)

La faiblesse directe rejette toute espéce de
reméde débilitant ; mais , an contraire, celle
qui est indirecte peut provenir d'un excés de
réaction, et exige conséquemment un traite-
ment diflérent. ,

On connalt l'influence des passions sor le

corps humain , et I'on sait que I'on peut ici les
regarder comme de puissans motifs de déter-
mination, I! est donc facile de voir que celles
?ui augmentent I'énergie des propriétés vita-
es, indiquent des moyens différens de ceux
qu’exigent les passions accablantes et capa-
bles de plonger le systéme dans un état de
stupeur et d’anéantissement.

Arrticre 1L

Des signes qui indiquent ou contr’indiguent
lu saignée dans les fievres intermittentes.

Fenae sectionem febribus intermittentibus
RO €55e per se aptun rem edinm , citm de foco
Jebrili , qui extra wusa sanguifiua larem
fabet , niliil detrahat , commune est recenitio-
rum assertum , sed solummodd per accidens
convenire atunt , quateniis obviam ire posset
multis sympiomattbus ac periculis, quae in
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corpore preesertim plethorico nimiam efferves-
centiam subsequi possent (1}, -

1l est certain que la saignée n'est générale-
ment point indiquée dans la cure des fiévres
intermittentes , parce que,, pour lordinaire ,
on attribue le retour du paroxysme & la fai-
blesse de tout le systéme. ge]-;endant il est des
circonstances ott ce moyen ne doit point étra
négligé (2), et devient méme indispensable, soit
pour faciliter les secrétions et les excrétions ,

‘soit afin de prévenir les accidens dont le ma-

lade est menacé, soit enfin pour favoriser
I'action des remédes que’'on doit administrer.
Lraemissd venae sectione, dit Senac , magis
expeditac valent secretionum et excretionunt
wvige , clm minort simul discrimine OPLS SLIM
molliuntur emetica , tutites et facilites movetur
alvus purgantibus ; copiosiis effinent urinae,
mindis denigue obstructionibus loci est.

La saignée s’emploie donc moins pour dé-
truire la %’iévre, que pour procurer les avan-
tages précités, et afin de combattre certains
symptomes dont elle est accompagnée. Nor
negamus interim conducere aliquandd in fe-
bribus intermittentibus , venae sectionem ,
verin non tanguam intermittentibus febribes ,
seed tanqudm symptomatibus ipsas comitanti-
bus. ( Sylv. Deleboe, loc. cit.)

On sait d’ailleurs que quelynefois la nature

rovoque, dans les fidvres intermittentes , des
Eémnrragies salutaires , et qui terminent la

(1) Bernard. Ramazz., Const. epid,

(2) Tutitis est nor necessdariam lenlare vene seciio—
néin , quam ab ea precter ratfonem temperare, (Senac,
Le recondit, febr. intermite. nat., lib. 3 , cap. 5.)
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maladie. Sublatae sunt eae non rard hasmorra-

gits ; dit Senac. Or, pour admettre on rejeter
1ci la saignée , il faut, de méme que dans le
traitement des auntres fidvres , examiner les dif-
férens symptOmes qui se manifestent. Or , les
principaux symptdmes qui indiquent la saignéd
dans les fidvres intermittentes, sont , outre les
signes généraux dont j'ai déja parlé, la turges-
cence sanguine , la tension des vaisseaux, les
douleurs de téte considérables, la respiration
difficile , dcre et mordicante, la chaleur brii-
lante, la langue aride et brillée, Ja grande
soif, l'intensité du mouvement iiébrile,%a vio-
lence des paroxysines, leur longue durée, les
courtes intermissions, la dureté du pouls, les
urines rares et foncées, les anxiétés et le dé-
lire violent. La méme indication se présente
lorsque, dans I'état d’apyrexie, le sujet con-
serve de la force, et qu'il n’est pas trés-péle.
Noxium imprimis esset venae sectionem pras-
termittere , st turgeat sanguis , si entensior sit
Sebrilis motus , st calore urenti aut acutissimo
capitis dolore vexenitur aegri, etc. (Senac,
loc. cit.)

Ces diflérens gas exigent assez communé-
ment l'ouverture de la veine, pour empé&cher
que les accidens ne deviennent plus grands ;
pour obvier aux désordres dont les parties in-
ternes sont menacées, et afin de prévenir
I'opinidtreté de la maladie, qui souvent n'est
due qu'an défaut de la saignée, et qui, sans
cette précaution, serait irritée par les fébri-
fuges, pour l'ordinaire échaunffans et toniques.
Scilicet, dit Saalmann , prout vel plethora ,
vel paroxysmus , sub quo advenerit medicus
wrgere videbitur, protiniis venam secabit ,

22, 2
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praemisso clistere. ( Descript. febr. interinitt.)
La saignée alors rend la circulation plus régu-
liére , le sang devient plus fluide , et ses par-
ties ne se pressent plus mutuellement : la cha-
leur et 'eflervescence sont mitigdes; et aucun
fiutre secours ne peut produire ces avantages
d’une maniére plus positive.

Dans les fiévres intermittentes, pernicieuses
méme , s'il existe des symptomes inflamma-
toires , ou que l'on craigne une réaction trop
violente , le coma, une métastase , ou bien
quelques désordres Eraves » on doit faire pré-
céder le quinguina d'une saignée , immédiate-
ment aprés le paroxysme, comme le conseille
Saalmann. Ce moyen favorise singuliérement’
I'action du spécifique, et concourt éminem-
ment & mitiger I'accés subséquent. Siz igitur
ratum fixumque , si venae sectio febriles non
tollat insultus , dit Senac, eam aliis remediis
viam sternere , impedimenta amovere , et ided
raccipue esse necessariam. En effet , si une
fievre intermittente quelconque aflecte un
mode phlogistique prononcé, ce n’est qu'aprés
Vavoir attenué que l'on pourra employer le
quinquina avec sfireté. Mais il y a deox es-
péces de p]éthu* essentielles & distinguer ;
savoir, la vraie et la fansse. Celle-14 exige la
saignée plus impériensement que celle-cl. La
vraie pléthore est accompagnée d’un pouls qui,
durant l'intermission , se soutient dans un cer-
tain degré de vignenr; ce qui n'a pas lien dans
Iautre cas, ot V'artére est moins duare.

Les fiévres intermittenies erratiques deman-
dent généralement plutdt la saignée que celles
qui sont régulié res, 4 raison des ¢piphéno-
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ménes graves dont I'anomalie est ordinaire-
ment accumpagnee.

Si la fidvre intermittente est compliquée de
slupenr et d’assoupissement an counuencement
du paroxysme , il faudra pratiquer la saignée,
parce gque souvent ces accidens sont dfis 4 des
congestions sangnines dans le cervean. Or,
pour détruire ces embarras, il faut favoriser
Ea retour du sang veineux, et l'on sait que la
saignée est un des moyéns les plus propres i
remplir cette indication. Debetur sopor hic
Junestus haerenti in arterid pulmonali sans
;?r_uim' » undé, impedito sanguinis ex capite
reditu', nervi & repfc:is sanguine venis jugu-
laribus comprimuntur , ité ut apoplexiae cui-
dam non multivm dissimilis hic causa sit (1)
Morton la conseille aussi lorsqu'il se manifeste
des symptdmes d'affection soporeuse 2},

La saignée est encore indiguée toutes les
fois que la fiévre présente une complication de
maladie inflammatoire quelconque. Pringle
la juge convenable lorsqu'il existe des syup-
tdmes de pleurésie et de rhumatisme (3). Mor-
ton dit & ce sujet : In ho¢ casu wr pulsis
languor , etalgor extremorum contra-indicare
videantur , venae seclione tamen copiosd in
brachio lateris afficti sine mord celebratd et
repetitd haec explosio spirituum tollenda aus
saltem minuenda est. _ :
~ Lorsque la fiéyre intermittente est disposée

(1) Sualpann, loc. eit. Protinis (ujoule ce praticien)
sanguis & brachiv large detrafiendus.
(2) Febr: intermit. indicar, curat. y cap. 6.
{3} Observalions sur les maladies des armées.
L9
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4 devenir continue, il est Lon d'ouvrir la
veine pour empécher cette dégénération, dont
les inconvéniens sont connus. Or, la connais-
sance des signes qui font présager que la fiévre
doit contracter le type continu, et sans les-
quels elle y tend rarement , s'acquiert en
comparant les paroxysmes enir'enx (1).

On doit encore avoir égard an type de la
fiévre , relativement 4 emploi de la saignée.
Ainsi la double-tierce, par exemple, offre
assez ordinairement dessymptdmes de réaction
plus prononcés que ceux que I'on remarque
dans la tierce simple (2), et celle-ci s'éloigne
moins des fidvres continues que la quarte.
Heamorragia quartane superveniens mala.
Cependant, lorsque les signes indicatifs 'dont
jai parlé, sont manifestes dans cette fidyre,
une seule saignée a quelquefois suffi pour la
détruire, ou au woins la changer en tierce. Le
type quarte n'est donc pas une contr’indica-
tion, et Gaflien dit & ce sujet : In quartanis
nulla forié evacuatis exhibenda, nisi fored
sanguis vehementer superabundans appo-
nat (3). Bonnét a aunssi déterminé d’'une ‘ma-

~ (1) Ces signes sont trés-bien exposés dans un mémoire
sar les fitvres intermittentes, par Foulonne, ancien
professenr de la Facultéd'Avignon,

(2) T muliis duplicibus tertianis ith durus erat pul-
sus , et {ia acutus capitis defor , ut quinguies vel sexies
vene seciionen: repefere cogereniur medicd; si of par-
cerent , ingens wrensque urgebar calor; atroces erant-
vapitis dolprés | in wvere continuas obire solebant Sfe-
bres , ete. ( Senac, loc. cit. )

(3) Lie art. curat. ad glaucon. , lib, 1, eap. 12,
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niére assez exacte l'indication de la saignée
dans le traitement de cette fidvre (1).

Quant & la fidvre tierce, elle est une de
celles dont les accidens exigent le plus commu-
nément la saignée , malgré ﬁa sentiment d’ o/~
mann , qui dit : Sanguinis missio in tertiond
summd cum cantione institwenda (2). Si, duns
cette fidvre, on doit agir avec réserve relati=
vement & la saignée, c’est plutdt & raison dcs
symptdmes dont elle pourrait &tre compliquée
qu’'d cause du type JInstitwenda est civmn san-
guis quantitate vel qualitate peccat ; quandd
ingens capitis dolor, vel impetuosa sanguinis
in hane vel illam partem adest fluxio. (Bon-
net , Joc. cit.)

Fracassini recommande également la sai-
gnée dans la fidvre tierce. Fena sectio ipsa
quandogue opportuna , imd necessaria se se
exhiber, licet ex natura febris minime postu-
lare videatur (3). Cet auteur expose ensuite
les circonstances qui exigent ce moyen. Au’
surplus, la pléthore est ici, de méme que
dans les autres fiévres intermittentes , une des
principales indications. [fn Ade inutilis est
vene sectio , nisi adsit plethora (§).

La fiévre quotidienne paraft, tant par sa du=
rée que par ses causes , se rapprocher des af-
tections chroniques, d’une maniére plns.im-
médiate que la plupart des autres intermit-
tentes. Elle dégénére d'ailleurs, malgré l'opi-

.

(1) Thesaur. medico-pract. de quartan. interuiitt,
(2} Med. rac. sysiem.

(3:] Gpr.:swf, pqtfm.!og N i, a ¥ sect. d s CAP. L.

(4) Guliclm. Fondelet , De curand, febrib,

page 21 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=21

2 BITTM

23 MZbprecrx e

nion de certains auteurs, bien plus difficile-
ment en cuutinue que la tierce , et se trouve
zarement cowpliguée d’accidens inflamma-
toires trés-prononces. Ce type doit do read-
mettre la saignée moins fréquemment que la
lupart des antres. COpporict autem, dit Hou-
]?::r'.er s parium detrahere quia affectus est [rigi-
dior (De morb. intern., lib. 2.} Hoffmann
dit aussi : Sunguinis missionem rard adwmittit
quotidiane jam enim prasto est imprimis ven-
triculi imbecillitas et plerumgué cachectici
guippicm compticatar. Ici doit se rapporter la
semi-ticrce ouw hémitritée, Sanguinis missio
non facile locum habet in semi-tertiam , dit
encore Hofjmann , nisi eminens plethora ,
urgens astus , in corpore agili adhuc et criti-
COETLmn fm:marrfwgéanun suppressione affecto.
Cependant Celse dit, en parlant de cette
ficvre : Ac nisi mognoperd aliqua res prohis
bet, inter initia sanguis mitti debet (1). .

La fiévre guotidienné hystériqgue est sou-
vent accompagnée d'accidens dont la graviig
ey g~ necessairement la saignée (2). J'ai ob-
scve depnis pen de temps une fidvre de ce
genre chez une jenne fille dont la maladie
avait long-trmps resisté anx fébrifuges les plus
hérvigues. Les principaux symptdmes qui se
manifestaientsont, 'oppressipn cLe]a poitrine ,
la dyspepsie , le mé éorisme et la douleur du
ventre , la constipation opinidtre, la difliculté

() De re med., ib. 3, cap, 2, sect. 5.

(2) Quandogue opus plethoricis venam tendere febre
kvseericd laboreniibus , quod aliguoties wtrliter jfoci.
{ Desagar.,y Morbor. syseem.)
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des régles , le froid des extrémités, la cépha-
lalgie violente , la forte vibration des artéres
temporales , I'insomnie , 'anorexie , les urines
ténues et rares, la palpitation du ceeur, 'accé-
lération et l'irrégularité du pouls, le tremble-
ment excessit de tous les membres au commen-
cement du paroxysme, les idées bizarres, le
délire, Ja faiblesse , et la pileur du visage
aprés l'accés.

Quoi qu'il en soit, ces désordres ne commen-
cérent & se mitiger qu'aprés la troisiéme sai-
gnée du bras; et les anti-spasmodiques unis
aux toniques, qui jusqu’'alors avaient été in-
fructueux , firent cesser les paroxysmes; mais
il resta pendant quelque temps un léger mon-~
vement fébrile : loppression, les douleurs ab-
dominales et la constipation persévérérent
encore ; mais ces accidens paraissaient entre-
tenus par quelque vice organique résultant de
la fidvre primitive , dont la violence avait été
excessive et la durée fort longue.

Si les différentes saisons font éprouver aux
diverses affections morbifiques, des change-
mens propres i faire varier le traitement , ¢'est
principalement dans les fi¢vres intermittentes

ue l'on” observe ces modifications, Ainsi les
fidvres vernales affectent communément un
caractére inflammatoire prononcé, sur-tout
lorsqu’a un temps doux succédent les vents
du nord, et une température froide. Quelque-
fois alors la phlogose parait compliquée de
turgescence gastrique, mais ce symptdme n’est
point une contr'indication de la saignée, et

Ton doit, avant d’employer les vomitifs, la

mettre en vsage pour combattre I'état de cons-
triction du systéme vasculaire. An reste, elle
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ne suflit pas seule, comme il a déja été dit,
pour détruire ly cause matérielle du mnal, mais
clle concourt éminemment 2 ce but, en miti-
geant les accidens. Non depletis hdc ratione
vasis , laratagne Guasi sanguim'.i' WUISSE 4
viam sternes diaphoreticis , purgantibus , eic.
dn statu morbi adhibendis. ( Baglivi , Praz.
med. , lib. 1.) .

Tor¢si conseille la saignée dans les fidvres in-
termittentes vernales (1). Burser la recom-
mande également dans le méme cas, aprds
avoir toutefois exposé les motifs qui doivent
y déterminer (2.

Je crois, d'aprés les principes de Grant,.
que plus P'accds de chalenr est vif, plus la
figvre approche du génie inflammatoire , et
exige un traitement analogue , conséquem-
inent la saignde. :

Loérriagve dit en parlant des fiévres inter-
mittentes : Hine et vene sectio nocetl per se
semper, prodest alias casu (3). Effectivement ce
moyen, qui ne convient qu'en certains cas,
peut devenir nuisible dans une infinité d'an-
tres circonstances. Cependant le principe du
professeur de Leyde me parait posé d’une
maniére un peu trop générale. Au surplus, il
est important de connaftre les indications de
la saignée dans les fievres dont je parle (4), il

(1) Therapent. special, , lib. 1 , cap. 8.

(2) Tnstitut. med. pract. de febrib. intermit,

(3) De cognoscend. et curand. morb. , aphor. 76z.

(4) Ces signes sont d'antant plus essenticls & swisir,
gue 'omission de la saignée n'est pas tonjours indiffé-
rente. De Haillow en rapporte un exemple remarquable.
{ Epid. et epheiner., Lib. 2,)

page 24 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=24

2 BITTM

Mﬁnnc:ﬂ_n._ 25

est également essentiel de bien distinguer les
signes qui doivent la faire rejeter. Or, il y a
contr'indication lorsque la Iiévre est légére ,
ou qu'elle a succédé & d’autres maladies ; lors-
que les forces du sujet sont épuisées par une
rechilte, et par des canses morbifiques ou au-
tres 51) ; lorsque Ja fiévre est déja ancienne ,
qu'elle présente des prodromes de cachexie,
ou qu'elle est épidémique , & moins que, dans
ce dernier cas, le génie inflammatoire ne soit
trés-prononcé : tel est le sentiment de Syden-
ham et de Tori. ' i

La saignée est encore évidemment contr’in-
diquée lorsque la fidvre est compliguée de
«certaines maladies chroniques , telles que la
dyspepsie, 'hydropisie, les obstructions , le
scorbut et les cachexies en général. On doit
également rejeter ce moyen comme nuisible,
st , dans I'état d’apyrexie, le malade ne con-
serve pas un certain degré de force, ets'ila
le visage trés-pdle. La saignée ne convient
point dans les fidvres intermittentes, et Hoff~
mann dit ; 4 ce sujet : Sanguinis missio neque
preservationi , rz.e'ﬂue curationi harum febrium
accomodota (2). 1l en expose ensuite les rai-
sons d’'une maniére évidente. _

Aux contr'indications ci-dessus mentionnées
se rapportent encore la dissolution du sang ,
le pouls mou et languissant ; en un mot, la
débilité des fonctions vitales , la facilité des .

A1) Ciem languet witalis vis ) non polest quis, nisi
insanus , febres sanguinei profundendo prosequi , etc.
( Senac 4 loc. cit, ) :

(2) De febrib. intermitt. , sect. 1, cap. 4.
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secrétions, ainsi que des excrétions, les diffé-
Tentes crises , les modes putride, pernicieux et

bilieux : ce dernier, sur-tout, lorsqu’il est évi-

dent, doit interdire absolument la saignée ; et
malgré la constitution vigoureuse du suojet et
les signes de pléthore, s1 la langue est cou-

. verte d'un limon saburral , jaune ; si la bouche

est ameére, et le contour des lévres jaundtre ,
il y a contr'indication. Dans ces cas , la phlo-
gose et les désordres des fonctions vitales n’ont

lleu qu’i raison de I'excés d’excitation des pre-

midres voies, provenant de la surabondance -
de bile et de matiére saburrale. Cette cause
conconrt fortement a favoriser l'adynamie ,
gni deviendrait extréme par la saignée. Eller
convient donc rarement, par cetle raison ,
dans les fidvres estivales et antomnales. Cest
ce qu'avait reconnu Torei. AEstivo tempore ,
dit-il, philebotomia parea sit , vel etiam omit-
tatur ; et autumno , non nisi validis succeden-
tibus indicationibus instityatur. Ainsi la sai-
gnée pent étre suivie d’effets sinistres, lorsque,
dans les fidvres dont je parle, il se manileste,
chez les personnes méme les plus robustes, des
symptdmes bilieux trés-prononcés. Voicice que
Guidet rapporte 4 ce sujet : Tres homines
vidi robystissimos , s.imp[.]fci tertiand correp-
o5 , qui post institutam phlebotomiam die_fe-
brilis recursis ,ingruente mox paroxysno, in
horrendam choleram inciderunt , et animan

" eum effluvio sincere bilis efflarunt (1). Cepen-

dant, je crois devoir observer que quelquefois
Vaccés est précédé de vomissemens bilienx

(1) Dissert. de febrib. biliosis.
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provenant d'un certain degré de spasme et de
phlogose du ventricule, et qu'alors s'il co-
existe des symptOmes évidens de diathése in-
flammatoire, la saignée est propre & combattre
l'orgasime des preunéres voies. Lhomas Willis
I'a Fratiquée, dans ce cas, avec succeés. LF
mulioties quidem , dit Ayicéne , allevianiur
nausea et vomitus per phlebotomiam. ( Lib,
I11, fen. 13 5 tract. 5.) .

J'ai parlé des difierens types concernant les
indications et contr'indications'de la saignée ;.
c'est pourquoi je me bornerai 4 ajouter ici
qu'elle était trés - contraire dans les fiévres
quartes décrites par Sydenham , et qui régné-
rent en 1661, 1662, 1663 et 1664.

Quelques médecins ont entiérement rejeté
la saignée dans les maladies dont je parle, et
Torti , dans sa Médecine-Pratique, s’exprime
comme il suit, sur cet objet : 4 sanguinis mis-
sione nil quidquam juvaminis unquam sperare
Licebit in febribus intermittentibus.

Ramazzini décrit une constitution pendant
laquelle il régna beaucoup de fiévres intermit-
tentes, ot les saignédes étaient contr’indiquées,
et faisaient dégenérer les tierces en doubles-
tierces. Elles débutaient par un frisson et un
grand tremblement, avec vomissementetsueurs
copieuses. Il survenait des exacerbations sur le
soir, et il y avait anxiété, céphalalgie, ver-
tige, émotion de lesprit, stupidité, et une
grande prostration de forces pendant la nuit.
Ues accidens se dissipaient le matin. Les ma-
lades rendaient en méme temps beaucoup de
vers. Le sang tiré était épais , un peu péle, et
chez quelques-uns, jaundtre, quoique cette
ceuleur ne parlit point & 'extérienr, Les déjec-
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tions alvines étaient compactes, et les matiéres
vomies eétaient plutdt un peun acides qu'améres.
Les urines paraissaient épaisses, troubles ,
avec un copieux sédiment briqueté. Les hypo-
chondres étaient durs et tendus. Ces fidvres ,
aprés avoir duré assez long-temps, furent com-
pliquées de- parotides qui, pour la plupart,
suppuorérent. -

La nature, disent certains praticiens , cher-
che 4 provogquer les sneurs , et cette excrétion
est une des terminaisons les plus ordinaires des
fidvres intérmittentes j il faut donc , ajoutent-
ils , étre trés-réservé sur la saignée. Michel
Ettmiiller, qui ne Ya jamais pratiquée dans
ces maladies, dit: Pena sectio in his febribus
non nisi summd necessitate urgente institua-
tur(1). Jean Jones est également peu porté
pour la saignée dans ces fiévres. L7bi plethora ,
dit-cet écrivain, aut enormes effervescentice
agros infestant , et in discrimen adducunt (et
rnon aliter) sanguinem mittere licebit. '

Guillaume Cole recommande la phléboto-
mie & 'invasion de presque toutes les intermit-
tentes, a moins, dit-il, que les malades ne
soient trés-faibles, ou qu'ils n'aient essuyé
quelques hémorragies , on d’antres aflections
ni les aient épuisés ; ou bien qu'a raison de
Yidiosyncrasie , ils ne puissent supporter la
plus légdre saignée sans tomber en défaillance :
1l la conseille pour prévenir le délire , la phré-
nésie , la céphalalgie. Morton la recommande
anssi particuliérement désle principe. Sennert,
au contraire, ne la prescrit qu'aprés les purga-

(1) Epitom. praz. med.
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tifs (1). Fernel I'indique toutes les fois que la
turgescence sanguine a lieu, qu’il y a pléthore,
rarefaction , douleur de téte pulsative, chaleur
suffocante. 1 observe gue si la saignée ne
détruit pas la fiévre, ou la canse qui I'entre-
tient , ce moyen du moins arrére lu fougue des
symptdmes présens et futurs.
' Senac avait recours 4 la saignée dans une
fidvre intermittente quelconque, toutes les
fois qu’elle s'annoncait d’une mnaniére opi-
nidtre, ou qu’elle devenait intense. Miki qui-
dem , dit ce célébre médecin, guoties initio
pertinazx occurrit febris quacumque intermit-
tens , vel intendiiur ejus vis , ad vene sectio-
nem , licet antea celebrata sit, confugere
semper mos est, : :
Werlhoff', que l'on peut considérer ici
comme un grand maitre , détermine les cas ol
Yon doit attaquer les fievres intermittentes par
la saignée. Je crois devoir me borner & rappor-
ter un seul passage de cet auteur : Fenw sec-
tione , dit-il, pro plethord, orgasmi , et virium
modulo , plenitudinem minuere, stases,.in-
Hfammationesetraptusadcerebrumpraepedire,
el Orgasmo sanguineo naturacque nutut obse-
qui, in pluribusnecessum fuit. Vogellarecom-
mande aussi lorsque la fiéyre est accompagnée
de céphalalgie , de chalenr intense , ou de
quelques autres symptOmes effrayans, tels
que l'assoupissement, le spasme, lés convul-

sions (2).

(1) Oper., Lib. 2, cap. 16, de febrib, intermnit, -
(2) Academ. pralect. de cognoscend, et curand, pree-
eip. corp, lum. affect. .
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Girault , médecin & I'h8pital militdire
d’Auxonne , pratiquait avec succés la saignée
dans la cure des figvres tierces qui régnérent &
I'hospice de cette ville, en 1783. Elles étaient
accompagnées d'un pouls dur et fort, de dou-
leurde téte, et d’anxiété dans tous les mem-
bres. Ce¢ moyen lui réussissait pareillement
dans les doubles-tierces compliquées de gale
rentrée. Les autres espéces de répercussion
exigent aussi la saignée, & moins qu'il n'y ait
de fortes contr'indications. Le m@me médecin
la_prescrivait comme indispensable dans les
fidvres tierces et doubles-tierces, dont voici
lés symptémes. Le froid, qui durait trois ou
quatre heures , élait accompagné de douleurs
convulsives, de crampe aux extrémités supé-
rieures ct inlérieures, d'une grande agitation,
La chaleur qui succédait au froid était trés-
britlante, fort dcre, mordicante, et particu-
lidrement sur les mains. La langue était jau-
ndtre et blanche, la bouche amére et 4cre,
avec complication de nausées. Le ventre était
météorisé,, I'urine enflammée , piquante et
rare , la salive gluante (1). ;

Thion de la Chaume a employé heureuse-
ment la saignée dans le traitement des fidvres
intermittentes, lorsque la propension & l'affec-
tion cowmateuse était prononcée.

On a remarqué en Angleterre et en Alle-
magne , dit Jacquinelle (2), que quand les
malades sont d’'une constitution forte et plé-
thorique , et que la fidvre devient violente

* {1) Journal de Médeeine militaire |, par Delorne.
(2) Mémoires de la Société de Médecine,
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pendant le paroxysme, ou que le pouls con-
serve un certain degré de fréquence dans les
intervalles; si on tire une plus ou moins
grande quantite de sang , le malade se trouve
mieux , et la fidvre se mitige.

Scardona (1), apres avoir parlé de la diffé-
rence des opinlons relatives a la saignée dans
les fidgvres intermittentes, expose, d'une ma-
niére succincte et satislaisante, les principanx
symptOmes qui doivent la faire admettre ou
rejeter.

' (La suite au prochain Numére.)

OBSERVATION

SUN UNE FRACTURE DU CRANE, PRODUITE PAR UN COUR
DE FEU }

Par M. ¥+ # D.-M.-P.

Ux militaire 8gé de soixante-neufans, com-
mandant d'une petite ville, ayant perdu sa
slace par une nouvelle organisation, vint &
i’ariﬂ sur la fin de I'an 10, pour solliciter un
emploi sans lequel il lui était impossible de
subsister. Ses démarches n'eurent aucun suc-
cés : il en congut un chagrin si vif et si pro-
fond, qu'il résolut de se donner la mort. Dans
ee desscin , il chargea de deux balles un pisto-
let d'argon, le dirigea vers son front, et le tira
presque & bout portant. Néanmoins le coup se
détourna et porta senlement sur 'arcade orbi-

(1) Decognoscend. et curand. febrib., ib. 4, cap. 6.
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taire du cbté droit, plus prés de 'angle externe
de I'eil que de I'interne. Il perdit aussitdt con-
naissance : on le porta dans son lit, ol peu-
a.peu il revint & lui, Un chirurgien appelé
pansa la plaie simplement , la recouvrant d’'un
cataplasme émollient; il pratigna ensuite une
saignée du bras, et mit le malade a la diéte.
Au bout de deux ou trois jours, s'apercevant
que le fond de la plaie était noirdtre , ce qu'il
ne savait & quoi attribuer, il fit demander
M. Boyer, entre les mains duquel il remit le
blessé. Cet habile chirurgien sonda la plaie , et
sentit un corps dur qu'il jugea étre une balle.
1l en fit 'extraction assez facilement , en agran-
dissant un pen l'ouverture. Cette halle %ca.r
effectivement c’'en était une) €tait singuliere-
ment aplatie. Ayant porté le doigt dans la
plaie, 1l reconnut qu’il y avait fracture du
criine avec enfoncement. Il y avait alors sept
jours que l'accident était arrivé : le malade
jouissait de toute sa raison, et n’éprouvait d’au-
tre accident qu'un assoupissement léger et

uelques douleurs peu considérables a I'endroit
3@ la plaie. Sa fortune ne lui permettait pas de
se faire traiter dans ’hdtel garni ou il se trou-
yait : on le transporta, le douziéme jour, a
I’hopital de la Charité , on M. Boyer continua
de lui donner des soins. Il fut mis 4 'usage des
délayans et des adoucissans, et 4 un regime
severe.

Huit jours se passérent sans aucun change-
ment notable dans son état ; mais le nenviéme
de son entrée 4 I'hdpital , et conséquemment le
vingt-uniéme de sa blessure , il était, 4 la
visite du matin , dans on assoupissement beau-
coup plus margué que les jours précédens; il
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se plaignait ‘de pesanteur de tdte, avait des
hoquets assez fréquens et dé la constipation.
(Deux lavemens donnés la veille n’avaient pro-
duit aucun ‘effet. ) La plaie était presque
séche. On prescrivit un lavement purgatif.

Le lendemain, 22.° jour de I'accident : dé-
jectioni copieuse et involontaire le matin j sup-
puration plus abondante, d'vne matiére loua-
ble ; point de douleurs de tére , sinon dans les
efforts de toux; pouls petit, mais régulier;
sorte de coma vigil.

Le 25.° jour, état plus satisfaisant ; ouver-
ture spontanée d'un abeés an cdié interne de
la paupiére supérieure ; le malade ayant de.la
toux, on prescrit une tisane pectorale et un
looch simple. _

Le 27.¢, fidvre, perte de connaissance, léger
délire, pus séreux et en petite quantité. Un
nouvel abeés se montre a la paupiére supé-
rieure ; le malade est mis & la diéte absolue.

Le 28.¢, accroissement de tous les symp-
témes ; commissure des lévres portée a gan-
che ; affaiblissement des forces musculaires
dans la main droite. Le malade laisse aller ses
excrémens sans s'en apercevoir, — A six heures
du soir, redonhlement {ébrile. :

Le 29.¢, méme état; pouls faible irrégulier,
diarrhee. '

Le Jo.¢, rémission bien marquée de la fidvre
point de délire. :

Le 31.¢, fidvre peu intense, délire fugace,
paralysie de tous les muscles dun cbté droit de
la face ; suppuration abondante et de bonne
qualité,

Rien de remargnable jnsqu’an 36.¢ jour,
qu'un troisi¢me abces s’ouvrit 4 la paupiére.

23, 3
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Le 37.¢, libre exercice des fonctions intel-
lectuelles , toux, respiration un peu génée,
langue couverte ‘dun enduit noirdtre. On
prescrit un grain d'émétique dans une pinte de
petit-lait, une tisane pectorale miellée, un
looch simple et des lavemens émolliens.

Le 38.¢, perte de connaissance , délire , pros-
tration extréme des forces , face un pen colo-
rée. (Vésicatoires aux jambes ; du reste , méme
prescription. )

" Le 4o.®, le malade a recouvré sa connais-
sance; il dit ne pas soullrir ; la faiblesse est un
pen moins grande ; les vésicatoires ont produit
}?Qu (’effer local. (Méme prescription.)

Les jonrs suivans, les symptomes reprivent
plus d'intensité , la plaie devint trés-doulou-
reuse ; le pus en était séreux ; les vésicatoires
se séchérent ; le malade perdit totalement
connaissance , et succomba enfin le 44.¢ jour.

L’ouverture du crine faite le lendewmain , fit
reconnaltre les traces d'une fracture de la vollte
orbitaire. Il y avait en outre altérdtion de la,
dure-mére dans I'endroit correspondant, ainst
que d'une partie du lobe antérieur du cervean,
et un épanchement séro-purulent dans tous
les ventricules, particuliérement les latéraux.
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CONSIDERATIONS
SUR L'ACTION DES MEDICAMENS!

Par M. A. C. Savany, docteur, ¢n mdédecine de la
Faculi¢ de Paris.

La matiére médicale, cultivée depuis 'ori-
gine de l'art par les médecins les plus eélébres,
est encore dans son enfance. Ce n'est que de
nos jours qu'on a commence, en queique sorte,
& 'assepir sur des bases solides , en lui donnant
pour fondement le résultat de 'observation et
de I'expérience. Bichar a ouvert cette carriére
tout-a-fait neuve dans le conrs qu'il professait
au moment ol la mort vint le frapper. Sehwil-
gué a marché sur ses traces, et maintenant
MM. Barbier , Aliberr ev Nysten travaillent A
Penvi a élever cette belle science an niveau de
nos autres connaissances. Les considérations
suivantes , rédigées il y a plusieurs années, et
destinées d’abord -4 faire partie d'un ouvrage
assez considérable, n’ofiriront pas sans doute
ici un trés-grand intérét, sur-tout aprés les
travaux des illustres médecins dont nous vea
nons de parler. Elles peuvent cependant faire

«connaitre |'état actuel de la matidre médicale ,

d ceux quin'auraient qu'une idée incompléte
de ces travaux : pent-étre ofiriront-elles & quel-

ues lectenrs des apergus nouveaux; mais ne
fussent-elles envisagées que comme nn résumé
de ce qui a déja été publié sur cet objet, si
elles sont exposécs avecprécisionet avec clarté,
clles ne seront pas tout-d-fait iﬂugles. Clest

: e b w
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dans cette persuasion que je me hasarde 4 les
faire paraitre isolément.

Pour qu'une substance quelconque puisse
étre regardée comme médicament, il faut en
général quelle soit capable d’agir sur nos or-
ganes, de maniére 4 y ramener les propriétés
vitales & cet état primitif dont la maladie les
avait écartés. Il est, a la vérité, quelques
classes de médicamens qui ne supposent pas
cette action : telles sont celles des absorbans,
des anthelmintiques , de certains contre-poi-
sons, Mais observons, 1.° gqu'elles ne sont pas
généralement admises; 2.2 que les substances
qu’elles renferment agissent 4 un degré plus
ou moins marqué sur 'économie, La plupart
des vermifuges sont en méme temps purgatifs,
d’autres sont toniques , anti-spasmodiques, elc.
Les antidotes sont pen nombreux si I'on res-
treint ce nom aux substances qui préviennent
I'eftet des poisons , en se combinant avec enx
pour former des composés nouveanx; ils sul-
fisent rarement d'aillenrs pour remédier aux
accidens de 'empoisonnement. L'étude appro-
fondie.de 'action des médicamens est donc de
la plus haute importance : c¢’est elle qui doit
guider le praticien dans lemploi qu'il fait de
ces substances. Aussi dans un traité de matiére
médicale, doit-on & chaque substance médica-
menteuse indiquer sa maniére d'agir particu-
liére. Nous ne pouvons ici que présenter des
considérations générales propres & faire con-
naitre les différens modes d'action qu'il faut
admettre dans ces substances, et les diverses
circonstances qui peuvent la faire varier.

Or, les médicamens , ou agissent sur tout le
systéue, ou bornent leur action 4 un organe
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ou un afpareil. Dela suit une premiére divi-
sion de 'action des médicamens : elle est géné-
rale ou spéciale. Nous concevons difficilement
commentunesubstancemédicamenteuse, appli-
quée a l'extérieur, ou intérieurement admni-
vistrée , peut produire des effets généraux ,
si ce n'est par la liaison qu’ont entr'elles toutes
les fonctions du corps humain. La méme obs-
curité n'est-elle pas répandue sur les maladies
qui affectent tout l'organisme? 1l faut s'en
tenir 4 'observation : or, celle-ci constate
qu'il est des médicamens qui agissent d’une
maniére générale : tels sont les toniques , les
stimulans, les débilitans,

D’autres médicamens, avons-nouns dit , ont
une action circonscrite. Elle ne s'étend qu'a
un seul organe, ou & un certain nombre d'or-
ganes. Nous pouvons distinguer plusieurs
modes dans cette action, snivant que I'organe
qui 'éprouve est en contact avec le médica-
ment, ou bien s'en trouve plus ou moins éloi-
gné. Dans le premier cas, l'action est pure-
ment locale; c'est la plus facile & concevoir.
Elle se rapproche en effet, jusqu’a un certain
point, des phénoménes chimiques ou physi-

ues quﬂ nous DI]SEI‘"DUS dﬂﬂﬁ_ tous IES CD]'PS.

insi le cautére actnel briile les parties sur
lesquelles il est appliqué ; les alkalis et les
acides concentrés les désorganisent , et y opé-
rent de nouvelles combinaisons &-peu-prés
comme dans les matiéres mortes. Néanmoins
il y a tonjours la quelqu’effer dépendant de-la
vie, et cet effet est celui qui contribue le plus
i la guérison (1). L'irritation locale que déter-

(1) Dans un mémoire la en 1808 & la Sociclé de
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mine une substance dcre, la suppuration qui
suit application du cautére, sont les vrais
moyens caratifs.

n congoit que l'action lotale directe ne
peut avoir lien que sur les surfaces mugueuse
et cutanée, puisque ce sont les seules qu'on
puisse mettre en contact avec des corps €tran-
gers , & moins que leur tissu n'ait éré prelimi-
nairement détrait. Si organe sur lequel on se
pmg:ose d’agir, est volsin d'une de ces deux
surfaces, on peut, en appliqguant sur elle le
meédicament , obtenir Ueffet desiré : c'est I'ac-
tion par contiguité, S'exerce-t-elle par l'inter-
méde du tissu cellulaire? Cela paralt asscz
probable. Quoi qu'il en soit, nous en avons
des exemples dans I'eftet produit par les cata-
plasmes éwmolliens sur une tumeur phlegmo-
neuse, dans le soulagement que procurent
les saignées locales , et dans plusieurs phleg-
masies , etc. :

On agit souvent aussi sur un organe, en por-
tant le médicament sur une partie gui en est
trés-éloignée. Cette action ne peut avoir lien
que de deux maniéres, ou par circularion, ou
par sympathie. Nous avons la preuve que cer-
taines substances passent dans la circulation ,
puisqu’on les retrouve dans les fluides secré-
1és. De ce nombre sont le mercure, la garance
et la térébenthine. La présence du premier se
manifeste dans la salive ; la seconde colore les

VEcole de Médecine , j’ai fait connaitre, par des expé-

viences positives, en quoi I"action des caustiques appli-

quds sur le cadavre, différait de Vaction de ces mémes

sabstances appliquées sur le vivant. [ F. e Bulletin de la
© Sociélé, sumde 1809, N2 YII, p. 108,
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o5 ; la dernitre donne auvx urines une odeur
ui lul est propre. Ces phénoménes se mani-
estent, quel que soit d’aillears le mode d'ad-

ministration, Nouvelle preuve que le médica-

ment est introduit dans la circulation géné-
rale. On peut juger que c’est ainsi qu’agissent
les calmans, les diunrétiques, les sudorifl:a:; ues ,
gue[ques vomitifs , et en particulier le tartrite
e potasse antimonié¢ qui, injecté¢ dans les
veines , sollicite les contractions de 'estomac.

Dans tous ces cas nous voyons, pour ainsi
dire, la route que suit le médicament pour se
rendre & I'organe sur lequel il exerce son ac-
tion. Mais il en est d’autres ol cette route se
dérobe & nos recherches; et nous regardons

Peffet produit comme sympathique, parce que

la cause nous en est inconnue. Ainsi un froid

subit , l'application du vinaigre sur le scro-
tum, suflisent pour arréter une hémorragie ;
la vue d'un objet dégoiitant, le chatouille-
ment de la luette, excitent quelquefois le vo-
missement : tons ces phénoménes ne peuvent
s'expliquer que par les sympathies ; mot heu-
reux, IEl'l]: Bichat , 4 l'aide duquel nous dégui-
sons notre ignorance. Ce qu’il est important
de remarquer, c'est que 'action sympathique
est la moins constante de toutes; celle, par
conséquent, a laquelle le médecin doit avoir
le plus rarement recours. La voie de la circu-
lation n'est pas non plus toujours un moyen
bien stir. En général , toutes les fois qu'on peut
agir directement sur un organe, il faut préfé-
rer ce moyen i tout autre.

Nous venons de voir- qu’indépendamment
de l'action générale, il y avait quatre sortes
d’actions spéciales ; 'une, directe ; I'antre, par
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contignité 3 la troisiéme, par circulation; la
derniére , par sympathie, Nous les avons con»
sidérées isolément pour mieux en apprécier les
différences ; plusieurs peuvent cependant se
trouver réunies. Les cantharides agissent direc-
tement sur la peau et par circulation sur la
vessie ; l'opium appliqué sur une surface mu-
gueuse est a-la-fois astringent et sédatif , etc.
Quelyuefois aussi 'action générale est accom-
pagnee d’'une action locale. Le camphre n'ex-
cite pas seulement l'organisme & un certain
degré; il agit aussi sur l'estomac, et peut,
lorsqu'il est pris & trop forte dose, en déter-
miner Pinflammation. I..l’l en est de méme du
phosphore.

Quelle tfua soit la maniére d’agir d’un médi-
cament, il convient encore de laire atténtion
i la promptitude, 4 l'intensité, A la durde de
son action. Parmi les rubéfians, par exemple,
les uns agissent promptement (I'ammoniague),
les autres seulement au bout d’un certain
temps (les douches); ceux-ci ont beaucoup
d’énergie (les cantharides ) cevux-la produisent
peu d’effet (la poix); enlin, quelques-uns lais-
sent subsister aprés leur application les phé-
noménes qu'ils ont déterminés (la moutarde);
tandis que d’autres n’ont qu'une action mo-
wentanée (l'application deq[a glace. )

Les mémes observations pourraient étre
faites sur 'action des purgatifs, des éméti-
ques, des astringens , etc. : mais ce que nous
venons de dire saffit pour donner une idée de
la maniére d'agir des médicamens en général.

Passons maintenant aux circonstances qui
apgmentent , diminuent, ou font varier, de
quelque maniére que ce soit, action médica-
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menteuse, Elles peuvent se rapporter & deux
chets : les unes sont relatives au médicament
méme ; les autres, 4 l'individu qui en fait
usage..

Nous avons déja dit ce qu’il fallait penser de
Paction chimique des medicamens. Elle est
trés-prononcée dans quelques-uns,; moins appa-
rente dans le plus grand nombre, quelquefois
inappréciable ; mais on ne pent douter qu’elle
ne s'exerce toujours & un certain degré. 1l fant
donc nécessairement y avoir égard , pour juger
avec quelque exactitude de I'effet que doit pro-
duire la substance médicamentense que 'on
emploie. '

Les propriétés physiques, quoiqu'ayant
moins d'influence sur la maniére d’agir des
médicamens , méritent aussi quelque considé-
ration. C’est par leur odeur que quelques subs-
tances agissent sur le systéme nerveux. La
saveur, et méme l'aspect extéricur d'un médi-
cament, en rendent 'administration plus oun
moins facile et plus on moins heunreuse , Far
I'impression agréable ou rebutante qu’elles
produisent sur Pesprit du malade. Il est aussi
des corps qui agissent par leur poids, tel que

le mercure counlant dont on a conseillé 'nsage

(peut-étre sans fondement), pour désobstruer,
en quelque sorte, le conduit digestif. L'eau et
toutes les boissons prises en grande quantité
distendent 'estomac, et déterminent un senti-
ment de pesanteur, une géne dans la circula-
tion, et d'autres phénoménes que l'on peut
bien attribuer & la compression. Enfin, la
température 4 laquelle un médicament est ad-
ministré , influe beaucoup sur ses effets. L'ean
froide fait souvent cesser les nausées; tiéde, elle
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excite le vomissement. Les mémes médicamens
sont tour-i-tour sudorifiques ou diurétiques ,
suivant qu'on les fait renc\'re chauds ou froids.

Il n’est pas non plus indifférent de donner
le médicament sous telle ou telle forme , dans
telle on telle préparation. L’état liquide favo-
rise 'absorption, et conséquemment les effets
généraux ou ceux (ui se passent sur des or-
ganes éloignés. La forme séche , au contraire ,
est la plus favorable a I'action locale ou sympa-
thique. Dans l'emploi des purgatifs , si on
se propose d'agir sur les Frus intestins , on
adininistre la substance en lavement, ou bien
on la fait prendre en bols, afin qu’elle traverse
Pestomac et les intestins gréles’ sans y &ure
sensiblement altérée. Mais on prétére res po-
tions oun les apozémes, toutes les fois qu'on
vent déterminer une irritation générale dans
le conduit alimentaire.

Le degré de concentration a des elfets ana-
logues. On sait, par exemple, qu'un acide
trés-concentré est escharrotique, tandis que
lorsqu'il est trés-affaibli, il produit des phéno-
meénes généraux. La quantité absolue ou rela-
tive 4 laquelle une substance est prise, la rend
souvent aliment, médicament ou poison. On
peut en citer pour exemple le vin, les amnan-
des, etc. Combien done, 4 plus forte raison ,
les effets d’'un médicament ne doivent-ils pas
varier selon sa dose ¥ Les ferrugineux adminis-
trés avec précaution , sont trés-propres a rele-
ver les forces; mais §’ils sont pris immodéré-
ment , ils occasionnent souvent des hémorra-
gics. La rhubarbe 4 petite dose est simplement
tonique; a une plus forte, elle devient pur-
gatif.
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Relativement au sujet qui éprouve l'action
meédicamentense , il faut considérer, 1.¢ la
partiesur laquelle le médicament est appliqué ;
2.2 l'dge, le sexe, le tempérament, les habi-
tudes, I'état sain ou malade de 'individu.

Quoiqu’en général toutes les substances que
la circulation transporte & I'organe particulier
sur lequel s'exerce leur action, produisent tou-
jours des effets analogues, quelle que soit
d'ailleurs la maniére dont eﬁes sont intro-
duites, il est indubitable que certaines sur-
faces sont plus propres que d’autres 4 les absor-
ber, et les transmettent plus facilement on
plus exactement & leur destination. L'opium ,
par exemple , agit bien dans tous les cas sur
Vencéphale ; mais appliqué a 'extérieur, il en
faudra une quantité considérable pour produire

‘Tassoupissement que dérermine la dose la plus

légére introduite dans I'estomac. La pean est
généralement moins disposée a l'absorption ,
que les membranes mugucusa&; et parmi celles-
ci, la tunique interne de 'estomac I'est davan-
tage que celle des intestins. Voila pourquol
les m&mes substances administrées en ravemeut
doivent étre données 4 plus forte dose que
lorsqu’elles sont prises par la bouche.

Quand on a recours 4 I'action sympathique,
il importe bien de connaltre quels. sont les
organes avec lesquels sympathise celni sur
lequel on veut agir. C'est d'aprés cette con-
naissance qu'on fait nsage des exutoires dans
les maladies de poitrine , des sinapismes dans
la goutte déplacée , des vomitifs et des irritans
de toute espéce dans I'apoplexie. C'est parce
que nous connaissons les rapports nombreux
de I'estomac ayec les autres organes , que nous
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pouvons cherchera influencer ceux-ci, en por-
tant sur celui-ld la substance médicamenteuse.

51 nouns examinons attentivement |'action
locale des médicamens, nous verrons que les
différences qu’elle présente ne dérivent uni-
quement que de son intensité. Depuis la sim-
ple rubéfaction jusqu'da la cautérisation , il
existe une multitude de nuances; mais on
peut dire géndralement gque les effets sont
proportionnés , d'une part, i la force du médi-
cament ; de 'autre, & la délicatesse et 4 la sen-
sibilité du tissu avec lequel il est en contact.

. Dela vient qu'ils sont moindres pour la peau

que pour les membranes muquenses ; moindres
encore sur la membrane buccale que sur la
conjonctive , etc,

Ce n’est pas assez d’avoir examiné la maniére
d’agir des médicamens sur les différentes par-
ties du corps; il faut encore apprécier, s'il
est possible, les modifications qu’elle éprouve

ar rapport aux circonstances dans lesquelles

e malade se trouve placé. Puisque c’est sur
les propriétés vitales que s'exerce cette action,
il en résulte que plus elles seront développées,
plus aussi 'action sera marquée. Ainsi l'dge le
plus tendre, le sexe le plus délicat, le tempé-
rament le plus irritable, en ressentiront plus
particuliérement les effets. Ainsi faudra-t-il
proportionner: les doses , choisir méme les
substances médicamenteuses conformément &
cette remarque. Un. purgatif drastique pourra
convenir & un homme bien constitué, tandis
qu'il occasionnera des convuolsions chez un en-

“fant ou une femme nerveuse, Il en est de méme

de I'émétique : un demi-grain suffit pour éva-
cuer certains sujets ; d’autres en prennent trois
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ou quatre sans pouvoir vomir. Ceci tient sou-
vent & des dispositions individuelles difficiles A
prévoir, et dont on n’est instruit que par 'ex-
périence.

L’'influence de I'habitude sur 'effet des mé-
dicamens , est connue depuis long - temps.
Cest ainsi qu'on a prétendu que Mithridate
s'était mis & l'abri de l'action des substances
vénéneuses , par l'usage habituel qu'il en avait
fait. Dans le siécle dernier n’a-t-on pas vu le
célebre Buguet prendre aliernativement 'éther
et I'opium & des doses énormes? Toutes les
fois qu'on administre la cigué , la bella-
done, etc. , on est obligé d’en augmenter gra-
duellement la dose. Mais il ne parait pas que
Porganisme s'habitue également a 'action de
tous les médicamens , A celle, par exemple,
du quinquina, de la manne, des préparations
mercurielles , etc. Il y aurait encore beaucoup
de recherches curieuses & faire sur cet objet.

Une derniére circonstance &4 examiner rela-
tivement aux variations qu'elle apporte dans
I'action médicamenteunse, c'est l'état de santé
ou de maladie de I'individa gui y est soumis.
Le méme médicament peut remplir des indica-
tions diverses, suivant le genre de maladiedans
lequel on I'administre. Ainsi I'opium fera con-
ler les régles lorsqu’une extréme irritation du’
systéme mnerveux les aura supprimées ; dans
beaucoup d'autres cas, il agira & la maniére
des astringens , et pourra modérer une hémor-
ragie. Celui qui est dans un état comateux
n'éprouve presque aucune action des irritans
les plus énergiques. Un convalescent perdra
queﬁ;uefﬁis connaissance par l'effet d'un pur-
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gatif qui n'agira que localement chez celul qui
n'est pas déja débilité. :

1l serait sans doute avantageux de connaftre
la maniére d’agir des médicamens sur ’homme
qui jouit d’une parfaite santé. Déja plusieurs
gens de 'art ont osé faire sur enx-mémes l'essai
de quelques remédes pour arriver 4 cette con-
naissance. On ne peut qu’applaudir a leur zéle
et & leur dévouement. Mais on se tromperait
souvent, si l'on appliquait le résultat de ces
expériences faites sur des hommes bien por-
tans, aux phénomeénes que doit présenter
Yhomme malade.

NOUVELLES LITTERAIRES,

T e e i P s S
TRAITE
pE L'ANGIKE DE POITRINE,

Oy Nouvelley Reclerches sur une maladie de la péu'-
trine, que flom a presque foujours confondue avee
Pasthme , les maladies du caeur , ete, ; par M, E, H..
Desportes s docteur en médecine,

Un volume in-B.2 A Paris, chez Miquignon V'aind,
libraire , rue de "'Ecolede Médecine , N9 g, Prix, 3.0r. ;
. ¢t 3 fr. 5o cent., frauc de port, par la poste (1)

TEL est le malheur de Pespiee humaine , que les ma-
ladies dont elle est la proie se multiplient sous mille et
millg formes diverses, De temps en temps on en voit

' (1) Extrait fuit par M. A. €. Savary, D.-DM.-1.
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nafire de nouvelles; et si quelques-unes disparaissent ,
elles sont plus que remplacées par celles qui se montrent
pour la premiére [ois. En effet, 'extinclion de cerlaines
maladies, telles, par exemple, que la lépre des Hé-
breux , peut bien éire encore un sujet de contestalion ;
mais il est impossible de révoquer en doute 'apparilion
d’un agser grand nombre de maladies & diflérentes épo=
ques : c'est ainsi que la petite-vérole n’a été connue que
sous les médecing Arabes; la syphj]]'s i lépoque de la
dégouverte du Nouvean-Novde 3 le eroup, tout au plus
syur la fin du seiziéme siécle, L‘Jngin_e pectorale paraft
étre d’une date encore plas réceule, comue on peut en
juger d’apris les recherches de M, Despartes, qui, sans
doute, v’a rign pégligé pour conoalire Morigine de cette
maladie. Il ei attribog les premiéres nolions a fenedig-
tus Sylvaticns, qui a écrit en 16563 ot & Frédéric
Hoffmann , qui lui est postéricur &’up demi-sidcle.
E:lcfl(e'_ ces auleors, et ceuX gqui les ont immédialement
suivis, I'ont-ils confondue avec Pasthme et la goutte. Ca
n’est & proprement parler , qu’en 1768 que le doctenr
Raugnuu en a tracé les caragieres distinetifs dans la re—
latlm;i exacle qu'il a donnée d’un cas particulier de cetle
mulﬁdlc qui, s’élait oil':.rl & son observetion. Il ve lui
nsﬂgna r:epeu.dant aucun ngm : elle regut celoi qu'ells
porte, de 7. Heberden, quil'a dégrite en 1772, daprés
un hg._s::s_ grand -Ifl.llill'lllhl'-:e d'exemples gu'il avait recueillis
djfns sa prbpre pratigue. Beaugoup d’autres écrivains,
pt esque tous Anglais, en ont ensuile publid diverses
ohﬁt:rvallons, el 'ont envisagée sous différens points de.
vue.

Il résalte dc tous, ces fails parlicoliers , gue Uanging
de poitrine, reconnait pour causes prqdlspusantes la pé—
rmﬂe de la vie qui est enire la guarantieme et la ein-
qlangheme annde, un tempéra_mrnl. ]J’mphnj._mn-sangmq
ou un pen nerveus , un vice hérdditaire, la, suppression,
d'ung hémorragie habituelle , ung vie inaclive , un ré-
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gime Irop succulent , ete. Parmi les causes décasionnelles
on range 'impression du froid ou d’yne trop forte cha-
lewr , les variations extrémes de Patmosphére , un grand
venty un excés de liqueurs fermentdesy ou méme le sim-
ple travail de la digestion ; la diminution ou la suppres-
sion de la lranspiration, un monvement brosque, un
exercice violent, les vives affections de I'ame. -

L’invasion de la maladie suit ordinairement , d’une
maniére soudaine , 'action de quelques-unes des causes
qui viennent d’étre énoncées. La face devient allui’nah’.-
vement pile et colorée d'vn rouge plus ou moins vifl
Les malades éprouvent subitement une douleor vive der=
rigre le sternum , accompagnée d'anxiété et d'un senti-
ment de constriction dans la poitrine, Ceite doulenr se
propage tantdt le long du cou, et jusqu'ds la michoire
inférienre ; d’autres fois en suivant la direction des mus=
cles' pectoraux Jusqu' leur insertion % Ihumérus, et
gagnant la partie interne d’un bras ou des deux bras,
jusqu’aux coudes , en descendant jusqulanx poignets et
méme jusqu'aux doigls. « Elle a p’hhr caractéere, dit
» M. Desportes, d’étre conlinue y avee des retours
n d’élancemens cruels, daps la direction gu’elle affecte
» du sleroum vers le dos, ou tl:hnsya#r'snlem'q:nt dlun
n cblé dela poitrine & Tautre ; ou bien ces élancemens
n gont fixés & la région du ceeur, et ressemblent aux
n coups d’un instroment traochant’; ou bicn encore ils
n sedirigent vers le milien des deux bras, et sur-tout
» vers le gauche. Dans les intervalles des élancemens, si
»'la douleur est profonde et sourde, elle se rapproche
» d’un sentiment d’fﬂgourdissenﬂenl dans les par:ies dn-
o téressées 3 elle en empéche quelquelvis les mouve-
# mens, comine aux poignets , aux doigls; et peul-étre
» n'est-ce pas trop hasarder que de lui rapporter une
» sorte de défaillanee légére, de repos de 1'action du
= coeur et des fonctions de la vie qui arrive dans cer-
» lains cas, et sur-lout lorsque la dounleur alfecte la
» partie inférieure du slernuni. »,
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La respiration est lantdt libre , tantdt glnée: la poi-
trine perculde rend um son clair; le malade est quelgqoe-
fois menacd de suftocation 3 les mouvemens du veeur sont
souvenl réguliers, d’autres fois tumuolluevx ou susprn-
dus : les facultés intellectuelles sont ravement lésies,

Tels sont les principaux symptdwes de Pangioe pee-
torale , qui est essenticllement vne maladie chronique ,
€Ly jusqu’a un certain puint, périodique. A cel égard il
esl i propos de distinguer, avec M. Desportes, les pé-
rindes durant lesquelles se manifestent les divers aceidens
que nous avons €oumérds; périodes qui laissent cntre
elles des intervalles d’une sautd parfaite, et les instans
ol la douleur s'exaspére, et it tous les symptémes ang=
menten} d'intensité : autenr appelle attaques les pre-
miéres, et paroxysmes les seconds. Les unes et les autres
sont , en général , d’aulant plus rapprochés , que la ma-
ladie est plus invétérée. Ilen est de méme de leur durée
qui va toujours en augmentant.

Non conlent d’avoir tracé, daprés les observations
particuliéres, les caraciéres généraux de 'anginede poi-
trine, M. Despories cherche & y faire distinguer deux
modifications remarquables : dans 'une, ce sont les pou-
mous ; dans |'autre, le coeur, qui paraissent affectds ,
sinon essentiellement, du moins d'une manidre sympa=
thigue. Il reprend ensuite la description géndrale de cette
malailie, et pour mieux en exposer la marche , il y dis-
tingue trois stades , en averlissant toutefois qu’ils ne sont
pas toojours trés-prononeés, el que souvent le dernier

n'exisle pas, ou n’a gu'une durée extrémement courte.

Quanl & la durée entidre de la maladie, elle est pres-
que iulxpuésihlc 4 délerminer , et varie depuis sept mois
jusqu’s vingl ans el plus. Sou ce rapport, le pronestic
p'en est pas . extrémement ficheus , car les malades
affectés de Pangine pectorale , peuvent espérer de povsser
encore assez loin lenr carriere; mais, d’un autre cdté ,
il est en général sinistre , pui:que la mort , et une mort

22, _ 4
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subite , est la terminaison la plus commune de cette ma-
ladie. On a cependant quelques exemples de cures radi-
cales , mais aucun de guérison spontande.

Le petit nombre de cas ol la guérison a été oblenue,
suffirait pour prouver que cetle affection singul:’ére._ue
dépend pas d’une lésion organique : Pouverture des ca-
davres le démontre encore micux , puisque si, dans plu-
sienrs sujets, on a trouvé des vices d'organisation du
corur on des poumons , il ¥ ena d-pew-prés autant oi I'on
n'a trouvé absolument aucune lésion apparente, Aussi la
plupart des auteurs qui ont écrit sur I'angine de poitrine,
Pont-ils envisagée comme une affection spasmedique , et
il est bien évident qu’elle appartient & la classe desnévro-
ges. Mais M, Desportes vo plus loin, et il la considére
comme une névraigie des plexus thoraciques. D'aprés
celte idée , les deux espéces qu'il a reconnues, el dont
nous avons parlé plus haut | seraient |, 'une | la névralgie
des plexus pulmonaires ; Iautre, la névralgie des plexus
cardiagues. D'aprés la méme hypothise, la maladie,
d’abord purement nerveuse, déterminerait , au bout d’un
certain temps, les lésions organiques qu'on rencontre
que]qu&fais sur le cadavre il est cependant difficile de
concevoir quel rapport il y a entre la douleur des nerfs et
une ossification des valvules du ceeur ou des artéres coro-
naires. Au surplus, ee n’est pas & nous qu'il appartient
de faire des objeilions 4 la théorie ingénieuse de M. Des-
pories , puisque nous n'avans pas encore été dans le cas
d*observer la maladie qui en est 'objet. Nous ajouterons
seulement que l'autesr ne présente ses opinions qulavec
beauconp de réserve, et une extréme défiance ; et que,
quelles que soient celles qu’en sdopte sur la nature de 1'an-
gine pectorale , on sera toujours obligé de eonvenir que
la monographie qu’il en a doonde, est un excellent ou-
vrage,soit sous le rapport descriptif, soit relativement i
I"esprit d’analyse qui a guidé ’auteur dans son travail.
C'est ce que I'on reconnaitra sur-tout dans "examen des
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diverses cnmp']icatiuus que i:reut présenter celte maladie 3
objet qu’il a traité avec bLaucoup d’¢tendue ot une lmu--
Teuse aaga(:llu

La partie du traitement donf il nous reste & rendre
eomple,, n'esl pas moins soignde que les avlres. On y
voit d'abord les différens remédes qu: ont été employés ,
ct les effets que chacun parait aveir produits. Ensuite
P'auteur trace un plan de traitement méthodigue et
fondé sur la connaissance des causes et le développement
des symptdmes de celte affection nerveuse; il applique
méme ¢os préceples gendronx a une variété de la malas
die g mais Pétat actuel de nos connaissunces ne lui permet
pas d’entrer dans tous les délails que pourrait-desirer ce-
lui qui se destine & I'exercice de la médecine-pratique.
M. Desportes a vu deux fois 'angine de poitrine, mais
iln’a pas été & portée d’en diriger le iraitement 2 il remet
sagement & une avtre époque i développer, d'apris a
propre expérience, les rigles qu'il a tracées ici d*ume
maniére géndrale,

Les observations particuli¢res, au nombre dume
vingtaine, sur lesquelles reposent toutes les parties de ce
petit traité , n’ont pas été placdes 4 la suile les unes des
autres, comme dans beancoup de monographies ; lautenr
les o dissémindes dans le corps de lnu'\'rage » ce qui en

rend la leclure moins monolone ; mais ce qui est aussi
moins commode pour les recherches. Ces observatioms ,
extraites pour la plupart des auteurs anglais, sont rap-
Partéﬂs brigvement et avee fidélité. M. Desportes ne
s'en sl pas teou Aux traductions pour exposer les faits
qui ont dig or:glnalrcmenl publiés dans uie Jlongue
élrangére , et en cela il a agi trés—prudemment. On pent
souvent étre induit en erveur par des fautes de copistes .
il en cile un cxemple si frappant, gue mous ne pouvons
nous refuser i le rapporter ici. Dans Pintroduetion i la
médeeine-pratique , de Machride, il est dit que le doc=
teur MFall a traité de 'angine de poitrine un malade de

4.
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douze ou ireize ans : tandis que daos le mémoire de
TFall , inséré dans les Transactions philosophiques , on
trouve que ce sont dougze ou freize persomnes qu'il a
traitées de cetle maladie. ,

F——

DES ERREURS ET DES PREJUGKLS

REPANDUS DANG LA S0CLETE;
Par 1. B. Salgues. Avec cette dpigraphe :

Bene adhibita ratio cernit quid optimum  sit ; neglecea, muleik
implicatur erroribus. Cic. , Tuseul,

Tome premier, de 580 pages iu-8.° Seconde édition ,
revoe el corrigée. A Paris, chez F. Buisson , libraire ,
rue Git=le-Corur , N.* 10. Prix, 6 fr. broché ; et 7 fr.
do cent., franc de port, par la poste. Le tome second
du méme ouvrage sc vend 5 fr. broché, et 6 {r. o cent.,
franc de port (1. :

It y avaitd peine six a sept mois- que M. Richerand
avait fait paraitre son petit T'raité des Erreurs populaires
relatives & la médecine, lorsque M. Salgues, envisa-
geant les erreurs et les préjugés de tous genres répandos
dans la société , donna, sur cette matiére, un gros vo=
lume. Dans le méme espace de temps il en publia un
second , en reproduisant le premier qui déja se trouvait
épuisé. Peut-étre un troisieme verra-t-il le jour inces=
samment , et sera-t-il aussi bien accueilli. En attendant ,
hitons-mous de rendre compte des deux volumes dont
nous sommes actuellement cn possession, et commengons
par le premiir : le second aura son tour le mois pro-
chain, et le troisieme quand il plairah M. Salsues.

(1) Extrait fait par M. Des B, D-DL-P,
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Cen'est point par une simplesubstitutionde titre, comme

on en voil fréquemnment des exemples aujourd’hui , que
ce premier volume parait sous une date nouvelle ; c’est
véritablement vne seconde ddition. Voici ce que dit au-
teur dans sa préface : « Lorsque je publiai, il y a six
mois o la (premi¢re édition de cet ouvrage, j'avais
sur-lout i qeenr d’élre éclairé par les hommes instruits.
Jai trouvé , dans la critique de MM. les Journalistes,
toute la bicnveillance que je pouvais desirer ; car en
m’honorant de lewrs suffrages, ils ont bien voulu en-
core m'aider de lewrs conseils. J'en ai profité pour
amdliorer ce premier volume, et rectifier plusieurs
articles qui demandaient ou. une logigue plus esacte,
ou des faits plus cerlains. J'ai oussi retouché , eam
guelques endroits , la partie du style, et fait les sacri-
fices que le godt indiguait. A cela prés , cetle non-
velle édition est absolument cooforme a4 la pre-
miére  ctc. » )
Ce passage est assez clair , et il ne permet pas de dou-
ter que Pouvrage n’ait été rdimprimé, On voit done que
si nos erreurs sont en grand nombre , 'empressement que
nous mettons & écouler eeux qui veulent bien nous en
corriger, est proportionnée i lear zéle, et il ¥ a tout
lieu d’espérer gu'avant peu nous deviendroms des dtres
tout-a-fait raisonnobles,

Parmi les objets dent s’occupe M. Salgues, nous ns
devons parler que de ecux qui ont quelque rapport avec
Yart gue nows professons. Le champ esl encore assez
vasie, et M. Richerand I'a déja prouvé. Plosieurs er—
reurs relevées par celui-ci I'ont é1é également par
M. Salgues , mais chacun a traité le sujet i sa maniére g
el il est assez curieux de voir ces deux derivains ingé-

¥ ¥ 2g ¥ =¥ 2Ny sy

_micux et srﬁritue!s; combatire les mémes préjugds, se

modquer des mémes ridicules , et censurer les mémes tra-
vers de esprit humain.
* Ml est -des errcurs si grossitres; qu'il est superflu de
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1es réfuter, sur=tout lorsqn’on éerit pour des gens instruils
q P

et au-dessus du vulgaire. Ainsi les médecins ne croient

plus avjourd’hoi que le sang menstroel ait aneune verin

\ . . pageay
-malfaisante; que ce spil un avantage d'dtre né coglli;

que les huitres se dissolvent dans le Jait; gue les macren-
ses proviennent d’une coguille ou d’une feuille d’arbre 3
«qu'on puisse éleindre ou suspendre, par des sortiléges,
la faculté de se. reproduire ; qu'il soit possible de goiric
la rage, les derouelles, er toule aulre maladie, par des
paroles magiques ; erreurs que M. Salgues allaque,
avec raison, par Parme du ridicule. Mais pen!-8ire esi-il
encore des docteurs qui ervient que le sucre oo les ceufs
frais peuvent échauffer, gue 'autruche digéere le fer;
gue le tempérament se renouvelle tous les sept ans, ou
du meins qu'il se fait dans le corps humain une révos
lution correspondante aux périodes seplénaires ;3 pré=
jugu.:s que nolre adleur acro égah}mgnl ll.ib"'llt.‘.‘i de sa cen=
sure, Ces idées cependant ne sont pas tellement evrongdes,
qu’elles doivent éire condamnées sans examen. Si le
sucre n'est pas nuisible & ecenx qui- se portent bien,
Vusage excessif des sucreries peut élre pernicienx. pour
certaing sujets , particuliérement pour ceux qui sont af-
fectés de dartres , d’insomnie, ete. On peut en dire au-
tant des ceufs. 11 s'en faut hien , an reste, que Pinfluente
des alimens qu'on regarde comme les plus innocens ; ait
¢1é approfondie, en égard & lous les lempéramens, i
toutes les conditions de la vie et de la santé, L'autruche ,
il est wrai, ne digére pas le fer, a parler rigourense~
anent ;- mais cetle subsiance, comme ¢n convient notee

+ mutenr 4 s'altére dans son estomac, chimiguement et mé-

caniquement. Les anndes climatériques , et loate la doo-
wrine de Pythagore , sur les nombres ; sont uoe chimére,
en cela gu'on attribue i tel ou tel nombre une action di=
vecte sur Pédconomie : mais les observalions sabsistent ,
et'elles montrent qu'il y a dans la vie des époques fixes
pour la sortie des depts, pour l'apparition des phéno-
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ménes de la puberté, pour la cessation des attribuots de
la fécondité, et que ces époques eoincident , pour Pordi-
maire y avec le seplidme mois , la qualorzieme et la
quaranle-neaviéme année. Les mémes observalions ap-
prennent que les maladies aigués se lerminent le plus
communément au quatriéme, septiéme , qualorziéme ou
vingl-uniéme jour. Veila des faits assez bien établis : ve
peut-on les admellre y sans recourir 4 une cause évidems
ment puérile.? o vy Feen

M. Salgues fait main-basse sur toules les opinions qui
e lui paraissemt pas démontrdes. Il ne ereit pas & I'in-
fluence de la.lune , aux effets merveilleux dela pigire
de lataremtule, & la contagion de la phthisie pulino-
naire. I| peut fort bien avoir raison 3 cependant ecux
qui ne pensent pas comme lui , n’ont pent-étre pas teut-
4 fait tort. La coincidence des mardes avee les révolu-
tions lunaires, est tellement marquée, qu’il est impos=
sible. de la, révoquer en douvle; U'inflaence du flux et
reflux de la mer, sur la direction des venls, est encors
d'une dvidence manifeste 1 il co est de méme du rapport
qui existe entre ceux-ci, d'unepart; etde autrela
température de l'air et 'état de 'atmosphére : on ne
peut pier enfio que ces deux dernidres circonstances n’en-
trent pour beaucoup dansla production des maladies et
dans le développement des symptdmes qui les caractéri=
sent. Pourquoi done ces maladies, ou leurs sympléres,
ne correspondreient-ils jamais aux phases de la-lune
IN'y a-t-il pas dusfails bien constaiés, qui prouvent que
cetle. corrgspondance peut quelquefois avoir lien? A
Pégard du flux. périodique  auquel ‘les femmes sont
sujultes , 8"il était bien certain 4 ce que nous ne croyons
pas, que celte période fiit le plus généralement de 28 2
20 jours , et von de 30 ou 31, pourquoi n'y reconnai-
trail-on pas 'influence lunaire 7 Darwin a préve "ob-
jection de M. Salgues , relative i la différence des épo-
ques pour .chaque femme en parlicolier, et il y =
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répondu : mais c'est assez nous élendre sur ce point.

Que la morsure de - la tarentule donne liew ‘& des acci-
dens qui ne puissent élre calmés qulan moyen de la
danse , ¢'esl ce qui est forl doutens : mais comment con=-
cevoir qu'un médecin anssi dclairé que Baglivi § wit pu
g'en laisser imposer sur les effets de celte morsure, qu’il
acu fréquemment occasion d'observer # Notre aulenr
avoue lui-méme gque la morsure d'une'simple araignée
prut produire des accnr.hns gra\':s y et il en -rnpporle un
exemple. Bl

Par' rapport a la phthme, 505 ralmnﬂemens ‘sont a=
peu-prés ceux de M. Portal : mais pour prouver encore
plus posiiivement que celte maladie n'est pas conla=
gieuse , il ajoute cequi suit ¢ « Transporlez-vous &
B hdpingl fonde pir Cocliim ; vous y Lrouvirsg des salles
» comsacrées uniguement an traitement de la phihisie....
» Vou.y verrez des fermmes chargées du soin des niala-
» de.y respiraut le méme air, maniant 1é méme linge ,
n el flul néanmoins n'onl ]amuls lﬂe alteintes- {Ie pu}mo-
» nic. » Voila sans doute un fait bien couclua oty mais
une salle consacrée unigusment au traitement des phthi-
sifques ; est une chose sans exemple ans les hdpitdnx , et
Von voil bien que M. Salgues a été mal infornid. Aprés
tout,, ql!ﬂnd il serait prouvé gque céox qlll'l'e'!p].l'l:ﬂi le
méme air, on touchent le méme linge que les sujets af-
feclés de phlhisie, ne.contractenl pas cetre' maladie | le
serail-il également: qa’elle ne puisse se Lransmetire par
eo-habitalion ? Et quand méme il serait cerlain qu'elle
n'est nullement contagicnse dans nos conlrées , pourrail-
on en-conclure , contre I'assertion des médecins qui ont
exercé dans les pays mundlonau; qu ‘elle me Mest pal.'l
pas-davaniage dans ees climats ¥ LKt

LYinfluence de I'imagivation' des méres sor le fruit
qu’elles portent dans ledr sein, fonenita M. Sa!nue.r un
ample sujetde p]n:snnleuea. Il nes'en Lient pas néanmoins
a micr que les vices de conformation ou de nutrition da
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foetus soient effet des desirs ou des impressicm's morales
qui ont affecté la mére pendant sa grossesse; il cherche a
les expliquer d*une antre manidre. Ainsi, rien d’étonnant ,
suivant lui’, qu'un enfant naisse avee tous les membres
rompus, Cest Veffet d’un spasme de Pulérus, d’une forte
contraclion musculairve , sur les os encore mous et dis-
posés i céder au moinlre effort. §'il en élail ainsi, com=
ment le travail de Paceonchement ne briserait-il pas les
os de Lous les foetus & terme ? M. Salgues veut que tous
les vices ﬂ’nrgnnisnlinu datent du premicr moment de
la conceplion : mais pourquei la production des poils
qu'on remargie accidentellement sur certaines parties,
la formation de diverses taches qu'on a compardes 8 des
cevises, des fraises, elc., ne scraienl-zlles pas posté—
rieures & celle 'premilhre organisa!imu I Qu[.'“e que 501t
Fhypothése qu’on adopte sur cet objet , il restera tou-
jours des choses imexplicables : le plus sage serail de ne
point expliquer.

M. Salgues, comme on Je pense bien, ne croil ni aux
revenans, ni aux sorciers, ni aux songes prophéliques ,
ni aux guérisons mivaculeuses : mais loul incrédule qu’il
east, il rapporte des faits fort extraordinaires, et anxz-
quels il paraft ajouter foi. Nous citerons seulement le
suivant : a J’I‘l;i connu , dit-1 ., une personne fortement
persuadée qu’elle avail éré guérie en songe, d'une anki-
lose, C'était une demoiselle trés-pieuse qui, trouvant
les remédes des niédecins trop lents, s'élait adressée i la
Sainte Vierge , el avait commencé une neavaine., Pen—
daut la nuit, elle réva qu’eile était transportée dans une
chapelle, au pied d’une stitue de sa patronne : la Vierge
Payant voe, lui fit signe d'approcimr , Ja toucha an ge-
nou , et lui dit : sqyes guerie. Sa parole opéra sur-le-
champ ; la demoiselle s’éveilla et se trouva parfailement
guéric de Pankilose. I est conslant que pendant le som-
weil i1 s’était fait un’ déplacement , et que Pankilose
avail disparu. Le médecin, homme instruit, se garda
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bien de nier le miracle; mais il n’en continua pas moins
de trailer la malade, et parvint & lui rendre la santé. »
Il mous resterait i examiner plusienrs questions inlé-
ressantes contenues dans le méme volome : telles sont
«celles qui se rapportent 4 la longévité des premiers
howmniies , & Pesistence des géans, & Porigine des vers
intesting, & la maniére dont peuvent vivre des crapauds
renfermés dans le sein d’une pierre, aux fooctions de la
rale, ete. ; mais nous sommes forcés de mettre fin & cet
~extrait. Ilfaut d'ailleurs laisser anx lecteurs le desir de
recourir & original ; ils nons sauront gré-de le leur avoir
iuspiré ¢ peu d'ounvrages sont aussi récréatifs.

RECHERCHES ANATOMIQUES

SUR LE SYSTEME CUTANE DE L'HOMME ,

Ayant rapport, 1.0 & la structure des tégumens ;
2.% aux organes générateurs des poils ; 3.0 auzx folli-
cules sébaces ; 4.0 & Porigine de la matitre qui co-
lore la peau 3 5.¥ & la structure des ongles ; 6.% aux

- poils ou fluide sébacé, et au fluide noir, considérds
dans quelgues membranes mugueuses. Présentées et
soutennes @ la Faculté de Médecine de Paris |, le
11 janvier 1811, par Gabriel-Antoine Gaultier , doe-

- #eur en médecing , membre de la Sociélé dcadémigue
des Sciences de Paris. J

Paris, 18i11. In-4.0 de 38 pages , avec une planche, Se
vend chez Gabon, libraire , place de U'Ecole de Mé-
decine , IN.® 2. Prix, o fr, bo cent. (1).

CoummMuNEMENT , du moins parmi nous , les enfans

1) Extrait fait par M, £, §. B. , médecin,
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' Evcadupe qui se sentent des dispositions poar devenir
anleurs, donnent , &4 I'Ecele qui les a formés, les pré-
mices de leurs travaux , et ce n'est que quelques anndes
aprn}s que , reprcnanl le 5ujct qu’i!s ont ¢banché dans
leur dissertation inaugurale, ils en font la matiére d’un
ouvrage plus ftendu et plus parfait. Mais M. G. 4.
Gaulider a suivi une autre marche : diés 18og il a publié
le résultat de ses recherches sur le tissu cutané (1) et
de ces mémes malérianx , soumis & une élaboration nou-
velle , il a composé la these qui devait lui mériter le
titre de doctewr. La Faculté n’a rien perdu & cel arran—
gement : Pouvrage que son mourrisson §'était peut-érre
un pen (rop hité de meltre an jour, o essuyd quelques
critiques, et obtenu des éloges merités : Pavtenr a miri
ses idées , et e les o reproduites quiavec un degré de per-
feclionnemen! qu'il n'aurait sans doute pas alteint dans
un premier essai. La thése, moins veluminense que
Pouvrage, laisse’ aperceveir, il est vrai, guoelques re-
tranchemens ; mais certains objels y sont traités avec
plus de développement , et on y en trouve dautres qui
sont entiérement neufs ; le style en est incomparable-
ment plus soigné, la distribution plus méthedique ; tous
ces amendemens élévent la dissertation inaugurale de
M. G. 4. Gaultier , au—dessus de la plopart de celles
du méme genre. : ‘

Le titre qui a été ci-dessus transcrit en enlier , soffit
pour. faire connaitre Pordre que 'auteur a suivi, et la
division qu'il a adoplde. Sa Dissertalion est en effer par-
tagée en six sectiods qui L:cipuudcnl aux objets mention-
nés dans le titre : la seconde , la troisiéme, la cinguiéme
et ‘la sixiéme, ont élé, ainsi quen peut en juger,
surajoutées au premier travail gue Vauleur a publié,

{1} Fu.y;;;'ez' Pextrait de cet ouvrage dans le tome 2o ds
notre collection , pag. 64.
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Nouws allons rapidenicut indiquer ce qo’elles renferment
d’intéressant.

Les poils, comme I%on sait , tirent leur origine d'un
bulbe placé dans I'épaisseur des tégumens , ou plutdt dans
le tissu cellulaive sons-cutané. Ce bulbe est ce que
M. Gaultier appelle organe geéndrateur des poile. Pour
en micux découvrir "organisation , il I'a étudié a la ra-
cine des longs poils qui forment les moustaches des
chats, des chiens, ete. Il se compose, dit=il , ¢ 1.2 d’une
capsule extéricure; 2.° d'une gafne membraniforme in-
tévienre; 3.0 d'on petit corps conoide rougedtre s'intro-
duisant dans I'intériear de la racine du poil. »

a La sapsule extéricore , continue-t.il, est ovoide ,
€paisse, opaque, nacrde j elle se rétrécit vers le derme,
se conlinue avee lui, et est percde de ce rdié pour don-
ner issue an poil. On voit ordinairement i son extrémité
oppasde 4 la pean , deux ou trois filets ‘qui se répandent
dans le tissu cellulaire sous-cutané. »

« La gaine enveloppe immédiatement la racine ddu
poil; elle s’étend depuis la superficie de la pean jusgu’an
foud de la capsule ; elle adhére aux deux extrémités de
celle—ci.... Au fond de Ia capsule, la gaine parait se
continuer en partie avec le pelit corps conoide dont je
vais parler. Cette gaine est formde de plusienrs ecuches
cuncnl:'nriqunt, dont la plus intérieure et afbide ( blan-
che); la deuxiéme, brondtre, lorique les poils sont
moirs 5 la plus extérienre est rouge et paraft charnue, »

w Le pelit corps conoide semble participer de Iétat
gélatincux et charnu; il est assez rouge lorsque les poils
sunt blanes, et d’on ronge brun lorsqu’ils sont noirs, I1
repose, par sa base, sar le fond de la capsule, et s’intro-
duit dans lintériear da peil. »

A la suite de cette description circonstanciée, Mantenr
cxamine la disposition du systéme sanguin , et celle du
sysléme nerveax dans les bulles dés mémes poils , et fait
coanaltre les différences qui se remarquent & I'égard des
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poils plus petits chez les quadrupédes, et du systéme
pileux chez 'homme.

Dans la section troisidme , 'anteur s’occupe des fol-
licules sébacés, 11 dit s’étre assuré que, dans loutes les
régions de la peau , ces follicules sont associés b Plorgane
pilifére. A la vérité, on ne les voit bien que dans cer=
taines régions ; mais un état morbilique particolier de la
peeu, el l'analomie compardée, en démonlrent , suivant
lui , Pexistenee sur tous les aulres points.

u Les follicules sébacés , dit M. Gaultier , sont placds
dans Pintérieor du col de la capsule, dans I'endroit oi
Le col s’unit & la gaine du poil.... La grandeur de ces
follicules est en raison inverse de celle des poils. » Clest
a Phumeur qu’ils secrétent , qu’est due 'onctuosité de la
peau. Nolre auteur ¥ place aussi la source de la matigre
purulente fournie par les vésicaloires.

Belativement & la structure des ongles, M. Gauﬁ:mr
indigue un procédé i I'aide duquel on peut reconnaitre,
sur le cheval ; que la substance cornée tire son origine de
poils unis et agglutinds d’une maniére intime.

L’analogie des mewbranes mugqueuses avec la peau, a
€1é reconnue depuis long-lemps : quelques remarques
particuliéres de nolre auteur ‘viennent la confirmer.
Aidnsi sur le cheval on voil au prépuce, et dans la por—
tion de membrane moqueuvse qui revét le gland, des poils,
le fluide noir qui semble appartenir exclusivement au
tissu culané , ainsi que le fluide sébacé.

« La cavité buccale, ajoute M., Gauliier, est colorée
chez les negn,s el chee cerlains animaux. Quelquefois
Pon y veit une assez grande quaniitd de polls mais ce
cas s¢ présente raremenl. Les animaux ruminans, ron-
geurs , solipédes , etc., dont les poils de la pean sont
noirs en toul ou en P:II"l.l'E présentent souvent la méme
couleur sur la membrane qui enloure (revél) la cavild
buccale et la langue. 5i ces parties ne sout que piquetées
cn poir, la matiére colorante se trouve autour des orilices
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des arganes secréteurs do fluide sébacé. La présence d'un
print colord décéle toujours Pexistence d'une réunion
de Fellicules et de lenr conduit, » )

D’upres les difiérens passages (ue nous venons de ci-
ter , il est aisé de juger que Vauteur a exposé , dans sa
disserlation inavgurale, plusicurs objels qui ne se trou-
vaient pas dans ses premiéres rechercher. Il a anssi donné
beaucoup plus de développement & la description anato—
mique da lissu culand. Comment se fail-il done que la
thise néanmeins soit plus courte que Pouvrage publié en
1flog ? Clest que I'auteur eu a retranché tontes les dis—
cussions , el méme une partie des théories qui ne se
Liaicnt pas immédiatement & 6on sujet. La planche qu’il
¥ a joint, et qui est la méme que dans Pouvrage précé-
dent , est trés-utile pour faciliter intelligence des des-
criptions. Il serait méme & desirer que les figures fus-
seat un peu plus nombreuses. D'un autre cdté, la parlie
descriplive pourrait &tre encore nn pen plus détailléde et
un peu plus claire. Voila des conseils dont l'antenr
pourra profiter dans une auvtre édition , ou dans un aulre
ouvrage, car il a trop bien commencé pour s'en tenir li.

Nous avons fait I'éloge du style, et en effet il est gé-
néralement assee correct : le néologisme ne s’y fait aper-
cevoir que dans les cas ol il étail, pour ainsi dire,
nécessaire. Les dénominalions que Pauteur a définitive-
ment donndes aus qualre parties gqu’il distingoe entre
le derme et la curticule, sont plus convenables que celles
qu’il avait d’abord adeptées. Ainsi, en conlinuant d’ap-
prler bourgeons sanguins les corps placds immédiate—
ment sur le chorion, il nomme conches albides les deux
membranes auxquelles il avail donné le nom o’albugi-
ndes, et entre lesquelles se trouve placée Ja couche qui
renferme la matiére colorante : cetle couche, composde
de petits eorps qui vépondent aux bourgeons, ct que
Tauteur nomme gemmules , était ce que d'abord il avait
appelé substance brune.
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Puisque nous en sommes sur les mots, nous repro-
cherons & M. Gaulticr, ( ear nous n’avous pas de repro-
ches plus graves -4 lni faire) d'aveir éecrit sans £ la
mol eliorion , lequel , comme il le dit lni-méme , dérive
du grec jyepee. Nous lui reprocheroms encore d’aveir
employé le mot sillon dans un sens tout différent de celui
gu'on a coutume de lui donner , ce qui "expose & n"étre
pas bien entendu. Au moins, dans son premier ouvrage,
il s'était expliqué & ce sujel, en disant dans une note ;
@ Nous entendons par sillon une surface édlevée, el les
u dépressions longitudipales qui la limitent. v Mais
dans la thése , il ne rappelle point cette définition, quoi-
qu’il continue de donner au mot la méme signification.
C'était effectivernent , 4 ce qu’il parait, celle quion lui
donnait autrefois , et celle qu™il a encore avjourd’hui
dans quelquoes arts. Il n’en est pas ainsi dans le langage
ordinaire, oi il exprime une raie creuse, un enfonce-
meunt lindaire. On counait le vers de Boileau, qui dit en
parlant du beeuf :

ngait i pas tardifs un péni.hte sillon.

Ce qui prouve que sillon répond au mot latin suleus y et
non point & lira, comme on le voulait autrefois.

En voild bien long sur un point purement grammali=
cal : mais la grammaire sert d’introduction i toutes lex
sciences , et, par conséquent, n'est élrangére 4 aucone.

On ne savrait trop le rappeler aux jeunes auteurs ; ayant
toul, écrives correctement.
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ESSAI ANALYTIQUE

SUR LES BAUX WMINERALES SULFUREUSES FROIDES
DE LA HOCHE- Posa.:r DEPARTEMENT DE LA

VIENKE 3

Présentéd a M. Cochon, Préfet de ce département, par
le docteur Joslé , ancien médecin des armées , méde—
cin de Phipital el des prisons de Poitiers | médecin
militaire altacké audit hipital , membre du Jury
médical du duparreman: et de Pfu:icur.r Sociétes
savanies. Avec celte dpigraphe :

Unde salvs.... undequague decurrit.,

Poitiers, 1805. In-8.% de 43 pages (1).

I QuoIQUE d'une date un peu ancienne , cette brochure
n’en meérile pas moins de fixer notre atl,eutit;n_; dlabord o
parce gu'elle est peu connue ; et , en second lieu, parce
qu'elle offre un travail bien fait sur une source d’can
minérale dont les propriéiés sont asser actives.
Nous . disons qoe celte brochure est pea connue, du
moins A Paris 3 et il nous suffira pour Je.prnu\'ar..de
Temardquer que Pautenr d'un ouvrage loul nouvean sur
les eanx miuérales , auteur qui a pris soin de rassembler
les analyses'les plus exaetes qui en oot é1é publiées,

" iguorait jusqu’au titre de Pessai que nous snnoncgons,

Voici , en cffct , tout ce quen trouve sur les caux miné-
rales de la Roche-FPosay,dans l'ouvrage de M. Bouillon-
Lagrange.

« M. Duclos a parlé des caux de la Roche-Posay,dans
sa Dissertalion sur les caur mindrales , iusérée duns les

(1) Extrait fait par M. A, €. Savary , D-M.-P.
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Mémoires de I'"Académie Royale des Sciences. Ces canx
sont limpides et sans saveur. On a publi¢ en 1617 un
T'raité sur ces caux , qui a pour tilre : Description des
foneaines médicinales de la Roche-Posay en Touraine ,
par Millon, premier mddecin du Roi, v

Suivaut M. Joslé , ses eaux sont toujours plus ou
muins troubles ; elles laissent dégager des bulles qui ré-
pendent upe odeur sulfureuse; leur saveur est fade,
désagréable, et a quelque cliose Je celle de 'eeuf couvé
leur pesanteur spécifique est peu au-dessus de celle de -
Pean distillée.

Soumises a "action des réactifs , elles ont donné avee
I'eau de chaux un précipité blanc; 'ammeoniaque y a
produit un léger nuage quia déposé 4 Ja longue une
petite quantité de carbonate de chaux et de magnésie ;
Pacide oxalique les a rendu laiteuses , et o délerminé un
précipité analogue, mais plusabendant ; Pacide nitreux
et I'acide sulfureux en ont exalté Podeur hépatique & le
dernier lesa rendus tout-A-fait troubles, et ena précipité
du soufre ; I'acide muriatique a aussi démontré la pré=
sence du soufre ; enfin, la solution de nitrate d’argent a
formé , dans la liqueur, des stries blanchitres, et a laissé
un résidu brundtre et mucilagineux. La teinture de
Tournesol et celle de noix de galle, n'ont produil, par
leur mélange avee ces eaux , aucun effet sensible.

D ces expériences failes avec soin et poussées aussi
loin qu'il était nécessaire , et des résultats obtenus par la
distillation , M, Joslé covclut | d’une maniére approxi=
mative cependant, que les eaux de la Roche-TPosay con-
tiennent par livre =

Sulfate de chaux teno en disselution par
l'acidecarbonique . . . . - . . . . IT grains,

Carbonate de chanx . . . . . . . . . 7%

Carbonate demeaguésie. . . . . . . . 1

22, b
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Soufre tenn en dissolution per le gaz hy=
drogtne « o o 4 n s o2 s 2« » » 1grain.
Murintedesoade . . . . . . . v . a 1l

Ces eaux, comme l'on voit y onl l.-aaucoup d'analogic
avee celles I’Enghien, de Barréges, ete. On peot les
prendre en bains | en douché , mais sur=tout inlérienre—
ment. M. Josle¢ assure qu’elles n'ont-pas les mémes in—
convéniens que les antres eanx sulfureuses; qu'elles sont
employdes avee avantage contre les figvres inlerniitlentes
avec engorgement des visceres du bas-ventre, el lus au-
tres congestions [ymphatiques ou bilieuses. IL cite plu-
siciurs cures opérées a l'aide de ce médicoment. Il in=
vile, en linissant, les babitans de la Roche-Pusay a
construire , pres de la soonrce, un élablissement propre
& recevoir les étrangers, el & les faire juwir de lous les
agrémens qu'on vient erdinairement chercher dans de
semblables institutions.

COURS

DE BOTANIQUE ET DE PHYSIOLOGIE VEGETALE ,

Auguel on a joint une deseription des principauz genras
dont les espéees sont cultivées_en France, ou qui y
sont indigénes ; par M. L. Hanin, docteur en méde=
cine de la Faculté de Paris , professeur de bota-
nigue , elc.

Un volume in-B.° de 70g pages. A Paris, chez Caille ct
Flavier , libraires, rue Pavée Saint- André-des-Arca,
N.o 17, Priz, g fr.j et 11 [r., franc de porty par la
poste (1),

Ex 1og, M. Hanina publié unouvrage en un volume

(1) Extrait fait par M. F, V. Mérar, docteur en medecine ,
metpre-adjoint de la Société de la Faculié,
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inwiz, ayaul pour titre 1 Nowveaux Elémens de Dota-
nrgue. Ce livree se lrouvanl épuisd ; Vauteur vient de le
faire réimprimer avec des nunnlaliuns, des corveclions
et des additions considérables, et cette seconde édition
esl I'onvrage que nous anuongons.

Les sugmentations et les amdéliorations laites par
M. Hanin, sont tellement importantes et tellement cons
sidérables, que cet onvrage est réellement changé d’une
wpaniére fort avanlagense, ce qui justilie le nouvean titre
qu'il lui a concédé. Ce n'est poinl ici une supercherie
dautenr ni de libraire ; c'est exactement un nouvel ou-
vrage, quoigue sur le méme plan, mais bien dans des
proportions plus lurges que les Nowveavx Elémens de
Botanique.

Cet ouvrage est divisé en deux parties bien distine=
tes. La premiére renferme lont ce qui est relalif & {a
structure, & Perganisation et anx fouctions des plantes 5
la seconde présente les caractéres géndriques des végétaux
indigénes ; et des exoligues gui vous sont les plus fa
miliers.

La premiire partie est sons-divisée en denx sections,
dont la premiére contient la deseriplion des organes
servant it Puccroissement des vigélaux ; et la seconde ,
celle des organcs nécessaives & leur veprodoction. Ces
divisions ) l:lll[lrunlées des I;hj.'sfulggiﬂes mou]nrhés;
peuvent-étreappliquées avec avantage & la physiologie
vigetale, Clest méme une idée ingénicuse de comparer 12
structure et les fonclions des vigdiaox avee celles des ani=
mans ; tout ee qui est physique chee ces derniers, peut
élre mis en parallile exact avee Porganisation et les fone -
Lions des plantes; on pourrait méme comparer ' aved
avantage, lés lésions morbifiques de ces denx classes
d'¢tres animés | et il serait possible qu’il découlit de celle
eomparaison des résultats utiles poar la pathologie vigé-
tale, ¢t dont I'éconowmie rurale poarrait tirer un bon
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parti , soit pour priserver les végétaux de ces 'maladies,
s01t pour ¥ remdedicr.

M. Hunin étudie done, dans son ouvrage, les dif-
férentes parties constitutives des végélaux y en donme une
descriplivn exacte , rapporte ce qu'elles ent de particu-
lier, ce que les différens autenrs en disent ; fuil menlion
des observatinns utiles, intéressamtes et curicuses qui s’y
rapportent ; en un mot 4 n'oublic rien d'essentiel sur ces
différcns organes des plantes.

Il parcourt ensuite les fonclions dont les organcs sont
les agens, et cite une multitode de fails curicux encore
peu connus, sur cos fonclions, qui sont le fruit de ses re=
cherches et de sun érudilion , et qu’on ne lira point sans
satisfaction.

Il y a encore, dans Pouvrage que mons anuongons ,
des parties toul d-fait neuves; telles sont celles sur lidi-
tation des planies , sur Paccrofssement oL Page des vigd-
lguzx , sur la fécondité des plantes ; ete., ele. Ces délails
extrémement piquans sont faits pour attacher le lecteur,
et lui faire concevoir le desir de connaitre plus pﬂrli-':u-
litrement une science si alirayanle,

Vient ensuvite la deseription d'un grand nombre de
genres, avec leur élymologie exacte. Les caractéres sont
tirés des anleurs les plus récens y el sonl, par consédquent ,
micux établis que ceux publiés avant lui. On y trouve
méme des genres dont on ne possédail pas de descriplion
imprimée, ce qui est avanlagenx & ceux qui s'eccupent
de la partie descriptive de la science.

Tout le livre de M. Hanin est parsemé de noles
intéressantes qui coupent agréablement Varidite des
descriptions scientiliques. Elles sont en plus petil texte,
mais non séparées du corps de Pouvrage. Ces notes nom-
breuses plairont beauconp ménme aux personnes encore
pen versies dans I'étude de la bolanique,
~ On doit donc savoir gré a M. Hanin davoir puh]ie ce
Cours de Botanique , puisqulil peut élre forl utile avx
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étudians et i tous cenx qui veulent cultiver la botanique,
dont il facilitera 'étude. '

Le méme auteur a encore visé au méme but, en po-
bliant récemment un Vocabulaire médical beancoup plus
élendu que ceux que l'on possédait. Clest par de sem-
blables oceupations, dirigées entiérem nt vers Pinstruc-
tion de la jeunesse médicale , que M. Hanin peat pré-
tendre & la reconnaissance , non-senlement des éléves
pour lesquels il travaille plus particuliérement , mais
encore des maitres de I'art, pour lesquels il applanit lea
difficultés qui penvent se présenter & D'esprit de leurs
suditeurs. '

VARIETES.

— L& médecine du Nord vieot de perdre un de ses
plus illustres sontiens, en la personne de Frédéric-Chris-
tian Winslow, premier médecin de la cour de Danne-
marck, décédé & Copenhague, le 25 juin 18r1. Ainsi se
serait éteint un nom i jamais ‘célébre dans les Annales de
la science, si désce moment M. Lullier-FFinslow , docs
teur en médecine, arriére pelit-fils du grand FFinslow ,
et maintenant le senl de cetle famille, ne Ielit réuni i
celui qu'il portait.

— Il a para depuis pen, en Angleterre, un ouvrage
du docteur T Jarrod, intitulé : dnthropologia, or
Dissertations on the form and eolour of wian ; with
incidental remarks , 4.0; cesl-a-dire 1 Anthropologie
ou Disseriations sur la forme el la couleur de Phomme.
L'auteur s'attache a prouver que le corps de Phomme
diffire essenticllement , par sa forme, de celui de tous
les animaux , quoique plusieurs d'entre eux aient avee
lui certains traits de ressemblance. Il soutient que le
principe de la gradation des élres n'est nullement appli-
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cable enfre Phomme et la brute , et qu'un intervalle im-
mense les sépare. Il insiste sur-tout sur les caractéres
qui différencient cette race d’hommes gue les Eure-
péens ont condamods i un perpétuel esclavage, compara—
tivement aux animaux qu'on regarde comme les plus
parfuits, et conclut qu'il n'y a qu'une seule espéce
d'homme.Clest cequ'avaient déja furt bien élabli plusicors
derivaing, et en dernier lieu le docteur Blumembach,
(de &' Unitédu genre humain.) Mais 'ouvrage du doctewr
Jarro/d contient plusicurs preaves nonvelles de la méme
verité, [l examine , par exemple , quelle est la longueur
de I'avant-braschezle négre el chez I'Européen, et trouve
que celle parlie est plus alongée dans le premier, ce qui
Ie r:l||prl:||':h|‘:l'a{l1I iuSqu'fl wn cerlain pmtlt ¥ du siug[-.
Mais , d'un autre cdté , il fait voir que la main du
nigre est moing alongée que celle de I’Ecossais, et que,
saus ce rapporl, il est, par conséquent , plus éloignd du
genre des singes que ces insulaives Européens.

Par rapport i la coloration de la peau, le docteor Jar-
rold a une gpinion assez singuligre @ il pense que la con-
leur weire est la couleur primitive gt celle qui indique la
plus grande perfection ( physique apparemument ) dans
Pespice humaine. ( Monskly Repertory, mai 1811.)
_— Voici, d"aprés le méme Jourual , la liste des ou=
vrages de médecive qui oul é1é publids en Angleterre ,
i la fin de |Eog el dans le cours de 1810, Ponr la commo-
ditd de nps lecteurs, nous douncrops les litves de cos ou—
vrages en frangais. 1

1. Lettre sur I'élude de la médecine , et sur les quali-
tés que. doit avoir le médecin ; adressée & un dludiant,
par P. Reid.

2. Leltre en réponse au rapport publié par les chirur-
giens de Pinstitution de la vaccive; par Th. Brown.
In-8.» .

3. Lettres touchant les maladies de I'aréire ; par
Churles Bell, Un volome in=8.9 avec six planches.
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. 4- Choix des faits les plus intéressans, observés par
de célébres praticiens en médecine, en chirurgie, et
dans I'art des accounchemens ; avee Pindication des o=
vrages de médecine nouvellement publids, ainsi que des
dernitres découvertes en chimie, en pharmacie, ete., ete.
. 5. Deux gravures représeatant , I'ane la base da cer—
vean humain, "autre la cavitd dans laquelle il est con—
tenu, avec deux planches au trait pour faciliter les ren—
vois 3 par T, J, Pettigrew. In-4.0

6. Faits et obscrvalions de chirurgie ; par WFalier
I eldon. 5

7. Recherches sur la natore et le sitge de la fievre;
par Henri Clutterbuck. Un val. in-8.°

8. Systéme des opédrations de chirurgie, ayout analo-
miie pour base; par Charles Bell. Deux vol, in-8.°

g.o Le vrai Guide de la sanlé ; par T F, Churchitl,
Un vol. in=12.

10. Observalions et expériences sur Putilité dela hile
dans le travail de la digestion ; par Eaglesfield Sweich.

11. Essai sor I'histeire, la pratique ot la théerie de
P'électricité 5 par Julin Bywater.

12. Remarques sur la disteibution des hdpitans, pour
le trailement des alidués, et sur les principes généraux
gui doivenl servir de base & ce traitement, pour en
oblenir tout le succés possible , avec un apergu de l'éla=
blissement projelé d'une maison d'aliénés & Bdimbourg;
ouvrage enrichi de gravores;en taille-douce. In-4.°

13. Exposé de In conduite du doctear James Gregory
envers le College Royal des médecins d'Edimbourg ; tracd
ct publié par ordre du College , & canse des divers im-
primés gqu’il a fail circuler relativement & leurs afiires.
Ln-4.°

Cette notice est donnde comme tris-compléte. Lorsque
celle des ouvrages de physique, de chimie et d’histoire
naturelle avra para, nous la ferons également connaitre
i nos lecleurs.
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— En 1809, M. Duval, D.-M. résidant alors & Brest»
tenla de produire artificiellement le croup sur un louve-
teau el sur des poules, en leur injectant wne ligneur
acide dans la trachée , et il y réussit, Il rendil comple
de ses expériences i la Société Médicale d’Emulation de
Poris, qui nomma une commission pour les vépéter.
Llessai fut fait également sur des poules, et on parvint
dans un cas, & déterminer la formation d’une fausse
membrane dans le conduit adrien (1). Des expériences
analogues ont é1é tentées plus récemment par M. le doc-
teur Horscl, de Wurtzboorg , qui en a communigué les
résultals i la méme Société, Ces expériences.on! 616 failes

" sur des cochons, sur un chien el sur une ponle. L'expé~

rience faite sur cetle derniére a en le méme succes que
celles de M. Duval , et de la commission nommée par la
Sneiétd d'Tmolation, De guoatre cochons soumis ji la
méme expérience, le promier mourel aw bout de qua-
rante-huil heures |, el Pon trouva & Pintdrienr de la tra-
chée-artére , une fausse membrane bien formée, adbidrant
seulement & Pépiglotte etaux ligamens de la glotte, mais
libre dans tout son trajet. Le second ne survéedt qu’un
jour et demi A Dinjection : le larynx seul offvait
une fausse membrane tris-adhérente et non tobulde |
comme dans le Ijr{!mier cas. Lo troisieme fut suﬂ‘nqué an
bout d'un quarl-d’henre {la dose d’acide élait beauconp
plus forte) , et Pon trouva les poumens remplis d*seame
et bouffis ; mais on ne parle pas de I'existence d'avcune’
fausse membrane, Enfiny le quatriéme , & qui Pon avait
injeeté une solution alkaline, dprouva les accidens accou -’
tumes, et au bout de trente-six bheures la voix devint
eroupale : Vamimal expira vers la gquarante-huitieme
heure. « On apergut dés I'entrée do larynx extérienre-
¥ ment et intériearement , sur-tont aux ligamens de la

(1) Foyez tome 1II, page 114 et suiv. du Buolletin
des Scivoces médicales, o
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n glolte , uue membrane adhérente, tenace , d*on blane
» grisitre : elle élait moins adhérente , moins consistante
w et plus mugquense dans 'intéricur de la trachée ; mais
n elle s'élendait jusqu’h la bifurcation bronchique. Les
» poumons conlenaient do mucus el de Pdécume; les
» autres viscéres étaient sains. » Il est biem dvident ,”
d'apres ece dernier fait, que ce n'est poinl & la qualileé
acide de lipjection qu’était due la production de la
fausse membrane dans les aulres expériences.

Lus tentatives failes sur le chien n'onl pas é0é suivies
des mémes accidens : Manimal a paru d'abord menacé de
suffocation , wais ensuite il a vomi abondamment et est
revenu pen-i-pen i son état, nalwrel. Llinjection a é1é
renouvelée par deux fois, et chague fois le vomissement
a mis fin aux sympldmes de suffocation I'mmi{lemc que
Panimal présentait.

La Société Mdédicale d’Emulation , en con slgnnu‘r. ses
cxpériences dans son dernier Bulletin, avmence qu'une
commission prise dans son sein va soccuper de les
;rcpvh;'r X .

— L'ezomphale est une maladie assez commune chez
les nouveau-ués. Elle est peu ficheuse et n’entraine au-
eun danger, pourve qu'on fasse rentrer les parties dépla-
cées, et qu'on les maintienne véduites & P'aide d’un bhan-
dage compressif ; co moyen méme réussit le plus sonvent
hopérer la cure radicale de la hernie. Cependant plu-
sieurs chirurgiens célebres ont proposé diverses opéra—
tions pour parvenir & ce but. La ligature employée par
Desault ve lui a pas tovjours réussi. Mais ce prati-
cien se conlentzit Je faire awtour du sac herniaire,
par Pioterméde de la peau, une ligalure circuolaires
M. Martin jeune , chirurgien 4 Lyon , propose un pro—
cédé déja employé anciennement, qui parail pius siir , ct
dont il a 6btenn un suceds constant. Il consiste & pereer
i I'side d'une aiguille droite, la base de la tomeur for-
miée par'la pean et le sac herniaire , sprés que la hernie
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a é1é réduite, et i la traverser par un double fil cird; on

coupe ensuite.ce fil, et on en forme deux ansey qui com-
prennent chacune la moitiéc du pédicule, et gu'on lie

csépardment : on passe ensuile wune troisieme ligature

tout-i-fail extéricure, De cetle maniére issue est plos
exaclement fermée anx organes contenuvs duns la cavitd
ablominale; et si la pigire faite par Paiguille sjonte un
pren ala doulesr momentanément, Mioutilité de renou-
veler la ligature extéricure comme dans "opédration usi-
tée par Desaule, abrége beaucoup les soullrances. Lors—
que les ligatures sont tombées, M. Mariin conseille
dappliguer, pendant un certain tewps, le bandage de
corps, pour prévenir la ruptore de la cieatrice, I1 cile
trois exemples oo cetle méthede lui a complétement
réussi, et assure I"avoir employée un grand nombre de
{ois avec le méme avantage.

Le mémoire de M. Martin , ln 4 la Sociélé de Méde-
cine de Lyon , a denné liew & des réflexions trés-judi-
cicuses de la partde M. Girard, quoi exerce dans la méme
ville. Il ne croit pas 'opération nécessaire pour guérir
la hernie ombilicale, et son opinion es! parlu'géc par
beaucoup d'antres praticiens. Cependant il peut y avoir
des cas oft le procédé indiqué par M. Mariin soit jugé
préférable & la simple compression ¢ lels sont ceux oit
la hernie est déja ancienne ; et ot le sac herniairea acquis
un voelume cousidérable , comme dansune observation rap-
portée par M. Pelletan , daus sa Clinique Chirurgicale.
( Recueil périod. de la Socideé de Méd. , juiller 1811.)

— L’activité jnconcevable que mettent les chimistes
de nos jours & reculer les boynes de la science, est telle-
ment récompensée par les découvertes gu'elle leur fail
faire, qu’il est difficile & ceux qui ne font pas de la chi=
mic leor étude spéciale , d'en suivre les rapides progrés,
M. Davy, d'une part, MM, Gay-Lussac et Thenard ,
de Pantre , marchont & pas de géans dans celle carviérg.
Les Reclerches plysico-chimigues {aites 4 P'cecasion de
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la pile de ’Ecole Palytechnique, que ceux-ci ont dernig-
rement publiés, contiennent une foule de faits nouveaux
sur lesquels nens regreltons de we pouvoir nous arréter
ici. De son cdté, M. Davy dovne & la Seciétd Royale de
Londres, la suile intéressante de ses travaus. Les noo=
velles experiences qu’il vient de faire sur Pacide muria-
tigne oxygénd ou goz oxymuriatique, lui fon! penser que
celacile est une substance simplequi , par sa combinaison
avec "hydrogéne, forme Pacide muristique ordinaire.
Cette theorie qui a besoin, pour dire confirmée , d’un
plus grand newbre de faits, mettrait dans la nécessité
de changer uue partie de la nomenclature chimigue.
M. Davy propose d'appeler chloring on gas ehlorique le
giz oxymuriatique, M. Prienr, & qui Pon est redevable
de la traduction de ce mémoire , préfere la dénomina-
tion de murigéne, et il en [it semir les avantages. Un
fait qu'il imporle de noter parmi le grand nombre de
ceux consignds dans le mémoire de M. Davy, c'est que
le potassivu et le sodinm brillent avee beauconp plus de
rapidité dans le gaz oxymuriatique ou murigéne , que
dans Voxygéne pur. (Annales de Chimie, juin 1811.)

— Dans la sdance publique de la Société de Médecine
de Marseille , tenue le 25 novembre 110, M. Fodiré,
secrélaire—général, a rendu comple des travaux de celle
Sociélé pcndaul Mannée {;[l:i venaitl de s*écouler, Nous
extrairons de ce rapport, suivant woire usage, les faits
qui nous ent paru les plus digoes de fixer Patlention de
uos lecteurs.

La maladie épidémique qui a régné an hameau de la
Valentine, et sur laquelle M. Dugas a fait un rapport
particalier (1), a aussi fixé antention de la Sociélé,
yui a chargé plusieurs de ses membres de se transporter
sur les licux pour reconnaitre les caractéres de la mala—

(1) Il en a été rendu compte tome 20, pag. 208 de ce
Journal,
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dic, et donner i ceux qui en étaient atleints on menacés,
les comseils gui pouvaient leur élre ndécessaires. Il est
douteux, d'aprés le rapport des commissaires, que cette
mala:lie, qu’ils ﬂésignent sinlplrjme’nl sous le nom de
fievre nr!yn:lmique, ail éLé contagieuse, et ils paraissent
portés iem attribuer la cause 4 la chaleur humide du prin-
temps de 18i0, et & la dispesilion parliculiére du
hamean de la Valentine.

n Dans la séance du 10 février, dit le secrétaire=
taire-général, M. N/ed nous a lu ane notice trés-iniéres—
sanle sur 'emploi de arseniate de soude dans le lraite—
ment des fievres inlermittentes; aprés avoir parld de
Peflicacité et de Pinnocuité de ce reméde , il vousa rap-
pelé ies expériences qu'ila faites publiquement i 'Hétel=
Dieu, en 1807 , ctyui sont consignées dans un ouvrage
qu’il a publié en 18c8, et il vous a rapporté plusieurs
autres observations , failes lout récemment dans le méme
hiépital, et qui rendent incontestable la propriéié febri-
fuge de V'arseniate de sonde, »

» Yaolre sacrélnirc-général vous a égalcmcnl. commna=
niqué, dans la séance du 8 septembre , plusicurs obser-
vations nouvellement recueillies , soit par Jui-méme,
soit par d’autres personnes de Part , sur les bons effets de
ceble préparalion dans les fitvres d’aceds; il vous a parlé
d'une fidvre insidicuse carotique, qu’il avait d’abord
subjugude par le quinguina i havle dose, et dont il avait
achevé la goérison avec Iarseniate de soude; mais il est
résulté de plusieurs discossions établies sur les fébri—
fuges, qu'a proprement parler, il n’en est auvcun d'ab-
solu, et qu'il est méme des figvres qu'il faul d'abord
altaquer par la 5aignée 1 pour les rendre dociles anxz spéa
cifiques. Ainsi, M. Segaud vous a fail part de U'observa-
tion de deux fiévres rémillenles apportées , 'une de
Celle , et I"autre de Martigues, avec dos redoublemens
accompagnés d'oppression , de suffocation et de violente
céphalalgie, qui nécessitérent I'emploi de la saiguée.
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Aprés l'usage de ce reméde, le 1ype continu rémittent se
chaogea en intermittent quotidien, et la fievre fut promp.
tement Lerminde par le quinquina. »

w M. Fualentin, dit encore le secrétaire-géndral , vons
8 communigqué Pobservation d’une lépre écailleuse qu’il
a recueillic d Nice, et qui est Ja dixiéme de son travail
sur celfe maladie; il vous a aussi fait part, daws la
séance du 26 mai, que M. Melon , chirurgien, el votre
correspondant & Monaco , était parvenu 4 oblenir de
grands avantages de "usage de 'eau arsenicale de Fow-
Jery sur un enfant de douze ans atlagué de ~]:-Iu£ieurs
ulcéres scrophuleus avee ophithalmie, conire lesquels il
avail employé jusqu'alors inotilenent, outre une fouls
d'autres remedes , le muriate de baryte, jusqu®a la quan-
tité de dix onces. M. Falentin a vu cet enfant dans un
élat voisin de la guérison. Il avait déja pris six onces de
solution arsenicale , administrée jusqu'a la dose d'une
cuillerde i-la-fois, sans aucun inconvénient. »

Dans une des séances de la Société , la question rela-
tive a lo différence on i 'identité des virus hlénﬂrrllagi-
que et syphilitique, ayant été agitée, M. Fodéréa ra
porté un fait de sa pralique, danslequel il a été pleine-
ment convainen gu’un sujet attaqué d*ane simple blénor-
rhagie, sans autre sympldme vénérien , a communiqué
non-seulement sa waladie , mais encore a d1é Punique
cause de la production de chancres et de bubons.

Le prix sur Papoplexie a é1é remportd par M. Her-
nandez , second médecin en chef de |a marine & Toulon i
et par M.- Boanjeu, professeur en médecine i Bennes ;
mais le premier, & raison de I'étendue de son travail | a
rego une médaille d’or done valeur double 4 celle de son
dmule,

La. Société de Medecine rappelle que c'est dans sa
séance publique de 1811, qu'elle décernera le prix sur les
maladies dartreuses, Pour faciliter les auteurs qui vou-
draient concourir , elle les prévient qu'ils ne somt plus
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astreints @ ne parler que des départemens méridionanx
baignés par la wer Méditervande , mais que tous les
départemens méridionaux , quels qu’ils soient , sont com-
pris dans la guestion., Le terme de riguenr est pour lo
premier aoat 1814, (Procés-verbal de la séance pu-
bligue , ete. )

— L’Académie des Sciences, Belles-Lettres et Arts
de Toulon , a adepté , ponr le sojet d’un priz & décer=
ner dans sa séance publique de 1813, la question sui-
vanote :

« Donner "histoire du scorbul ; présenter ses descrip-
tions, ses variéiés, ses combinaisons, scs complica-
tions ; préciser el évaluer ses causes, indiquer son
proguostic , déterminer ses trailemens prophylactiques
et curatifs, »

5 T B 5

Les mémoires, écrits lisiblement en frangais ou en
latin , devront élre adressés, franc de port , & 0. Texio-
ris y secrélaire de " Académie pour les scicnces, avant le
premier mars 1813, Mq:;xim:r:. les concurrens ¥ joindront
un billet cacheté contenant leurnom , lear adresse et I'épi-
graphe du mémoire.

Le prix sera une médaille d'or de la valeur de 3oo fr.

BIBLIOGRAPHIE,

Corrs de mddecine-légale thidorique et pratigue ,
ouvrage wlile non=sculement aox mélecins et auny chi=
rurgiens, mais encore aux juges ot aux jurizensultes;
par J. J. Belloe, médecin-opérant , professenr partich-
lier de médecine et de chirorgie , memwbre de la Socicié
d'Agriculiure , Sciences et Arts, séante b Agen . corrves-
pondant de la Société de Médecine , et de celle de Ecole
de Paris, ete., ele.; scconde édivion, corrigie el aug-
mentée. Un yolume in-B.2 A Paris, ches Meyuignon
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Iafné y libraire, roe de UEcole de Médecine, N.° g,
Prix, broché, 5 fr, 5o cenl.; et 6 (r. 75 cent. , franc de
port, par la poste.

O trouveches le méme Libraire ¢

Médecine-Légale et Police médicale, par P. A, O,
Malon , professeur de medecine-légale & 'Ecole de Mé-
decine de Paris, avee quelques notes de M. Fautrel.
T'rois volumes in=B.” Prix , 15 fr. ; el 14 fr. 5o cent.,
frane de port, ‘par la poste,

Principes généraux de Pharmacelogie , ou de Matiére
médicale ; ouvrage dans lequel on traite de la composi-
tion des médicamens, et de leurs propriétds aclives et
curalives; par J. B. G, Barbier, docteur en médecine ,
membre de la Sociélé ’Emulation d’Amiens. Un fort
yolome in-8.0 A Pﬂl'is, [;h('z.f}fuﬂ'!’sf‘, ]ibr&fro. rue des
Mathurins-Saint Jacques, N.o 3 bis. Prix, 6 fr. ; et 7 {r.
35 cenl. , franc de port, par la poste.

Nous croyons inutile de revenir sur cet cuvrage, déja
Irés-avantageusement connu. Il est du petit nombre de
ceux qu'on lit toujours avee fruit, et qu'an aime 1
mdditer.

Herbier géndral de Pamatevr. Tel est le tilre sous
lequel M. Mordant de Lawnay se propose de publier
les figures des plantes dont il traite dans son ouvrage
annoel futitolé : de Bon Jardinier. Cos ligures coloriées
serout accompagudes dune feuille de teste, conlenant la
synonytie , la classilication , Phisteire, la descriplion
culture el Pusage de chayue plante représentéc.

Cetle entreprise , & laquelle on apportera beancoup de
soins , peul sur-loot intéresser les mddecins sous le rap-
port de la collure des végétaux indigbnes el exeoligues
employés en médecine, =

Sadresser pour cel ouvrage, qui paratira par livrai-
gons, & M. Awdot et compegnie, libraires, rue Saint=
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Jacques, N.° 51, ol l'on délivrera le Prospectus indi-
quant les conditions de la souscription.

On trouve chez Miguneret, {mprimenr du Journal de
Médecine, ete. , rue du Dragon , N.° 20, faubourg
Saint-Germain , les ouvrages suivans :

Leieres Elémentaires sur la Chimie, daprés les cours
dirigés par les professeurs Bertholet , Foureroy , Chap=
tal , Guyton, elc.; par M. Octave Sdgur, Deus volumes
in-12, avec huit planches. Prix, 6 fr.

Observations sur le Pouls , ou Méthode fucile d'en
reconnaitre les différentes espéces , saveir : le poals capi-
tal, nasal, pectoral, stomacal, intestinal ; celui des
rigles, de la grossesse , méme dés le commencement , elc.,
etc.y par M. J, F. Claye, médecin demeurant & Char-

tres. Prix, 1 fr. 25 cent.

Ménwires et Observations de médecine-pratique , sur
Tes maladics causées par les aberrations du lait, sur les
fleurs-blanches et les affections dartreuses; suivies de ré-
flexions sur le systéme physique et moral de la femme §
terminées par un exemple d’extirpation de la matrice
cancéreuse sur un sujel encorg vivaot et sans infirmitéd ;
par Cyprien-Bertrand Lagrisie , docleur-médecin 4 ete.
Un vol, in=f.0 Prix , 5 {r.

Observation sur Uamputation de la cuisse , nécessitée
par le spina-ventosa, du tibia et du péroné, chez un sujel
écrounellenx , et quia été snivie du plus heurcux succes ;
par le méme. Priz, 75 cent.

Lecons de M. A. Boyer, sur les Maladies des os;
rédigées en un Traité complet de ces maladies, par
A. Richerand. Deux vol. in-8,® avec figures. Prix, 7 fr.
So cenl.
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DE MEDECINE,
CHIR URGIE, |

PHARMACTIE, etc.;

Par MM. CORVISART , premier médecin de 'EmPEREUR 5
LEROUX , meédecin honoraire de 8, M, le Ror de
Hollande; et BOYER , premier chirurgien de 'EMrEREUR ,
tous trois professeurs 4 ’Ecole de Médecine de Paris.

Opinionum commenta delet dies, naturse judicia confirmat.
d Cic. de Nat, Deor.

-

AOUT i81i.

ST E EXIE.

A PARIS, :

Mi1eNERET , Imprimeur, rue du Dragon,
F. 5 G., N.*» 20;
Chez { Miguiewox lainé, Libraire de IEcole de
Mideeine , rue de I'Ecole de Médecine , Noo2 3
et g, vis-d-vis la rue Hautefeuille.

e

1811.
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JUILLET i8n.

sviTeE nEs RECHERCHES

SUR LES SIGKES QUI INDIQUENT OU CONTRINDIQUENT LA
SAIGNEE , SOIT DANS LES FIEVRES INTERMITTENTES ,
SOIT DANS LES FIEVRES CONTINUES , €lc., ete. (1).

Par M. RoBEreT ; médecin en chef des hospices civil
et militaire de Langres.

Anrtrecre IIL

Des Signes qui , dans le traitement des fiévres
putrides , doivent faire admettre ou rejeter
la saignéde.

SED universim determinare venge sectionis
necessitatem in putrides , difficillimum est, et
non nisi crebiori observatione ad lectos aegro-
rum addiscitur(2). '

(1) Fayes notre dernter Numéro, pag. 3.
(2) Joann. Weisz , Pyretol. pract. tentam.
22, 0.,
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Si la fievre putride ou adynamique est ca-
ractérisée par la prostration des forces, il est
notoire que tous les moyens qui, loin de con-
courir & ranimer l'énergic du systéme, favo-
risent, au contraire, l'inertie des propriéiés
vitales , sont contr'indiqués et doivent étre
rejetés comme funestes. Or, la saignée dimi-
nue et détruit méme les forces, qui cependant
doivent étre conservées chez les sujets atteints
de cette fiévre, puisque l'expérience Frouve
que la guérison est d’autant plus diflicile , que
le malade est plus faible. Cette évacuation d'ail-
leurs en diminuant le ressort de la fibre, pro-
duit un relichement dans le systéme vascu-
laire, d’olt peut résulter, malgré I'opinion de
plusieurs auteurs , I'absorption de la matiére
Futrescente gui se trouve en stagnation dans
‘estomac et le tube intestinal. -
Cependant , dira-t-on , beaucoup de méde-
cins, tant anciens que modernes , ont fait un
usage fréquent de-la saignée’ dans les fidvres
utrides. Mais on ne sera pas surpris de cette
méthode , si I'on fait attemion que la plupart
de ces praticiens ont qualifié de synoques
putrides, plusieurs fiévres qui n'étaient qu’in-
flammatoires. Galien dit, en parlant de cette
maladie : Porrd dictum supra est ,ejusmodi
Jebrem in virtutem imbecillam non incidere :
?zeénpé synochos bené habiti corporis, ac ca-
entis @latis , propria est. (Method. medend. ,
lib. 11, cap. 14.) .
Celse juge convenable d'opposer la saignée
4 cette espéce de fidvre, si toutefois les forces
le permettent. i wires sinunt sanguinem mit-
tere optimum est, praecipué si cum dolore
Jebris est. (De re med., lib. 3, cap. 2,
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sect. £.) Le compilateur 4étius la recom-
mande également. (Tezrab. I1.)

Les Lgyptiens pratiquaient la saignée dans
presque toutes les maladies, et , selon Prosper
Alpin , ils y avaient recours dans toutes les
fidvres putrides et pestilentielles. Sed wt par-
ticulatim (dit le célébre professenr de Padoue),
rem colligam ac perstringam , dico eos confu-
gere ad missionem sanguinis in omnibus pu-
tridis febribus , pestilentibus , evc. ( De med.
Abgypt. 5 lib. 11, cap. 3.)

éZGi qu'il en soit, la synoque putride est,
comme je viens de 'exposer , d’une nature &
n‘admettre aucune espéce de moyens débili-
tans. Je crois néanmoins devoir observer que
cette fidvre, et généralement toutes celles qui
sont d'un maunvais caractére, penvent, dans
quelque cas , obliger le praticien 4 faire la mé-
decine symptbmatique , parce qu'il importe de
combattre certains accidens et épiphénoménes
qui pourraient avoir des suites tunestes. Je
dois encore ajouter que la fiévre putride , sus-
ceptible de complication avec différentes ma-
ladies, ct se trouvant quelquelois combinée
fvec le mode inflammatoire, débute assez
réquemment par des symptOmes qui annon-
cent un degré d'excitation qu'il est essentiel
de réprimer. Or, pour obvier & ces symp-
tOmes , les moyens doivent étre d'autant plus
énergiques, que 'excés de réaction peut pro-
duire, en pea de temps, de grands désordres
dans I"économie animale. La saignée peat donc
agir ici d'une maniére efficace : elle est propre
a s'opposer 4 la dégénérescence putride des
humeurs , & prévenir en méme temps les pro-
grés rapides de l'alkalescence, 4 détruire les
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stases , & empécher les engorgemens provenant
de la constriction des extrémités vasculaires,
soutenir les forces, et & favoriser la coction
des humeurs putrescentes. Non soliem enim
(dit Riviére) phlebotomia plenitudinem eva-
cuat , Sive af vasa sit, sive ad vires, sive in
toto , sive in aligud parte ; sed etiam influxum
humorum revellit obstruentivm , totum corpus
refrigerat et perspirabile reddit, putridinem
arcet , et pulrescentium Aumorum concoctio-
nem adjuvat (1),

Les principaux signes qui méritent ici quel-
que considération par rapport 4 l'indication
de la saignée , sont la dureté, la force et la
plénitude du pouls (2), la tension et la rigi-
dité de la fibre, une chaleur briilante, une
douleur aigué 4 la poitrine ou a la région épi-
gastrique, 'oppression, la téte pesante avec
disposition 4 la somnolence, la céphalalgie (3),
la surdité an commencement de la maladie,
la face colorée et animée, l'insomnie, le dé-
lire (4), les convulsions, les anxiétés , le mé-
téorisme du bas-ventre , la dyspnée, la respi-

(1) Prax. wed., lb. 17, cap. 1. — Cet anteur la
recommande sur-tout lorsqu'il y a eéphalalgie, agrypnie
et délire.

(2) Ce signe annonce, outre la turgescence sanguine ,
e grnnde irrilation des Farlies membraneuses.

(3) Elle indique d’autant mievx la saignée , qu’elle est
le p!us souvent suivie d’épistaxis.

(4) Signe déréthisme. Et cim alias febres putride
wene sectionem reguirant y si immineat vel accidar deli-
riwm , ea multd magis necessaria est, (Sennert, De febr,
symptom., tollend. , lib. §, cap.18.
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ration rare et grande (1) , la pléthore , la sup.
pression des évacuations sanguines , la réper-
cussion de quelque éruption, les yeux rouges ,
hagards, le regard hardi et fixe (2), l'irasci-
bilité, la voix forte et rauque, les urines en-
flammées , la dysurie (3) , la carphologie ,
accompagnée d’agitation et d'une parole brus-
que ; la matiére visqueuse autour des dents,
Yenduit rouge , brun, noir; la langue fuligi-
neuse , séche , rude ; la soif (4), l'action de se
coucher sur le ventre sans y étre habitué (5) ,
la tension douloureuse du con (6), les urines
ténues et blanches , tandis que la {iévre est vio-~
lente {i;‘] ; la couénne du sang tenace; la cha-
leur, la pesanteur, la douleur, ainsi que la
tension des lombes et de I'hypogastre, avec
frisson et ponls inégal (8); les métastases et les
déterminations sanguines vers quelques orga-
nes essentiels. Ici se rapportent les siznes géné-
raux dont j'ai déja parle. ;

(1) Signe de délire ou de convulsions.

(z) Annonce la turgescence encéphalique.

(3 Difficultaten urine phiebotomia solvit. (Hipp. ,
Aphor. 36, sect. 6.)

(4) Ici la saignée est indiquée comme propre i favori-
ser les secrétions interceptées par los accidens rdsullans du
spasme. Circuitum , secretionem , excretionem promo—-
vet. (Dehaen., Patholog.)

(5) Sigoe de délire, on de quelque métastase, ou de
gongestion dans les viscéres abdominaus.

(6) On emploie la saignée pour empécher Ja détermi-
nation vers I'encéphale.

(7) Sigoe de phrénésie.

(8) Signes de détermination sanguine vers N'uterms , ou
wers les vaisseaux hémorroidanx.
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11 est bon d’observer que si ces symptdmes
sont isolés, ils ne suffisent pas tonjours pour
indiquer la saignée, mais qu'elle est d’autant
plus indispensable, qu'ils se trouvent réunis
en plus grand nombre. Je dois encore ajouter
que rien n’indique micux son utilité que
quand le malade s’en trouve bien. Quae pro-
deunt non copid sunt vestimanda , sed si pro-
deunt qualia opportet et facilé ferar aeger(1).
Duret dit que toute hémorragie qui ne soulage
pas est funesre. On peut dire de méme que
toute saignée qui ne soulage pas est contr’in-
diquée,

Les déterminations sanguines , assez {ré-
quentes dans les fidvres putrides , méritent ici
beaucoup d’attention; c’est pourquoi il est bien
essentiel de s’assurer de leur existence ; mais
les signes qui les indiquent se trouvant détail-
1és par Bosquillon , d'une maniére assez satis-
faisante, dans les Elémens de médecine-pra-
tique de Cullen , je crois conséquemment pou-
voir me dispenser de les rapporter.

Le pouls dur, plein, dicrote ou rebondis-
dissant ; les fortes vibrations des artéres tem-
porales, la donleur du cou, 'epipliora , I'obs-
curcissement de la vue, la rougeur des yenx
et de la face, le prurit de la membrane pitui-
taire, et les objets paraissant rouges pendant
le sommeil , annoncent 'dpistaxis, et indi-
quent, par conséquent, la saignée. J'observe
cependant que 'on peut s’en dispenser, puis-
que la nature agit de son propre mouvement.
Ainsi Nicolas Lepois dit, en parlant de la
synoque putride : 8i sponté erumpat sanguis

(1} Aphor, 23, sect. 1.
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é naribus, vel haemorroidibus , naturae motui
suffragandum est, nec alia sanguinis missio
tentanda, nec quae fit, sistenda , nisi immo-
dica esse videatur.(De cognoscend. et curand.
Jebrib. , cap. 4.)
Dans la flpévre putride les humeurs tendent,
pour 'ordinaire, & une grande dissolution :
cependant le sang parait disposé & une densité
phlogistique, et cet état est annoncé par une
§mnde chaleur, par un pouls dur (1) et assez
ort. Dans ce cas, 'ouverture de la veine est
indiquée , mais elle ne convient communé-
ment qu'au commencement de la maladie ,
parce que le stade inflammatoire ne se pro-
nomnce guére qu'a cette époque. Au reste, la
saignée doit toujours étre modérée, 4 raison
de ce qu’on I'emploie plutdét pour remédier an
symptgme qu’a la cause prochaine. On ne doit
donc point généralement recourir i ce moyen
lorsque la fiévre est déja avancée, & moins
qu’elle ne se renouvelle, et encore la récidive
et les exacerbations exigent beaucoup de dis-
cernement et de sagacité. Les raisons qui, -
dans les périodes avancés de la maladie, on
dans la récidive,, engagent & pratiquer la sai-
gnée, sont les métrastases sur les viscéres, le
pouls grand et dont les vibrations sont fortes,

(1) La dureté du pouls ne suffit pas senle pour indi-
quer la saiguée, car iluflente quelquefois ce rhythme pen
de temps avant la mort : la réunion des autres signes est
donc nécessaire. J'observe dgalement que le pouls petit
el concentré n'esl pas toujours un signe de conir’indica—
tion, parce que quelquefois il est did 4 la constriction
des solides, et la saignée lo développe par le raliche-
ment qu’elle cause dans loul le sysléme.
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pourvu toutetois qu'il n’y ait pas une grande
prostration de forces, vu que ce symptéme
est une des principales contr’indications : tous
les praticiens tant anciens que modernes s'ac-
cordent sur ce point. Si wvires sunt validae
(dit Paul d’Egine) ei qui ex prtredine febri-
citat, sanguinem detrahes protinis , modd
cruditas ventriculum non E:.;fermr : at si vires
imbecillae , aut aetas prohibeat , sanguinem
non detrahes. (Lib. IT , de febrib.) _

Quelquetois il arrive que certaines erreurs
dans le régime donnent lien & la répercussion
des exanthémes ; alors la fidvre se renouvelle
avec force ; le pouls est plein, dur; et cet état,
accompagné de dyspnée, de chaleur, de
soif, etc., exige la saignée plutbt que les cor-
diaux et les remeédes echaunffans qui tuent le
malade. Si enim re non bené perpensd , mox
remedia calidia porrigantur, non rard ene-
catur eger. Necesse est tunc @grum venw sec-
tionibus et remediis refrigeraniibus tractare ,
non secus ac in febris initio (1)-

Les saignées modérées furent employées
avantageusement par Raimbaud , chez quel-
ques sujets, et seulement lorsque le pouls et
Pétat des viscéres abdominaux l'exigeaient,
dans une fidvre putride maligne qui régna a
I'hépital militaire de Sedan, de 1776 & 1777.
L'abattement , 'haleine fétide, la langue hu-
mectée , lisse, rouge; I'adipsie, le pouls petit
et fréquent, la peaun aride et briilante, les
urines rares et d'un rouge vif, les déjections
alvines , fréquentes , fétides et sanguinolentes;
la faiblesse, le découragement , la maigreur,

(1) Ant. Storck, Praecepe. medico-pract.
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T'insomnie , le délire, la langue séche et noire,
le sang ténace et sans sérosité , étaient les
prin cigaux symptdmes de cette fiévre. L'autop-
sie cadavérique fit remarquer des traces mul-
tipliées de gangréne dans les viscéres du bas-
ventre (1). :

On doit encore , comme je I'al déja observé
relativement aux fidvres en général , considé-
rer 'épidémie régnante, lidiosyncrasie du
sujet, la saison, ainsi que la constitution
atmosphérique. On sait que ces différentes
causes peuvent imprimer -.’ﬂa maladie un génie
particulier, et propre a faire varier les inoyens
thérapeutiques. Ainsi le caractére inflamma-
toire, l'élément bilieux et la diathése mu-
queunse, sont autant de modificationsauxquelles
on doit avoir égard. Ces principes sont telle-
ment connus, que je crois pouvoir me dispen- -
ser d’entrer dans ancune espéce de détail 4 ce
sujet, J'observerai senlement que la disposition
bilieuse n'est pas toujours une contr'indica-
tion de la saignée, a laquelle on ne pourrait
guéres se dispenser d'avoir recours s'il co-exis-
tait un concours d'accidens réellement inflam-
matoires , et ce, pour éviter les désordres qui
seraient la suite du trouble des fonctions vi-
tales, et pour favoriser l'action des remédes
convenables. C'est ce qu’a exprimé Schroeder
lorsqu'il adit : Febres quoque biliosa putride
aliguandd inflammationes viscerum conjunc-
ias habent , quae ex signis et symptomatibus
earum pathognomonicis itd comparatae cognos-
cuntur, ut magno cum ®grorum commodo
vena secetur. Ces principes sont confirinés par

{1) Journal de Médecine militaire, par Dehorne.
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Clifton Wintringham , Pringle , Klockhof ),
uesnay et Tissot. :

Féliz Plater admet la saignée dans la cure
des fiévres putrides, 4 moins que la prostra-
tion des forces, la syncope, ou autres acci-
dens ne s'y opposent. Les symptmes qui,
selon lui, sont mitigés par la saignée , sont la
céphalalgie et le délire. Willis, Lancisi et
Sydenham la recommandent également.

On lit dans les ouvrages de Forestus, pla-
sieurs histoires de synoques putrides, ol la
saignée a été pratiquée heurensement , mais il
existait des symptdines phlogistiques évidens.

De Loisy combattit avec assez de succds ,
par la saignée, une synoque putride vermi-
meuse, compliguée de phlogose. Les princi-
panx symptdmes de cette {iévre qui a régné a
Buxi, et duns les environs, consistaient en forts
redoublemens sur le soir. La pean était séche
et britlante, et & ces accidens se joignaient des
manx de ceeur, des nausées , une langue noire ,
aride et crevassée ; le délire, la somnélence,
le météorisme et la douleur du ventre; les
tranchées, les déjections de matiéres ténues,
noires, fétides et vermineunses; l'irritation du

enre nerveux. Malgré ces désordres, le mé-
ecin ne prescrivait la saignée qu'au commen-
cement de la fidvre, et lorsqu’elle était vio-
Yente. M. Bagot opposait aussi la saignée & une
fiévre putride qui régna & I'hdpital militaire de
Saint-Brieux, en 1783 (1).
Auw surplus, les vrais praticiens s'accordent

-adire que l'on ne doit jamais saigner dans la

fiévre putride, a4 moins qu'elle ne soit compli-

(1) Journal de Médecine militaire, par Delorne.
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quée d’accidens formidables, ou de symptémes

trés-prononcés de phlogose et de plethore.
Mais c’est particuliérement au commencement
de la maladie que l'on observe un excés de
réaction , et que conséquemment la saignée
doit se faire, comme le remarque Alberti dans
son introduction a la Médecine-Pratique. Il
peut arriver cependant qu'elle soit indiquée
vers I'instant d'une crise , aux efforts de laquelle
la surabondance des humeurs paraft s'oppo-
ser. Quod si ergd (dit Selie) simul virium
ralio in censum traltaiur , venae sectio ommning
et in his febribus , praecipuéd versus crisin
ubl ejus motus saepﬁ’ abundantia humorum
impediuntur , utifitatem praestare potest. Cet
auteur , aprés avoir fait connaitre combien on
doit €tre circonspect quant 4 l'usage de ce
moyen, conclut, d’aprés les observations de
Galien , Forestus , Glass , Pringle , Huxam,
Brockiesby, Fothergiliet Medicus , que celte
maladie ne doit admettre 'ouverture de la
veine que dans le cas de pléthore, et jamais &
cause du caractére putride., (Rudim. pyrethol.)
- ‘Grant dit.que la saignée est nécessaire au
commencement de toutes les fidvres, chez les
pléthoriques , pour préparer aux émétiques
etaux purgatifs ; mais que touteés'choses égales,
on en a moins besoin dans la synoque putride
que dans les autres fidyres (1).| - :

' M. Bonnvault (2) se bornait 4 faire saigner
les tempéramens robustes , et lorsque la plé- -

(1) Aninquiry , inte the nature  raise , and progres
of ihe fevers wmast common in London, elc. ik

(2) Recueil d’observations de médecine, par Hichard
de Hautefferck. - . : 3
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thore était évidente, dans une fidvre putride
qui a régné & Arbois en Franche-Comté, La

- maladie etait contagieuse , et accompagnée de

mal de téte , de faiblesse , d'anorexie, de dé-
lire, d’assoupissement , de diarrhée et d'incon-
tinence d’urine ; d’'une langue péiteuse jaune,
blanche, puis noire ensuite; de pétéchies ,
d’escarrhes gangréneuses et de parotides.

Horatius Augenius (1) prétend que la sai-
gneée est nécessaire dans toute espéce de hévre
putride : mais'autorité du professeur de Turin
nie peut pas étre ici d'un grand poids.

On lit dans Zacutus Lusitanus : In putridd
Jebre , sanguis multoties non est mittendus :
nam Parrfﬂ% sanguinis missione non curatur.
Ce médecin cependant était partisan de la sai-
gnée dans toutes les fidyres, car il ajoute :
Veriumiamen in omnibus febribus vena sec-
tionem posse esse ex usu , et prasertim in pu-
tridis , in quibus celebratur frequentissimé ,.
exira rationem non est (1). Houlier indique
aussi la saignée dans cette maladie. Je pour-
rais citer encore un grand nombre d’autres:
auteurs qui, en certains cas, ont conseillé la
saignée dans les fidvres putrides; mais la mul-
tiplicité des autorités me serait pas d'une
grande importance, et le point essentiel est de
savoir bien distinguer les signes d'indication
et de contr'indication. La reunion de ceux-ci
n’est pas aussi nécessaire que celle des pre-
miers , pour constituer un point de détermina-
tion. En etfet, la diathése putride et la pros-
tration des forces suffisent souvent seules pour

(1) Lib. 4 4 De sang. iui.i:st‘ane.
(2) Prax. histor., lib. §, cap. 15.
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interdire absolument la saignée; tandis que
pour la faire adopter, il faut qu'il existe un
concours de symptOmes suffisans, et que la
faiblesse ne soit qu’apparente, car il est bien
essentiel de ne pas confondre I'apparence avec
la réalité.

Les principanx signes qui contr’indiguent
la saignée dans les fiévres putrides, sont la
prostration des forces (1), accompagnée d'un
sentiment de froid ; la langueur des fonctions
vitales, les défaillances, la pileur, le froid
des extrémités, la lividité des ongles et des
doigts , la supination avec les jambes replices,
le pouls petit, lent, ondulent (2), myure (3),
inégal (4) , intermittent ; les yeux entr’ouverts
pendant le sommeil (5), les paupiéres ridées ,
renversées et pilles ; la cécité (6), le bourdon-
nement des oreilles (7), les lévres pendantes ,
froides et blanches; la bouche ouverte, la
langue jaune ou blanche , I'haleine fétide, ca-
davéreuse; le ptyalisme, l'ulcération de la

*¢1) Il faut bien s'attacher b distinguer si la faiblesse
est réelle. Dans ce cas, le pouls, quelque fréquent qu'il
soit, est’ tomjours trés-petit s'il n'est pas flasque, ou
trés—flasque s'il n’est pas petit. "

(2) Annonce la sueur.

(3) Indique le flux d'urine. o

(4) Signe de grande faiblesse ou de désordre dans le
systdme nerveux , ou de crise prochaine,

(5] A raispn de la faoiblesse extréme ot se trouvent les
muscles. :

{6) Parce que souvent elle est critique , ou qu’elle ré-
sulte d’vne grande faiblesse.

(7) Signe d’¢réthisme et de débilité,
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bouche (1), le cours de ventre, les déjections
fétides, vermineuses , involontaires; les hémor-
ragies survenant sans apparence de plénitude
et sans accélération du pouls; le sang noir,
livide, sanieux, ténu, aqueux, sans consis-
tance ; Yes pétéchies, et autres éruptions, de
couleur violette on livide , sur-tout si elles sont
suivies d'une espéce de rémission ; les rémis-
sions sensibles ; les tempéramens bilieux , lym-
phatiques ; la vieillesse ; les complications de
cachexie, et autres affections déEilitantes; le
visage décomposé , la contagion (2), la moro-
sité, la {rayeur, la crainte, la voix faible,
Faphonie, le hoquet accompagné de faiblesse,
I'assoupissement et le vertige (3), le délire
sourd accompaﬂzlné de crainte et d’abattement;
les urines nébuleuses et épaisses au commen-
cement, fétides, noires, avec un sédiment de
la méme couleur (4) ; I'épuisement des forces
par des maladies qui ont précédé, par des
excés quelconques, et particulidrement par
des ébats vénériens. Rividre dit, en parlant
de cette fidvre : 8i ex nimio veneris usw febrie
contingat, phlebotomia perniciosa (5).

" Lorsque les douleurs que I'on éprouvait, en
quelque partie, diminuent ou cessent, sans
que la fiévre se mitige , la saignée est contr’in-

< (1) Symptdme de dépravation des humeurs,

(2) C'est Vopinion de Huxam.
+(3)'A moins que ces sympldmesne se lrouvent accom-
pagnés de quelques signes indicatifs urgens. «, T
..{4) Annoncent une espéce de dissolution dans les hu-
meurs , Pinertie des fonclions. vitales, une nature oppri=
mée, et un eaces d’éréthisme,

(5) Prax, med. , lib. 17, cap. I.
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diquée A cause de la faiblesse et de la %aﬂgn‘fne.
Au reste, il est constant que quand la turges-
cence sanguine n’a pas lieu, ce moyen peut
causer des accidens auxquels il est trés-diffi-
cile ensnite de remédier; et le inal est d’autant
plus grave, que l'on a tiré une plus grande
gnantité de sang ; que la putridité a déja fait
beaucoup de progrés; que la prostration des
forces et les désordres duo sysiéme nerveux
offrent un plus grand degré d'intensité ; que le
foyer de matiére putrescente se trouve plus
considérable ; que les excrétions symptOmati-
(ues sont plus abondantes ; et que les évacua-
tions critiques ou les mélastases excitées par la
nature, sont plus instantes. Ces principes sont
conformes & ceux des cliniciens les plus célé=~
bres , tant anciens que modernes, parmi les-
quels on peut citer Galien (1), Forestus (2),
de Baillou (3), Fernel(4), Van-Swidten (5) ,
Pringle (6), Huzxam (7), eic. :

La saignée est encore contr'indiquée lorsque,,
dans le principe de la maladie, il existe des
lussitudes spontanées, accompagnées d'insom-
nie, d'anxiété et de délire; lorsqu'on vomit
naturellementune bile porracée, qu'il y a beaus
coup d’éréthisme , et que les fonctions vitales
tendent évidemment & 'inertie.

(1) Meikod, medend. , ib, 2, cap. 14.

(2) Lib. v, vhservat. 1B, in schol.

(3} Epid. et Ephemer., lib. 1.

(&) Methad. medend., &b, 2, cap. 15
(8) Comment, in herm. Bogreh. aphor,

(6) Observations sur les maladics des armées , part 3,
eh“}-"l s ;

(7) Oper. pliysico=med. de febrib. puirid. malign.

22,

page 97 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=97

2 BITTM

98 M£bxcinn

La diminution des urines sans cause mani-
feste; le pouls souple , développé, un peuiné-
gal, affectant un rhythme d’ondulence ; la rou-
geur et la chaleur de la pean, accompagnées
d'une détente de cet organe et d'une certaine
moitenr , annoneent la sweur, et contr’indi-
quent conséfjuemment la saignée.

Ce moyen enfin doit étre rejeté comme con-
traire, toutes les fa's qu'il n’existe pas un excéds
de réaction manifeste, ou un concours suihi-
sant de symptdmes indicatifs.

Anrrcre IV.

Des Signes qui indiquent on contr’indiquent
Pusage de la saignde, dans la cure des
Jeevres malignes ou ataxigues.

In malignis sanguinis missione vix opus
est, nisi in accessu Spasticorum Symploma-
tum , aul 5i nova z'!_:}‘;;mymroria Jebris ex
priori succrescit , aut puisus frequens admo<
ditm et vehemens est (1). o

Si, comme il y a lieu de le croire, Pinertie
des solides et I'appauvrissement des humeurs
concourent éminemment & constituer Ia cause
matérielle de la fiévre maligne , il est certain
que la suignée doit ici, de méme que dans la
synoque putride, &tre rejetée cowme un des
mwoyens les plus contraires ; et ¢’est avec rai-
son qu'dlberti a dit : Quod venae sectionem
attinet , tim illa neque curatorié, neque
indiscretim pracservatorié in maligno 1ali af-

(1) Vogel, dcad. pralect. de cgn. et curand. preip.
gorp. lusman, affect, : .
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Sfectu conducit. ( Praz. univers. sect. IX ;
eap. 14.)

Cette maladie cependant ¢tant susceptible
de diverses modifications et anomalies capa-
bles de produire ditférentes espéces d’accidens,
le traitement ne peut pas ére uniforme, ct
P’on est conséquemment forcé de combattre .
certains sympiOmes dont les suites pourraient
&tre funestes , par des moyens qui, au premier
coup-d'eil , ne paraissent uullement conformes
i 'essence du principe morbifique. Ainsi la na-
ture qui, dans le yphus, semble Etre opprimée
par les désordres des fonctions animales, pro-
voque quelquelois des déterminations vers dcs

arties qu'il est important de préserver, ou
Eieu suscite , dans le systéme, une réaction
qu'il pourrait éire dangereux de ne pas répri-
mer. 1l est donc bien essentiel de distinguer si
les désordres nerveux dépendent de la faiblesse
et de la mobilité des nerfs ; ou s'ils appartien-
nent & la turgescence sanguine ; car s’i& se ma-
nifeste des signes évidens de pléthore, de dia-
thése phlogistique , vu d'inllammation dans
quelgue viscére , on doit pratiquer la saignée ;
¢t méme lda répéter selon I'euphorie des mna-
lades. J'observe néanmoins que les fiévres ma-
lignes et les synoques putrides débuient sou-
vent par une marche d’duatant plus insidieuse ,
que les sy 1n|lllﬁm£‘5 affectent un caractére plus
doux, Or, il pourrait étre dangereux alors de
se livrer & une wéthode trop active, etle pra-
ticien ne doit se diriger reldtivement & la sai-
gnée, que d'aprés Uimportance des désordres
concomitans.

Les signes qui, par leur réunion en plas ou
wioins grand nombre, indiguent ici la sai-

D
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gnée, sont la chaleur briilante de la peau,
sur-tout pendant les exacerbations; la grande
soif , l'ardeur de la gorge, la pléthore, la
vigueur de I'dge, la complication du génie
inflammatoire , la chaleur dés le début, le
pouls. véhément , dur, accéléré, plein, iné-
gal, irréﬁulier , petit, faible et concentré (1),
variable dans les exacerbations, et, par con-
séquent , tantdt petit, inégal, serré ; tantOt
prompt , régulier, grand ; les soubresauts; les
urines rares, interceptées , presque naturelles,
ou bien enflammées, troubles, foncées; les
sueurs irréguliéres, la sécheresse dans toute
I'habitude du corps; la toux légére, la rou-
geur des joues , la difficulté de respirer (2), la
disposition au sommeil avec des symptOmes de
stase sanguine ; les donleurs du ventre , la cé-
phalalgie, le délire violent , la phrénésie, les
?eux brillans, la surdité an commencement(3),

la langue briilée , gercée, ihli}gineuse;_les
r

lévres séches, les redounblemens fréquens , les
; : >
palpitations, les anxiétés fortes et continuelles,

(1) Ce pouls doit en méme temps élre accompagné de
symptomes phlogistiques prononcés , et, dans ce cas , il
n'annonce (a'une oppression des forces, et ne dépend
que de'intensité des spasmes; de sorte que, par lasaignée,
il se développe, et acquiert la force qui lui convient , ce
dont on doit s'assurer en touchant le bras opposé pendant
gue le sang coule.

(2) Ce signé est ordinairement un de ceux qui indi-
quent le plus impdriensement la saignée dans le traite=
ment des fievres en général,

(3) Quibus in febribus aures obsurduerunt , his san-

guis & naribus gffusus morbum solyit. (Hipp. , aphor. 6o,
Fecls &)
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les exanthémes rouges et petits comme des
piqiires de puces ; les hémorragies du nez, de
a ‘poitrine (1), de la marrice 3 la suppression
de quelque évacuation sanguine, et les phleg-
masies concomitantes.

Lorsqu'il se déclare prématurément des érup-
tions , des bubons, des parptides, des dé-
pots, etc. , et que la fidvre ne se mitige pas ou
qu'elle angmente, la saignée convient pour
modérer la réaction dont l'excés est évident.
Cette pratique est basée sur 'expérience , et

anget fait mention de plusieurs gnérisons
opérees de cette maniére. (Bibl. Med. prac:.)

Je crois devoir remarquer que dans le cas
de parotides, il faut souvent s’abstenir de la
saignée, de peur qu'a raison du relichement
qui en résulte , I'humeur morbide ne se porte
de la périphérie au centre. Si cependant la
tumeur résiste aux émolliens; si elle devient
volumineuse , qu'elle soit en méme temps
symptdmatique, douloureunse, et accompagnée
de rougeur, la phlébotomie doit étre prati-

uée , quand méme il n'y aurait pas de signes
évidens de pléthore; ¢’est pourquoi la faiblesse
et la petitesse du pouls ne suffisent pas, dans
ce cas, pour former une contr'indication; car,
aprés avoir tiré quelques onces de sang, l'ar-
tére se développe, et les forces, qui ne sont
qu'opprimées , se rétablissent, Ces princi!;fs
coincident avec les observations du céléhre
Riviére qui, dans une fiévre maligne épidé-
mique observée a Montpellier en 1623, saigna
avec succés, malgré plusieurs signes de con-

(1) Elles indiquent ¢quelyunefois un commencement
dinflammalion.
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tr'indication , divers sujets anxquels il €tait
survenu des parotides. Il est bon d’observer
{I?e'les tumeurs symptOmatiques rdsistaient
géncralement aux antres moyens curatifs, et
etaient promptement suivies de la mort. Om-,
nibus deinceps aegrotantibus , quibus succres-
cebant parptides , venae sectio primium & me
f;ra'.wrjpm' est : .s‘z'c'grue OMnEs [ e sit laus et
horos) quotquot hoc modo tractati sunt,

Jeliciter evaserunt ; neque ullus ampliiss toto

illo anno ex parotidibus interiit. (Prazx. med. ,
lib. XVII, cap.1.)

On pent, d'aprés Brrser (1), ajouter au
témoignage de Ilividre, ceux de Traversa-
rius, de Pujatus, ct d'Azzoguidins. Pour
Fordinaire apréds la saignée ( qui doit étre lé-
gére , sanfa recommencer), les douleurs dimi-
muent, latétes'allége, la respiration est bien plus
libre , et les parotides deviennent moins volu-
mineuses. Ce movyen tend & les résoudre en
fuvorisant la transpiration cutanée, car ces
tumenrs qui, comme on le sait , surviennent
ordinairement par diadoche, doivent souvent
Jeur reésolution a la seule perspiration.

Qnoi qu'il en soit, la saignée n'est commus=
nément gnéres indiquée que les premiers jours
¢le la maladie , lorsqn'il parait des signes évi-
dens de plénitnde homorale, de turgescence
sanguine, et de diathése phlogistique. Scor-
dona dit, en parlant des fidvres malignes :
Penae sectio in ejusmodi morbis non misi in
summd humorum plenitudine , venarum tur-
gentia , et inflammationis periculo est admi-

—

(1) Jnstic. med, prace. de febrib. continene,
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nistranda , eague primis diebus. (dphorism.
de cognoscend. et curand. febrib. , lib. IV,
cap. 8.)
Ainsi , lorsque ces signes indicatifs existent,
il serait peut-étre dangerenx de s’abstenir de
la saignée; et dans la fiévre nosocomiale méme
ol la contagion offre un puissant motif de
contr’indication , on doit ouvrir la veine lors-
que les sujets sont jeunes , pléthoriques, et
qu'en méme temps il y a au commencement
céphalalgie , épistaxis , rougeur de la face,
des yeux; pouls dur, urine enflammée. l.a
dureté du pouls cependant n’est pas tonjours
un signe indicatif , a raison de ce que n’étant
Eas produite le plus souvent par la densité des
umeurs , elle peut venir d'irritation. Dans ce
cas, le pouls est en méme temps petit et trés-
rompt, avec complication d’agrypnie, de dé-
ire ou de coma vigil, et de violentes affections
convulsives. Les urines sont, en outre , soun-
vent limpides , les déjections porracées , noi-
rétres , trés-fétides. Mais sila dureté du pouls
dépend de I'épaississement des humeurs, il est
en méme temps grand, peu accéléré, et les
symptOémes concomitans sont une disposition
an sommeil ou an ecoma somnolentum ; des
urines foncées, la paresse du ventre, la respi-
ration tardive, le sang glutineux et pen séreux ,
le crassamentum trés-ténace. Signa diognos-
tica quae sanguinis missionem indicare viden-
tur , admodizm cauté sunt perpendendn , pra-
cipué verd pulsus durus : durus nempe ac si=
mul parvus et admodiun frequens cum spasti-
cis affectibus indicium est fallacissimum :
contra vero magnus et durus s ac minis fres
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quens , cum geminis caracteribus diathesis
phlogisticae dominentis (1).

Au surplus,, on ne peuat trop répéter que
la saignée s'emploie ici plutbt pour combattre
les sympidémes, que pour détrnire la cause
prochaine du mal, et que conségnemment elle
doit étre trés-légére, malgré les signes indica-
tits les plus prononcés, ‘On peut assurer, dit
Lieutaud (Précis de Médecine-Pratique ), que
la saignée ne convient point & la fiévre mali-
gne : cependant certaines circonstances la de-
mandent quelquefois; mais on doit toujours
en user avec reserve , méme dans le cas d’in-
flammation, de douleur violente , de trans-
port et d'oppression. Aureste, on sait, comme
je l'ai déja fait voir, que I'on remplit plusieurs

-indicarions par le moyen de la saignée. « Elle

» n'est pas senlement utile, dit de Grimand,
» relativement au caractére phlogistique , pré-
» cédé par limpression des miasmes ; mais
= encore comne. calmante, reldchante , anti-
» spasmodique , et trés-propre afavoriser la
sneur. » ( Cours compl. de fidyres. )

On vit régneril y a quelques années, dans
les environs de Langres, une fiévre maligne,
compliquée de diathése bilioso-inflammatoire ,
et (qui fut meurtriére : mais la plupart des su-
jels gue je fis saigner dans le principe furent
guéris. Cette maladie présentait des symptémes

¥

. merveux, a-pou-pres semblables 4 ceux qui

s'étaient manifestés dans une épidémie dont
fait mention Audouin de Chainebrun (2). Se-
lon les observations de ce médecin, quelques

{1y Sehast. Cera , De febire nosocom.
~(2) Journal de Médecine , tome 16,
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malades furent saignés vingt fois; d’autres,
uinze, treize, douze, et en général le résuliat
e_ces saignées fut avantageux.

Léonard Botal vantait I'efficacité de la sai-
goée dans la cure des fiévres malignes ; mais
on me pent guéres ici s’i‘J:Ippu}fnr de cette auto-
rité. On a le droit, par des raisons plausibles ,
de récuser également celle de Guy-Paiin , qui
recommandait aussi la saignée dans ce cas.

Loffinann rapporte I'histoire d'une fidvre
maligne sporadique et contagicuse, dont fu-
rent atleints plusicurs domestiques de I'hdpital
des Orphelins, 4 Halle. Cette mnaladie enleva,
dans l'espace de quatre jours, trois pérsmme&
de la méme famille. Les médecins qui les trai-
taient négligérent la saignée : mais plusieurs
autres domestiques ayant été attaqués de la

méme atfection ,’on appela un nonveau prati-

cien qui, a raison do mal de téte, fit onvrir la
veine dés le début, avec un tel succés, que
non-seulement la fiévre fut moins violente ,
miis encore que de sept malades aucun mne
périt, et que la contagion cessa par ce moyen.
Voici quels étaient les principaux symptdmes
de cette fidvre : faiblesse générale de tout le
systéme; douleura la téte et dans les membres;
anxiété et ardeur dans la région précordiale ;
anorexie et sommeil agité ; gonflement des
amygdales; ardeur et chaleur dans le gosier ;
dilire, et sur la fin sueor collignative.

Le célébre professeur, en observant qu'il est
difficile de décider de I'utilité on du désavan-
tage de la saignée dans les fidvres malignes, &
raison de ce que , parmi les médecins, les uns
Papprouvent et les autres la condamnent , fait
li-dessus de trés-justes réflexions. De vena
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sectione quidem , an in ejusmodi acutis , mali.
£gnis contagiosis febribus prosit vel noceat,
medici adkuc in utramque partem disceptant.
Ego vero censeo , aﬂ:sa?mé nil posse definiri,
sed considerandas esse a medico circumspecto
ac perito circumstantias omnes, quoad indo-
lem , cawsam symptomata et lempus morbi
{‘maad subjectum , corpus wgrotans , solido-
rumque et fluidorum in eo c?f.s:pﬂsfziauem (1)
Quelquelois les fievres malignes , ainsi que
celles qui sont putrides, aprés avoir affecté,
pendant quelque temps, un certain génie
changent tout-i-coup de mode, et préscnteni
consequemment des indications curatives diffé-
rentes. Ainsi M. Lallement, médecin & I'hopi-
tal militaire de Bitche, fit saigher , avec pen
de succds, plusienrs malades durant le cours
d’une fiévre maligne, caractérisée par les symp-
tOmes suivans : fﬁssitudc an commencement ,
faible douleur de téte , pyrexie & peine sensible,
redoublemens avec le type de double-tierce,
sans frisson, et précédes de quelques biille-:
mens ; nulle turgescence gastrique , chaleur et
sneurs modérées. Une légére moiteur annon-
¢ait In rémission. Vers le 10, accablement plus
grand , sans changement manifeste parini les
autres accidens. Le 13, la surface du corps et
le visage sur-tout devenaient violets : cependant
nulle perte de connaissance, aucune apparence
de délire , nul signe de phlogose &t de convul-
sions. Trois on quatre jours avant la mort, le
snjet exhalait une odeur cadavéreuse. Mais
cette maladie prit ensuite un autre caractére ;
la prostration était moins grande an commen-

r T

(r) Do omn, gener, febr. , sect. 1, “cap. 11,
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cement ; le délire sc déclarait le troisiéme ou le
quatriéme jour, et il paraissait au visage un
erysipéle plus ou moins violet. Chez quelques
sujets, il survenait des parotides ; chez d’autres,
des déplts aux joues ou au cou. L'ouverture
de la veine fut alors trés-avantagense ; et dans
les vingt-quatre premiéres heures , une ou
deux saignées du pied prévenaient le délire et
la yiolence des accidens (1). Genium morbi
(dit Lazerme), noscere opporiet, ut tuio et

feliciter sanguis mittatur , preeseriim si_febris

maligna epidemia sit; nam modd prodest,
modo jugulat ita docente experientid.(Curat.
mord.

Thion de la Chaume fait mention d’une
fieyre maligne ol il n'employait pas communé-
ment Ja saignée , & raison de la prostration des
forces ; mais il y recourait avee succés, quand
il y avait plénitude, dureté du pouls, inten-

- sité de la fiévre, et céphalalgie violente.

Ce moyen réussissait également bien A Cuvel-
lier , dans une espéce de fitvre maligne dont
voici les symptOmes : vive doulenr de téte,
avec chaleur, rougeur du visage ct des yeux ,
vibration des artéres temporales, soif ardente,
langune séche, briilante, blanchitre, souvent
lisse , polie , rouge ; amertume de la bouche ,
douleur cirea praecordia , peau aride, pouls
dur, serré ; pyrexie forte, ventre souple, en-
vies de vomir , hémorragie avant-et aprés les
saignées. Dans le second stade, la langue se
racornissait; elle devenait brune. Les lévres
80 noircissaient : il survenait des éruptions cu-
tanées, et & ces accidens se joignaient quel-

{1) Journal de Mcdecine militaire, par Deliorne.
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quefois les soubresauts des tendons , le délire,
Ya phrénésie et les déjections involontaires.
« Il n'est aucun malade, dit 'anteur , sans en
excepter ceux (ui sont morts , gui ne se soient
trouvés soulages par la saignée({ﬂ. »

Antoine Menjot vante la saignée dans la
cure des fidvres malignes. Saalmann la con-
seille.lorsqne la respiration est laborieuse ;
pourva toutefois que les forces du sujet se son-
tiennent, Jn febribus malignis ( dit Sennert)
wtiliter swpiits vend apertd sanguinem mitei
posse , hic extra controversiam ponimus. (De
venae sect. ) -

Dehaén guérit d'une fidyre maligne un cor-
donnier dgé de vingt-quatre ans, auquel on fit
F]usieur& saignées. Une lassitude progressive ,

a céphalalgie , la dyspnée, l'anorexie, la soif,
les nausées, la constipation, I'agrypnie, la
téte pesante , douloureuse ; un pouls dur, ac-
céléré , plein; 'oppression , des pétéchies sur
diverses parties, et la crainte de la mort,
constituaient les principaux symprOmes de la
maladie. On saigna alors le sujet , et il dormit,
Il parat cependant encore quelques signes

5 '] " % . N L] aw I3 I3 *
d’éréthisme; mais aprés avoir réitéré la sai-

née , les accidens se mitigérent, et le malade
tut radicalement guéri le trente-sixiéme jour,
Fracassini, aprés avoir discuté les raisons
our et contre la saignée dans les fiévres ma-
ignes , conclut qu'elle est souvent nécessaire.
(Opuscul. patholog. , lib. II, cap. 5.)
Lissor au contraire atfirme , avec raison 4
qu'elle est rarement avantageuse. Antoine
Fizes la conseille ; mais il prétend qu’elle ne

(1) Journal Militaire citd.
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doit point &tre aussi prodiguée que dans la
synoque putride , et il en allégue les motifs.
(Tract. de febrib., cap. 6.)

Huzam observe que quoique les fidvres ma-
lignes produisent une grande faiblesse dans
tout le systéme, il est souvent nécessaire de
tirer nne certaine quantité de sang, sur-tout
chez les sujets pléthoriques ; non-seulement
pour diminuer la masse qui doit &tre mue , et
rendre l'oscillation des vaisseaux plus faciles ,
mais encore pour prévenir les obstructions in-
flammatoiresaccidentelles, et pour modérer les
frottemens et la chaleur qui, les premiers
jours de la maladie, sont souvent considéra-
bles, exaltent de plus en plus les parties salines
et sulfureuses du sang , augmentent l'acrimo-
nie et 'alkalescence des humeunrs, et favori-
sent singuliérement l'action de la matiére mor-
bifique. (Lib. de febrib., cap. 8.)

On sait que dans les fiévres, la turgescence
sanguine opprime extrémement les forces
mais cette oppression est d’autant plus grande,
que les sujets sont plus faibles. 11 est donc bien -
essentiel de ne pas perdre de vue cette parti-
cularité, relativement 4 'emploi de la saignée,
dans le traitément des fidvres malignes et pu-
trides qui, par lenr nature, tendent & pro-
duire , dans toute la machine, un degré d’ato-
nie considérable, ainsi que ’a fort bien remar-
qué Gaubius. (Institut. patholog.)

Aprés avoir détaillé les principales circons-
tances (ui, dans la cure des fiévres malignes,
doivent faire adopter la saignée, je vais expo-
ser , d’une maniére succincte , les signes qui la
contr'indiquent. ’

Plusieurs praticiens ont prétendu qu’elle
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€tait presque toujours contraire dans ces sortes
de maladies , et Etzmuller veut que l'on soit
trés-circonspect sur ce moyen , lors méme que
les symptdmes paraissent 'exiger. Ainsi, aprés
en avoir fait connaitre les désavantages, il
ajoute : Fena sectio nocet, Sanguinen eniin
et spiritus debilitat. Siautem mitior fit mali-
gnitas , juncta  febri ardenti , in subjecto juve-
nili , mox & principio morbi, sed cauté insti-
tuatur sanguinis missio. (Epitom. prax. med. ;
sect. 14, art. 6.)

Les principes de Ramazzini sont conformes
& ceux du professeur de I'Université de Leip-
sick. Jn omnibus malignis febribus (dit le
professeur de Modéne) suspenso pede ad venc
sectionem procedi solet, ob metum, ne und
cum sanguine collabascant wvires. (Const:
epidem.)

Or, les signes qui, dans les fievres malignes
ou ataxiques, contr'indiquent la saignée , sont
la prostration des forces , presque dés le dé-
but, la langueur des fonctions vitales, les
défaillances , le pouls faible, languissant ou
‘presque naturel ; les urines copieuses, involon-
taires , puantes , troubles, avec hypostase, ou

reu changées ; les sucurs fétides et troides ;
]es pétéchies violettes, noirdtres; les plilyc-
ténes gangréneuses; la diarrhée, les ddjec-
tions inmﬁ’unl&aires ; cadavérenses, vermineu-
ses; la chaleur s’éloignant peu (sur-tout dans
la rémission) de I'état naturel; le hoquet, les
vomissemens , la langue jaune , et autres symp-
tOmes bilieux trés-prononcés (1); les aphthes

(1) Je erois cependant devoir observer ici que si 'hu~
meur bilieuse' est répandue dans tout le sysldme, avec

page 110 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=110

2 BITTM

Mzgp=ec1xa 111

livides, la carphologie sans complication de
phrénésie , accablement, le visage abattu et
décompose (1), le délire sourd , la typhomanie,
I'obscurcissement de lavue, le tremblement de
la langue, des mains; la morosité , I'apathie,
et plusieurs autres signes communs aux fiévres
putrides. y

Plus le concours de ces divers accidens est
grand , plus la saignée est contr'indiquée dans
la fiévre maligne, qui, par son caractére et &
raison de I'élat d'atonie qu'elle imprime 4 tout
le systéme , n'admet que des moyens corrobo-
rans , et rejette comme funeste tout ce gui est
capable d’augmenter la faiblesse. Ainsi, d'aprés
ces principes, plusieurs praticiens ont cru
devolr proscrire entiérement 'usage de la sai-
gnée dans le traitement du yplhus. Sané mul-
torum annorum (dit Bonnet), Michaélis,
nemini in febribus malignis venam secuit ,
plurimis funestis experunentis cautior fac-
tus (2). :

Pringle dit que dans les fi¢vres malignes,
les saignées étalent meurtriéres; qu'elles ren-
daient le pouls pelit et causaient le délireg
enfin, que beaucoup de malades avaient éré
guéris sans saiguée , tandis que la plupart de

tension des vaisseans et complication d'un Jugn;i- de
pyresie considérable, on peut ouvrir la veine pour évi~
ter les slases.

(1) Il est inutile de faire mention ici de la face hippo~
cratique , puisgue 'on sait que dans les affections morbi~
fiques , cet état, qui annonce une extréme faiblesse , est
le précurseur de la mort.

(2) Thesaur. incdico-pract., lib. 1, de febrib.
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ceux chez qui elle avait été pratiquée étaient
morts (1). .

Dans la fidyre lente nervense , qui doit &tre
rangée parmi les fievres malignes, la saignée
ne convient nullement. Elle est contr’indiguée
par la faiblesse et I'inégalité du pouls, par la
pilear des urines , ordinairement agueunses;
par les anxictés, la pesanteur, la dyspnée, et
un sentiment doulourenx vers les hiypocon-
dres , dépendant, en ce cas, d'un orgasme ner-
veux et non sanguin. Huwxam défend absolu-
ment la saignée dans celie maladie, 4 raison
sur-tout de ce que ceux qui y sont le plus
sujets sont d'une constitution molle et débile.
Home dit aussi que cette évacnation nuit tou-
jours, & moins quc le sang n’affecte une condi-
tion inflammatoire , comme il arrive dans cer-
taines épidémies. Phlebotomia (dit lillustre
clinicien d’Edimbourg), semper nocet, nisi
ubi adsit status sanguinis inflammatorius j

uod in gquibusdam epidemicis constitutioni-
gu.s accedit. (Princip. med.)

Si, dans ces recherches, je me suis appuyé
d'un assez grand nombre d’antorités, c’est
parce que j'ai pensé que pour donner & mon
travail quelque fond d'uotilité, les faits étaient
plus essentiels que toute espéce de théorie.
J’aurais pu , par cette raison, rapporter bean-
coup d'observations qui me sont propres ; mais
jai réfléchi que je ve ferais qu'alonger mon
meémoire sans le rendre plus important, si
toutefois, comme on doit en éire convaincu ,
la solidité d’un principe dépend moins de quel-
ques observations particuliéres , que de I'expé-
rience générale, '

{1} Observations sur les maladics des armées.
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CONSTITUTION MEDICALE,

OBSERVEE A PARIS PENDANT LE PREMIER SEMESTRE
DE 1811 3

Par MM. BayLe, LAE¥NEC el SAVARTY,

. Lk froid qui avait commencé A se faire sen-
tir sur la fin du mois de décembre, se souting
et augmenta un peu durant les neuf’ premiers
jours de janvier : il fut de 8° le 4 au matin;
mais bientdt le thermométre remonta, et le
dégel s'opéra doucement du g au 12. Le teinps
fut alors assez doux jusqu’aun 20 en il com-
menga de nouveau 4 geler presqu'aussi fort
que la premiére fois. Ce froid persista avec
uelques variations jnsqu’d la fin du mois.

Il y eut des oscillations assez grandes et

assez rapides dans le barométre : ﬁ baissa de
six lignes du 1 au 6, remonta d’une égale
quantité les quatre jours snivans , baissa encore
jusqu’an 14, puis s’éleva en vin%t—quarre heu-
res, de trois lignes et demie ; il descendit et
remonta de nouvean deux ou trois fois le reste
du nois ; son maximum fut de 28 p. 41. le 19,
et son minimum e 27 p. 2 |. le 31,
. Le vent sonffla du N.-E. ou du N. durant
les dix premiers jours, puis il passa au 8. et
devint variable pendant a-peu-prés le méme
espace de temps , aprés quoi il reprit sa direc-
tion, premierc, 4 quelques variations prés.

Le cicl resta constamment couvert pendant
le premier -tiers du mois, et il tomba de la

23, ; 8
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neige & plusieurs reprises ; durant les deux
autrestiers il y eut quelques beaux jours , mais
plus souvent de la plue, un temps couvert
ou nuageux : il tomba deux lois de la gréle.

Les maladies aigués furent en géneéral peu
nombreuses durant le mois de janvier. Les fié-
vres gastriques ou bilieuses, de méme que les
fiévres muqueuses putrides et malignes , furent
assez rares , quoique 'état saburral {it encore
bien prononcé dans la plupart des aftections,
soit aigués , soit chroniques.

11 y eut également fort peu de fiévres inter-
mittentes j elles étaient tierces , quotidiennes
ou irréguliéres, et cédaient assez facilement
soit au quinquina , soit aux amers indigénes.

. Parmi les maladies éruptives, on remarqua
quelques érysipéles de genre gastrique, un
assez grand nowbre de petites-veroles dans un
des quartiers de Paris, et quelques petitcs-vé-
roles volantes, s

La variole était en général bénigne et presque
toujours discréte : chez quelques sujets cepen-
dant elle ofirit un caractére plus grave , et il y
en eut qui y succombérent. On l'a yue coinci-
der avec la fidvre qui succéde a 'éruption vac-
cinale,, ce qui avait déja été observé plusieurs
fois, et ne peut faire naftre aucun doute sur
la vertu préservatrice de la vaccine, celle-ci
n'ayant produit son eflet que lorsque U'inflam-
mation locale et les symptOmes généranx sont
dissipés. 1l parait que, dans ces cas, le virus
vaccin ayant été inovculé pendant le période
d'incubation de la petite-vérole , celle-ci de-
meure, en quelq ue surte , enchalnde jusqu’i}. ce
que la vaccine se soit complétement dévelop-
pée, et que c’est alors seulement qu'elle reprend.
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sa marche ordinaite. Un phénoinéne semblable
a é1é remarqué dépuis long-temps dans la coin-
cidence de'la varicle avec la rougeole. Ce qui
confirme celte opinion , c’est que dans un des
exemples dont novs venons de {dire mention ,
I'enfant chez lequel se manifesta la petite-vé~
role, n'avait éte exposé 4 la contagion qu'en-
viron douze ou guinze jours auparavant, et
qu'il y avait treize jours cllu'ii avait été vacciné,
lorsque I'éruption varioleuse se manifesta.
L'extréwe bénignité de la petite- vérole,
dans cértains cas, pouvait donner des doutes
sur son existence : c'est ainsi qu'on l'a vue
débuter par un léger mal de gorge, étre A peine
accompagnée de lidvre , n'ollrir que quelques
boutons uispersés sur toute la surface du corps,
¢t ne pas empécher le malade de sortir et de
prendre de la nourriture , & la vérité, en pe-
tite quantité. Dans d’autres cas, au contraire ,
la variolette, qui érairanssi assez commune, se
montrait avec plusicurs des caractéres de ld
petite-vérole véritable ; I'éruption était abon-
dante , guoique discréte : elle commenigait dés
le second jour ; tous les boutons ne se déve-
loppaient pas également. Quelques-uns né de<
venaient pas plus gros que des grains de mil-
let; enfin, la dessication avait lien un peun
plus t6t que dans la variole. Aun suzl':{:[us, I'in-
sertion de la vaccine suffisait pour dissiper les
incertitudes qu'aurait pu laisser 'une ou l'au-
tredé ces éruptions, dans les cas o l'on n'avait
pas. ¢té 4 portée de les bien observer. _
Les aflections catarrhales de toute espéce,
qui sont proprement les maladies de cétte sai-
son, furent assez mombreuses, mais moins
que dans certaines années, Presque toutes

e
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étaient avec symptémes bilienx. Quelques ca-
tarrhes pulmonaires furent compliqués d'hé-
moptysie. Les diarrhées furent un pen moins
tréquentes. Il y en eut cependant plusieurs
soit essentielles , soit symptOmatiques, qui
résistérent, avec opinidtreté, aux astringens
les plus elficaces, ainsi qu'aux autres moyens
curatifs les mieux indiqués. La coqueluche
attagua un assez grand nombre d'enfans vers
la fin du mois. Chez cluelques-uus , elle érait
accompagnée de dévolement, et an bout de
trois ou quatre jours il survenait un edéme
trés-prononcé des membres et de la face , ac-
compagné d'un léger assonpissement. Ces symp-
tdmes , combattus & propos, n'avaient rien de
ficheux.

Les donleurs arthritiques et rhumatismales
ne furent pus extrémement communes, Il y
eut peu de plenrésics, de péripneumonies ,
de péritonites ; quelques apoplexies chez les
vieillards, ordinairement par consensus des
organes digestifs , et ou l'usage de la saignée
éait contr'indiqué.

Les maladies chronigues ont été influencées
d'une maniére ficheuse, par les variations de
Patwosphére : elles présentaient des exacer-
bations fréquentes. Les asthmatiques ont beau-
coup soulfert dans ce mois. Il n’a pas éié
moins contraire aux phthisiques : la maladie a
pris, chez la plupart, une marche plus rapide,
et plusieurs ont succombé plus promptement
qu'on ne Uefit pensé.

. On a traité neuf coliques de plomb a 'hdpi-
tal de la Charité.

. La mortalité a été peu considérable.
Le mois de février fut assez doux ; il ne gela

page 116 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=116

2 BITTM

MgpEeEcIw = 117

qu'une fois, et le thermométre s'éleva souvent
jusqu’a g ou 10°. Son maximum fut de 100 2
le 26, et son minimum d’'un demi-degré au-
dessous de zéro le 19.

Le barométre se soutint & 29 p. 9 ou 10;,
jusqu’au 16. Il tomba le 12 & 27 p. 2 1., s'éleva
jusqu’a 28 p. 2 L. le 17, descendit ensuite de
prés d'un pounce jusqu'au 22, et remonta i
2?]{]. 9 1. dans les derniers jours.,

e vent, d’abord variahlle, resta au S.-0. du
7 au 12, et conservi cette direction la plas
grande partie du mois. ' _

Le temps fut encore le plus souvent ou plu-
vieux, ou couvert, ou nuageux ; il n’y ent que
cing beaux jours; savoir, le 2, le 4, le 18, le
19 et le 23.

Durant ce mois les embarras gastriques , et
sur-tout les embarras intestinaux, furent fré.
quens. Il y eut méme quelques eholera morbus
et des vomissemens répétés pendant plusienrs
jours de suite, avec grande constipation ,
anxiété , faiblesse extréme, se rapprochant
enfinde la passion iliaque. Ces vomissemens ont
cédé aux anti-émétiques , aux lavemens un pen
irritans et aux purgatifs donnés versla fin, et
lorsquel'irritation de l'estomac érait diminuvée,
Les pyrexies , et ll)arliculiérement les fidvres
bilieuses , furent plus .communes que le mois
précédent. Les fitvres d'accés continuérent
d'étre assez rares. :

Les exanthémes ne furent pas non plas
trés-nombreux, et n'offrirent rien e remar-
quable. : :

Les rhumes, les diarrhées, les maux de
gorge. furent assea fréquens. Oun commenga
alors & observer une allection particuliére des,
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membranes muquenses , qui régna une pattie
de I'hiver et du printemps : ce sont les aphthes.
Cette aflection s'est mmontrée tantdt isolément,
tantdt avec d’autres maladies. Dans le premier
cas, elle était bornée a l'intérienr de la bou-
che : le mal de gorge dont elle était accompa-
gnée était assez léger, puisque la déglutition
gtait peu génée, mais il avgmentait par mo-
mens dans la jonrnée , et sur-tout vers le soir,-
et il s’y joignait une sorte de suffocation qui
durait quelques minutes. 1l y avait ordinaire-
ment une fiéyre assez marquée le soir, et &
peine sensible dans la journée.

L’'an de nous (M. Laennec) a eu occasion de
douner , & cette époque , ses conseils & une
dame attaquée d'une maladie tout-i-fait sem-
blable & celle que Kerelner a décrite dans son
Traité De aplithis nostratibus. Un f{rére de
cette dame avait, dans le méine temps , une
aflection aphtheuse qui se présentait sous la
forme que nous venons de décrire. L'observa-
tion nous a paru assez intéressante ponr meéris
ter de trouver place ici. :

Madame de C,, dgée d'environ 45 ans,
d'one ussez forte constitution , d'un tempéra-
ment lymphatico-sanguin, et d'un embonpoink
voisin de I'obésité, venait de passer plusieurs
nuits auprés de sa fille , attaquée d'une affec-
tion catarrhale , lorsqu’elle éprouva, le lundi
4 février , un mal-aise général et une céphalal-
gie assez intense. Le %endemain, elle se leva
avec un mal de gorge dont elle avait éprouvé
déja quelques atteintes passagéres depuis une
huitaine de jours. :

Elle sortit néanmoins , et ayant été exposée
& une pluie trés-forte, elle rentra chez elle
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les pieds mouillés. Le soir, le mal de gorge
augmenta, mais il ne I'empécha pas de faire
a sa fille une lecture d'environ une heure
et demie. En se couchant, elle éprouva de
la fiévre.

Le 6 au matin, le dévoiement survint, et
depuis” huit heures jusqu'd denx, la malade
eut quinze selles abondantes. Son ponls était
trés-fréquent , serré, et par momens inégal.
Le soir, le mal de gorge devint encore plus
intense. On appliqua six sangsues au cou:
elles ne produisirent aucun soulagement. La
malade éprouva pendant toute la nuit une
fiévre violente et beancoup d'agitation.

Le lendemain , on donna I'émétique qui pro-
duisit des vomissemens bilienx abondans, et
un soulagement momentané ; mais il survint de
nouveau un dévoiement qui, cette fois, dura
vingt-quatre heures, et occasionna trente-six
selles : on donna une potion' calmante avec
une légére dose de landanum. Le 8, & une
heure aprés-midi, il était arrété. Le soir du
méme jour, tous les autres symptémes augmen-
tent encore; la douleur et la chaleur, dans
Iintérieur de la gorge, acquiérent une tres-
grande intensité , de méme que l'anxiété et le
mal-aise général. On applique de nouveaun
deux sangsues de chaque cite du con ; I'affec-
tion locale persiste toujours : Uinspection de
Pintérieur de la bouche, faite anssi profondé-
ment que possible , ne faisait découvrir gu'une
inflammation assez intense de la membrane
tonsillaire. ]

La fidvre était trés-forte, et accompagnée
d’un léger délire et de sonbresants dans les
tendons. Dans la soirée, il se manifesia sur
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les mains et P'avant-bras, une éruption de
petits boutons rouges et trés-nombreux, qui,
dans l'espace de peu d’heures, envahit tout
le corps, et sur-tout les membres. Pendant la
nuit, il y eut une agitation extréme ; le pouls
était toujours irrégulier, élevé, et plus fort
que dans I'état de santeé.

Le lendemain ¢ février, on reconnut aun
cOté gauche du voile du palais, un aphthe de
la largeur de l'ongle , et recouvert d’'une
coviénne blanchidire : tout lintérienr de la
bouche était gounllé et dans un état de phlo-
gose manifeste. La langne méme était évidem-
ment tninéfiée. Tl y avait, dans toutes ces par-
ties , un sentiment d'ardenr et de euisson
trés-pénible. On appliqgua un vésicatoire an
bras, et on prescrivit des boissons émollientes
et des gargarismes de méme nature. Vers les
dix henres du soir, la maladie prit-I'aspect le
pius effrayant ;-tous les symptdmes s’aggrave-
rent d’'une maniére extraordinaire : I'agitation
et l'auxiété étaient portées an plus hauat degré.
Le pouls tanidt élevé, tantdi concentré, était
trésdréquent et trés-irrégulier; la pean était
sé¢che et brilante, etla respiration trés-génée.
La malade resta dans cet état jusqu'd deux
henres aprés minuit. Vers cette heure , a 'agi-
tation succéda un anéantissement profond,
nne prostration extréme des forces : la figure
devint pdle, terreuse; les yeux ternes; le pouls,
pelit et misérable, échappait 4 la moindre
pression.

Le 10, vers les dix heures dua matin, l'inté-
rieur de la bouche, examiné de nouvean, pré-
sentait des aphthes si nombréux, qu'ils sem-
blaient former une membrane continue , d'un
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blanc sale et un peu grisitre : ces aphthes
s'étendaient jusques sur les gencives, qui
étalent extrémement tuméfides ; mais ils o'y
étaient pas aussi rapprochds. La bouche était
pleine d’une mucosité épaisse, I'oppression
toujours trés-forte, et la voix altérée d’une
maniére trés-remarquable. L'état de la malade
fut 4-peo-prés le méme pendant le reste de la
journée ; seulemnent la mort parut plus proche
a deux heures et 4 cing heures aprés-midi.
Le soir du méme jour, il y eut quelque amé-
lioration dans les symptémes; le pouls devint
moins faible et moins irrégulier. La malade
comprenait mieux le sens des questions qu’on
lui faisait : mais I'épaisseur de la langune , aug-
mentée encore par les crofites aphtheuses,
Poppression , 'altection des voies aériennes,
annoncée par 'altération de la voix, faisaient
craindre la suffocation. Le lendemain , cepen-
dant, rien de plus alarmant ne se manifesta.
Le 12, les crolites mucoso - membranenses
parurent commencer 4 se détacher, et le 13
on en vit quelques lambeaux qui ne tenalent
plus gu'a la voiite palatine. Alors on employa
plus fréquemment les gargarismes. Le lende-
main et les jours snivans, on nettoya de temps
4 antre l'intérienr de la bouche avec un pin-
ceau de charpie, et on parvint 4 diminuoer
ainsi 'amas des mucosités dont elle était rem-
plie. : i

Malgré ces précautions, l'altération de la
voix ne diminua guéres, et elle rappela, pen-

dant deux soirées, le son de voix des ventri-

logques. Ce ne fut gue vers le 20, fiu'elle se rap-
orocha de I'état naturel, et que l'intérieur de
a bouche parut nettoyé. Depuis le 14 jusqu’a
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cette époque, les symptOmes variérent peu :
il y eut seulement une amélioration presque
insensible , mais réelle , dans I'état des forces
et de la respiration, et une agitation moindre.
L’éruption cutanée commenga & se dissiper
parunedesquammation furfuracée. Lesaphthes
situés sur le devant des gencives et surles lévres,
furent les derniers & se séparer. Pendant tout ce
temps, lamalade prit chaque jour une infusion
de deux gros de quinquina gris , dans une pinte
d’ean. Le 20, il y ent un mieux plus marqué
dans I'éiat de la malade, et elle commenga &
prendre quelque nourriture. Le 22, aprés
avoir pris un lavement, elle rendit quatre a
cing pellicoles de la grandeur et de la forme
d'un pepin de melon, et d'une épaisseur a-
peu-prés égale. Les jours snivans, on conti-
nua d’en remarquer dans les selles. On pensa
d'abord que ces pellicules appartenaient &
I'épiderme en desquammation ; mais leur épais-
seur et leur similitude parfaite avec celles que
Ketelaer a decrites, et qu’il regardait comme
les escarrhes aphtheuses mémes , ne permirent
pas de rester-long-temps dans cette opinion.
Le 23, il y avait trés-pen de fiévre, et la
malade entrait évidemment en convalescence.
Mais cette convalescence fut extrémement
longue et pénible. Il suryvint plusieurs fois des
accidens qui ne contribuérent pas peu  retar-
der lentiére guérison. Voici les principaux :
Le 6 mars, dévoiement : six selles avec déta-
chement de pellicules on crofites aphtheuses.
Le 12, dévoiement : douze selles avec déta-
chement de pellicules , sur-tout aprés une
selle trés-liqnide, presque claire, et ressem-
blant & une infusion de.fleurs de surean. (Po-
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tion avec le laudanum liquide de Sydenkam.)
Dans la nuit du 12au 13, vers minuit, éprein-
tes , avec sortie d'une trés-petite quantité de
matiéres ; ardenr briilante dans le rectum,
chaleur dans le reste des intestins , et aussi un
peu dans la poitrine, On donna un gros de
diascordinm. :

Le 13, & sept heures du matin , une selle
trés-copieuse plus liée , et avec détachement
de quelques pellicules.

On continuna le diascordium 4 la dose d'un
gros divisé en trois parties. Les forces et 'ap-
Pétit revinrent pem-a-pen, et vers la fin du
mois la malade était tout-a-fait rétablie.

M. Bayie a vu une maladie a-peu-prés sem-
blable dans le mois d’avril.

Indépendamment des rhumatismes chroni-
ques , dont les douleurs s’exaspérérent durant
ce mois , il y eut un assez grand nombre de
courbatures , de lombagos, de pleurodynies ,
de céphalalgies rhumatismales, et de rhuma-
tismes aigus, accompagnés de fidvre et de symp-
tdmes gastriques.

" Les phlegmasies des viscéres de la poitrine
et du bas-ventre ne furent pas trés-communes.

IL y eut un certain nombre d'apoplexies
éminemment sanguines; et chez les sujets qui
y étaient disposés, on observa quelques étour-
dissemens et autres symptdmes avant-coureunrs,
qui obligdrent d’avoir recours 4 la saignde.

Il v’y eut que cinq malades traités de la co-
lique de plomb & I'hdpital-de la Charité.

La mortalité fut a-peu-prés la méme que
dauns le mois de janvier : elle porta particulié-

page 123 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=123

2 BITTM

124 MZp=Eerx e
rement sur les sujets attaqués de phthisie pu]-
monaire.

Dés la fin de féyrier, la température avait
commencé d s'élever; en mars, elle se soutint
entre 8 et 10° vers le milieu du jour, jusqu’au
17, et.alla méme & 112 le 11 ¢t le 14. Ensuite
elle s'céleva davantage encore, et la derniére
quinzaine du mois. fut plutdt chande que
froide : il y eut cependant des nuits et des na-
tinées trés-fraiches.

. La hautenr du barométre fut trés- \rarlﬂblc
3115!1!1 au g : elle resta au-dessus de 28 pouces
dn g au 24, et varia de nouvean dans les der-
niers jours, Son mazimum tut de 28 p. 5 1.
son minimum de 27 p. et demi.

Le vent dominant fut celui du N.-E. : il
soullla treize fois ; ceux du 5.-0. et de I'ouest
furent ensuite les plus fréquens : ils régnérent
au commencement et vers le milien du mois.

Le temps fut alternativement couvert, beau
et nuageux jusqu’an 21 : mais les dix derniers
jours furent trés-beaux. En tout , il tomba
trés-peu de pluie; et la quantité d'évaporation
surpassa de heaucuup celle de l'ean fournm
yar ce météore.

On observa, durant ce mois, les mémes ma-
ladies a-peu-prés que dans le précédent. Les
fievres bilieuses furent cependant plus com-
munes et plus graves; plusieurs présentérent
des symptomes de putridité : il y eut aussi
une quantité notable de fidvres putrides essen-
tielles ou primitives.

Les fidvres intermittentes, toujours rares ,
participaient du caractére bilieux de la cons-
titution.

Les exanthémes, sur-tout la variole et ]a
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aougeole , se montraient ercore fréquemment.

Le nombre des affections catarrhales ne fut
point diminué par les chaleurs qui se manifes-
térent sur-la fin du mois. L’angine, le coryza,
le catarrhe pnlmonaire, se succédaient assez
souvent chez le méme individu, sans s'accom-
ipagner de symptdines trés-graves, ni méme de
Hié\rre dans bien des cas. On continua d’'obser-
verdesdévoiemens et des éruptionsaphtheuses.

Les douleurs arthritiques furent peut étre
un peu moins communes ; mais les r]humalis-
males , proprement dites, se montrérent en
aussi grand nombre. '

On eut a traiter quelques pleurésies assez
graves , et-des péritonites chroniques donnant
lien & une accumulation de sérosité dans I'ab-
domen, qui cependant n’était pas toujours
mortelle.

Il ne se présénta 4 I'hdpital de la Charité,
que quatre malades afleciés de colique mé-
tallique. o

La mortalité fut un pen plus grande que dans
les mois précédens. :

Il y eut en avril de grandes et fréquentes
variations dans les degrés d'élévation du ther-
mométre, Il était souvent le matin & 3 oun 4°
seulement au-dessus de zéro, et dans la nunit du
11.au 1z, il descendit méme au-dessous, tandis
%ue dans la journée il s'élevait de 14 & 16°.

ers le milieu du mois il y eut des jours trés-
{roids ; tels furent le g, le 11, le 15 et le 18.
Vers la fin, la température fut plus élevée, et
la chaleur fut au moins de 20° le 23.

Dans les premiers jours, le barométre se
maintint a 2y pouces ¢ ou 1o lignes. Il descen-
dit & 27 p. 4 L. le §, remonta ensuite jusqu'an
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12,0l il fut & 28 p. 2 l.; pnis descendit de
nouveau jusqu'd 27 p. 3 L. le 19, Sur la fin il
s'¢leva encorea 27 p. g ou 10l.

Les vents du 5.-0. et du N.-E. prédominé-
rent d’'une maniére sensible : le premier souffla
dix fois , et le second neuf fois.

L’aspect du ciel fut trés-variable » il y eunt
huit beaux jours , mais disséminés dans tout lo
mois ; il tomba quatorze fois de la pluie : les
orages lurent assez fréquens.

On vit naftre durant ce mois un assez grand
nombre de maladies aigués, peu graves a la
vérité, pour la plupart , mais quelquelois trés-
rebelles et trés-difhciles & guérnr.

Les affections bilieuses furent assez com-
munes, et la complication gastrique se faisait
remarquer dans beaucoup d’autres maladies. 1l
y eut un certain nombre de fievres putrides
vers la fin du mois. Un enfant, atteint d'nne
fiévre de ce caractére , fut trés-long-temps 4 se
rétablir, et resta dans une sorte d'imbecillité
pendant prés d’'un mois. On vit peu de fidyres
walignes et de fiévres inflammatoires bien pro-
loncees.

Parmi les intermittentes, les tierces et les
doubles-tierces, ou quotidiennes, furent pres-
que les seules qui se firent remarquer.

La rougeole, la petite - vérole et quelques
autres €éruptions se manifestérent chez plu-
sieurs enfans, mais elles ne présentérent rien de
particulier.

Les catarrhes, et sur-tout les coryzas, furent
plus nombreux que pendant I'hiver, et I'on
peut regarder les phlegmasies des membranes
mu{[u cuses comme Ceﬁes de toutes lﬂ‘S l'ﬂﬂ'lﬂ."
dies qui ont été le plus directement occasion-
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nées par la constitution atmosphérique de ce
uois. Ainsi, outre les catarrhes pulmonaires
soit aigus, soit chroniques, on observa des
aphthes de la méme nature que ceux dont
nous avons parlé sous le mois de {évrier. On
vit aussi un certain nombre de diarrhées et
d’angines gutturales. L'un de nous eut occa-
sion d'observer un croup des plus aigus. Le
sujet qui en était atteint , et qui était un enfant
d'environ dix-huit mois, succomba eén moins
de trente-six heures. 1l avait été traité par les
vomitifs , les vésicatoires, et autres remédes
stimulans , peu d’heures aprés l'invasion de la
maladie : mais sans doute il était déja trop
tard pour qu’on piit y porter remeéde.

Aprés les rhumes , les courbatures furent les
affections lés plus communes ; beaucoup étaient
accompagnées de fiévres et compliquées d'un
état saburral. _

Il y ent un nombre assez considérable de
pleurésies et de péripneumonies , les unes
graves , les autres légéres, la plupart avec
complication gastrique. On vit aussi quelques
hémoptysies essenticlles; nous en ayons traité
une entr'uutres chez un vieillard robuste :
guoique trés-forte et durant depuis quatre
jours, elle céda & lapplication de quelques
sangsues et aux bolssons astringentes.

1l mourut beaucoup de phthisiques au com-
mencement du mois. Les antres maladies orga-
nifques ne furent pas influencées d’une maniére
iﬁclheuse.

Oun observa six coliques de plomb & I'hdpi-
tal de la'Charité.

La mortalité fut considérable. -

En mai, les variations de température furent
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encore plus fréquentes, et sur-tout plus rapi-
des que dans le mois d'avril. 1l y avait sou-
vent, dans la méme journée , plusieurs ascen-
sions et abaissemens alternatifs de la liqueur
thermomeétrique. En voici un exemple remar-
quable : le 7, & huit heures du matin , le ther-
mométre était & 10° ; & huit heures et demie il
était & 13 ; un quart-d’heure aprés il marquait
de nouveau 10°; 4 neuf heures et demie, il
w'était plus qu'a 7 et demi; il a ensuite monté
dans la journée, jusqu’a 15°. Quoi qu'il en soit
de ces oscillations , le mois fut généralement
chaud. Le mazimum de I'élévation du thermo-
métre , fut de 220 et demi, le 27.

Le barométre varia entre 27 p. 9 1. et 28 p.
1 1. du1auf; cntre 27 p. 5 l. et 29 p. g 1. du
g au16; enfin, entre 27 p. 11 L. etz7 p. 7 L. du
17 au 31. .

Le vent fut an 5.-0. dans les onze premiers
jours, etdu 20 au 23 inclusivement : dans les
autres parties du mois il fut trés-variable.

L'état du ciel répondit & la direction dn
vent : il fut couvert ou nuageux jusqu’aun 11 ;
assez beau du 12 au 15; nuageux encore jus-
quau 22 : il y eut alors plusieurs jours assez
beaux, mais troublés par les orages qui furent
trés-fréquens durant ce mois ; on en compta
jusqu’d 11 ; en outre, il y eut une trombe, le
premier duo mois, qui cavsa de grands dé-
gastres. ]

Les maladies furent, 4 peu de chose prés,
les mémes que dans le mois précédent : un assez
grand nombre d’emnbarras gastriques et de fié-
vres bilienses, quelques fiévres muquenses ,
peu d'inflammatoires, davantage de fiévres
putrides. Les fiévres intermittentes furent peu
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nombreuses , mais quelques-unes se prolongé-
rent un certain temps; d’autres presentérent
des symptdmes ataxiques qui obligérent de re-
courir an guinguina administré 4 haunte dose.

On vit encore des petites-véroles et un plus
grand nombre de rougeoles. On observa aussi
beaucoup de ces éruptions d’un caractére équi-
voque , analogues a la rougeole, sous certaing
rapports, & la scarlatine, ou au pemphygus
sous quelques antres. s Mg

Les catarrhes pulmonaires furent encore
plus nombreux que dans le mois d’'avril, mais
il y eut moins d’angines. On remarqua quel-
ques ophthalmies : les unes nouvelles, les
autres déja anciennes , mais exaspérées. Le
nombre des diarrhées ne diminva pas. On
observa encore des alfections aphtheuses.

Alégard desatlfections rhumatisimales, elles
furent encore trés-communes ; mais quelques
névralgies , sur-tout les névralgies sciatiques,
ont pu étre confondues avec le rhumatisme.

Les inflammations de poitrine ne furent
rien moins que rares, mais elles étaient en
général peu graves.

Il y eut peu d’attaques d'apoplexie ou de
paralysie , quoique plusieurs personnes en
parussent mnenacées a raison des vertiges et des
palpitations qu’elles éprouvaient, et d'un état
de pléthore assez prononcé. .

Chez divers malades on observa des signes
de scorbut : beaucoup de gens 4gés et faisant
usage d'une diéte peu restaurante, se plai-
gnaient de démangeaisons occasionnées par de
petites taches scorbutiques qui paraissaient et
disparaissaient alternativement.

22, 9
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Deux malades seulement furent traités de la
coligue de plomb a I'hdpital de la Charité.

La mortalité fut d-peu-prés la méme que
dans le mois précédent.

Le mots de juin, & 'exception de quelgunes-
uns des premiers jours et des derniers, fut
extréimement chaud. Le thermométre, & son
maximum le 8§ , s'éleva & 259, mais il fut sou-
vent a4 18 ou 20. Son minimum fut de go, le
13 etle 25,

Le baromeétre présenta de continuelles va-
riations d'an jour & 'autre , mais elles ne furent
pas trés-considérables. Les deux extrémes fu-
rentde 28 p. 2 1. le18, etde 2y p. 7 L. le 21.

Le vent du §.-O. prédomina dans la pre-
miére moitié du mois , et celui du N.-E. dans
la seconde : néanmoins celui-ci souffla un plus
grand nombre de fois que 'antre. :

Les premiers jours furent pluvieux : il fit

ensuite assez beau jusqu’au 20, puis le vent
et la pluie régnérent presque jusqu’a la fin du
mois. Le 29, dans l'aprés-midi, il tomba, &
la suite d’'un orage , une si grande quantite
d’ean , que M. Coize dit ne rien avoir observé
de semblable depuis quarante-sept ans.
.~ Quoique la somme totale des maladies ait
été , peut-tre, un peu moins considérable
que le mois précédent, les fidvres bilieuses
furent cependant en beaucoup plus grand nom-
bre : plusieurs étaient trés-intenses et méme
inflammatoires ; d’autres tendaient manifeste-
ment & lp putridité, et cette transformation a
été funeste 4 quelques malades. Il y eut aussi
un certain nombre de fiévres adynamiques ou
putrides essenticlles, et quelques fidyres alaxi-
ques ou malignes.
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Les filvres intermittentes furent en trés-
petit nombre. e ' '

Les exanth&mes furent assez rares.

Les catarrhes pulmonaires aigus, toujours
nombreux, le furent moius cependant que le
mois précédent. Beancoup de catarrhes chro-
niques s'exaspéraient. Les diarrhées étalent
communes : plusienrs duraient depuis trois on
guatre mois, et elles ne cédérent gqu’avec peine
aux moyens employés, qui consistaient princi-
palement dans lies vowitifs, les purgatifs toni-
ques et les doux astringens.

On vit assez peu d’affections rhumatismales,
mais une quantité remarquable de névralgies,
soit qu'elles parussent pour la premiére %ois .
soit que , déjaanciennes , elles fussent exaspé-
rées par la saison. L’'un de nous eut occasion
d’en voir quatre presque en méme temps.: 'une
durait depuis vingt ans, une autre depuis six
ans, la troisi¢éme depuis trois mois, la qua-
triégme ne datait que de hnuit jours : toutes
éraient des névralgies maxillaires. Les névral-
gies sciatiques furent observées aussi en assez
grand nombre, 11 P )

Les pleurésics et les péripneumonies , rare-
ment isolées, le plus souvent réunies, ou com-
pliquées d'aflections bilieuses, ont été assez
communes. X

Plusieurs hémiplégiques oun  paralytiques
éprouvérent de nouvelles attaques qui nie furent
pas mortelles.

On ¢ut & traiter & Ja. Charité cinq coliques
de plomb, et deux coliques occasionnées par
Ie cuivre.

Malgré le grand nombre de.malades, la mor-
talité a é1é peu considéranle.

9.
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~ En résumant la constitution de tout le semes-
tre, on voit que, contre l'ordinaire , les mala-
dies ont été plus nombreuses et plus graves
dans les trois derniers mois, que tous les trois
premiers : que les aftections bilieuses, et sur-
tout lesaffections catarrhales , ont prédominé,
et que les rhumatismes ont seulement été fré-
quens durant les mois d'avril et de mai. Le
petit nombre de fiévres intermittentes obser-
vées durant tout le printemps, est aussi une
chose remarquable. i

OBSERVATIONS
POUR SERVIR A L'HISTOIRE DV TETANOS j
Par M A. L. M. Lvcrisn- Wisscow , D.-M.-P.

(Lues &.la Socidié de la Faculié de Méde-
el - cine , le 6 juin dernier. ) :

+ Quorquz le tétanos ait été connu et observé
depuis les temps les plus anciens jusqu’a nos
jours, de nouvelles observations sur cette sin-
guliére maladie m'ont paru devoir étre encore
de quelque urilité. Cest dans le dessein de con-
courir au complément de I'histoire du tétanos,
que je présente & la Société les observations
suivantes, extraites d'un travail que j'ai entre-
pris sur cette matiére.

La premiére de ces observations a pour
objet un tétanos coincidant avec une févre
ataxique, ct terminé par une escarrhe gangré-
neuse dU Sacrum ;
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La seconde donne lhistoire d'un accés de
catalepsie tétanique ;

La troisiéme donne un exemple de trismus ,
avec écartement des michoires, guéri par la
méthode de Stiitzer.

Premiére Observation. — An mois de juillet
1809, retiré, pour le rétablissement de ma
santé , dans une terre peu ¢loignée de la capi-
tale,onvint me parler d’une fille dgée de 18 ans ,
malade depuis plus de trois semaines , et dont
I'état afireux avait déconcerté tous les gens de
Part qui avaient été appelés pour la secourir.
La curiosité, plutdt que l'espoir de Ini étre
utile, me fit demander & la voir. Jamais,
au premier abord, je ne fus frappé d’un spec-
tacle plus effrayant. Cette fille, séche et dé-
charnée, semblable & un squelette, était ap-
puyée entre un fautenil et un lit, & la maniére
d'un soliveau; son corps était roide et immo-
bile ; ses bras pressaient fortement lé thorax ,
et étaient tellement contournés, que les pau-
mes des mains et les coudes paraissaient & la
partie antérieure : les jambes et les pieds
¢taient également contournés; mais le pied
droit était fixé sur le pied ganche, les orteils
étaient en bas, et ces extrémités inférieures
étaient disposées de telle sorte, que lorsqu’on
voulait mettre la malade dans une position ver-
ticale , elle ne posait que sur le gros orteil du
pied gauche. La téte était tournée de maniére
que le menton posait presque sur l'épaule
gauche’; les yeux étaient saillans et fixes ; quel-
quefois cependant, les panpiéres restant immo-
biles, le globe de I'eeil rounlait dans I"orbite
avec une vitesse difficile i décrire. Les méchoi-
res étaient fortement serrées Yune contre
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I'auntre. La malade paraissait soufirir lorsqu'on
la remuait : quelques- mugissemens sourds
étaient l'expression de sa douleur. La physio-
nomie avait unrcaractére d'idiotisme trés-pro-
nonce ; la peau était séche , d’une température
moyenne ; le pouls était petit, serré, vibrant.

sette sorte d'eflroi, qui me fir détourner la
vue d'un étre aussi horriblement défiguré, ne
me permit pas d’abord de m’arréter 4 ancune
idée sur les causes et les caractéres d'une ma-
ladie qui dut me paraltre si extraordinaire, et
je me pus prendre sur moi de rester. quelques
igstans de plas pour questionner les assistans.

Cependant je crus convenable , quelques
heures aprés, de retourner auprés de la ma-
lade, et a force de questions, je tirai les rensei-
gnemens suivans: | j

Cette lille, dés son enfance, occupde aux
travanx chawmpétres , n'était pas d'une forte
constitution, mais avait toujours joui d'une
assez bonne santé. Ses facoltés intellectuelles
n'ayaient jamais été trés-développées. On ne
Jui connaissait point d’habitudes vicieuses. La
maladie avait débuté par quelques accés de
figvre fort irréguliers, et qui, au bout de huit

‘pa dix jours, avaient pris plus d'intensité. Ce

n2 fut qu'a cette époque qu'on appela un chi-
rurgien de la ville voisine, qui jugea conve-
nable d'éméiiser la malade, et ensuite de la
purger. Alors la fidvre angmnenta ,.devint con-
uinue; le délire survint, et bicmidt aprés g’éta-
blit graduellement cet état tétanique.dont je
viens de donner la description, et auquel les
gens de 'art qui furent consultés , opposérent
mutilement des vésicatoires , des bains et des

‘tisanes de toute espéce, 1
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Amené presque naturellement 4 donner mon
avis sur l'état de cette malade, et vivement
pressé d'indiquer les moyens de la rendre a ses
parens , mon embarras fut extréme : ce que je
devais dire ne pouvait étre compris par les assis
tans , et j’étais dominépar cette idée que la
maladie était parfaitement incurable. Heuren-
sement me revint en mémoire cette phrase de
Celse : « Satitis est anceps aunxilinm experiri
» quam nullum. » Je me déterininai des-lors
i me taire et 4 agir.

J'ordonnai d'abord des frictions sur tout le
corps, et principalement le long de la colonne
vertébrale et autour des articulations, avec un
mélange de parties égales de teinture de can-
tharides et de laudanum. Ces frictionsdevaient
étre répétdes quatre fois par jour, et chacune
d’elles devait durer a-peu-prés une demi-
heure ; en méme temps je formulai la potion
suivante , et recommandai qu’on lui en glissdt
entre les dents an moins une cuillerée toutes
les heures.

%* Infus. fl. arnica.. v « « « 4 - 4 . .
Afeonaphm, « 5 « s «wwn au
Aq. menth. pptis. . . . . . ...
Liq. anody. Sydenh. . .. ...
Tinct castorei. « . « « « '« ¢+ o
Symp. de stachade. . . . . . ..

M. f. s. art. potio.

. e
[S—_

O 1 0 O ORI
.&H
P

= i
[

Aprés deux jours de ce traitement , jeus la
grande satisfaction d’observerune amélioration
trés-sensible. Les membres devinrent plus flexi-
bles, le trismus cessa, les yeux et la physio-
nomie prirent une expression plus natvrelle.
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Je continuai les mémes moyens, et en trois

jours la inalade put boire seule , s'asseoir , se
iever, se soutenir sur ses jambes, et méme
marcher & ['aide d’un bras. Senlement, de
temps en temps et comme par accés, il surve-
nait du tremblement, et ensuite un peun de
roideur. Ces accds n'élaient jamais gu’instan-
tanes. :

J’éloignai alors les doses de la potion, et
méme la déglutition étant devenue facile, je
les mélai dans une quantité quadruple on quin-
tuple d'une infusion de fleurs d'arnica et de
fleurs d'oranger. Je nourris ma malade avec
quelques potages et des biscuits trempés dans
dua vin de Bordeanx. Au boot de douze oun
treize jours de traitement, tout semblant an-
noncer une terminaison heureuse, la malade
se plaignit d'une douleur insupportable an
coccix. Je remarquai & I'endroit de la doulenr
une inflammation trés-intense qui “s’étendit
bientdt anx parties voisines, et se changea
promptement en nne escarrhe gangréneuse. La
malade périt de ce dernier accident.

Denmxidme Observarion. — En avril 1808,
un chirurgien du faubourg Saint-Antoine vint
m'engager 4 me rendre avec lni chez une ma-
lade qui avait, disait-il , une aitague de nerfs

Jort sinouliére. Le questionnant sur 1'état de

santé habitvel de la malade, sur les diverses
atlections qu’elle avait éprouvées, il me dit
que madame 1., dgée d’environ trente ans ,
avait l'apparence d’une forte constitution;
qn’elle était douéde d’un caractére assez bizarre
et facilement irascible; qu’elle était sujette 4
des lipothymies. Il ajouta qu’il lui avait connu
des accés de nymphomanie méme depuis son
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mariage, et que c'était pour la troisiéme ou
natriéme fois qu'il observait chez elle un
accés pareil & celui pour lequel il venait récla-
mer mes avis.

Arrivé chez la malade , je la trouvai dans
cet etat :

Elle était immobile, couchée sur le dos; la
face ¢tait rouge et couverte de sueur; les yeux
étaient 4 demi fermés. Ce fut en vain que je
cherehai a lni ouvrirla bouche ; les méchoires
étaient fortement serrées I'une contre 'antre.
La ﬁgure n'était nullement contractée ; la res-
piration, les battemens du ceeur, et les pulsa-
tions des artéres, étaient presque comme dans
I'état de santé : il semblait A celui qui entrait
dans l'appartement, que la malade était paisi-
blement endormie. Les bras étaient placés le
long du tronc ; avec quelques efforts on pou-
vait les élever ou les éc;oigner; mais les jambes
et les ‘cuisses, légérement écartées, étaient
parfaitement roides. Le linge qui la couvrait
laissait apercevoir les traces d'une menstrna-
tion qui n'était pas terminée. La peau, dans
toules les parties du corps, étaient compléte-
ment insensible au chatouillement et au pin-
cement.

Je conseillai d'abord l'application de sina-
pismes : ils ne produisirent aucun effet pendant
six ou sept heures qu'on les laissa : ils ne roun-
girent pas méme la peau. Le lendemain, je fis
appliquer deux larges vésicatoires A la partie
antérienre des cuisses. Au bout de dix-huit
heures , je fis lever I'appareil : I'épiderme était
légérement attaqud; je le fis arracher avec
force, j'excitai la plaie ; la malade ne donna
pas le moindre signe de douleur. Le soir, le
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pouls devint fébrile , et la sueur générale.
. Le 3.2 jour, le trismus était le méme ; mais
les bras ot les jambes se laissaient facilemnent
déplacer, et restaient dans la position qu’'on
leur dounait; peu de temps aprés la rigidité
des membres était revenue. Enfin, pendant
irois semaines entidres qué je fus spectateur
de cet accés (car dés le guatriéme jour j'aban-
donnai tout traitement), il y eut des alterna-
tives irréguliéres de rigulité cataleptique et de
rigidité tétanique ; le trismus seul- persista.
Presque tous les soirs il y eut des mouvemens
fébriles avec sueurs plus on moins abondantes;
mais ce ¢n’on doit trouver plus étonnant c’est
que , pendant cet espace de temps, il n'y eut
ancune évacualion d'urines ni de matiéres
alvines ; et que le ventre conserva toujours la
plus grande souplesse.

Vers le 20 oo 21.¢ jour, la malade revint a
elle comme d’un profond sommeil, et se mit
auss'tit 4 raconter tout ce qui s'élait passé
autour d’elle pendant son accés. Elle se plai-
gnit, pendant vingt-qnatre heures, de lassi-
tades dans les membres.

Le 3.¢ jour, elle était rendue & ses occu-
pations.

Troisidme Qbservation. —Dans le 21 ¢ tome
de la Biiliothéque Médicale, jai donné, -en
1828, un extrait d'nn mémoire inédit du doc-
teur Schonberg , sur le trismus. Je parlaialors
d’on trismus pen connu : celni avec écartement
des michoires. Cette espéce fut observée prin-
cipalement lovs du dernier siége de Copenha-
gue : voici cependant un fait dont je fus témoin
en 1803 , pendant le séjour que je fis dans la
eapitale du Dunemarci, Un jeune homme dgé
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dé 26 ou 27 ans , regut un coup violent vers la
artie moyenne de la colonne vertébrale. Dés
e lendemain, il me put exécuter ancun mou-
vement des miichoires; sa bouche resta ‘ou-
verte , et un intervalle de 6 a 7 lignes séparait
les deux arcades dentaires : les mouvemens des
membres et du tronc étaient libres. _
Le médecin de I'hépital Royal ol le malade
fut amené , employa aussitdt le traitement in-
diqué par Sziizzer, qui consiste a donner alter-
nativement d’heure en heure, dix gouttes de
laudanum et dix gouttes de carbonate de po-
tasse liquide, étendus dans quelques cuillerées
d’'une décoction d’avoine. Tous les jours les
doses furent augmentées , comme le prescrit
aussi Stiizzer,d'une etquelquefoisdeux gouttes.
Aprés quelques jours de ce traitement, la
méchoire inférieure devint assez maobile pour
ermettre au malade de la rapprocher d'une
igne de la michoire supérieure;; le lendemain,
d'une ligne un quart on d'une ligne et demie,
et ainsi successivement. Mais il est & remarquer
que lorsque cette méchoire put se rapprocher
d'une ou deux lignes de la mdchoire supé-
rieure, elle acquit fa possibilité de s’en éloigner
d'une ou de deuz lignes de plus que les jours
précédens ; de sorte que ‘le malade ne put
acquérir la liberté de donnerd sa bouchetonte
I'ouverture possible dans I'érat naturel , que
lorsqu’il eut acquis la faculté de rapprocher
exactementl’'une et 'autre des deux méichoires.
Ln moins de guinze jours de traitement, le
malade fut guéri. _
Je n'ajouterai pas de réflexions & ces trois
observations. Je développerai, dans un autre
temps , les idées que des faits de cette naturg
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peuvent faire naitre. Il me suffira de dire que
dans le travail que je prépare, jai pour but de
soutenir ces deux propositions :

1.2 Que le tétanos est toujours une affection
symptdmatique , et non wune maladie sui
Seneris ;

2.° Que la catalepsie n’est autre chose quun
tétanos incomplet ; ¢’est-d-dire, que le tétanos
et la catalepsie présentent senlement cette dif-
fércnce que l'un est un effet en plus d'une
cause donnée , tandis que le secand est un effet
en moins.

NOUVELLES LITTERAIRES.

o R B o P o

ESSAI

DE LITTERATUNRE MEDICATLE;

Adressée auz diudians de la Facultd de Médecine de
Strasbourg | par D, Villars, Doren de la Faculté ,

- professeur de botanique, correspondant de I'Instia
tut y membre de plusieurs Sociéeds dcadémigues
nationales et étrangéres ; avec cetle dpigraphe :

Fegisse libror omnium gui scripserine ,
Leboripsum est lonpgidsque seculo ¢
Faucos bonosgue dilipendos censeo.

Jos. SimLEn. , in Epit. bibk P. Gesn.

Strashourg, 1811, In-8.7 de plus de 100 pages. A Paris,
chez Gabor , libraire, place de ’Ecole de Médecine
N.? 2; Lemormant, libraire, ruede Seine, N.o8,
faubourg 5.G.; et & Strasbourg , chez F. G. Levrault,
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libraire, rue des Juifs, N.e 33. Prix, 1 fr. 8o cent.;
et 2 {r. 20 cent. , franc de port, per la poste (7).

LonsQuE Boérrhaave composa son Methodus studii
medici, la litléralure médicale était encore peu cultivée.
Haller, en cherchant i rendre cet ouvrage plus complet,
ne se dissimula pas la difficulté de son entreprise : vingt-
cing ans de recherches et de travaus assidus pour se pro—-
curer la connaissance des écrits qui avaient été publiés
sur la médecine , suffisaient & peine pour le rassurer
contre sa prétendue incapacité; et on ne sait ce qu'on
doit le plos admirer en lui, ou de son érudition qui est
immense , ou de sa rare modestie.

Ce n'est aussi qu'apres de longues et profondes médilas
tions, que' M. Fillars a jugé i propos de publier , pour
Putilivé de ses éléves y le petil ouvrageque nous annoncons;
ouyrage auquel il n’a voulu donner que le titre d’ Essai.
Clest, dit-il, le fruit de quarante ans de leetures, d'ob-
servations, de réflexions et d’exercice de la médecine.
Ainsi Pauteur a les plus justes droits 4 la confiance de ses
disciples et & la ndtre, et ses jugemens doivent étre pour
nous d’un bien grund poids. Voici quel est , é-peu-prés,
le plan de son ouvrage.

" Parcourant dans 'ordre clironclogique, les annales
de’ la bibliographie médicale, M. Fillars fait choix
d’on certain nombre d'auleurs qu'il signale comme les
plus utiles; de cenx—ci il en rapproche d’aulres d'un
ordre inférieur ; il indique les principaux ouvrages des
uns et ‘des aulres , et donne son opinion sur le mérile de

chacun d’eux. Les auleurs qu’il place en premiére ligne

gont indiqués par dés nomeéres , et on voit, par la suite
de ces numéros, qu'ils sunl au nombre de 122, Cenx qu'il
a mis au sécond rang sont un pen plus nombreux : il les
dvalue & 170 yce qui fait en tout 292 auteurs. Voild, par

(1) Extrait fait par M. 4, €, Savary , DoM,-P, -

page 141 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=141

2 BITTM

142 MEgpDECI N B,

‘conséquent ' nolre littérature “bien si'mpliﬁéc s ‘eaf

Haller , suivamt M, Fillars," avait ‘compris dans’ ses
bibliothéques jusquh 6500 autaurs, cl. plus de 3Jocoo
ouvrages. ' ' e

A la suite de ce catalogue chronclogique raisonné et
accompagné de notes critiques, M. Fillars doune une
vécapitulation, par ordre de matiéres, des différens au-
tears anxquels il a accordd la préférence. L'ouvrage st
termind par use table alphabétique de tous les auleuu
dont il'a éLé fait menlion.

C’esl sans duute une idée heureuse que celle d° ﬂ'lr'l:;i'r
ainsi partagé en Irois classes les écrivains qui ont trailé
de la médecine et dés sciences qui y onl rap]mrt, et
d'avoir cherché i elaguer, en quelque sorle, les bran=
ches parasiles dont le tronc se trouve surchargé, Mais
cette Liche élait difficile & remplir , et sur=tout fort déli=

‘cate : M. Fillars I'a seotiy et il 'a forl bien expr]mé

dans son introduction, ol se trouvent d’ailleurs les con-
seils les plus sages et les réflexions les plus ]udl(:lcnses.
« Je suis persuadé , dit-il dans cette introduction , qu 4l
] n_}r a aucun mauvms l].i"re dcml on '|in,=, Puuse 'l',]rer
» ‘gquelyue avantage, el il o'y en a aucun aussi qui ne
» contienne quelques inutilitdés, quelques etrcurs.. i
» Daillears, djoute-i-il, cmre'les bons et les mauvais
» écrivains se trouvent les ouvrages médiocres , ct entre
» lesunsetlesanitres, la limile nest pas aisde i plac;ur.. »

1l s¢ pourrait, en effet, que les littérateurs médé'uihs
ne fussent pas toujours de 'avis de nolre auteur. Qual-
ques-uns , contre son opinien , pourront prr.l'érer Hotall
4 P. Brissot ; Lommins 2 Aa’o_} sius Luisinus; Arrbn;:se
Paré, Sendert, Riviére , Malpighi, Duverney, Mor-
ton, Morand , Leray , Tissot, elc., b Stockhusen, de

Graaf, Bonnet , Quesnay, Goulard , Bilguer, Painte

ete,, ete. Mais on sera toujours lorcé de convenir que le
jugement porié par M. Fillars , sur les auleurs anciens,
est exact el impartial , et que généralement les noles cri-
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tiques qu'il a joiotes & 'indication de chaque ouvrage ,
sont faites dans un excellent esprit, 4

A Pégard des omissions gquon pourrsit remarquer
dans cel ouvrage, il parail gqu’elles sont volontaires, et
yu'olles entraient dans le plan que "auteur s'est tracé. Si
doncon n’y trouve pas les noms I’ dlexandre de Tralley,
de Pau! &’ Egine;, ' dewwariur, de Fernel y de Fubrice
d' Aquapendente , de Ludovici , et de beaucoup d’autres
cilds avec éloges par Boérrhaave , c’est qu'appareminent
M. Fillars ne les a pas jugé dignes d’entrer dans son
catalogue. La méme remarque doit s'appliquer & des
auteurs plus modernes, tels que Zimmermann , Pringle,
Cruikshank , Black , Mascagni, Saviord , Avenbrug-
gery Bell y Malon , Wagler, Sarcone , Barthes , cied

Cependant M Fillars n’apas crainl d"émeltre son opi=
nion sur des derivains encore vivans, sans doute parce
qu’il n’avait que des lovanges & leur donner. Clest ainsi
yu’il parle des ouvrages de MM. Pinel, P. et Jos.
Frank , Jenner, Alibert , Richerand et Searpa. 1l y
en avait encore beancoup d’autres 4 citer, dont les an—
teurs ne sout pas moins ¢élébres ; mais voici de quelle
maniére s'exprime 4 .cet égard M. Fiilars, en s'adress
sant & ses éleves 1 « Vous les connaissez (ces gens qui font
» Pornement de lenr sigcle ), voos les coonnallrez mienx
» encore i Pavenir, et persounellement , et par leurs ou-
» vrages. Tous travaillent i Uenvi, et courent & I'im=
o mortalité.” 1l serait témdraire de voulair apprécier
» lenrs ouvrages , méme les comperer. » Clest, cepen—
daut immédiatement aprés ces 'mnts, que nolre aulear
passe en revue les écrits de MM, Alibers , Richerand ct
Scarpa. ;

Au reste, quelgues-uns des auteurs vivans , queique
mentionnés ; d'oue manigre honorable dans la Lrochure
que nous annongous , ne seroot peut dlre pas encore en-
titremenl satisfaits, Onn'y indique y en elfel, qu’une édi-
tion de chacun des onyroges de M. Pined, quoigu’ils en
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aient en denx ou trois, et U'édition citde n'est pastous
jours la dermiére. On y accuse M. Frank le fils d’étre
Brownien , lorsqu'il a solennellement ebjuré celte secte
dangereuse. L'ouvrage de M. Plowcquet est annoncé
comme incomplet y méme avec les supplémens; et cet
ouvrage , tolalement refondu, a ¢té denné , pour la se-
conde fois, en 1808, aussi complet qu'il pouvait Pétre &
celte époque. Ce sont i des inexactitudes qu'il esth propos
de relever pour la gloire des médecing distingués qui en
sont I'objet ; mais elles n'em péchent pas que ouvrage de
M. Fillars ne remplisse le but que "auteur s’est proposé:
celui d’ffrir un guide avx éléves qui, sortant des
Ecoles , doivent commencer & s'instraire par leur propre
expérience. M. Fillars les a sagement prémunis contre le
goiitdessciences accessoives & la médecines godl qui, porté
irop loin, neserait propre qu'a les détourner de leur
élude principale. Dans le coursde son opuscule , il les
raméne sans cesse i la médecine-pratique, et c’est sous
ce rapport qu'il juge tous les auleurs dont il a cccasion
de leur parler, Quelle que soit done 'opinion qu'on se
forme de sou lravail , on ne peat qu'en approuver Jles
motifs, etloaer le zéle qui le lui a fait entreprendre et
exécuter. J

DES ERREURS ET DES PREJUGES
REPANDUS DANS LA BOCIETE;
- ParJ. B, Salgues. Avec celte épigraphe :

Nihil magis praestandum guim ne pecorem, rien sequamur antecs
dentium gregem pergentes , non qui cundum est y sed gud itor.
SeNEec., de Beat. vit., cap. 1.

!Tqma second et dernier, de 450 pages in-B.2 1811 (1),

- 81 le second volume de Vouvrage de M. Salgues,

1 (1) Exsrajt fait par My Des B, D-M,-2,
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contient moins d’objets relatifs & la médecine que le pre-
mier , ceux qu'uu ¥ rvenconire offrent en général un
intérél plus vif; ensorle qu'il ¥ a i cel dgard uneespice
de compensation, el que la classe de lecleurs & laquelle
nous sprames chargés de le faire counalire, néprouvera
pas un moindre plaisir en parconrant ce volume, qu’en
fewilletant le précédent. Noas allons , comme dans notre
premier exlrail, passer en revue quelques~unes des ma=-
tieres qui sont de notre ressorl,

Nous dirons dabord que M. Salgues a parlé, comme
les médecins les plus sensds, des notions que peuvent
fournir, sur la nature d'une walidie, Finspection des
urines do malade, et de la difliculté de s'assurer si une
personne est vierge ou si elle ne I'vst pas. Seulement il a
iraité ce dernier article avee la décence el les ménage—-
mens qu’exigeait la publicité que son livre doit avoir 4
el il a renvoyé, pour de plus amples éclaircissemens, &
Pouvrage de Schurigius (Parthenologia historico-me-
dica ), qui, étanl écrit en latin, ne peal étre entendn
que d'on certain nombre de lecleurs, Il aurail pu égale~
ment citer celui de Sebizius (De notis virginitalis)
quiy @ la vérité, et beaucoup plus rare, mais qui n’est
pas meins curienx (1),

Dans d’autres articles, M. Salgwes a porlé le doute
philosophique plus loin que les médecing les plus ing=
truils. Clest ainsique Paimant loi parait dépourva de
tounle pmpric;l.é médicale : mais peul-étre aulenr n’avaits
il pas connaissance de"excellentmemoire defen M. Thou=
7et ;du moins il n'en fait avcune mention , el ne combat
que les epinions de Sigaud de la Fond ot de Descemerss
1l se refuse également a croire qu’une vipére puisse s'in=
troduire dans la bouche d’wae personne endormie, et

(1) Ce petit Trailé a été réimprimé & la suite d'um
autre de 8. Pinequ , sur le méme objet. Lugd. Bagay,
1641 , in-16.

22, ' 0
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dela dans son estomac. Les faits rapportés par Montanus ,
Frevigius , Trages y Reinesius, el aulres savans en us,
lni-paraissent Lris- apocry phes. 11 riéfute assen longuement
el asses p]niﬁamuwnl une histoire semblable et heaucoup

plos récente, rapporlée dans un recucil périodique y et

attestée par un médecin, Il plaisanle avssi un avlre mé-
decin rédacteur d'un gutre recueil périsdique, sur sa
crédulité et sur la peine qu’il se donne pour expliguer
un fuit trés-extraordinaire rapporté par Bareholin, Il
#'épargne pas davantage celui qui, dans le Journal de
LYEmpire, a parlé d’un lézard vomi par une femme : il
est vrai que celui-ci n'est ni médecin , ni naturaliste,
M. Salgues , comme ou voit, estbien difficiled persnader.

Doit-on g'étonner s'il s'égaye un pew sur le magnétisme
animal I Clest en cflet un sujet trés-plaisant , mais sur
lequel on n’a peut-étre que trop plaisanté. Ne serait-il
pas temps enfin de traiter cetleaffaive un peuplus sérieu-
sement ! 5i, comme le dit hl. Salgues, il se trouve an
dix.neuvieme siecle des gens d'esprit , des hommes atta—
chés & Penseignement public, gui yvont tous les jours
contempler le ponvoir du Jiar_;ue:magmftirinc el en priner
les miracles; si, dis-je, ces gens d’esprit ne craignent
pas de soutenir encore une docirive qui a é1é aulrefois
couverte de ridicule, ne serait=il pas & propos de les
attaquer aujourd’hui par d'autres armes; de se préter,
jusqu’a un certain point, & leur euthousiasme , afin de
pouveir leur en démontrer absurditd ; d’examiner avec
gux les fails merverllenx qu'ils prétendent avoir obseryés,
efin de Jear faire toucher au doigt ce qui pourrait lear
en avoir imposé; de revenir enflin sur toules les expé-
riences qui ont é1¢ faites ; de les considérer avee calme
el avec sang froid ; d'en dcarter toutes les cavses d’incer-
titude, et d'en appricier les diflérens résultats ? Je ne
sais si je me trompe , mais ces moyens me paraissent
plus stirs que les plaisanteries pour déraciner une yieille
Brreur. -
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Nous ne nous arréterons pas i ce que dit Panteur, sur
Part du physionomiste ; sur la longue vie, ou la voe per—
ganle gu'on atiribue & cortains aniwauX ; ni sur ve qu'on
doit entendre par weotrilogues @ loules ces maticres,
quoique Irés-hien traitées par notre autewr, n’oilrent
rien d'assiz saillant pour que nouws puissions en parler
avec plos d'¢lendne, Nous divons sculenvat & Uopard de
Yarticle Rosée , que M. Saigues en a f2it ke sojel d'une.
disserlation Forl ol dressante sel dans I.'u:lm lie se trouvent
rassemblées les en péricnces curivuses dont ce Phe"num&ne
a ¢1é I'objel 2 on vaoil, par cel échautillon , quiil et fovt
bicn Fn donner un lrai*é de |"h." ni[{ue r.nr.rl:plt:l it la ]mq'léq
des gens do memde, Il pe discute pas, avee noins de
Hg:lcilé, la qul;-stiuu relative & la prll]}fii:‘lé (fu'on AC—
corde géndralement aux sangsues , de servir de baromélire.
Tl montre que cetle opinion n'est pas fondée , et dit s'éLre
assuré qu'uncerlain nogubre de sangsues élant renlermées
dans un bocal a demi rempliJean , les unes "élévent hors de
Peau, tawdis que les autres restent au fond : expéricnce
que M. Filet a également consignée dans son Truité de
la sangsue médicinale. 1 fait voir loute la magie de 'in=
combustibilité prétcnljuc de cerlains individus ql]i sex—
posent impunément & Paction de substances d’une lem-
pérature trés-élevde. L'habitude , J*une part, ot de Pavtre,
une grande dexlérité, accompagnée de certaines ruses et
de cerlaines supercheries , suffisent pour expliquer la
plupart de ces tours de Torce, Cependant M. Sulgues pa~
raft persuadé gquunoe surte de préparation de la pean
ajoute beaucoup i Minsensibililé physique de ces indivi=-
dus. Il rapporie & cetle occasion les essais d'abord infrue-
tugux, puis tout-h=fail satisfaisans, qui ont élé fuits
depuis peu par un physicien italien , M. Sewmcneini. Ce
physicien assure gu’en se frotlant la prau avec une dis-
solution d’alun | et en passani ensuite par Jessus un mor—
ecau de savon ; on la rend totziewent insensibled action
de la chaleur, La méme expérience peut étre faite pour,
la langue. 19
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En agitant celte question 4 lesmégres sont-ils inférienrs
aux blancs 7 bl Sulgues nousa donné la preuve que les
errenrs populaires ne sont pas les seules qu'il ait voulu
attaquer. Eno effet, le vulgaive pense généralement que
Jes népres, quoique de la méwe espéce que les blanes,
sont. fort au-dessous dleux pour l'iulu"igencc : lelle est
avssi 1'opinion de M. Sadgues. Qui est doncici dans Per-
reur , sinon ces hommes a paradoxes , dont les uns rava=
ent les moirs jusqu’h les confondre avec les brutes, et les
autres lenr accordent une supdériorilé margude sur la
race blanche ?

" Une question beaneoup plus intéressante que celle-la,
paree qu'elle est plus susceptible de discussion, est celle
iui se rapporle a la fascinativn produite par les serpens
et quelques antres animaux, sur cenx dont ils sonl les ens
nemis déelards:nous y consacrerons le reste de cet extrait,
Pour montrer d'abord ce qu'on doit entendre par fasci-
nalion, nous rapporterons quelques faits tirés de Pou-
'\Fi‘age méme de M. Salgues, ct d’un Journal américain
dont il ne paraft pas avoir eu connaissance. Nous ferons
connaitre ensuile les explicalions gui en oot été données,

L’anecdole suivanle, que nolre auleur a Irouvéde dans
Montaigne , mérile quelque atiention ; « On vit dernié-
n rement chez moi , dit celui-ei, un chat guettant un
w niseau au haut d’un arbre ; et sélant fiché la vue ferme
o 'un contre lautre quelque eipace de temps , Poisean
n se laissa choir comme mort entre les pattes du chat, »
M. Salgues qui se moque de beaucoup d'avtres Fails ex—
traordinaires , ne conteste pas celui-la 5 il ajoute la méme
-confiance & celui qui suit : )

a Le colonel Beverley étant, au mois de mai 1715 , &
la promenade avec un de ses amis , s'arréla prés d’un
verger ol il fut témein de toutes les eérémonies d'un
charme entre un serpent h sonnette et un ligvre, Le
liévre était assis au miliew d'un chemin, fise et immo=
bile. Le colonel frappé de cetie immobilité, lui'donna

B o e oS
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un coup de fonet, Fanimal alla b dix pieds plus loin ,
et s'assit de nouvean. Le colonel vit bien'dl un serpent
dsonnette qui suivil sa proie, et s'arréla en tenant les
yeux fixds sur elle. Le | &vre esseya vainement de [uiry
Loutes ses tentalives élaient inuliles : il retombait tou-
» jours sur le cité, et haletait fortement. Cetle scéne
dura une demi-heure;le serpent ne faisait pasle moin-
» dre mouvemen! , mais lz licvre s'agitait de temps en
b-lemps, et loujours sans succes; enlin, il parut mort.
» Alors le serpent s'avanga 'reil ardent, ses couleurs
# dix fois plus vives ¢t plus brillantes qu'avparavant ;
» il enlaga le liévre ct acheva de le tuer. »

Voici maintenant denx -aotres fails qui ne sont pas
moins aulhenliques que les précédens ¢ ils ent 1 adres—
sés par M. Huch-I¥illiamson , anx rvédacteurs du
Medical Repository, el insérés dans ce recueil (Hes. IT,
vol. IV+ P- 315}['1 s Avec ma mémoire assez élendu dont .
ils font partie. Je les traduirai littéralement,

Un particulier qui passail 1"¢1é & quelques lieues de
Philadelphie , me dit (c'est M. IFilliamson qui parle )-
qu'un chien élranger [réquentail sa maison depuis jquel-
iyues jours , lorsque ses domestiques Passurérent gue ce
chien avait le pouvoir de charmer les ¢curenils, Il v'en
erot rien ; mais un matin qu’il élait & sa fenétre |, on la
pria de regarder le chien, qui était occapé & charmer un
de ces animaux. Ce chien élait assis dans le verger, &
peu de distance d’un an;uicr; il etant ﬂg-i 1é d’une sorte
de trémenssement. Ses yens élaient finds sur un écorenil
fqui sautsit de branche en branche en jetant descris plain-
tifs. Les yeux de celui-ci étaient dgalement dirigés vers
lechien , et dans les sauts qu’il faisait, il s’en approchait
de plus en plos. 1 descendit enfin de "arhre asscz prés
du chien, et il s"avangait vers lui lorsque le speclatenr
fitdu bruit. Aussitdt le chien tourna la téte , et "écurcuil
#'échappa.

H y a guelques années, dit le méme auleur, que

¥ ¥ T oE oW

-]
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Joseph Sandfort entemlic d Pextrémité d'une vaste prai-
riv, Goelgees oiseaus qui poussaicnt des :.'l:Fs nigus et
plaintils. I demanda &t Ruben Carter, qui élait avee
Tui, ev qu'nvaient ces aiseans, Celui-ci loi répondit gue’
e it uy sorpent qui les charmait, 1 paralt gqu'un ser—
pe  noir (black snoke ) Teéquentait ee lien 5 et Carter
] qui eppartenail cette prairie, Pavait spuvent vo pren—
dre ' s oisesus Curter s'élnigma’ pour aller chereher un
fusil, et Saudfort s'apjrocha de I'arbre auvlour duquel
les oiseans veltigeaient, Clotafl uu prunjer qui se trou=
vait en plein champ. Un gros serpent noir élait couché
siur ome des branches, étendue presque parallélement 2
Fhovigon. Les visvaus , au nombre de quatre y volaicent
trés-prés "unode Pawtre, et & une cerlaine distance de
Parbire; mais chaque fois qu'ils en faisaient le tour ils
s'rn -illTll"ﬂCIIuil'FIIl i]iwanl:nsu 5 poussant !nuiﬂurs des eris
plaintiis @ weurs yeax étaient fixds sur le serpent, Celui-
ci,on o fin g, saisit un dos oiseaux, ot Pavala sans changer
de situation. I les aurait P:"i's ainsi Pun nl:rés I"autre 2
mais Carter élant revenu avee un fosil , Sand furt cou—
clia co joue e serpent el le tua..... Ceci se passa b la fin
du wois d'aoiil; et comme Curder avail environ un
quarl do mille & faire pour aller chercher le fusil il
est dvident que le procédé a duré long-lemps ; el que les
oiseaus élaient vigoureus, Aucun de ceuxs qui connais-
senl M. Sandfort n'élevera le moindre doute sur Pexac—
titwde de son récit, ecle.

Ces faits ne sont pas les seals rapportés par M.JFTliiam-
son , mais ils nous paraissent suffisans pour faire juger
en quoi consiste le charoe ou la fascinalion exercée par
cerlains avimaux sur guelgnes antres, Venons a Pexpli-
cation de cesingulier phénowméne. Dira-t-on que la fasci-
nation est un procédé magique dans lequel le démon
enire pour gquelque chose? Clest Jd une de ces erreurs
auxquelles les lomiéres de notre siéele ne doivent plos
laisser aucun partisan. Aussi, est-elle unanimement
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rejelée par tous les antenrs modernes : mais ces auteurs
ne s'en accordent pas mieux sur la viritable cause dw
phﬁnuméne. Swivant M. Safgucrs, Poisean, dont parTa.
Montaigne n'est tombé sous la griffe du chat que parce
que Paspect de cet ennemi redowtable Pavait glied de
frayear. Cépendant , en rapporiant P'histoire du lidvre
charmé par un serpent & sonnetles, il se range do opi-
nion de 8loane , du P. Lobat et de M. de Lacipéde,
qui pensent que ce urpuull venimeux connmence par
blesser sa proie, la frappe ainsi d'une sarle d'engourdis=
sement ou de paralysie; se lienl ensuile & queljue dis-
tance , les yeux fixds sur 'animal mordu, et wve s'en
approche , pour le dévorer, que lorsqu’il ne donne plas
aucun signe de vie. Voilh, par conséquent, deux expli-
cations pour une, mais ni 'une ni Pautre ne sonl solis-
faisantes. M. ¥ illiamson {ait sentir combien la der=
nitre est erronée, puisque, ditil, il est connu de la plu—
part des Américains, que le serpent noir (Mlack snake),
qui n’est pas vénéneux , altrape plus souvent des aiscaux
ou des écurenils , que le serpeat & sonnetles. Cet sulenr se

_déclare hantement pour Popinion qui allribue & la
erainle tous les effets de la fascination. Mais il est com-
battu & son tour par MM. Malachi Fuat et TFulliam
Darlingten. Le premier lui objecle que la frayeur , de
guelgque nalure qu'on la suppose, ne peul jamais déter-
muiner celui qui en est alleint & s'approcher de Pobjet
qui la détermine. Le second , en admetlaut que la crainte
puisse faire perdre le semtiment, dit que cela ne peut
avoir lieu que lorsqu'elle est produile d'une maniére
subite LEn conséquence , chacun propese son explica—
tion. M, Foat suppose r|u’:'Hl:]épcrldammnn!. de la terreur
gqu'imprime naturellement i un dire faible ; la vue de
gon enoemi, il y a dans la forme de celoi-ci, oL sor-tont
dans sun regard y quelgue cliose de si agréable, que Veeil
dir sa victime en est vivement frappé ; ot que Pébranle-
ment communigoé ainsid la réline ,. fait tombier Panimalk
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dans une sorte de réverie-qui loi dte, jusqu's un certain
point, la conscience du danger auquel il s'expose en
sapprochant de I'vbjet vers lequel il est atliré comme
malgré lui. (Med. Reposit. , hex. II, vol. ¥, p. 113. )
Jene creis pas gqu’one pareille hypothése ait besnin
d'étre réfutde. M, JFilliamson a répondu d'avance a
celle de M. Darlington, qui veut que ce soit par un
excés de courage que les oiseanx s'apprachent des plus
gros serpens (fbid., p. 257), puisqu'il remargoe que
dans plusieurs cas, ¢t nolamment dans celui gue nous
avons cilé, ces oiseanx n'avaient poinl a défendre leurs
petits. Or, comment supposer que, sans aucuns molifs,
ils se déterminent étre les aggresseurs? Pourguoi dail-
leurs ne vout-ils pas directement i lear ennemi pour le
frapper, et tournent-ils avtour de Jui en jetant des eris
plaintifs # Pourquoi I'écurevil s"approche-t-il lentement
et comme 8’1l ¥ était contraint, d’un chien ou d’un ser—
pent ? Pourquoi le liévre reste=t=il immaobile ? Pourguoi
enfin, un oieau tombe-t-il sans mouvement devant un

" chat qui le regarde ? J'ose dire quiaucune des théories

que j"ai examindes ne peut rendre raison , a-la—fois , des
quatre fails rapportés plos haut. Il en faut dooe cher-
cher une antre. Je me garderai bien de dire que je Vai
trouvde : il fapdrait en venir aux preuves; ce que je ne
pourrais faire, pour plusieurs raisons, dans ce moment—
ci. Je laisse donc a chacun L expliquer ces faits comme il
le voudra.

TRAITE D'HYGIENE,
APPLIQUE A LA THERAPEUTIQUE;

Par 1. B. G. Barbier, doctewr en médecine , professeur
de botanigque au Jardin des Plantes d’ Amiens y meé-
decin de bienfaisance du 4. arrondissenent , membre

de " Académie et de [a Sociéié Médicale de la méine
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wille , associé correspondant de la Socidtd des Pro=
Sfesseurs de la Fucultd de Médecine de Pavis, de
celle du département de I' Eure, etc.

Denx volumes in-8.° de prés de 700 pi;ges. 1811, A Paris,
chez I'Hu'lier, libraire , roe des Mahurini-8aint-
Jacques, N2 3 bis, Prix, g fr.; et 1 {r. 15 cent.,

franc de port, par la poste (1).

Jusqu's présent on n'a considéré Phygitne que
comme une science qui y prur concourir a la conserva-
tion de nos organes ¢l au libre exercice de nos fonctions,
indique Pinfluence gu’ont sur notre corps en santé, les
lois de la nature et les &res qulelles régissent. Nous
avons déja plusicurs ouvrages estimds sur celle matiere,
et les legons de M., le professenr Hallé sembleraient de-
voir faire accuser de témérilé ceux gui entreprennent de
fa Lraiter aprés lui. Mais M. Barbier 2 congu gu’on pou-
vait envisager celte branche de la médecine sous un nou-
vesu point de vue qui n'avait encore été qulindigué , et
c'est ce qu’il a en partie exéculé dans le livre qu'il vient
de publier.

Il v'a point cru que ce [t assez pour Phygiéne de
faire servir au maintien de la sanlé sculement, la con-
naissance de Lous les agens extérieurs gui ressortissent de
cetle science , comme l'air almosphérigue, les saisons,
les localités , les alimens, ete. , elc. Il vent, en effet,
que le médecin les considire comme autant de moyens
actifs dans lesquels il peut trouver des ressources
o comme aulani de secours efficaces qui peuvent Eere
w jfortutiles ; comme autant de circonstances qui agis—
= sent sor le corps malade , et dont il faut que le prati-
» cien observe avee soin Vinfluence el le pouveir, pour
» laisser subsister celles qui peuvent devenir favorables,

(1) Extrait fait par M. & Dumdéril, professeur de lo Faculté de
Médecine de Paris, ctc.
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» et ddtruire ou éloigner celles qui seraient préjudi--
» cilables. »

Fersonne ne peot nier les avantages que celle maniére
de procéder doit donner a 1'auteur , sur-tout si l'on fait

-altention que, plus encore que le corps sain, le corps ma~

lade est soumis & Pempire d’une foule de eauses exti-
ricures. Or, pourquoi ne pas meltre leur activitéh pro-
fit? Pourquoi ne pas chercher, dans tout ce qui nous
enviroune , des armes puissantes qui nous secourent posi-
tivement , ou des signes évidens qui nous fassent con-
naitre « les influences contraires , et dont Uexistence
» est capable de rendre infructvenz le traitement le
» fiens combind? w

- C'est done sons le rapport thérapeutique prineipale-
ment, que M. Barbier considére "hygitne; il veut par
elle fournir des principes solides & la pha rmacologie, ou
connaissance des propriétés des médicamens. Nousallons
indigquer la marche qu'il a suivie pour arriver i ce but,
et exposer les faits principaux sur lesquels il a basé sa
doctrine.

L’ouvrage est divisé en deux livres.

Aprés quelques considérations générales sur les agens
de la thérapeutique, sur leur caractére propre, surl’ac-
tion qu'ils exercent sur le corps vivant, sur les agens
que 'hygiéne fournit & la thérapeutique , et sur la clas=
silication de cenx—ci, Pauteur traite, dans son 1.2 livee:

De Pair atmosphiérique; .

Des saisons 3

Des pasitions de pays;

Des climats 3

Des alimens

Des professions,

Dans le second , il examine la gymnastique médiei-
male , sous le rapport :

Dees exercices actifs on spontanés du corps;

Bes gestations on des mouvemens communinués ;

Da repos,
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Les divisions de chacun de ces chapitres sont loules
fondées sur de mémes principes : cestainsi yo’il examine
Pair atmosphérique et les diverses classes d'alimens , par
exemple , sons le rapport

De Uinfluence qu’ils exercent sur nous ;

Dies effets qu’ils produisent dans I'économie vivante ;

Die la constitution organique que le corps acquiert
sous lear influence ; '

De leur action médicinale 3

Dees maladies ol ils seraient nuisi bies.

IL est facile de s"apercevoir que ce plan n'est point
complel , et n'embrasse point la totalité des objets que
renferme Phygiine. Mais M. Farbier semble dovner lien
despirer qu’il le remplira, en snnongant , dans un en=
droit sewlement de son ouvrage (p. 21, 1. 1), qu’a
Taide d'une troisieme section il ps:r]r!ra des bains , des
frictions , des vétemens, cle., cte. Ce que nous possé=
dons pour le moment, nows fait desiver que cetle entre=-
prise soil bientdt achevée,

C’est en plagant sous les yenx de nos lecteurs les faits
tels qu’ils sont exposés dans I'ouvrage méme , gue mous
les meltrons micux i portée de juger de son mérite.
Nous hesarderons ensuite quelques réflexions | avec loute
la réserve que commandent les connaissances de "anlear.

L'air , qui est sans cesse en rapport avec nos pa_rLl'ES-
vivantes, qoi éproove de nombreuses variations dans
ses quuiilés et dans son dlal, agil sur nows avec une
grande activité, Avssi a-1-il fixé d"abord I"attention de
M. Barbier , qui en altriboe les eflets , non pas anx pro=
priétés chimiques des deux gaz qui le composent, les—
quels y sous ce rapport , servent senlement dans Pacte de
la respiration, mais aux maticres dant il est le véhicule,
et qui , sans faire partie de sa composition chimique , se
trouvent dissémindes enlre sos wolécnles. Or, ces subs—
tinces sont sur-tout le calorique et I'ean : mais on ne
peut les meltre au nombre des sources d'od procéde la
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puissance active du floide atmosphérique sur 'homme
qu’en tanl qu’clles sont sensibles 4 nos instrumens méido~
rologiquesy c’est-bedive, qu'elles ne sont pas & I'état de
combinaison intime,

~ En reconnaissant , avec les physiologistes modernes,
les modifications gue les propriéiés vitales impriment &
cette action, I'auleor accorde & la température de I'air
une triple influence :

« 1.° A un cerlain Lerme (14.* A.), il est, pour nos
» organes un corps inactif ; il ne fait sur eax aucune
n impresiion. » :

« 2,° Reedlant entre ses parties beaucoup de calorigue
v libre, il se montre un agent qui stimule nos parties.
» vivanles, et qui précipite lear action. »

w 3.2 8'i] contient peu de calorique libre. et qu'il
» devienne pour nous un corps froid, il met en jen une
» autre espece dactivité ; il détermine , dans I'économie
» animale, de nouveaux changemens » dépendans deson
impression offensive sur les fibres vivantes.

Ensuite M. Barbier expose toule "importance du pon-
voir que I"air atmosphérique a sur le corps vivant; il
montre combien la disposition de nos organes lui offre de
facilités pour le développement de sa force aclives il
indique comment peovent élre produils les effets aux-
qnels fes divers états donnent liev ; ecomment son aclion
permanente rend durables les changemens qu'elle prove—
gue d'abord dans I'économic animale; comment clle
peut causer ce qu’on nomme constifulions médicales ,,
maladies dominanees ; il enseigae les phénoménes qui
résullent de son agitation, soit qu'on la considére comuie
rendent son impression plus vive, soit qu’on la regarde
comme produisantun frottement mécaniquesur les parties
qu'il touche.

e Rappeler au médecin qu’il doit tonjonrs porter son |
# altention sur "air qui entoure les malades, le renon-
» veler souvent, éloigner tout ce qui peut allirer sa
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# purelé....., le rendre un reméde puissant en changeant
n arliliciellement ses qualités physiques, et en lui den-
v Dant wne force aclive qui puisse opérer une mutation
» avantageuse dans I'état du corps malade actuel : » voila
ce que M. Barbier sefforce de faire dans la section sui-
vante , oit il démonire en cffel que air peut tenir sa
place parmi les aptres moyens thérapeutiques employés )
¢t coniribuer eflicacement & diminuer les accidens de
la maladie.

C'est en parlant de ces principes, qu’il rapporte &
quatre modes généranx les variations que Patmosphére
peut dprouver, el qui ont chacune une influence spéciale
sur I'économie.

Ainsi, lair froid et sec détermine une sorte de resser-
rement dans les appareils organiques. 5i le froid nagic
pas sur eux avec irop de vielence, toules les fonclions
sexdcutent avec aisance ¢l avee éncrgie. Les signes de
pléthoré qui se manifestent sous son influence , indiquent
Paclivité avee laquelle s"accomplis-ent les fonctions nu-
tritives. Mais il n'en est pas de méme des sensations,
qui sonl moins vives , el des mouvemens qui , quoique
plus forts , sony moins libres ¢t moins préeis,

D’aprés les effets forlifians que air sec et froid pro-
duit sur nows, M. Barbier pense , avec justeise, que le
médecin peut en lirer parti pour la curation des mala=
dies , sur-lout de celles qui tiennent & un relichement
de nos organes , & la faiblesse de leurs mouvemens, 4 la
langueur des propriétés vitales , et méme & une exalla=
tion factice de ces mémes propriétés, comme dans les
fitvres de I'ordre des ataxiques.

Far la méme raison les praticiens me doivent jamais
laisser , dans un pareil air, les personnes allaguées de
figvres inflammatoires , de phlegmasies essentielles ,
d’hémorragies actlives , ele. y ete.

Si, au contraire, 'siv est sec e chaud; v'il a une,
grande ayidité pour l'ean, domt il tient les molécules
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dans vn état de combinaison , il agit sur nos organes , an
moyen d'une impression qui développe leurs propriélés
witales , qui accélére lewrs mouvemens & mais loutes les
fmlclious, sur=toul la dignstiﬂn_ n'ucijuiérenl pas la
méme vigueur ue wvous leur avens reconnue toul-a-
Vheure.

il Prp‘duit en effet une eonstiiutfon organigue parti-
culiére qui es! remarquable o par une irritabilité , une
sensibilité plos vives , avee une diminution de toni-
cite y de force arganique. Les impressions estéricures
» fomt plus d'effet sur les organes; elles excitent une

réaction plus violenle, mais Pagitation qu'elles produi-
» senlaméne bientdt la fatigue. »

Aussi U'influcnce excilante que cet air posséde, peot=
elle éire trés-utile dans le traitement des maladies soit
aiguﬁ'\', Stiil.CEll'Ullj{lucS’ o il ya inerlie des Propr;iélés
vitales , tandis qu'elle scra trés nuisible toules les fois
que ces propriétés seranl déja exalides.

L'étude de I'action de air chaud et sec, conduit
M. Barbier  quelques remarques importantes sur Pem-
ploi du lit dans les maladies aigués. Il suil & cel égard
les rigles tracdes par Sydenbam , iclfu&l assimile le

séjour du lit & Pusage des cordiaux.

T Quant b Pair chaud et humidey il contient 2 Pélat de
likerté dens matiéres qui ont une aclivilé conjointe. On
we retronve plos jei Pimpression stimulante du calorique
seul 3 on ne voil plus qu’une canse de relichement et de
‘débilitation, qui semble encore due i ce que cel air a
perda de sa pesznfeur et de son élasticité.

5i eette constitution atmosphérique est prrmanente,
‘une mutation imjertanle gui se fait daws | economie ,
appelle nofre ‘attention. » Une certsine pileur de la
# figure, une sorte de boulfissure universelle, un pouls
» mou et plos lent y une inerlic dans les mouvemens
» organiguesy un sealiment profon | de débilité , ete.,
» syul cumme les symplémes de la complexion que le
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» corps acquiert alors. » Cela devient encore plos mani-
feste quand on observe la nature des maladies qui deyien-
nent dominantes , telles que des fiévres moguenses, ady-
namiques , pernicienses; des affections scorbutiques , des
hydropisies, elc. En outre , remarque trés=bien M. Bar-
biar, cet air est un véritable agent chimique qui solli=
cite vivement toutes les maliéres amimales el végétales
qu'il touche , & se décomposer, 4 se putréfier. Aussi
conserve-i-il rarement sa purelé.

Le thérapeuliste doit profiter de la connaissance des
gualités qu'effre cet air, pour le faire concourir & la
gudrison de certaines aflections , ou pour V'empécher
d‘augmcnter la gravité de quclques autres, Sa préférence
scra certainement utile dans les cas d'excitation des
propriétés vilales : aussi dans les maladies qui portent ce
caractére, on soulage , en remplissant de vapeurs lair
environnant. Il faudra, au contraire, Véviter dans les
affections auxquelles il prédispose, el que nous avons
énumérées plus haut.

L'air froid et humide se présente i nos organes comme
un corps qui tend & soatlirer lear calorique, tandis que
I'eau dont il est chargé fait une impression assex vive
sur eux :aussi sentons-nous plus vivement son défaut de
température que s'il était sec.

Lorsque cet état du fluide atmosphérique devient sta—
Lieunaire et permanent, toutes les parties dn corps vivant
subissent peu-i-peu uoe altération dans leur complexion
intime : tountes les fonclions languissent plus on moins.
Dela, upe constitution organique spéciale , qui prédis-
pose aux fievres mugqueuses , vermineuases , adynamiques g
aux cachexies, etc., et qui indigue les circonstances
irés-rares dans lesquelles cel air peut étre avantageux
st celles beaucoup plus communes oi il devient nuisible.

i (La suite ar prockain Numéro.)
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VARIETES.

—Nous allons donper 4 nos lecteurs la suite des re-
mardques fui nous ont éLé communiquées par M. Bidaude-
de-Filliers , et que nous avons anuoncdes daws nolre
avant-dernier cahiers

« Les observations extraites du mémoire de M. Larrey,
sur une espéce d’épilepsie particuliére , insérdes dans le
Bulletin de'la Faculté de Médecine (1811 , N.o I, p. 1g),
m’onl paru intéressanles , et les gudrisons quil a opérées
prouvent en méme femps, ce me semble , sa sagacilé et
ses talens dans Part de gudrir. Stodl a indiqué, dans son
ouvrage sur les maladies chroniques [ Praslectiones in
diversos merbos clironices , & J. Eyerel. edit. Lugdun.
Batav., 1788 ), cette espéce d'¢pilepsie produite par
des tumeurs propres i comprimer le eerveau, el qui sont
trés-souvent le résullat de la maladie vénérienne. Il
avait remarqué que les aceidens cansds par ces lumenrs,
Torsquelles ont pour cause le vice vénérien, se reprodui=
sent sur-lont la nuit ; qu'ils sont beaucoup meins graves
ou méme nuls pendant le jour; que la chaleur du lit,
sur-tout lorsque le malade est bien couvert, en augmente
la violence, tandis que I'exposition & 'air froid , Vac-
tion de coucher sur la dure, ou méme sur le pavé, et
Pattention d'empécher que la pariie me 'échanffe, en
diminuent Pintensité, et méme préviennent Jes doulenrs,
Il avertit cependant de ne pas prendre pour vénériens

toos les maux dont la nuit et la chaleur du In augmen=

dent Ja violence, parce que heaucoup de rllum:].tiques et
de gouttenx dprouvent des exscerbations moclurnes ,
ainsi que les malades attaquds de la colique des peintres,
qui en eouffrent davantage la nuil.

nStofl a reconnu L'inelficacité des sccoursde 'art dans
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I2s cas ol ces lumenrs ossenses on lymphatiques sont pro-
duiles par des canses non-vénéricnnes. Lorsyu’elles sont
le résultat du vice veénérien, il recommande d'employer
un traitement aclif et des remédes locanx, La méthode
curative de M, Larrer réunissant ces deox indications |
et ayant d’ailleurs é1é cowronvée du succés, me paraib
devoir étre adoptée de tous les bons praticiens.

nJen'ai fail ces remargues que pour eonfirmer Potilitg
des observations de M. Larrey, en ajoutant i son auto-
rité celle d'un médecin célébre 'y tel que Stofl »

— wDans "observation intéressante raduitede Panglais
de ¥. 0. Hey, par M.J. 5. B., (Journal de Médecine |
vol. 21 ), j'ai lu & la page 179 une plirase qui m"a para
ne point rendre avec assez d'exactitude le sens de 1'ori-
ginal. Il m’a semblé que cela tenait an mot semicupiumt
que le traductevr a rendo en frangais par Laignoire , ot
dont lasignilication propre est demi-bain. A la vérite, il
faut une baignoire pour prendre un demi=-bain ; mais je
crois quen substitvant ce mol av premier, dans cet en—
droil, on éviteun contre-scns, ct qoe ce qui s’entendaitdu
malade, s’entend alors du reméde. Le mol semfeupium est
entiérement latin , et ceux qui en ignorent la significa=
tinn pourraient éire embarrassés 3 car ni les Diclion-
maires anglais, ni les latins, ni méme ceux de mdde-
cine, n'en font mention (1) : c’est ce qui m’a engagé i
faire celle remarque, d'ailleurs de pen d'imporiance
car ce mot est peut-&tre plus souvent employé par les
médecing Anglais, que par ceux qui ont écrit en latin,
Ces derniers ont employé quelquefois le mot semi-bal-
neum. Les Italiens I'ont adopté en changeant sa termi-
naison , et Fadaptant av génie de leur langue : Semden-
pio , dicesi del sedersi nel bagno , in cui Pucqua giunga
fino all'ombelico.n -

(1) Jen ai consulté plusieurs, mais je ne les avais pas
tous & ma disposition,
232, i1
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Cette observation y qui paraiira sans doule un pen mi-
nuticnse , ‘'me fournira Poccasion de relever une oo denx
cxpressions que J'ai lues dans la traduction frangaise du
Systémede chimic de Thomson.

Dans le g.= vol. , page g3, le traducteur dit: « Pen—
n dant les figvres intermittentes, Purine dé[msc un pré-
v cipitd lrés-abondant conne depuis long-temps (1) des
» médecing, sous le nom de sédimene latéritienz.n Ce
woal latéritieny me parait élre entierement de nouvelle
création, Lloriginel anglais porte lateriiious sediment |
qui, je crois, deil élve rendu par sédiment brigueté. A
la vérité, les Diclionnaires anglais ne donunent point la
signilication do mot lateritious ; ils w'en parlent méme
pas ; mais lorsqu’on sait que Padjectif latin Jateritius si-
gnilie, qui est de brigues on briguetd, il o'y a pas un
grand effort & faire pour deviner la signification du mot
anglais; les médecins , en lisant le mot fatédritienr , en
devineront facilement le sens 3 mais il n'en est pas de
méme des aulres leclenrs, qui le cherclieraient vaine-

- ment dans les Diclionnaires.

Il me semble également que le traducteur , en parlant
de la credte blanche(2) connue par les médecins Anglais
sous le vom de bugfy coat (vol. IX, p. 193 ), awrait di
ojoutcr que celle erofite est appelée par les médecing
Fraugais, cowenne inflamsmatoire ou crodite pleurdtigue
(crusta philogisiica, cortum pliogisticu), parce quelle
s'observe souvent dans Minflammation et la pleurésie , et

(1’] Ces oip:rt:s:inus cotilvasten! assen SiIingJi\‘::l'i;luent
avec le noouvel adjectif qui termine la phrase.

{2) Cetle crefite n'est pas toujours blanchitre ; sous
vent.elle a un coup d'eeil jaune-verditre, sur-tout dans
les maladies bilieuses-inflammatoires; c’est sans doute ce
ﬂ“i I'a fait nommer par les médecins anglais | dufffy coar,
par comparaison avee la peau de buflle, On peut anssi
atiribuer ce nom i e tinacité. '
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qu'on la comsidérait comme exclusivement propre & ce

geonre de maladies, avant les expériences de Hewson ,

Macbride , Fordyee, ete.

Norrce sur M. Raphaél - Bienvenu Sabatier ; par
M. Petit-Radel, son éléve, son collégue et son ami.

Quis desiderio sit puder aut modus tim cari capitia?

LE dﬂjﬂt d’ﬁgﬂ de notre Faculié vient de terminer
son honorable carviere. Un cortége nombreus vien: d’ac—
compagner & la sépulture ses périssables restes. Sa fa-
mille éplorée, les colligues que les Socidtds savantes
auxquelles il appartenait, lui avaient denuds, ses amis
altrislds sur sa perte, l'ont suivi pour lui rendre leurs
derniersdevoirs sur la tombe. 1] achevait sa soixante=dix=
neuviéme annde, lorsque impitoyable mort Patleignit
le 19 juillet dernier, sous la trowpeuse apparence de la
convalescence. Méines chédris, volre modestic soufrira
de mon tribut d*hemmagesy mais je le dois Pamitié
qui veul bien guider ma plume. M. Sabatier naquit en
celte ville, an mois d’octebre 1732, de parcns qui cxer=
caient la profession sur laguelle il a jeté, par ses derils,
un anssi beau lustre. Son pére , peu fortuné, vécul d*épar-
gnes, pour donner a son fils Péducation préliminaire que
comporte état auqual il le destinait. Escellent huma-
miste , il entra dans sa carriére avec une ample provision
de connaissances , que la philesophie , los mathémaliques
et la physique loi avaient proeurdes. Aussi ses sureds
dans les premiéres études de son art, furent-ils tels,
quh vingt ans il siégeait au Collége de Chirurgie, égal
des plus grands matires, sinon en pratique , du moins en
théorie. L' Académie, alors mnaissanle, récompensa son
gle en le nommant seerétaive pour la eorrespondance, et
bientdt il devint professeur an College Royal de Chirar-
gie. M. Morand , dont Iige demandeit le repos , I'ac-
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cueillit, lui donna sa niece, la survivance de sa place 4
el un logement & I"Hatel Royal des Invalides. Lh, si le
jeune Académicien oo Professeur fut perdu pour la pra-
tigue sur le grand thédire de la ville, od de grands per—
sunnages avaient une prépondérance acquise par moing
de sitres 5 lui, content de Vexiguité de son sort , meo-
biait sa mémvire et travaillair dans le silepce, pour
avoir, par la suite, droit b une réputation bien plus
durable que la lewr. 11 la commenca par des eours d'ana=
T omie ol de chirurgie qu’il it & PEHdel, et ol acconrait
wne jennesse sladiense que lui atlivait son éloquente mé-
thode. I la conselida par des ouvrages sur som Arl, des
mimaires qu'il lut & VAcadémie de Chirurgie | i celle
des Sviences , el celle-ci récompensa ses longs travaux,
en adoptant un savant gui ne devait rien & Pintrigoe ,
maeyen siordinaire en toul Lemps poar parvenirn_ux dig=
tinctions lueratives, Le public jeta enfin les yeus sur.
Thowme qui avait passé la moitié de sa carviere i méri=
ter sa confiance. I fut appelé , malgré Penvie qui cher-.
chail & 'écarter, et la fortune dés—lors lni fit part de ses
Yargesses. GPétail aux approches de celle subversion de,
toul ordre dont nous aurions encore gémir, si un Génie,
réparatenr n'efit plané sor la France, que M. Sabatier
sortit de sa solitnde, et devint un praticien recherché.
Mais ses gains, en proie aux événemens gu’entrainaient
les eireonstances d'alors, furent perdus ponr loi et sa
famille. La dissolution des Corporations enseignantes
ayant amené la formation des Ecoles de Médecine i
M. Sabatier en deviut une des plus fortes colonnes 3 il y
Feprit I'enseignement dans la chaire d'opérations & la-
quelle il fot nomomé , et ses nombreux auditeurs furent
un indice qui parlait pour la solidité de la doctrine qu’il
¥ développait. Infatigable pour son devoir, il ne céda,
jamais sa place que quand les indispositions séniles I"exi-
geaient impéricusement. I1 reparot & PInstitut , et y
apporta 4 dans les discussions et délibérations , la péné-
tration et Pactivité d"esprit qui sont apanage de la jen-
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nesse. Ses momens de loisirs furent alors employés 4 re—
voir ses derits, & faire des additions i sa Médecine-Opé-
ratoire , et i cultiver les leltres, tant pour son bonheur
particulier que pour Pemploi qu'il projetait d’en faire
pour la famille qu'il attendait. Mais jetons actuellement
un regard sur la vie privée de ee respectable vicillard.

On se doute bien que Vintéricur de maison d’un
homme auwssi studieux , ne devail pas élre broyant ;3 il le
fut cependant tout le temps quil passa avec sa premitre
épouse. Ayant les habitudes de la Cour , o elle avait un
service lemporaire , celle compagne ramenail les jeox et
les plaisivs dans la retraite de son mari , occupé de Pédu-
calion de deux enfans qu’il en avait. La morl de cetle
'pu.-rmnnc ¥ l’élahlins&ml‘:n[ t]c 5E5 cnfﬂ ns, occasionna un
vide dansle ménage du philesephe , qui ful long-lemps i
le remplir. Enfin, I'abandon qui pesait sur lui, dans le
temps ol Plge sollicitait de douces communicalions ,
fut cause d’un sceond lien. Si le premier lui procura
quelques agrémens , le dernier eut pour lui des charmes,
lant son aimable ¢l jeune compagne sut conformer ses
gofils i ceux de son paisible époux. Habile & mwanier les
couleurs, elle disposa de son pincean pour tracer sur la
toile les traits de son bien—aimé ; cccupation qui faisait
sa plus grande consolation dans fes Iréquentes absences
qque nécessitail "exercice de sa profession (1), Son retour
ramenait la gaité; on reprenuit I'élude de langlais, de
I'italien 3 et eelui dont {"avais regn de précicuses legons
sur mon art, daigna alovs en recevoir de moi dans la pra-
tique de ces deux langues , que plusicurs voyages ontre-
mer m'ont rendue familitres el nécessaires, Veox filles
furent le fruit de celte douce el verluense associalion.
Elles ne sortirent point de [a maison paternelle; la mére
les nourrit de son propre fonds; et le pire, i mesure
que leur intelligence se développait , leur dovuail cet

(1) Cest i elle qu'on doit le portrait qui est en téte de la seconde
édition de son Traité d'Opérations
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aliment si utile pour tous les lemps de la vie, Pdduca=
tion. Cette nouvelle famille adoueissait loute Mamertume
quamenait # ce digne vieillard le sentiment de sa cadu-
cité. Cesl au milien de leurs snins affectueus , au milien
des soupirs qu’occasionnaient & un tendre fils les derniers
momens d'un pére ehériy que ce philosophe les terming
avee ce calme que seul peul avoir Phomme probe qui o
su les bien employer.

Multiz ille bonis flebilis occidic ;
Nulli flebilior guidm mili.,

Oawrdgapropﬂsé par souscription.

Nouvelle Doeirine chirurgicale , on Traité complet de
pathologie , de thérapeutique et d’opérations chirurgi-
cales, d’aprés la connaissance de ’état présent des parties
malades , les guérisons spontandes, et I'uniformité des
méthodes curativesypar J. B, F. Léveillé | D.-DML-P. etc.
Quatre vo'. in-8.* de boo 4 7oo pages chacun.

L'autenr a terminé cet ouvrage , qui lui a coitd seize

~années de recherches et de travanx pénibles, Connu par

quelques productions chirargicales qui ont fixé Patlention
des gens de Part les plus instruits, il espére éire encou-

ragé dans cetle entreprise importante. Il n’a rien ndgligé

pour que e Traité offrit le tablean de la ehirurgie des
anciens, comparde , dans ce qu’elle a d'utile , avec I"état
actuel de cette science, pour qu’il fixdt les progrés
qu’clle a faits jusqu’h ce moment en France, en Italie, en
Allemagne et en Angleterre.

L’ordre et la méthode suivis dans ce Trailé sont absp-

loment necfs, et facilitent singuliérement Pétude;les

avanlages en sont cerlains et constatés par 'expérience
des qualre années qui viennent de s'écouler, pendant
lesquelles Pauteur n’a cessé de professer sur ce nouvean
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plan. L'onvrage parait volumineux et ne Iest pas réelle=
ment, Il ne conlient que I'exposé succinct des maladies
et de leur traitement gévéralement approuvé et adoptd 3
on n'y lit d’observations que celles relatives aux points de
doctrine les moins avancés et susceptibles encore d’étre
discutés, On n’en troove aucune, quelque intéressanta
qu’ello puisse éire, sur les parties de 'art qui pe donnent
point matiére 4 contestation, Il serait fort court s'il na
présentait rien de plus ¢ mais il a parn utile de donner
I'histoire de [art sur chaque partie 3 d’exposer les termi«
naisons spontanées des maladics sans I'assistance des chirur-
giens ; de traiter de I"anatomie pathologique selon chiaque
division ou classe dans laquelleles affections sont rangées;
de proposer une nouvelle théorie de Pinflammation aigué,
chronique et passive; upe doctrine particoliére sur les
cancers et le traitement des ulcéres les plus ficheus ; sur
les gangrénes et les pourritures d’hdpital; enfin, de tracer
les rapports de la médecine el de la chirurgie dans Ja di=
rection curative d'une infinité d*affections qui ont on
n’ont pas exigé l’applicnlion des instrumens.

Le plan tout=i.fail neul de cet ouvrage o €té accueilli
des pathologistes les plus distingués. Quant i son exdeu-
tion , I'auteur croit pouveirrépondre & 'attenteda public
et mériter sa conflance, en offrant pour tilres un sdjour_'
de huit années & P"Hotel-Diea de Paris, o il étajl chi-
rorgien interne sous le professeur Pelletan , et aupara=
vant sous la dircction de Desault, dont il fut un deg
éleves particuliers el pensionnaire ; un exercice comme
chirurgien de premiére elasse dans les armées et dans les
llﬁpilaul wmilitaires j une résidence avprés de 'Univer-
sité de Pavie, ol dans 'intimité du ceélébre professeur
Bearpa ,y ila pu ajouter beavconp i la wasse des connais-
sances qu'il avait déja sequisesy enfin, une longue suite
d'années employées i ln réunion des.matériaux du Traitd
dont il s"agit, et i leur rédaciion définitive. On peut élre
assuré que le travail est tel, que si des éditions ultérieures
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élaient exigées par un succés r{a'un n'oie se promettre,
on n'aura pas i eraindre d'en voir refondre et thauser
Vordre des matiéres. Il est impossible d"abandonner celui
adoplé; et si des additions devenaienl néeessaires, on
publierait un supplément qui rendrait la premidre édi=
tion égale & une scconde,

MM. les Souscripteurs peavent compler que 'ouvrage
sera complétement imprimé dans le cours des trois der=
niers mois de celle annde ef des trods premiers de 1812 .
et qu’ils recevront , franc de port , chaque volume & me—
sure qu'il sera public. i

Le prix de la souscription, qui doit étre Envnyé
d’avance, est de 2o {r. pour Paris, et de 25 fr. pour les
départemens ; il sera adressé | franc de port, ainsi que les
demandes et lettres d’avis, & M. Léveillé, docleur en
médecine de la Faculté de Paris , rue MNeuve des Pelils—
Champs, N.o 52, & Paris,

La souscription est ouverte jusqu’au premier novembre
i Pnssﬁ ce terme de rigueur, le prix de l’auvruge
sera de 25 fr, pour Paris, et de 3o fr. pouar les dépar-
temens. ’

BIBLIOGRAPHIE,

TrA1rE-PrATIGUE des Hernies, ou Mémoires ana-
tomiques et chirurgicaux sur les hernies; par 4. Scarpa,
chirurgien-consultant de Sa Majeste Impériale et Royale,
professeur en 'Université de Pavie, ete. , ele. ; traduitsde
Yitalien, par M. Cayol, docteur en médecine. Un vol.
in-B.o d'environ Sco pages, avec ligures, A Paris, chez
Gabon , libraire, place de 'Ecole de Meédecine , N.¢ 2.

Cet ouvrage est sous-presse , et paraiira incessamment.
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DE MEDECINE,
CHIRURGIE,

PHARMACIE, et.;

Par MM. CORVISART , premicr médecin de 'Emp EREUN §
LEROUX , weédecin honeraire de S. M. le Ror Je
Hollande jet BOYER, premicr chivurgien de 'EMpEREUR ,
tous trois professcurs a I"Ecole de Médecine de Paris.

Opinionum commenta delet dies, nature judicia confizmats
Cic. de Nat, Deor.

SEPTEMBRE 1811,

TOME XXIL

A PARIS,

MIGWERET , Imprimeur, rue du Dragon;
F. 8. G., N.c 20;
Chez { Mtguiewon l'ainé, Libraire de I'Ecole de
Medecine , rue de 'Ecole de Médecine , N0t 3
et g, vis-b-vis la rue Houtefeuille.
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JOURNAL
DE MEDECINE, CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.

SEPTEMBRE 8.

MEMOIRE

SUR LES HYDATIDES UTERINES y ET SUR LE PART HYDA~
TIQUE (1};

Par M. PErcy:

O« connatla moltitude d’opinions contraires
auxquelles ont donné lieu le desir et I'impuis-
sance. d’expliquer l'origine de ces vésicules
aqueuses que 'on trouve dans presque toutes
les parties du corps, et auxquelles Fernel le
premier a étendu la dénomination d'Ayda-
zides, accordée exclusivement, avant lui, 2
une tumeur particuliére de la paupiére supe-

{1) Ce mémoire , resié inédit, fut lu & une des der~
uifires séances publiques de I’Académie Royale de Chi-
rurgie. On vient de le retiver des papiers de cetle So-
ciéré, pour le publier, avee le consentement de Pauteur,
qui n'a pas eru devoir y faire de changemens , voulant
monlrer quel éfil i une époque déja reculée, Iétat de
Ia science sur le double sujet gu’il a trailé.

22 131..
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rieure : simples bulles formeées par une pituite
lente mélée de mucus , selon Charles le Pois ,
et ensuitec Maloéy; produits singuliers de la
membrane cellulaire , selon Glaser, Diemer-
broéck , Schreiber et Monro; glandes désor-
Eanisées selon Boérfhaave , Hailer et Lecat ;

oursoufileniens des derniéres extrémités des
vaisseaux sanguins , selon Ruisch ; dilatations
variquenses des vaisseaux lymphatiques, selon
Spon , Willins, Bidloo , Warthon et Morand ;
ampoules nées dans le corps adipeux , et rem-
pliesd'unegraisse décomposée ,selon Grashuis ;
elles semblent, en un mot, avoeir épuisé toutcs
les conjectures, lassé tous les observateurs; et
dans le contlit des sentiinens divers ou elles
ont égaré les écrivains, a peine aflerguil;-on
une faible lneur de la vérité qui devait un jour
dissiper 1ant d’erreurs.

Je ne reviendrai point sur des guerelles trop
étrangéres & mon objet ; j'écarterai de mémpe
des discussions qui doivent toutes s'anéantir
devant des faits dont bientdt chaque jour
accroiira et le nombre et la force. Les hyda-
tides, proprement dites (car les aunteurs ont
encore abusé de ce mot en l'appliquant sans
distinction a tous ces tubercules folliculeux , &
toutes ces periles bourses anomales et transpa-
rentes que présente I'autopsie anatomigue, oun
que font decouvrir quelques opérations sur le
vivant ); les hydatides, dis-je,, sout de vérita-
bles animaux , sont des vers d'une espéce par-
ticuliére auxquels les hommes sout sujets de
]}lus qu'd cevx que Lange, Andry et Leclerc
ui ont attribués dans leur Pethologic animéde ;
et quelqu'incroyable , quelqu’étonnante que
soit une telle assertion pour cenx qui l'enten-
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dent pour la premiére fois, il n'en est pas
moins démontré que c’est une de celles qu'on
peut le moins révoquer en doute aujourd*hui,

11 v avait long-temps que l'animalité des
hydatides trouvées dans le corps des ruminans
était constatée, lorsqu'on a commencé a la
soupgonner dans celles du corps humain ; mais
il n’était pas aussi facile de s'en assurer , etle
hasard m’a si bien servi, que je crois &tre
jusqu’a présent un de ceux qui l'ont le plus
évidemment reconnue. Voyous quel a été le
principe, quelle a été la marche a’une telle
découverte : cette épisode zoologique ne peut
qu'intéresser des savans pour qui 'histoire na-
turelle a-aussi ses charmes, et qu’il est peut-
étre utile de distraire de temps en temps de la
fatigante monotonie des observations tant chi-
rurgicales qu'obstétriques sans cesse souinises
a leur jugement.

Ce fut Rédi qui ouvrit la carriére, et qui
annonga, avant aucun autre naturaliste , que
les hydatides étaient des &tres animeés.

Edouard Tlyyson répéla les expériences de
Rédi , et établit des différences remarquables
entre ces nouveaux insectes (1).

Hartmanrp les decrivit ensuite trés-ample-
ment (2).

"M, Pallas ajouta, en 1760, quelques ohser-
vations & ce qui en avait déja été dit, les fiv .
représenter dans de trés-bonnes figures , et
leur ‘donna le nom de r@nia hydatigena , on

(1) T'ransactions Philosophiques, N.? 193.
(2) Ephémeérides des Cur. de la nature, décad. IT,
ennée [V, obs, 193,
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hydatoidea , i cause de la ressemblance qu’il
trouva d leur tlte avec celle des zania (1).

Linné vint aprés; mais, je le dis a regret,
Linné se trompa en rangeant les hydatides,
dont toutefois 1l conflirma la vitalive, dans le

enre des Aydra , antrement des polypes d'ean
%lnuce avec lesquels clles wont que des rap-
ports trés-impariaits.

Depuis ce temps on les a distingnées, 1.2 en
hydatides en forme de zenia, vues entr'antres
par M. Dawubenton (2). 2.9 En hydatides solitai-
res, lesquelles se trouvent abondamment dans
le bas-ventre des brebis , et que 'on a rencon-
trées aussi dans le cochon, le singe et méme
dans 'homme, oi, & la vérité, elles n'étaient
plus vivantes, mais o elles n’en offraient pas
moins les caractéres ui constitnent cette es-

éce. 3.¢ Eulin, en hydatides sociétaires , dont
fe corps, pas plus gros qu'un grain de pavot,
traine une vessie de ditférente grandeur. Celles-
¢i, que M. Leske a décrites dans un traité
particulier , résident de préférence dans le
cerveau des brebis alfectées du vertigo. _

MM. Block . de Berlin, et Goéze, de Blan-
kenbourg, ont publié en 1782, sur ce point
intéressant de zoologie , des mémnoires trés-cu-
rieux dans lesquels la clarté des détails et la
beauté¢ des dessins ne laissent rien a desirer (3).

(1) Dissert. de insect. wiventib. inira viventia. Lugd.
Balav, :

Miscell. Zoologica, pag. 157. On peut voir aussi son
Elenchus Zoophitor , et le Magasin de Stralsund ,
part. I, pag. 64, planche 1 et 2,
" {2) Vel. VII, planche 4o.

(3) Fares, de Pan, le mémoire allemand couronné

page 174 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=174

2 BITTM

Megpec1nw e 175

Ilrésulte des travaux de ces hommes céle-
res, que nul animal n'est exempt d’hyda-

tides, et que ces vers, quoique modifiés selon
les espéces auxquelles ils appartiennent, con-
servent tounjours les traits caractéristigues qui
les distingnent essentiellement des autres vers.
Voici cenx de ces traits sous lesquels on les
rencontre le P]us ordinairement dans les gran:_ls
animaux , et quej'ai eu le plus d'occasions de
remarquer chez I'homme : lorsqu'on a dégagé
la vessie hydatique du feuillet cellulenx qui lui
sert de seconde coque, et qu'on l'a jetée dans
de I'ean tidde , alors on la voit s’agiter en tous
sens, scrider et s'épanouir tour-a-tour, et lini-
ter , par ses mouvemens d'ondulation , le roulis
des flots. Le col s’alonge peu-d-peu, et de la
méme maniére que les cornes ou tentacula des
limagons. 11 est gréle, filiforme , trés-mobile,
et il porte un bulbe blanc, hémi-sphérique,
qui est la téte de 'animal. Cette partie est infi-
niment sensible , infliniment rétractile; an
moindre attouchement elle rentre en dedans
par une sorte d'intussusception, ou comme
quand on retourne un doigt de gant. Elle est
percée de quatre trous , ou sugoirs , disposés
en carré, et dans les intervalles desquels sont
des crochets, on griffes, comme dans tous les
tenia. C'est par 1§ qu’elle s’attache ‘et pompe
la nourriture. Lorsqu’on irrite ce vers singu-
lier, il s’arrondit, se resserre, cesse de se
mouvoir , et se précipite au fond de l'ean. Si,
en cet état, on comprime son corps, on en

par la Socidté Royale de Copenhague, pag. 23; ct de
Yautre , I'Essai, aussiallemand ; d’une histeire naturelle.
des vers intestiaux logés dans,Jes animaux. '
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fait sortir 'appendice ui lui sert de col, et en
continuant la pression , on a le temps d’exas
miner 4 la faveur d'une bonne loupe on du
microscope, la structore de la 1éte, laguelle
ne peut étre apergue antrement. Hors de I'eany
Yhydatide périt d’abard, Cependan: j'en ai vu
vivre plusiears jours, dans des linges mouillés
tenus dans un lien chaud. On ne distingue en
elle aucupe trace de viscéres. Son organisation
vilale est toute dans son enveloppe; la liquear

ui en so-t, lorsqu’on I'éventre, est une séro-
sité limpide, inodore, non-concrescible , et
gui ressemble beancoup a ia rosée qui lubréfie
les grandes cavités.

Ces observations, faites sur les hydatides
tirées des ruminans récemment tués, sont éga-.
lement applicables & cells gue 'homine recéle
en son sein. Mais les occasions de les vérilier
sont rares, a raison dn temps qu'on laisse
éconler entre la mort et 'vuverture des cada-
vres; ce gui empéche de les trouver vivanies
dans ceux o elles existent, et parce qu'elles ne
se rencontrent pas toujours dans le petit nombre
de corps dont la section nous est permise sur=
le-champ. La prévention en a laissé échapper
de superbes : sans el.e, sans I'engouement ol
nous avaient jetés les hypothéses des physiolo-
gistes, sur la nature des hydatides, il ya 10115—
temps ue la certitude de leur animalité serait .
établie; car il en est sorti cent fois du corps
humain, de toutes vivantes, que l'on voyait
sauter, se Lrémonsser, mais (ue I'on admirait
un mowment, sans pousser plus loin I'examen:
Pechlin, Blegny, Ruisch, etc., en rappor-
tent des exemples trés-curienx (1).

(1) Fores le Journal de Hlegny, anuée z, page ?3.
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11 est. peu de parties ot 'on n’ait trouvé des
hydatides. Bonnet, Wepfer, Blasius, en ont
vu dans les ventricules du cerveau ; Le Pois,
John-Hill (1) et M. Collet, dans la poitrine;
Horstius , Hartnis(2), Belchier, mais sur-tont
Duverney et Morand , dans le bas-ventre (3) 3
Camerarius , Cotter, Courtial, dans le foie et
la rate, etc., etc. -

Bidloo raconte gqu’un empirique d’Amster-
dam , nommé Fulentyn, ayant ouvert & une
femme ume tumeur qui en était remplie, per-
sudda, méme A des médecins célébres, que
c’éraient des ceuts, tant elles étaient grosses; et
gqn'une foule de curieux et de créﬁ:]es assig-
geait nuit et jour sa porte, pour voir cette pré-
tendue merveille. Fores ipsius populi nocte
dieque rerum novaram ~ cupidi obsidebat
agmern (§).

Cet auteur ajoute qu'il a lui-mé&me ouvert
en présence des chirargiens Fan - Leeuwen ,
Van-Cyk et Koéks, une tumeur située a I'é-
pavle d'un marchand appelé Van- Helmont,
de laquelle il sortit aussi des hydarides trés-
voluwmineuses ; mais qu'il regarda, selon la

Foyez aussi la Bibliothéque de Mdidecine de Plangue,
tome 1X, page 202.

(1) M. Coilet, médecin & Newbury, a' communi=
qué au docteur Hacker, I'histoire d*une femme yui avait
craché cenl cinquante hydatides , dont la plupart grosses
comme des ceufs. (Transactions Médicinales, aun. 1772,
tome XI[.)

(2) Transact. Philos. , 1722, N.° 370, art. 4.

(3) Le premier , Mémoires sur hydropisie, ¢n I700;
le second , Mémoires de I’ Acad. des Sciences, ann. 1722,

(4) Exercilat, anatomic.-ckir,, p, 2, pag. 11+
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cummu:m'cfoynncc , comme autant de varices
lymphatiques.

Muysa rapportéun fait semblable (1}, et 'on
adroit d’étresurpris, en lisant tous ceux qu'ona
publiés dans ce genre, quil ne soit venu &
la pensée d’ancun observateur, que ces corps
aqueux et transparens, qui fourmillaient sous
leurs doigts, pussent étre doués de quelgue vie.

On ne le croit pas encore en France, ou du
moins on ne 'y a pas encore dit, tandis que les
écrivains les plus distingués de I'Angleterre et
de I'Allemagne ont fait, a cet égard , leur pro-
fession de foi, il y a-déja plusieurs années. Il
suffit de citer M. Cullen, qui a consigné dans
ses Institutions de médecine-pratique (2), que
la nature des lyydatides qui forment la plupare

‘des hydropisies enlwysices, est enfin connue;

que ce sont des wvers appelés toenia - lyda-
tigena ; et M. Samuel-Toart-Simmons ,qui s’est
expliqué 4-peu-prés de méme, d’abord dans le
Médical Communications (3), en rendant
compte d'un sac plein de ces vers, lequel, oc-
cupant presqnue tout 'abdomen, s'était en outre
frayé un passage a travers le diaphragme, et
remplissait aussi une partie du thorax; et en-
suite, dans le Journal de médecine de Lon-
dres (4), en parlant d'une masse d’hydatides
rendues par une femnme, en présence de M. /Fil-
mer, chirurgien & Coventry.

Ce gne jai dit précédemment des écrivains
Allemands, par rapport aux hydatides , me

(1) Praxis chir. ration, , édit. 1684, p. 102,
{2) Tome 2, page 1375,

{3) Vol. I, annéde 1785.

{4) Veol. YIIL, parct. 1V, année 1787,
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dispense d'en parler ici. J'ajouterai senlement
que M. Koélpen ne s'est déclaré pour leur
amimalité, qu'aprés avoir reconnu intnitive-
ment, dans celles de I'homme, la mnéme con-
formation gue dans celles des animaux.

La pratique des accouchemens offrait un

bean champ 4 I'observation, et aurait dit, dés

long-temps, faire ouvrir les yeux sur la nature
des hydatides; car la matrice y est exposée plos
qu'aucune partie, et cependant, les vaisseanx
lymphatiques, le tissu adipeux et les glandes, 2
laltération, a la dégénérescence desquels, ainsi
qu’il a été dit plus haut, on en attribuvait I'ori-
gine, y sont on ne peut pas plus rares. D’ail-
leurs dans les accouchemens, méme dans les
plus naturels, il s'en échappe quelquefois de
ce viscére, ou bien c’est le placenta qui en est
parsemé ; et, dans I'un et I'autre cas, un accoun-
cheur curieux, recueillant aunssitOt ces vésicules
singnliéres, et les comtemplant attentivement,
aurait pu y apercevoir quelque mouvement, et
illustrer son art par une découverte dontil n’a
pas méme encore le mérite d’avoir parle dans
les ouvrages qu’il ne cesse d’enfanter.

Les femelles des quadrupédes sont trés-
sujettes aux hydatides utérines ; elles ne met-
tent guéres bas, sans en déposer plus oumoins;
ct quand on est & portée d'examiner ces vers
avant qu'ils aient eun le temps de se flétrir, on
¥ remarque facilement les phénoménes goi en
décélent la vitelité. Les hydatides wviennent
quelquefois de trés-loin, et sont lancées avec
I'eau qui précéde la sortie du feetus. Le plus
souvent, elles ne partent que des environs de
I'orifice de la matrice, entre les rides duquel
jen ai fréquemment rencontré, hors de la
gestation, R
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Les femelles des volatils n'en sont pas
exemptes non plus. M. Regnanlt en a fait gra-
ver dans ses Eearts de la nature , une masse
assez considérable, qu'il tenait de M. Millot,
et qui avait été tirde de 'ovaire d'une poule,
J'en ai va une pareille dans le superbe cabinet
de M. Hermann, célébre professenr en méde-
cine et d'histoire naturelle de I'Université de
Strashourg. Dans 'un et Pautre, les hydatides
sont attachées par de trés-longs fils ; ce qui me
porte i croire qu'elles forment une espice par.
ticuliére a cette classe d’animanx, et flﬂi'aren te
encore de celles qu'on a nommées hydatides

enduloe , decidiae.

Chez les filles et chez les femmes qui ne sont
point enceintes, il est trés-ordinaire d’en ren-
contrer dans les rugosités qui sillonnent I'en-
trée de I'usdrus ; mais elles y sont généralement
petites. Il en existe plus souvent, et de plus
grosses dans les ovaires, et on ne saurait douter
gue ce ne soient elles que Nadbotk , Kerkring,
JMéry , etc., ont prises pour des enofs; ce qui
achéve de ruiner de fond en comble le systéme
déja bien chancelant des ovaristes. Ces dernié-
Tes, par leur étonnante multiplication, conver-
tissent parfois l'ovaire en une tumeur mons-
trueuse. Bidloo en a vu un qui pesait quarante
livres, et dans lequel les hydatides étaient con-
glomérées comme un essaim d’abeilles an mo-
ment de son éruption (1); M. Belchier, de la
Société-Royale de Londres, en a vu uin auatre
dont le poids n'était guéres moins considéra-
ble (2), et de tels exemples ne sont talhen-

T T T\

f1) Ihid., ae supr., pag. 14.
{a) Transact. Philosoph. , N.* 4&3.
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sement que trop communs dans lhisloire de
I'art de g'uérir.

Ces tumeurs hydatigues des ovaires dégéné-
rérent a la longne en hydropisies enkystées,
au milien desquelles nagent encore quel-
gues hydatides qui, s’attroupant peu & jeu,
et dégénérant de méme, formeut a leur tour
des hydropisies égalewent enkystees, qu'on

ourrait appeler centrales ou coneentriques.
E'ati acquis la preuve de ce fait, en ouvrant le
corps d'une femne de ma province, morte de
cetie maladie, aprés vingt - deux ponctions.
MM, Précievzx et Mathien , qui avaient traité
la personne, étaient témoins, L'ovaire gauche
ressemblait & une outre : il s'en écoula d'abord
plusieurs pots d'eau par l'incision que j'y fis;
ensuite, avant fouillé dans sa cavité, je trouvai
deux globes qui y flottaient librement , sans au-
cune adhérence , ni entr'eux , ni avec les parois
de la tumeur; l'un, gros comme la téte d'un,
enfant, étajt divise en cellules dans lesquelles
des pelotons d’hydatides , mélées de concrétions
carniformes, baignaient dans un serum rou=-

edtre; I'autre, imitant une vessie médiocre ,
etait remplie de flocons membraneux, et d'une
liqueur de la consistance et de la couleur du
petit-lait trouble. On sent l'impossibilité qu’il
y a de guérir de telles hydropisies, et il v'esg
{ue trop p_ro_uvé- que les autres tumeurs des
ovaires ne sont gueres plus curables, & moing
gu'on n'ait recours & leur ablation qui, quoique
tentée, dit-on, avec succés, par M. Laumo-
nier, est clleméme un moyen trés-douteux et

lein de dangers. ’

Lorsque les hydatides ont lenr siége, qu’elles
pullulent et se ramassent dans la matrice, il en
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résulte on des tumeurs, ou des congesliu‘ns
aqueuses pareilles & celles qu'elles produisent
dans les ovaires, wais beaucounp moins & re-
douter, a cause de l'issne qu'elles ont natu-
reilement. Les femmes chez lesquelles se for-
ment ces amas , ¢prouvent dans le principe la
plupart des symptOmes qui annoncent une
grossesse véritable 5 ce qui a fait dire & Mer-
catus , Ruisch, Liitre et a Puzos lni-néme (1),
que c'en est effectivement une alors; mais
gu'une cause quelconque venant 4 troubler
V'économie du germe, cette grossesse n'est
bientdt plus qu'un chaos dans lequel les vais-
seaux distribués sans ordre, et le suc nour-
ricier versé sans meénagement, ne produisent
que des végétations informes , des masses inor-
ganiques , des paquets de vésicules pleines
d’ean, etc. C'estainsi que pensent encore quel-
(ues-uns de nos accouchears modernes, et ce
dont on a droit de s'étonner, c'est que cette
fausse éthiologie soit presque la seunle ‘trace
qu’offrentleursécrits,d'ailleurs trés-estimables,
d’'unc maladie qui méritait & tant de titres leur
attention , et sur laquelle les autres autears
nious ont laissé des observations si nombreuses
et si intéressantes. _

Aétins a connu la gravidité hydatique,
comune on peut en juger par ce passage : Quum
mmenses longo tempore fuerint suppressi, et
impregnatio impedite, swpé humoris copia
in uterum confluit , et aliquando corpuscula
guaedam vesica: fellis similia in ipso pene-
rantur in quibus humor colligitur'(2). 1l a,

(1) Mercure de France , 1734 , mois d’avdil, pag. 1697,
(2) Tetrabil. 4, sermo 4 , cap.79. -
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qui plus est, indiqué, pour opérer I'évacua-
tion de ces corps étrangers, plusieurs moyens
panmni lesquels j'ai vo avec autant de plaisic
que d’étonnement celui que le hasard et 'ana-
logie w'ont suggéré dans la méme vue. Cor-
daeus n'a fait qu'une trés-courte mention de
cette fuusse grossesse , ad aquae receptacula,
dit-il, eas videlicer quar in utero generantur,
famf.-.rjzis utimur, etc. (1) Mais ce peu de mots
sulfit ponr prouver gu’il n’en ignorait poiut la
possibilité. )

Christophe de Veéga dit avoir vu une femme
appelée Lildonore Sunciaren en ére affectée,
et rendre au bout de six mois une masse pe-
sant douze livres romaines dans laquelle la
plus grande partie des hydatides était de la

rosseur d'une chataigne (2). : -
- Valeriola (3), Benivenius (4), Mercatus (5) ,
Valisnierius (6), ctc. citent ¢t nomment des
femmes a quiil en est arrivé autant. On lit
dans Stalpart Vanderwiel (7), qu'une Hollan-
daise parvenue au terme ordinaire de la ges-
tation , était accouchée, au lien d'un enfant

w’elle croyait porter , d’une espéce de grappe
Ee raisin que Stalpart, irére de l'auteur, et
Corneille Vander Hloog jugérent étreune mdle
vésiculaire. :

(1) Cormument. 5, in Kb, Hipp. de morb. wmul,
(2) Lib. III , sect. 10, cap. 1d. I
{(3) Lil. I, obser. 10, ) ;
{4) De abditis rerum causis, cap. IX, p. 121.
{5| De mulier. affect. y lib. 3, cap. 8.

U (B) dct. plysic. medic. germ.y vol. 1, obs, 166,
(7) Obks. LXIX. 1 ]
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Pichare (1) en avait extrait une, du volume
de deux poings, de la matrice d'une femme qui
se disait grosse de quatre mois, et les denx
tiers des hydatides qui la composaient ressems
blaient 4 des cenfs de pigeon.

Saviard (2) raconte yu'une femme malade &
IHétel-Dieu de Paris rejeta, aprés de longues
soufirances , au moins deux euelldes de grains
liés ensemble , en forme de grappe; ce qui la
guérit en peu de temps,

Les Mercures de 1681 et de 1682, et la Nou-
velle Republique des Lettres de 1684, ont pu-
blié dans le temps trois accouchemens de cette
nature , entr'autres celui d'une dame de Dreux

‘qui avait rendu tant d'hydatides, et de si gros-

ses, qu’un boisseau eut a peine suifi 4 les con-
tenir.

Manger parle d'une Genevoise qui dans le
cours d'une journée en remplit un grand bas-
sin d’étain (3). .

Maurice Hoffmans'est beancoup étendn sur
Vhistoire d'une jeune maride qui se croyant
enceinte de cing on six mois, en avait déposé
une quantitéinnombrable, dont les unes éaient
de la grosseur d’'une aveline, et les antres de
gelle d'un grain de raisin ordinaire (4).

Paul Portal (5) et Mauriceau (6) nouns ont
transmis chacun un exemple, (unseul!) de
cette pseudo-gestation.

* (1) Foyez le Journal de Llegny , anmée 3, obs. 73.
{2) Obs. 2.
(3) Biblioth. Anater., t.I, part, T, pag. 464,
(4) Ephémér. Germanic., décad. 2, ann, 6, obs, 174,
(5) Pratique des Accouchemens , obs, XL. '
(6) Obs. CCCLXXYII, :
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Smellie (1) en a publié deux qu'il tenait, I'un
de son éléve, et 'autre de M. Crawford de
Londres. Dans ce dernier, la feinme, réputée
enceinte de sept mois, rendit, aprés beanconp
de sang, plein les deux mains d’hydatides de
différens volumes.

Astruc (2) avait eu deux fois occasion de
voir des mdles ln{dﬂﬁqnes. 1l dit qu'elles
étaient si considérables, qu'elles remplissaient
chacune une grande jatte,

Les Ephémérides d'Allemagne (3) et les Mé-
moires des curieux de la Nature (4) contien=
nent une foule de fuits semblables, On y en lit
sur-tout un dans lequel une lemme de 70 ans,
crue hydropique et traitée comme telle, éva-
cua tout-i-coup des milliers de vessies ¢u'on
et prises pour des ceuls sans coquille, et re-
convra bientdt aprés sa sanié ordinaire.

Le docteur Dardigrac a fait insérer dans le
Journal ‘de Médecine (5) la relation d'une
dame de Gascogne qui, aprés une perte blan-
che, licha un trés-gros paquet d'hydatides que
I'on compara & des baies de gui de chéne,
parce qu'e]]es éraient grosses, rondes et sus-
pendues, comme elles, par un pédoncule & un
trong commun, ;

MM. Le Clerc et de la Brousse ont rendu
compte, par la voie du méme Journal (6), de

{1) Observ. sur les Accouch., art, III, obs. 1 et 2.

(2) Malad, dvs femmes’y tome 'V, pag. 191,

(3) Décad. 2, ann. 3, observ. 157 ; aun. 6, obs. 164 3
ann, 8, ubs. So; ann. g, obs. 38,

(4) Cent. 3 1 4, obs. 32 § cenl. g et 1o, obs. 73 er 85,

(5) Tome IX , pag. 54. :

(6) Tome XY, pag. 436 5 et tome XXIV; pag. 36q.

22, ‘ _ 13
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deux cas pareils : dans le premier, les graing
Jhydatiques avaient le volmime de ceux dn rai-
sin wuscat, et formaient un grouppe qui pe-
sait trois livres : dans le second, ils étaient si
mnombreux et si gros, gue les anwres fermmes
dirent. en les voyant, (ue la malade avait mis
bas tous ses wuds.

~ Enfin on trouve dans les Ecarts de laNature,
par Regrawlt, la figure d’une mdble formee
d’hydatides coaceryvées, parmi lesquelles il en
est beaucoup de la grosseur d’une noix de
Galle.

Dans toutes cocs- observations et dans une
foule d'autres que j'omets ici & dessein, on ne
saurait méconnaitre la présence de ces vers
globuleux, de ces vers vésiculaires que nous
avons ranges , d'apres M. Pallas, dans le genre
des twnia et nommés twnia-liydatigénes ou
Jeydatoides (1). Dans quelgues-unes ils étaient
roulans, détachés et sans appendices : ¢’étaient
des hydatides ordinaires qui vivaient peut-étre
encore ; car , quand elles sont mortes, leur long
cou reste en dehors. Dans queiquos duires ,
elles avatent un pédoncule qui les liait ensem-
ble, et les tenait suspendues ; c’étaient de ces
hydatides que les naturalistes Allemands ont
appelées pendulae : espéce la plus commune
de toutes chez '’homme, et qui semble appar-
tenir de prélérence a la matrice de la femme.

(1) Les naluralistes ne sont point d’accord sur le nom
gu'il faut donuner d I"hydatide en gendral. Jai adopté
celui qu'elle a regn de M. Pallas. M. Bloch Pappelle
wermis vesicularis eremita ; Lioné, hydra lydals;
Tysson, lumbricus lepdropicus ; el Peyer ; hydatis ani-
FlidEd.
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Comment les premiers germes de ces animal-
cules s'introduisent-ils dans la cavité de cet
organe? comment §'y développent-ils? com-
ment s'y reproduisent-ils f Ce sont des expli-
cations que je n’essayerai pas de donner ici ,
guo'que la zoologie des autres insectes qui
vivent dans le corps humain m’en fournisse
abondamment les moyens. Il suffit, pour mon
objet, de dire, que quand ils ont pullulé & un
certain poiut, que leur totalité a acquis un
certain volume, ou que leur extinction a dé-
terminé un stimulus assez puissant, 'wzdrus
fait des efforts pour se délivrer de leur poids
incommode , et entre quelquefois dans les mé-
mes contractions qui lui servent 4 expulser les
mbles et les foetus.

1l serait intéressant, sans'doute, d’avoir des
signes auxquels on pit distinguer cette fausse
grossesse de la grossesse veritable, afin d'y
porter de bonne heure les remédes nécessaires.
Les anciens en ont donné, mais je ne puis ré-
pondre de leur certitude , n’ayant point encore
euassez d'occasions de les vérifier. 4éce a dit:
Sequitur affectionem hanc tumor circa imum
ventrem , amplis , laxus , flatuosus , et miure
mura velut in intestinis , in ambulando gra-
vitas , et spirandi difficultas ; alvi recrementa
graveolentia sunt; et menses ac concepilus
impediuniur , et quae pr:)rfeﬂm nullo ordine
deferantur (2). D'autres, tels qu'a Pega, ont
ajouté la douleur des mamelles , les veilles, les
réves flichenx , et quelquefois une petite fidvre:
Aceedit dolor mammarum , vigilie et insoms-

(1) Oper. et loc, citat.
13..

.
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nia terribilia , et quandogue febricula (1), J'ai
fait le paralléle de ces symptOmes avec ceux
qu'ont éprouvés les femmes qui ont eu des
grossesses hydatiques, et plusieurs se sont
trouyés vrais. Je ne citerai qu'une observation
consignée par Litzre dans les Mémoires de
I'Académie des Sciences (2) : la femme qui en
est le sujet était dgée de 29 ans, et avait déja
en cing enfans. « Elle devint enceinte imme-
diatement aprés une grande maladie. Son
venire grossit peu-ia-pceu, non en pointe,
comme 1l avait fait dans les autres grosses-
ses , mais principalement en Jargeur. (Ce
sont les propres termes de ['observateur);
voila le tumor amplus. 1l grossissait en outre
davantage, et cependant il était plus Jéger :
voild le laxus et flatuosus ; elle y sentait des
monvemens , ditlérens des mouvemens or-
dinaires ; et lorsqu’elle y avait donné lieu, en
se tonrnant d'on cbté sur U'antre, ils duraient
encere quelque temps aprés, et étaient ac-
compagnés d'un  bruit semblable 2 un ga-
zouillement; c'est le murmera velut in in-
zestinis : elle étouflait-dés qu’elle faisait des
mouvemensiinn pen considérables , in ambu-
lando spirand@adifjiculas , etc. »

Les mdles solides peuvent aussi s’annoncer

av de semblables signes , excepté pourtant.que
?&5 borborygmes et la tlaccidité deé 'hypogastre
ne seront jamais anssi margués. Quant a la téti-
dité des excrémens, je ne sache personne qui
en ait parlé depuis 4éce, et les nausées , 'état
tebrile, I'intumescence des mamelles, les in-

(1} Idem, ibid,
(2) Année 1718, pag. 5,

page 188 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=188

2 BITTM

MZopEec: N = 189

sommnies, sont des indices trop communs anx
autres gestations, et par conséquent trop infi-
déles duns celle qui nous eccupe, pour que je
doive m'y arréter. Mais il est deux symptOmes
qui semblent plus spécialement affectés a la
gravidité hydaligne : c'est, d'une part, 'alterna~
tive de petites pertes ronges et agueuses, qui
commencent chez la plupart des femmes dés le
denxiéme mois, et continuent, & de plus ou
de moins longs intervalles, jusqu’d I'époque de
la parturition; et de 'autre, la maniére d’étre
de I'grifice de la matrice qui, dans ce cas, plus
que dans aucun que je connaisse, reste cons-
tamment bhéant, et ne change qu'd peine de
forme et de place. 1l est inuule d’ajouter que
Vissue de quelgues hydatides formerait une
preuve pathognomeoenique, sur laguelle il fau-
drait plus compter que sur toutes fr:s présomp-
tions que je pourrais accumuler.
| n'est pas plus de terme pour le part des
moles hydatiques, que pour celui des autres
mdéles en général. Qucl!;uﬁs femmes les ont
rendues dés le troisidme mois ; d’aulres les ont
ortées jusqu'au dixiéme; peu sont allées plus
oin. Cheg un grand nombre, la délivrance a
été précédée d’hémorragies utérines, de dou-
leurs aigués, de syncopes alarmantes, et n’a en
lieu que partiellement ; circonstance fichense,
qui prolongeait et renouvelait plus on moins
ces accidens. Chez plusieurs aussi, on n'a eu
aucun danger a redouter, et la sortie des hy-
datides' a été a-la-lois prompte et compléte.
Ici se présente une question également cu-
rieuse et délicate 4 résoundre : Les filles sont-
elles exposées aussi a4 la gravidité hydatique ?
ou bien cette gravidité est-elle le partage ex-
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clusif des femmes, et la snite du mélange des
deux sexes? Sar ce point je n'ai encore que des
robabilités & offrirjcar quime répondra de la
chastetd des hlles, et dela continence des veu-
ves qui en ont été affectées? Cependant si Han-
neman en Suéde (1), si Ridewx en France (2) ,
ont démontré par des faits constatés, qu'an
sein de la vertu la plus intégre, de jeunes et
de vieilles personnes ont rendu des mdles pro-
prementdites; & plus forte raison doit-on croire
que, sans ancune influence virile, il peut se
former dans |'utédrus des amas vermineux , des
masses visiculaires gni méritent encore moins
que ces mdles le nom insignifiant de fausses
conceptions. DVailleurs, s'il crolt des hydatides
dans la vessie, dans les entrailles, dans le cer-
veau, pourguoi n'en croitrait-il pas aussi dans
Vutérus on d'autres vers ont si souvent pris
naissance (3)7 pourquoi ne s’y multiplieraient-
elles pas jusqu'a former des masses énormes,
des masses de seize livres pesant, comme en a

(1) Fid. act. Haffn., vol. IV, obs. 2, pag. 37.

(2} Mémoires de I"Acad. des Sciences , année 1735,
pag- 589.

(3) Hippocrat., lib. 2, de morb. , parle de vers asca—
rides sortis de la matrice. Martin Akakias, de Morbh.
wulier, , cap, 21, fait mention du méme phénoméne,
Rodrigues & Casiro, lib. 2, sect. 2, cap. 33 ; Ludavi-
ens Mercatus , tome I, De wirginum et wviduar.

affect. , lib. 2, cap. 285 Frangois Runchin , Opuscul,

Medic. , pag. 334 3 Hercule Saxonia, Medic. pr.,
lib. 4, cap. 14; Danie! Sennert, Falleriola, Schen-
kiug | ete., ont rapporié des abservations de femmes qui
onl rendn des vers dedifférentes espéces , parla matrice.
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vu Palisnierus (1)f 1l fant convenir néanmoins
que la matrice d'une femme qui a eu des en-
tans, semble plus propre & cette étonnante ger-
mination, que celle d'une fille en qui rienn’en
a encore amplifié la capacité, ni abreuvé les
parois. Ausst pour une célibataire qui a eu
une mdle agueunse, y a-t-il vingt exemples de
personnes A qui le inariage , ou 'usorpation de
ses droits a valu cette atfection morbifigue.

Vainement j'ai cherché dans la foule d’ob-
servations que j'ai rassemblées, sur le part
hydatique, si on y avait employé quelques
procédés particuliers, quelques moyens rai-
sonnés , méthodiques : dans tontes, je n'ai re-
marqué que des tentatives timides, ou des
mancenvres téméraires. Ici on s'est reposé sur
la nature seule du soin de I'éjection du corps
étranger ; et cette expectation, inspirée par
la crainte plutdt que par la prudence, a plus
souvent été tuneste qu'avantagense. L on s'est
pressé de l'arracher’j et son dépécement inévi-
table ayant nécessité d'irératives introductions
de la main, a occasionné des accidens qu'on
efit évités en temporisant un peu plus.

Le col de la matrice , dans ce cas , toujours.
entr’ouvert, mais jamais effacé , ne se préte
que irés - péniblement au degré de dilatation
auquel il parvient dans I'accouchement ordi-
naire. Rien ne se présente pour 'y piréparer;
les contractions de l'organe, quoigue trés-
douloureuses , quoiqu’expulsives , se perdent
ou s'amortissent sur la masse inerte et com-
pressible qui le remplit. La main de l'accou-
cheur, qui tente de se frayer un passage jus-

-{4] Ace. physico-medic. Gerinan. y vol. L, obs. 166,
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qua cette masse, excite de plus en plus ces
elforts impuissans, et ne parvient & la saisir
quwapres des déchiremens ficheux, qu'aprés
de longues sounlfrances ; encore souvent lui
échappe-t-elle, ou bien elle n’en retire , chaque
tois quelle va d la charge , que quelques lam-
beanx. C’est ce quiarrivai la sage-femme dont
M. Litire nous a laissé 'histoire : « Ce gu’elle
» tirait , dit cet Acadénicien , lui restait A la
» main dés qu'elle tirait un peun fort.... Enfin,
= aprésavuir recomnmence l'opération bien des
» fois, tont ful tiré ». C'est ce que 'on voit dans
Tobservation de Stalpars, ou il est dit que
pendant troisjourson necessa de travailler;c'est
ce (qu'ont en nn mot éprounvé des accoucheurs
habiles, parmi lesquelsil suffit de nommerMaz-
riceaw, qui n'a point dissimulé les difficultés
qu’il avait enes d vaincre dans cette conjoncture.
Les Anciens , tonjours portés & recourir aux
remédes dcres et irritans pour déterminer l'ac-
couchement , n'ont pas manqué de les recom-
mander ponr provoquer la sortie des mbles ,
et il fant convenir que U'événement a souvent
justifié cette ressource , lorsqu'elle a été sage-
ment employée. 4éce, que je cite encore ici,
parce quil est le seul de toute I'antiquité qui
ait connu les mbles hydatiques, a prescrit,
pour en procurer 'expulsion, de seservir d'in-
jections actives , validis elotionibus utendum ,
€5L.. 0. qUAS [per uteri fusorium clysterem in-
Jundiro ; et il en indigne de plusieurs espéces ,
notamment celle d’ean de mer, d’abord pure,
ensuite animée avec le vinaigre : aqud marind ,
primam sold , deinde addito aceto proluatur.
Mais il ne voyait dans cette injection , comme
dans toutes celles qu'il a conseillées, qu'un
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moyen stimulant capable de susciter dans la
matrice des secousses plus vives , des contrac-
tions plus énergiques et il était bien loin de lui
soupgonner la propriété spécifiquement anthel-
mintique qu'elle exerce en outre sur les pelo-
tons vermineox ¢ui composent la wndle hyda-
tique. C'est encore le hasard quia été le pére
de cette decouverte : ¢’est a lui seul gne je dois
l'idée d’un reméde bien simple, que j'ignorais
avoir été elupluyé par d’autres avant mol.

On congoit aisément l'effet que doit pro-
duire une ligueur anssi piguante sur des ani-
maux habitués & vivre dans un milien tout dif-
férent. L'impression qu'ils en regoivent excite.
dans leur troupe un mouvement intestin qui
les désunit, les tue et les sonmet plus eflicace-
ment aux eflorts de I'uzdrus , lequel parlage
Ini-méme 'irritation , et redonble d’activité 4
proportion da désordre qui se passe dans son
sein. e

1l s’en faut bien que les décoctions dcres et
améres alent une .vertu aussi décidée. On ne
saurait contester au sel marin celle d'éveiller
plus puissamment, et avec moins d'inconvéniens
qu'ancune antre substance connue, lirritabi-
lité de la fibre musculaire ; et je me suis assuré,
par des éprenves réitérées , qu'il n’est point de
menstrue snsceptible d'étre’ administré en in-
jections , dans lequel les hydatidés tirées vi-
vantes du ventre des animaux, périssent avec
antant de promptitude et d'nne maniére aussi
tumultuense que dans I'oxicrat oul'on a dis-
sous de ce sel. Cette mixture est méme un des
bons. vermifuges que je connaisse , et je me
prescris jamais l'iu'}usiun de I'helminthocorton ,
mousse de Corse , sans y mélér-un peu de vi-
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naigre , ce qui en augmente singulidrement
Yethcacité.

Une eau saturée de sel marin, ou , 4 son dé-
faut, de sel culinaire , et sur chaque livre de la-
quelle on ajoute trois onces de bon vinaigre ;
tel est le reméde dont on a le plus de secours &
attendre dans le part hydatique , et pour lequel
je sollicite dans les antres la confiance qu'il m’a
inspirée. Trois fois il w’a réussi; trois fois il
m’a dispensé de 'opération manuelle , si dou-
Joureunse et si ditficilement praticable , sur-tont
lorsque la mndle aquense n'a qu'un médiocre
volume; et je ne doute point qu'il ne soutienne
aussi bien les expériences auxquelles il sera ul-
téricurement soumis. .

Dés qu'une femme qui , aux signes indicatifs
des mdles en général , réunit ceux qui appar-
tiennent de pius prés aux amas hydatiques ,
commence 4 éprouver de vives douleurs, il
faut observer altentivement si pendant les ef-
forts qu'elle fait , il ne s’échappe rien de la ma-
trice. Ordinairement il en sort , avec fuelques
flots d'eau , de petits paquets d'hydatides, qui
s'écrasent quand on ne les recueille pas aussi-
tit, ou qui s¢ perdent de toute autre maniére,
sans qu'on puisse en tirer aucune induction.
En les p't:mgeant dans I'ean tiéde , on se con-
animalité de ces étres si long-temps
méconnus ; et on y remarquera avec satisfac-
tion les diverses particularités que je lenr ai
attribnées. On peut quelquefois aussi réussir a
se procurer cespectacle intéressant, en faisant
couler dans un récipient les eaux qui précédent
l'accouchement naturel , et dont on est de
temps en temps obligé de percer I'enveloppe ;
car il n'est pas rare qu'elles en charrient. La
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premiére fois que j'en ai joui, c’était dans un
accouchement sec, pour lequel j'avais prescrit
4 la femme de recevoir la vapeur d'une décoc-
tion émolliente. Aprés avoir été assise long-
temps sur le bassin , elle y rendit plusieurs hy-
datides trés-grosses , qui résistérent & la cha-
leur , et que je pus contempler & mon aise.

Mais je reviens 4 mon sujet. Qu’il sorte oun
qu’il ne sorte point d’hydatides de la matrice ,
il n'en faut pag moins porter le doigt jusqu’a
son entrée , ou la masse comprimée se fait ai-
sément distinguer 4 sa mollesse et asa fluc-
tnation. Avec ce doigt , on dilacérera la mem-
brane commune gni quelquefois 'environne ;
on I'entamera elle-méme ; on tdchera d'en sé-
parer quelques fragmens ; on en fera couler de
la sérosité , ce qui suflira pent étre pour opérer
I’émission du tout. Pour peu que celle-ci tarde
i s'ctlectner, soit que la matrice ne se conlracte
que monchalamment , soit que les hydatides
adhérent trop fortement & ses parois, on n'hé-
sitera point a4 en venir a injection , laguelle ,
dans l'une et I'autre supposition , m'a paru
étre aussi stire qu'expéditive. On se servira ,
pour la faire, d'une seringne d'une certaine
capacité, et dont la cannule , terminée par
une olive percée de plusieurs trous , sera assez
longne pour arriver dans la matrice. Les abser-
vations suivantes oftriront , sur ce procédé et
ses heureux résultars, des ddtails que je sus-
pends ici, afin d’éviter de fastidieuses répé-
titions.

Premiére observation, — La dame Wollf,
de Strashourg , mere de trois filles, se rejounis-
sait d'élre enceinte une quatriéme fois , dans
'espoir d’avoir un gar¢on que desirait beaun-
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_coup son mari. Parvenue au troisiéme mois de

celte prétendue grossesse , elle commenga & re-
marquer sur son linge gquelques traces de sang ,
et & se sentir mouillée. Mais comme elle était
assez sujette aux {leurs blanches, et qu'elle se
portait bien d’ailleurs, elle ne s’effraya point
de cet événement , qui se renouvela plosieurs
fois depuis. Elle attendait impatiemment la fin
du quatri¢me mois , pour jnger , disait - elle ,
par le clté ol l'enfunt se trémounsserair,. de
quel sexe il devait &tre. Mais cette fin arriva ,
et celle du cinquié¢me mois encore, et cepen-
dant elle ne sentit rien remuer. Inquiéte de ce
retard, elle consulta MM, Raderer, célébre
médecin-acconchenr, ct Hermann,le doyen des
praticiens de la ville , lesquels , 'ayant exami-
née, lui firent entendre qu’elle pouvait bien
n’ltre grosse que d'une mole. Peu-4 - ]é\eu sa
§m‘ge s'affaissa , les jambes s'cedématiérent,

écoulement alternatif de sang et de sérosité
redoubla, et I'appétit , le sommeil et les forces
se Perdinmt. Le 28 mars, c’est-d-dire vers le
milien du hnitiéme mois, des dounleurs vives
et pressantes se firent tout-A-coup sentir. On
m’appela le lendemain matin ; une sage-femme
avait passé la nuit & toucher la malade, et d
essayer inutilement de dilater davantage 'ori-
fice de la matrice. Le sang coulait, mnais en
petite quantité. Les douleurs expulsives n'é-
taient plus anssi intenses , et semblaient s’étre
répandues dans tout le bas-ventre. Une cons-
tipation de quatre jours indiquait le besoin
d'un lavement : deux , dans lesquels il entrait
de I'huile ; ayant été administrés sans effet , on
en prépara un troisiémne avec 'eau tiéde , une
forte pincée de sel , et un peu de vinaigre, Ce=
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lui-ci procura des selles copieuses , et dés-lors
les douvlenrs se concentrérent toutes sur la ma-
trice. J'attendais qu’elles en ouvrissent assex
T'entrée pour savoir ce qui y était contenu,
lorsque tout-a-coup une colonne d’eau langa
dniond de ce viscére plusicurs hulles aqueuses
de la grosseur de ces globules de marbre avec
lesquels jouent les enfans. C'étaient des hyda-
tides, et des hydatides qui s'agitérent un ins-
tant dans ma main , ce qui fixa bientdt mes
idées et mon jugement sur le caracidre tant
contesté de ces productions ambigués. Aprés
cette explosion , les douleurs cessérent presgue
entiérement. Cependant il sortait toujours un
Eeu de sang , et la femme s'affaiblissait. Je lui

s donner un lavement pareil & celui qui avait
opiré de sigrands effets; mais il n'en produisit
aucun. Alors je m'avisai de faire une injection
dans la matrice méme, et je profitai pour cela
de I'eau qui restait de cetroisiéme lavement ,
laguelle devait étre plus marinée que celle qui
avait été employée, parce qu'on n'avait pas
laissé au sel le temps de se fondre. Cette in-
jection eut lieu avec une seringue ordinaire, &
laquelle j’adaptai une de ces cannules d’étain
longues et recourbées , avec lesquelles on se
clystérise soi-méme , et que jeus soin de re-
dresser pour l'alonger davantage , et la rendre
plus susceptible d’étre introduite. A peine fut-
elle faite, que les douleurs se réveillérent avec
véhémence ; des grounillemens se firent entendre
dans I'hypogastre ; des envies d'uriner et d’aller
a4 la garde - robe pressérent i la fois la malade ;
enfin , de minute en minute, il sortit des {lo-
cons membraneux, des hydatides entiéres, des
paquets d’hydatides ; qui, réunis, eussent pu
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égaler la grosseur des deux poings, sans comp-
ter la sérosité mélée de caillots de sang, qui
leur servit de vehicule, En un quart-d’heore ,
la matrice fut complétement débarrassée. Le
calme se rétablit presque aussi promptement
et il ne fallut que quelques jours et quelques
légers évacnans a la malade, pour recouyrer
sia santé habituelle.

On pense bien que je ne laissai pas perdre
les hydarides qu'elie avait mises bas; j'en ra-
massai plein un grand verre, que je portaiaussi-
tot & M. Hermann, pour le rendre témoin des
mouvemens (ue j'avais apergus dans les pre-
midres j mais la plupart étaient mortes lorsque
j'arrivai, et les autres si languissantes, qu’elles
ne nous donnérent que de trés-faibles signes
de vie,

Telle est la source de la double déconverie
consignée dans ce mémoire; decelle du mou-
yewent vital des hydatides humaines, avant
moi soupgonné , présumé , et méme annoncé ,
mais non encore reconnu ; 11O encore, cons-
taté, et de celle du reméde propre & les dé-
truire, & les expulser, lorsyu’elles se sont ac-
cumulées dans la matrice. -

Ceux qui se trouveront dans des circons-
tances pareilles, verrontsi elles sont illusoires;
je les invite avec instance de ne rien négliger
pour en confirmer la vérite. _

Seconde Qbservation. — Madame e Saint-
S....,chanoinesse, dgée de 26 ans, cacochyme,
accablée de fleurs blanches et trés-peu réglée,
s’apergut, dans le mois de juillet 1788 ,-11.]&_-5(){1
ventre grossissait visiblement, et qu'il lni ve-
nait de la gorge, malaré la maigrenr habituelle
du reste du corps. Cette remarque n'échappa
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as non plus & ses compagnes, et ce fut bientde
e signal de la discorde et de la proscription.

Les parens intervinrent dans la querelle , firent

_vyisiter cette infortunée victime de la calomnie

par un médecin et un accoucheur, dont le té-
woignage trop circonspect, trop équivoque ,
ne servit qu'i enhardir davantage la malignité,
et i porter de plus en plus le trouble et l'ai;arme
dans le sein de la famille. Six mois se passérent
dans cette ldcheuse incertitude, et pendant
tout ce temps la personne gui, sire de sa
vertu, n'avait point voulu g'éloigner, n’eut
pas une seule fois ses menstrues. Au commen-
cement de février de l'année suivante , elle eut
une perte qui ne dura que trente.six heures,
mais gui fut abondante. Depuis cette époque,
il se méla toujours un peu de sang aux fleurs
Llanches, lesquelles augmentérent beaucou

aussi. Enfin, le 5 avril, son frére, qui ne 'avait
point abandonnée , viut me chercher pour lui
donner mes soins. 1l y avait huit jours qu’elle
érait tourmentée de coliques aigués qui reve-
naient par accés, et pendant f‘csqnelles elle
rendait des glaires et de l'eau par les parties.
A l'inspection de ces glaires, qu'elle avait con-
servées dans un bassin, je crus reconnaiire des
débris d’hydatides, et lui ayant trouvé 'hypo-
gastre protubérant comme une boule, et 'ori-
fice de la matrice saillant et un peu ouvert,
il me parut que c'éait le ¢as de recourir A
Pinjection, qui m’uvait si bien réussi en Alsace.
Mais auparavant je voulus essayer si la méme
préparation donnée eén lavement ne pourrait
pas suffire, et ce ne fut qu'aprés avoir réitéré,
sans succeés , cette €épreuve, que je me décidai
pour Vinjection utérine. Il ne resta que peu
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de liquide dans la matrice , malgré la précan-
tion que je pris de donner 4 la malade une si-
tnation déclive, et d’élever heauconp le bassin.
Cependani,; an bount de hnit ou dix minutes,
nuus entendimes le grouiliement tumuoltueux
dont j'ai parlé dans 'observation préuédente :
le inéme ténesmne de la vessie et du rectun
assailiirent la malade, et pendant une douleur
des plus aigués, qui dura prés d'un quart-
d’heure , il surtic plein deux de ces pots de nuit
ovalaires dont se servent les femes , tant de
caillots de sang et de {locons nwluhrin]cux,
gue ‘(ic coques vides d’hydatides et d'hydatides
entiéres , dont quelques-unes étaient grosses
comme des neix. Plasieurs remuérent long-
temps encore dans le bocal, ot j"enfermai le
tout en présence de témoins, pour 'envoyer
4 la FPaculté de Médecine de Dounay , qui devait
&étre requise par les parens de prononcer si ce
produit était celui d’une grossesse dégénérée,
comme on se plaisait & en semer le bruit, ou
si, comme je I'assurais, il éuait 'eftet Jd'une
maladie dont une fille pouvait &re atreinte ,
sans avoir forfait 4 son houneur. Heureuse-
ment que cette décision , qui allait couvrir de
honte les persécutrices, ou metire le comble
au scandale, n’eut pas lieu, et que chacun g'en
étant rapporté a mon assertiun , la tendresse
reprit bientlt, chez les parens, la place de I'in-
dignation, et la, douce sensibilité chez les
dames, celle de la fureur et du mépris.
Troisi¢me observation. — La dame épouse
dun sienr Gallet , ancien fermier de la riche
abbaye de Saint-Vast , feinme dgée de quarante-
six ans, n'ayant jamais eu d’enfans, et déja loin
fiu terme critique, dépérissait de jour en jour,
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par les vomissemens et les pertes blanches aux-
quels elle était devenue sujette depuis guatre
mc_;ris » et cependant son ventre et sa gorge pre-
naient un accroissement surprenant. Elle avait
consulté & Arras et pris beaucoup de remédes,
a la suite desquels les parties et les extrémités
inlérieures s'étaient cedématisées. Elle vint me
voir & Béthune, le 1¢r juin 1789. Je la palpai,
et d’aprés mon examen et ses réponses i mes
questions, je crus pouvoir lui annoncer qu’elie
portait une wdle hydatique. Elle partit avec
une consultation qu'elle suivit, mais sans me
donner aucune de ses nouvelles jusqu’a la fin
de novembre, o sachant que j’étais dans une
campagne voisine de la sienne, elle me Lit prier

e passer chez elle. Eile était méconnaissable,
et ne quittait plus le lit depuis quelque temps.
Ses jambes, trés-infilirées, éraient ulcérées en
plusieurs endroits, et il sortait sans cesse par le
vagin un ickor semblable & de la lavure de,
chair; ce qui avait fait dire et croire a quelques
gens de l'art qu'elle avait un cancer 4 la ma-
trice , quoiqu’elle n’y sentit anucune douleur.
Je lui proposai de substituer anx injections
d’eau de morelle et de cigué, dont on lui fai-
sait {aire usage, celle d’oxicrat mariné; et ce
fut le sieur de Fiennele jeune , chirurgien du
lien, qui, en mon absence, lui administra la
premicre. La matrice irritée par ce mouveaun
reméde entra awvssitdt dans des contractions si
douloureuses, que le mari alarmé vint me
chercher le méme soir. A mon arrivée, on me
meontra nn sac membraneux qu'elle avait rendn
avec beancoup d’eau er quelgues caillots de
sang : sac audedans duquel je trouyai des mil-
liers de petites bourses vides, et quelques hy-

22, y 1
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datides pleines , suspendues encore par le filat
qui sert de col & ces vers, La malade se
plaignaic d’envies continuelles d'uriner, J’une
doulenr insupportable au coccyx, et ne cessait
de crier ue tuut n'était pas sorti, qu'elle le
sentait bien, et gu'elle voulair, 4 gnelyue prix
que ce {iit, &ire délivrée. J'étais noi-méme
persnadé qu'il restait beaucoup de choses &
goilir; et comme il aurait falla peut-éire en
attendre trop long-temps le départ, pour les
forces déja lrés-ﬂ{raihlies, josai tenter une se-
conde inieuliun,'Juqur-ﬂti ne put I‘:Irlh't'_‘nir toute
entiere dans ln matrice, a cause des agitations
continuelles de la inalade , mais ¢ni n'en opéra
pas moins letfet gque nous en espérions j car
peua de temps aprés il se fity avec un silflement
gue chacun put entendre , nne débicle d'eauw
sanguinolente, de lambeanx de chairs baveuses,
et de petits grains d'hydatides ni ressemblaient
a du frai de grenonille. Il fallut en retirer un
prquet qui s'érait arrété i moitié chemin ¢ il
formait une chidne de plus de dix ponces de
long, qui se rowpit plusieurs fois entre les
mains du steur oe Fienne, et |ﬂr;ue]|e tenait
un corps polipeux, d'une consistance wol-
lasse , qu'on ellt presque pris pour une étoile
de wer.

Aprés cette crise oragense, la malade fut
plongée dans un demi-bain émollient, ol elle
resta plusienrs heures. Elle en prit d'auntres
encore les junrs suivans , ce qui ramena pen-
a-peu le calme et le repos. Elle fut purgée denx
fuis, et se 1rouya assez bien rérablie au Lont
de quelques semaives, & un écoulement blé-
norrhagique prés , qu'elle conservera , samns
doule, le reste de ses jours.
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Je n’ai pu voir, dans ce dernier cas, une
seule hydatide vivante : elles étaient mortes
depuis lung-tem ps, et méme décamposées . Qél
qui avait donné vraisemblablement lieu au flux
ichoreux dont j’ai fait mention. Au surplus,
il oflre plusieurs trails de ressemblance avec
les deux précédens, quoiqu'il ait é1é plus com-
Pli’fl!‘“é et plus embarrassant.
els sont les faits que le hasard des ren-
contres m'a déja procurés, relativement 4 une
maladie qui est moins rare qu'on nc pense,
wais qui, jusqu’a présent, a é1é ou méconnue,
ou mal observée. Je ne m'appesantirai ni sur
les inductions que I'on peut en tirer, ni sur
les développemens dont ils seraient suscep-
tibles , ni sur les réflexions qu'ils doivent faire
naltre , ni méme sur les objections faciles &
prévoir qu'ils pourront occasionner. J_'esrére
qu'en faveunr de l'inidalive, on aura quelque
indulgence pour un travail qui se ressent un
pen da désordre du temps, et que I'on prendra
en considération la difficulté de traiter d'une
mapiére satisfaisante un sujet pour lequel je
n'ai eu d’autre guide gu'une expérience lortuite
et mal assurée. ;

OBSERVATION
BUR UN PEMPHIGUS IDIOPATHIQUE;

Par M. A. C. Savany, D.-M.-P., médecin des indi=
gens de la division de 'Observatoire, membre cor-
re-pondant de la Société Medicale d’Amiens, ctde celle
d'Encouragement de Naples.

Lz pemphigus est une maladie rare et encore

14.. §
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peu connue ; ¢’est du moins ce qu’on doit con-
clure du témoignage de Selle (1), de Cui-
fen (1), de M. Frank le pére (3), et de M. Pi-
nel (4); en conséguence , nous avons pense que’
le fait suivant, observé tout récemment, mé-
ritait d'étre publié, Pent - étre notre exemple
engagera-t-il ceux de nos coniréres qui ont re-
cucilil des observations analogues , & nous en
faire part. Déja , depuis long-temps , un pra-
ticien des plus distingnés, et par son érudition
et par sa longne expérience, M. Roberz de
Langres , a annoncé gu'il s'occupait d'un tra-
vail sur cet objet (5). Nous desirons vi-
vement qu'il veuille bien enfin le mettre an
jour , et nous nous estimerons heureux si, en
payant le faible tribut que nous devons & la
science , nous avons pu provoquer la publica-
tion d'un mémoire, qui, nous n'en doutons
pas, répandra le plus grand jour sur le dia-
gnostic et le traitement de la maladie dont il
est ici guestion.

Je vais commencer par exposer avec fidélité
le cas que j'ai observé; j'y joindrai ensunite
quclques réflexions. &

La veuve Roy , portiére , rue des Charbon-
nizrs, n.° 7 , wm’'amena, le 7 aoiit dernier , sa’
fille, dgée de douze ans et demi; ¢ui , disait-
eille, éiait alfectée de la gale depuis guelque
temps. Je fus frappé d’abord de la rougeur vive

(I} Rudimenta prred. wmeethod. : ‘

(2) Med. Prat,, tom. I, p. 328, traduct. de M. Pinel.

(%) De curand, hominune norbis , lib, 111, ord. II,
gen. 4, p. 263 ; A

(4) Nosograph. philos., tom. IT, p. gu.

{5) Tom. XVII, p. 15 de ce Journal.
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deson visage, quisemblait &trelesiége d’un éry-
sipéle commengant, Ayant examiné ses mains ,
je 'y vis aucune apparence de boutons pso-
riques , mais de petites taches rouges comme
ceile de la rongeole ; il y en avait pareillcment
anx avant-hras, mais non , i ce qu'il parait,
sur le reste du corps. Je Ini tronvai un peu de
fi¢vre , Ja langue chargée ; j'appris qu’elle avait
-euanciennement la petite-vérole et Ia rougeole,
que depuis quelques jours elle avait perdu
Pappétit , qu’elle éprouvait du frisson , du mal-
aise , et que le ventre était reliché. Les taches
et la rougneur du visage ne ¢ étaient manifes-
tées que la veille, du moins au degré ol je les
voyais ; car la mére m’assura quhabituellenient
elle avait beaucoup de couleurs, ce gn'elle at-
tribuait a I'établissement prochain de la mens-
truation , annoncée d'ailleurs par un écoule-
ment séreux périodique. Je prescrivis un grain
d’émétique 4 prendre le lendemain matin’, et

pour tisane , une infusion de bourrache et de

racine de réglisse. -

Cing jours se passérent sans que j'entendisse
parler de la petite malade. Le sixiéme jour ,.
que je regarde comme le septiéme , & dater de
I'éruption a laquelle je rapporterai l'origine de
Ja maladie, la veuve figy me {it prier de passer
chez elle. Elle m’apprit que le vomitifavair dé-
terminé plusieurs ‘évacuations bilienses , aprés
lesquelles la malade avait parn soulagée ;que
néanmoins 'appétit n'était pas revenu , que la
malade prenait sans gofit le pen de nourriture
qu'on lui donnait ; que , jusqu’a la veille, elle
s'était levée tous les jours, et ne s'était plaint
que d’un pen de mal-aise , mnais que le soir les
jambes étaient enflées. Ce jour-1d méme, le
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visage était boulfi et rovge : on voyait une rou.
geur uniforme et un peu violette sur la plus
grande partie des membres, tant supéricurs
gu'inférieurs ; mais aux mains et sur la poi-
trine, on apercevait des taches trés-distinctes,
absolument semblables & celles de la rougeole.
Il n'y avait ni coryza, ni mal de gorgf,e ; Ie
pouls était peu fréquent et asscz plein; la langue
un peu sale; la malade n"avait point été a la selle
depuis deux jours. ( Infusion de bourrache
micllée, garder le lit et la diéte. )
Lelendemain, huitiéme jour & compter de I'é-
ruption,apparition vers le soir.de petites éléva-
tions pustuleuses sur les avant-bras, les bras et
les cuisses ; nuit agitde , sneurs abondantes,
Le neuviéme jour ; an maitin, vésicules de
différentes grandeurs et de forme irréguliére
sur les parties dénomumiées , les unes de la gros:
seur d'un pois , les autres de celle d'une noi-
sette on d'une amande , une o deux Beancoup
}qus grosses, et semblant §'8tre forniées pak
‘adjonction de plusienrs vésicules. Toutgssont
demi-transparentes , et renferment vrie §érosité
jaundtre, commelescloches formées par P'appli-
cation d’un vésicatoire ; pedu d’un ronge-violet
dans les intervalles des phlycténes et sur les
autres parties du corps ; moiteur ; pouls de fré-
quence modérée et trés - souple; langne cou-
verte d'nn enduit blanchitre assez épais § cons-
tipation ; jambes enflées , ronges et dovlon-
reuses ; 'enflure s’étend jusqu’aux parties géc
nitales, ( Lavement émollient ; m@me tisane ,
diéte. j) i =
La fidvre a redounblé le soiry la nuit a été
¢ncore plus agitée que laprécédente , les urines
Coulaient rarement et causaient de la’ cuisson,
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Dixiéme jour : phlycténes répandues sur
toutes les parties du corps , & Pexception da
visage seulewent ; trés petites anx puignets et
sur la poitrine ; plus grosses par-tout ailleurs,
et sur-tont aux bras, vers les aisselles, et sur
les cuisses (la plupart avaient ¢té percées par
la mere , et il s'en élait écounlé une quantitg
}n'u{ligiuuse de serusité) ; jambes trés-enilées ;

angue blanche, un pen séche ; tremblement
des bras gui empéche de bien caractériser le
.]muis ; il ne paralt ni faible, ni trés-fréquent ;
a chaleur de la peau est trés-augmentee ; la
malade se plaint d'une douleur cuisante dans
toutes les parties ot I'épiderme a été soulevé ;
les yeux sont bons, le visage dans I'état natu-
rel 5 il'y a tonjours constipation. ( Lavemcnt ,
tisane acidulée et nitrée. ) _

Un peu de sommeil la nuit ; les urines cou-
lent plus facilement.

Onzié¢me jour : les cloches sont toutes af-
faissées ; l'enflure des jambes a diminué j la
rougeur qui sépare les vésicules est plus som-
bre ; crotlites légéres et un pen jaundires sur
les bras et les avant-bras; peu de fiéyre jencore
un pende tremblement des mains; langue moing
chargée, humide. ( Méme tisane , bouillon. )

La nuit , agitation, avec loguacité, délire {u-
gace, terreurs panicues.

Douzidme jour: fidvre forte toute la journée,
et par instans légers frisson; on lui a donné
deux potages contre mon intention ; les dou-
leurs sont trés-vives pour peu qu’elle soit re-
muée , A cause des plaies dont presque tout
son corps est couvert ; les crotites s'étendent
néanmoins sur les bras et sur les jambes. ( Ean
dlorge acidulée avec le suc de citron , diéte. }
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Pas de sommeil la nuit ; quelques propos dé-
lirans , du reste assez de calme.
Treiziéme jour : paupiéres trés - gonflées et
rouges comme l'éltaient les parties sur les-
nelles il s'est forme des phlycténes ; les par-
ties génitales n'en ont point été exemptes, clles
sont encore gonflées ; suppuration aux aines ,
aux plis des bras et dans plusicurs antres points,
ce qui génela malade pour exécuter le moindre
mouvement, et lui cause beaucoup de douleur.
Cependant , en lui prenant le bras avec ména-
gement et en le tenant appuyé , il n'est point
agitéde tremblement commeil I'était le dixiéme
et le onzidme jours. Le pouls est trés-régulier,
fréquent , assez fort , mais pas dur ni plein
chaleur vive de la pean; peu d’altération ; lan-
gue nette , humectée. ( Méme tisane ; mettre
du cérat simple sur tous les points en suppu-
ration. ) .
Quelques frissons dans la journée; un peu de
toux ; nuit comme la précédente.
Quatorzieme jour : visage trés-anime , pau-
picres gonflées ; pouls faible , fréquent; langue
nette ; la suppuration est preque générale, et
s'étend méme anx partics qui avaient com-
mencé a se couvrir de croiltes ; la poitrine
seule , les mains et les pieds n'en fournissent
pas. ( Méme traitewment, ) i
Nuit assez caline ; une selle lignide et jau-
nitre que la malade n'a pas le temps de pré-
voir; elle conserve sa connaissance et demande
le pot-de-chambre pour uriner. '
Quinziéme jour : deux autres selles dans la
journée , semblables 4 celle de la nuit précé-

-dente , mais non subites et imprévues ; quel-

fjues frissons fugaces. Le soir , suppuration
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moins abondante que la veille , visage et pau-
pieéres moins enflés , moins rouges ; pea de
toux ; aucune douleur dans la poitrine ; wais
respiration trés - fréquente ; pouls faible , fré-
vent , régulier ; langue wnette , un pen séche.
malade est en pleine connaissance , elle a
pris plusieurs bouillons et un peu de raisin.
( Laisser suppurer un des bras, tisane pecto-
rale , diéte absolne. ) ,

Nuit trés-agitée ; elle parle continuellement
et cherche & sortir du lit & plusieurs reprises ;
trois selles liguides et inopinées.

Seizidme jour : 4 sept heures du matin, la
malade avait ét¢ changée , ce qui 'avait fati-
gunée et refroidie; elle a l'esprit présent et se
plaint d'un trés—%mud froid et de donleunrs cui-
santes sur toute la surface du corps qui est en
suppuration ,  'exception de la poitrine et des
mains, sur lesquelles I'épiderme se détache par
lambeaux. La matiére de la suppuration est
presque de la sérosité pure qui se méle an cérat
dont on recouvre les plaies ; langue trés-séche
et trés-nette ; pas de soil ; respiration libre ,
sculement un peu fréquente ; pas de toux;
chaleur vive de la peau; pouls fréquent et
faible. La malade conserve cependant des for-
ces, et s'aide fort bien lorsqu’on arrange dans
son lit. ( Bols de camphre et de nitre, tisane
acidulée ; faire suppurer les jambes et le bras,
en pensant avec du beurre et de la pommade
épispastique. )

Elle a eu du frisson & plusienrs reprises dans
lajournée, ensuite chaleur et sueur;s’est plaint
du besoin d’aller & la garde - robe ; on luia
donné un lavement qui a procuré une selle
d’un jaune foncé ; elle a tenu souvent des pro-
Pos sans suite.
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Le soir , yeux injectés , visage coloré, pouls
développé , fréquent , mais faible ; impossibi-
lité de tirer la langue , qui parait séche comme
du bois. La malade a encore un peu de con-
naissance. ( Potion anti-spasinodique 4 prendre
par cuillerées. )

. Délire trés-fort toute la nuit , sneur et froid
alternatifs , eflorts pour sortir du lit.

Dix-septiéme jour , an matin: la connais-
sance était en parlie revenue ; visage un peun
rouge ; yeux injectés et larmoyans ; impossi-
bilité de tirer la langue; suppuration de bonne
gualité an bras et aux jambes. La imalade
epronve de vives douleurs lorsqu’on la remue;
respiration fréquente, mais non laborieuse 3
lévres gercdes , mais de conleur naturclle, ainsi
gue l'intérienr de la bouche ; pouls fréquent et
mon. ( Bols camphrés et nitrés , potion anti
spasmodigue , ete, )

- Elle a conservé un pen de connaissance toutg
la journée , mais elle tenait continuellemnent
des propos incohérens.

L soir , absence totale des facultés intellec-
tuelles ; yeux recouverts d’une taie demi-trans-
parente ; respiration courte , mais libre ; pouls
comme le mating plaies en bon état 3 sensibilité
trés - vive , jambes fléchies et roides. ( Méme
traitement. .

Mort dans la nuit.

Mdflexions. — 8'il est un cas embarrassant
dans l'exercice de la médecine , c'est celni sans
doute ott- n’ayant ancune expérience gui nous
soit propre, et ancnn anteur pour nous servir
de guide , on se voit réduitd employer un trai-
tement en quelque sorte empyrique , onfondé
sur des analogies trompeuses, Dans cette incer+
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titude,j'ai cru devoir m'attacher spéeialement
i ne point entraver la marche de la nature dans
une éruption qui ne me semblait pas , dumoins
an cominencement , étre essentiellement mor-
telle. Lie tremblement des mains quisurvint vers
le 10%jour, était, il est vrai,un signedemalignilé;
miais comme ce signe éait unique, j'y fis, je I'a-
youe,pen d’attention jon pouvaitd'aillenrs attri-
buer le tremblement i la dounleur quela malade
€prouvait dans les thembres supérieurs , pour
pen qu’ils changeassent de position. Larougevr
du visage,la toux , laliréquence de larespiration
qui était d'une natnre toute particuliére, me pa-
rurent des symptdmes réellement spasmodi-
ques , ¢t non des signes d’ane congestion san-

‘guine vers les poumons ; comme un médecin ,

qui vint voir la malade 4 mon insu , parait I'a-

‘voir pensé. Aussi ne fus-je nullement de I'avis

de ce médecin, ¢ui vonlait ¢u’on appliquit

quelques sangsues, La malignité était alors ma-

nifeste ; et une évacuation sangunine , queligne
modérée qu’elle #lit ; était contre-indiquée : du
moins tel'e est mon opinion, S

J’ai fait recouvrir de cérat les petites plaies
résultantes de I'ouverture des phlycténes, parce
que je craignais que la malade ne pit supporter
Pabondance de la suppuration ; on sait que de
simples briilures peuvent occasionner la mort
par cette seule cause. Mais je n'ai pas osé ve-
courir a Papplication de I'acétate de plomb-,
moyen qui a été conseillé pour un cas fort ana-
logne (1), redoutant sur-tout les suites d’une

(1) Forez Frank, De curand. ham. morh. | tom., I,
7+ 6o Lhautéur conseille ce moyen dans Pérysipele pus«
tulenx,
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métastaseé, Cest par la méme raison’ qie je me
suis décidé a entretenir la suppuration sur trois

points difiérens.

Je ne sais g'il existe dans les recveils d'ob-
servations nn fait gniidrement semblable & celui

«que je viens de rapporter , dn moins je n'en
-.connais pas. Cenx que rapporte M. Dela-
-brousse,dans l'eumienq.]ournal e Médecine (1),
sont plutdt des cas d’érysipeéle pustuleux , et
-ressemblent & cette maladie que Sydenham a
-décrite sous le nom _de febris erysipelatosa (2).
‘Les observations de M. Salabert, publiées dans
Jde méme Journal (3), ont rapport au pemphi-
-gus symptlmatique ; de méme que les deux
cas qui se trouvent consignés dans l'ouvrage

du céiébre Franck (4). Le fait rapporté par

M. Fallor (5) a beancoup plus d'analogie avec

celui-ci ; mais il en différe y non-senlement par
la termipaison, qui a été hieurense, quoique
le sujet fiit beaucoup plus fgé , mais encore
par plusienrs circonstances qui méritent, ce me
semble , quelque attention. Bn eftér, M. Fallot
remarque que sa malade répandit pendant toute
la durée de I'éruption, quifat de dix-huitjours,
une odeur fétide particuliére , odeur que je

-n'ai point ohservée dans la jenne personne que

j'al traitée. 1l indique aussi deux phlycténes
assez considérables sur le visage, tandis que je
n’en ai observé aucune sar cette partie. J'ajou-

(1) Tom, XXIV, p. 1798,

(2} Opera omnia, sect VI, cap. 6.

(3) Tom. LXXXIII, p..66.

{«) Loc. cits y p. 205 et 268,

(3) Rec, périod. de la Socidté de. Méd,, tom. IV,
P 292
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terai m&me , qu’ayant été dans le cas de voir
accidentellement , en 18e8l , un homme de 30
i 4o ans, alfecté d’un véritable pemphigus , je
remariual éﬁ;‘i] gment que le visﬂg{: était exemnpt
de cetie éruption , qui était répandue sur toutes
les autres parties du corps, spécialement sur la
verge et le prépuce. Je n'ai pas su comment la
maladie s'est terminée chez cet individu; elle
paraissait analogue , sous tous les rapports ,; 4
celle que j'al exposée précédemment. J'ai ren-
contré aussi plusieurs cas d'éruptions vésicu-
lairesavec fiévre, f||ui pa raissaientindépendantes
de toute autre afiection ; mais la ma{ﬂdie élait
beaucoup moins grave, elle ne durait que quel-
ques jours, et se terminait par la dessication ou
par la formation de croiites bromdtres et iné-
gales. Les phlycténes étaient d'ailleurs moins
nombreuses que dans les deux cas que je viens
de citer.

Il ne me reste plus qu’un mot 4 ajouter pour
justifier le titre de pemphigus idiopathique que
j’ai donné 4 cette observation. Il y a , comme
on peu déja s'en apercevoir, une trés-grande
variété dans les éruptions désignées sous le
nom de pemphigus : or, il m’a semblé que si,
de toutes ces maladies , il en était une qu’on
ditt regarder comme essentielle , ¢’était celle a
laquelle appartient le cas dont je viens de don-
ner la description. En effet, il est aisé de voir
que ce n’est ni un érysipéle, ni une scarlatine,
niune rongeole; c’est donc un exanthéme par-
ticulier , et je me vois pas pourquoi on ne le
considérerait pas comme un pemphigus idio-
pathigue, - : L
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NOTICE
SUR UNE TRAMSPOSITION DE TOUS LES VISCERES;

Observée & Naples par M. Jacon, chirurgien aide=
major des Voltigeups de la Garde du Lei &’Espagne.

Tovs les anatomistes gui ont ouvert un cer-
tain nombre de cadavres, tous ceux qui ont
fréquenté les am phithéitres avec quelque assi-
duité , pnt assez ordinairement rencontré des
wariéiés dignes de remarque, sur la grandeur,
la figure, la position des organes yui appar-
tiennent & la vie intérieure ; aussi beaucoup
d’auteurs en rapportent-ils des exemples , mais
indignes senlement comme variété particuliere,

L’observation snivante,qui olireun boulever-
sement géncéral, une transposition compléte de
tous les viscéres qui compogent la vie nutritive,
devient curieuse , en ce que cette irrégularité
ne s'est po?m élendue au-deld, et confinme
cette division des deux vies, si bien développée
par Dickat.

Ainsi, le cerveau n'offrait rien dg remar-
quable qu'un peu de sérosité épanchée dans les
yentricules latéraux. Les muscles soumis 4 Pein-
pire de la volonté étaient exactement pairs et
symétriques, ainsl gue les nerls destinés a cette
mitme vie.

Ce snjet, mort a I'hdpital de la Trinité de
Naples, le 15 février 1808, et desting 4 I'étude
de la splanchnologic , fut onvert en présence
de MM. Giroud et Landry, ofliciers de santé
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de la garde, et M. Lion , aussi officier de santé
au premier régiment de ligne.

‘Devant commencer par I'étude des viscéres
abdominaux , je ne fus pus peu surpris de voir
la transposition de tous ces viscéres. En exa-
minant premicrement le canal alimentaire , je
reaarguai gue 'estomac était situé dans la re-
gion avcontumée de l'épigastre ; mais il avait
son grand fond , sa grosse exirémité tournée &
droite, et son extremité pylorigne & gauche,
L'wsophage , au-dessons do pharynx, au lien
de s'incliner a gauche derriére les bronches et
dans la duplicature du nédiastin postérieur,
se dirigeait & droite, passait dans une ouver-
ture du diaphragine qui se trouvait de ce cdLé,
pour se rendre au cardia.

Le duodenum se trouvait conché et fixé sur
les parties latérales gnuches de la colonne ver-
tébrale. Il recevait dans sa concavité les con-~
duits cholédoque et pancréatique réunis; la
masse entiére des denx intestins gréles, le je-
junummn et l'ilenm, n'oflrait rien de remarquable,
hﬂis le premier des gros intestins , le ceecum, ”
au liew de se rencontrer dans la fosse iliagque
droite , se trouvait dans la gauche , et'le colon
gui vient aprés lui montait de ce cé1é pour se
yorter transversalement de gauche & droite,
redescendait ensuite dans la fosseiliaque droite,
et se terminait enfin par le rectum, qui, dans
I'excavation du bassin , était beaucoup plus in-
cling a droite gqu'a gauche.

Le foie, situé an cité gauche, occupait de
oe cdlé la méme position, et se comportait de
la méme maniére qu’il a contume de faire an
cbté droit. Son gramd lobe s'enfongait dans la
partie da plus reculée de I'hypocondre droit.
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Le moyen lobe s'avancait dans la région cen
trale épigastrique, et touchaitd I'estomac. Les
débris de la veine ombilicale, ainsi que le repli
du péritoine appelé son ligament suspenseur ,
atfermissait la position de cet organe de ce
cOté, de la méme maniére qu'a droite. Les
veines qui, des dillérens viscéres abdominaux,
viennent au foie pour former le tronc de la
veine porte, se portaientobliquement de droite
a gauche pour gagner la face inférieure.

La rate n’offrait de particulier que sa trans-
position ;- placée dans '’hypocondre droit, elle
était, de grosseur ordinaire , et d'ailleurs trés-
saine.

Le pancréas couché transversalement sur la
colonne vertébrale , au-dessons de 'estomac ,
n'était point du tout déplacé ; seulement I'ex-
trémité la plus volumineuse était & gauche, et
le conduit excréteur de cette glande se portait
aussi de ce cOté pour se joindre an choiédoque.

Les reins et les capsules surrénales n’offratent
vien qui ne soit tres-naturel ; dans lenr place
accoutumeée, ils étaient parlaitement sains. Les
artéres se poriaient & la vessie sans variétés re-
marquables : ce dernier organe, ainsi que les
vésicules séminales qui lui sont contigués,
n’avaient rien de particulier non plus.

A l'ouverture du thorax, la transposition des
organes que renferine cette cavité parut tout
aussi compléte que celle des viscéres abdomi-
naux. Le médiastin était déjeté un peu & gauche
et laissait 4 la cavité pectorale droite, on se trou-
vait le ceeur, une capacité plus grande qu'a la
cavité gauche. La pointe du coeur devait, dans
les comtractions , heurter les environs de la
mamelle droite; la base était tournée & gauche.
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Ses quatre cavités étaient entiérement trans-
posées 3 c'est-a-dire, que les cavités gauches,,
aulieu de contenir le sang rouge, étaient remn-
plies de sang noir, et wice versd. L'aorte nais~
sant du ventricule droit se recourbait en sens
inverse , et ayait une direction oppusee 4 celle
qu'on observe ordinairement : gagnant hlfemi‘;t
le cOté droitde la colonne vertébrale, elle s’cn-
gageait dans les piliers du diaphragine, dont
Fouverture était auvssi de ce cdte. Les trois
troncs (ui forment ce qu'on appelle 'aorte
ascendante , n’avaient de remarquable que la

'transpnsitiﬂn du tronc de 'artére innominde :

clle était au cbié ganche,au lieu d'éure i droiie.

Le poumon contenu dans la cavité pectorale
droite , n’avait que deux lobes, et lé gauche,
un peu plus volumineux , en avait trois. L'ar-
tére pulmonaire naissant do ventricule gauche,
envoyait aussi la plus grosse de ses branches
au poumon gauche. Les quatre veines pulmo-
naires rapportant des poumons le sang rouge
et vivifié , s’inclinaient & droite pour gaguer
T'oreillette de ce cbté. Enfin les deux veines
caves étaient & ganche; l'inféricure , situde du
cbté ganchede lacolonne veriébrale, s'engageait
dans I'échancrure que lui fournit le foie , pas-
sait, pour gagner l'oreillette gauche , dans une
ouverture da diaphragme qui se trouvait aussi
au cOté gauche du centre tendineux de ce
muscle.

Le canal thoracigque participait aussi i cette
transposition. Place sur les Fariies latérales
droites de la colonne vertébrale, il allait s'on-
vyrir dans la veine sons-claviére droite.

La légére courbure & ganche de toute la co-
lonne vertébrale, atiribude & la présence de

a2, 15
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Yaorte , érait sensible 4 droite, circonstance

bien suflisante pour terminer les discussions
élevées relativeinent & la cause de cette incli-
naison.

Cet homme , qui était militaire , paraissait
étre dgé de trente-six & quarante ans. 1.éiat
d’embonpoint dans lequel il se trouvait, joint
a I'enduit noirdire et fuliginenx gui couvrait
la langue et les dents, fit présumer que sa mort
avait €té occasionnée par une fidvre aigué.

Toutes les recherches , toutes les démarches
que je fis pour avoir des renseignemens sur la
vie privée de cet homme, ont été infructueuses,
Je n’ai méme pu savoir, ni son nom , ni le ré-
giment auquel il avait appartenu.

P. 8. Cette observation a été communiquée,
lelendemain du jour ol elle a été recueillie, i la
Société Médico-chirurgicale de Naples, dont
jétais alors le secrétaire.

ADDITION
A LA NOTICE PRECEDENTE;
Par M. A. C. Savanr, D.-M.-P.

Lz fait qu'on vient de lire est intéressant par
l'anthenticité dont il est revétu, et par les dé-
tails dans lesquels M. Jacod , qui I'a observé,
a bien voulu entrer, parce que ces détails ne
laissent ancun doute que la transposition des
viscéres n'ait été compléte : mais les exemples
de ce genre ne sont pas extrémement rares , et
nous allons rap peler ici en peu de mots ceux
qul sont venus i notre connassance.

Haller cite les cas rapportés par J. Mentel,
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Frddéric. Hoffmann pére, Moellenbroeck ,
Mery , Daubenton (1), et Aubertin(2). Depuis,
Mauihien Baillie a consigné un fait semblable
dans les Transactions Philosophiques (3), et on
en a donné la traduction dans I'ancien Jour-
nal de Médecine (4). J’en ai lu un autre exemple
rapporté par M. Sue(5). Voici enfin ce que dit
Gavard , au commencement de son Traité de
Splanchnologie (6) : « Je ne terminerai pas cet
» article , sans parler d’'un exemple singulier
» de transposition des viscéres que je rencon-
» trai, le 24 décembre 1786, en disséquant
» dans 'amphithédtre de 'Hbtel-Dieu de Paris.
» Cette transposition était telle,, que générale-
» ment tout ce qui, dans I'état ordinaire , est
» placé 4 droite, se trouvait & gauche, et ri=
» ciproquement. On trouve dans les OEuvres
» de Saviard et de Morgagni quelques exem-
» plesd’une semblable transposition, qui, plus
» d’une fois , peut-&ire, a causé des méprises
» dans le traitement des maladies du foie, de
» la rate, des intestins ceecum , colon, etc.»

(1) Elém. Physiol., tom.I, p. 303, not. fe)a

(2) Awciuariume , fasc. I, p. So.

(3) Vol. LXXVIIL

(4) Tom. LXXXII, p. 877. o

(5) Mém. des savans élrangers, tom. I, pag. 2g3,
annde 1790, _

(6) De la conformation externe des organes, —

Silualion,

15..
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NOUVELLES LITTERAIRES.

e P o e s

1. Bssar sur PHystdrie sthénigue ef asthénique; par
M., dage Meccary, docteur en médecine et en chirur-
gie, natif de Gampo-Rosso, département des Alpes-
Maritimes , membre correspondant de lo Socided de
Méw;leﬂiuﬁ-l"mliquﬁ de Mpptimll_.ier et de cuila de Mar-

cseille, ete.aBuo. In-8.° de 76 pages. Prix, 1 fr, 25 cent. g

', et par la poste, 1 fr. 50 cent.

2. Observation sur le Béribéri sthénique ; par le méme.

1810, In-B.° de 16 pages. Prix, 4o cent.; et par ln
poste y 5o cent.

3. Mémoire sur le Scorpion qui se tronve sur lo mon-
" tague de Cette , département de FHérault ; son venin
at ia.;agc gu'on pourrait en faire cn med’ccme; par le
méme, 1810, In-B.° de 43 pages. PII:IL , 05 cent. et
ﬂa cent.

4. Observation surle Bombyx, Pavonia mu]nr y qui tend
dfa:re SOUPCONNEF GUE le sentiment du tact de cet
insecte réside dans ses anfennes; ef gquélqucs iddes
sur lorgane de Poddrat des insectes en général; par lo
méme. 1810, In-8.* de 16 pages. Prix, 30 -:0:'1['. et o c.

_5 Sur lu maladie forficulaire du Mﬂ.-mr, I!"'l.]" le méme,
In-8.% dc 16 pages. Prix, 3o cent. et 4o cent,

6. Mémoire surla gangréne humide du Mirier; par lo
méme. 1810, In-8.% de 16 pages. Prix, 3o cent. et foc.

7. Mémoire sur la fabrication de la troisiéme huile,
inconnue dans le Midi de fa France , nommée vul-

. gairement lavée en Lygurie; par le méme. In-B. de
a2 pages. Prix, 3o cent. et 4o cent.
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8. Tm:fe’ sterla Pa.:'_}-'.gﬁmzc, par e méme, 1841, Irl—B de-
1g2 pages. Prix) 3 fr, et 3 fr, 6o cent.

Toutes ces brochures se trouvent & Paris, ches madame
Eineont, libraire ; rue des Fossés-Saint-Jacques, N.* 7 (1.

La rapiditd avee laquelle se succident les productions
littéraires de M. Maccary ne nous permet pas de conga—
crer & chacune d'elles' un article séparé. Nous réunissens
done:ici celles qqui nous ont été remises, pour en rendre
compte yet cela avee d'autant plus de raison , que, toutes
cosemble y elles forment 4 peine un volume Jn-8.0'de
grosseur ordinaire.

Ce que le traité de Ihyseérie présente de plus remar~
ruable , c’est la division de la maladie en sthénigue et
en asthénique. Mais cetle division est - elle fondée ? Clest
ce quene proove nullement Popusenle de M. Maceary.
Lauteur ne donne avcun caractére distinciif entre ces
deux!espéces d'hystérie’; il avoue miédme ( p. 47 ) qu’il a
employé succéssivement dans un cas tous les remdudes
excitans ou affaiblissans § et il n'est prestne ‘sucune de
ses observalions (si tou te['ms PPan peut donner ce nom
i des fails' pluldt énoncés que décrits ) quion' ne’ pmsse'
rangerr indifféremment dans "une ou dans avtre espéce.
Cependant Pauteur les a traitées 15n1r.men! il en a fait’
}FDI.:II' ainsr diie Ileu: memo[res separéq.

Il estiencore doutenx que le béribériisoit une'maladie
distinclerdu Cf!o}’ed Sancii= V:a et M. ﬂfai‘,‘car}f ne fait
quacerolire ce doute par ]"hhservhtiun b laguelle il a
consacrd son”second ‘opuscule. En'effer | il' convient d'a-
bord'( piig) gquie cette affection différe seulement un pew
de la'danse de'S. Guy ', en ece gue le'malade imite par=
faitemient lés bonds dela'birebis ; etun pew plus loin'(p. g%
il' reconnait qn'ei'l:l.- volonté a quelque influence 'dans ' la

() Exttuit sit pos M £, C. Sivary , DMiP, -
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production de ces mouvemens , le malade cherchant i
augmenter Padmiration des spectatenrs. Quant & Vépi-
thite de sehinigue , que I'auteur a cru devoir ajouter an
pom de la maladie , elle est fondée sur la considération
de Pige de Pindividu , de sa bonne constitulion eorpo-
relle, el de la nourriture succudente dont il faisail usage.
{ Il était cordonnier, )
. Cette observation a été recoeillie en 1807, la Clinique
de M. Raggi, professeur & Pavie; ensorte qu'h parler
sirictemaent , elle n’appartient pas 4 notre auteur. Il
semble , néanmoins , d'aprés ses expressions, avoir en
partie dirigé le traitement. Quoi qu'il en soit , la maladie
a été guérie dans 'espace de dix i douze jours par les
saigndes , Pusage de la moix vomique, et divers moyens
auxiliaires. .

Le troisieme mémoire offre plus d'intérét ; il a rap-

port , comme le Litre annonce , au scorpion de Ja mon-

tague de Celte , qui n'est autre que celui de Souviguar-
gues , décrit par Maaperiuis (1), et connu des natura-
listes sous le mom de seorpio occitanus. L'auleur en
donne une nouvelle description en lalin, et s'élend assez
Tnngueme:ﬂ. sur ses meeurs, sa maniere de vivree , ses
amours , et sur les effets de sa piglre. Poor étre plus &
portée d'apprécier cenx-ci , M. Maccary s'est fait pi-
quer loi-méwe b ['un des doigis de la main, Les accidens
furent graves : il ¥ ent défaillance , fivre y délire, ot

“une sorte d’icter 5 la douleur dura six jours entiers, 11

s’en faut bien cependant que le malade se soit confié au
wis medicatriz de la nature : dans Vespace d'environ
trois heures , il prit deux onces d'ean-de-vie, plusieurs
gros d’espril-de-vin , un grain d’opium, une pinte d'ex-
cellent vin o et trois gros et demi d'alkali volatil. A
Pextérienr il employa les lotions alkooliques et Vapplica-
tion d'un vésicatoire, Ne se peul-il pas qu’un trailement

(1) Mém. de 'Acad. des Sciences, ann. 1731, p. 223,
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aussi actif ait excité la fidvre ct exaspérd les douleurs?

Ce qui parait certain , c’est que les mémes symptémes

ne se sont pas manifestds chez deux personnes également

blessées par le scorpion 4 et dont "auleur fail menlion
dans son mémoire. Lui- méme , s"lanl soumis & de nou-

velles piqiires , v’en a éprouvé presque aucun cflel. Il a

fait piquer impuncment et & plusieurs reprises un jeune

chat et quelques oiseaux ; mais d’autres moururent peu

de tewps aprés une ou plusieurs piqires. La méme di-

versilé se relrouve , et sans qu’on puisse en reconnaiire

la cause , dans les expériences de Maupertuis , et daus
celles de M. Amoreuz (1). Ce dernier dit n’avoir eu con-

naissance d'autre accident ficheux produit par la pigire
des scorpions qui existent dans le midi de la France,

Ceux de 'Egypte et de la Perse , quoigue beaveoup plus

gros,nesont pas non plus trés-dangerenx , selon MM, Deys

Genetres et Olivier. Au surplus, il y aurait encore plu~
sieurs recherchies & faire sur cet objet.,

Fondé sur ce principe , que le venin du scorpion est
un débilitant , M. Maccary comseille la piqire de cet
insecte dans les maladies sthéniques. Voilh sans doute une
heureuse application de la doctrine de Brown ! On pour=-
raiteependant contester & notre auteur effet débililant de
lapigiire du scarpion , puisque , au rapport de Celse (1) ,
plusieurs médecins n'ont employé d’autre reméde contre
celte pigiire y que la saignée, '

Les expériences de M. Maceary laissent beaucoup &
desirer sous le rapport de U'exactitude. Il dit, par exem-.
ple , avoir ébé piqué pour la premiere fois le 1 4 a0ht 180y,
et anmonce ensuile qu’il le fut une secande fois le g du
méme mois. C'est ainsi que dans un autre endroit, aprés.
avoir indiqué, sous la date du 13 seplembre, I"accouple~

{1) Notice des insectes de la France réputés vénéneux ,
p. 176. '
(2) Lib, V, cap. 27, 5. 5, édit. de Haller.

page 223 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=223

2 BITTM

224 Mnnsﬁ:ﬂﬁ.

went du searpion , il dlt qu'il v'a peinl va de femelle
qui cil i devenir mire ﬂl]-l|(|d ‘dn 14 aofil. Ces inexac—
titudes sont les plus J'lupp-ml.os 4 wiis on pourrail en re=
lever I-mucuup d'autpes d ans ce |1|tu11}1 re , d'ailleurs osses
curiens,

" Le suivant me conlient qlu’un 5t'|1]_ fait qu’un pcut.
énoncer en quelques higoes, M. Maccary étant i tra—
vailler ao miliea de Ia nuil, entend du bruil dans son
cabinet ; il fait des recherches | et découvre un bombyx
]:auss.ml une bofle qui rtn&rmmL one chrysalide de son
espéce, Le papillou élait mllu, et la chrysalide déve-
Joppée devint un bombyx femelle. De li, Panteur con-
clut queces animaux sont dowds d'un odorat 1r-._‘-5~t1_é|ll3ﬂ| '
et il cherelie @ démontrer que les antennes sont tout-I-las
fols le siege de ! odurnl. et celui du toucher.

" Dans le cinquitme et lé sisicme mémoires, il est ques-
tion' de denx maladies do mirier qui ot entre elles beau-
coup d‘*'»"“ﬂ:iﬂﬁ'ii‘. eb t['ﬂﬂ'P Moro, de Vérenne, qui les
a trés = hien du:r:f.cs u's considérdes que comme deux
variéiés d'une méme nffur_'lmu i ]aquelle il donne_le nom
dt.fa.’c?u:um Dans l'une de.ces variéiés, la maladie l:um—'
mence par les rameaux , et gagne peu- f-peu. Je trong ; les.
pnrlu-s yui en sont au.nr[udes jaunissent , se dea;x.chenl
ot ‘finissent par étre frappdes de mort, Dans 'aoire va-
rull,e ‘e sont les racines et le trone qui sont d’uhord af-
ﬂ-clLs o et la.mort est T_'n:aut:nup plus prompte. M. ,M'ac-
cary ., en adoptantentiérement la deseription de P, Moro,
penise y daprés des observations rui_lui sont propres, que
1a p:nntu'rﬂ muh:dm ou la premidre varitid L]ujaf(.fga.rfo
est due i la pTL:.:"nLL‘ d'un insecle nomme Sorfeple r.[ul
5 u:imdunl eutre Pécorce ot le bois, et c'est_poor.celte rai-
son qu'il Pappelle nm!ur.rmﬁnfm!drrt (Il erpit néan=
amoins ¢ue d'avtres insceles pruvent égalemenl lu pro-
dulrt‘-} Cependant Pavtenr que nous venons de eiler dit
positivement que cetle apinion ne lui parait pas avoir
I"owbre de vraisemblance. M. Maccary lui-méme , dans
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le:mémoire sur la gangréne humide , ne parait plus faire
altention & la marche de la maladie , et il admet indiffé-
romment les causes les ]'ﬂus lli\fcrie& comme pouvant y
donuer lieu, Il la croit cependant dcternnnée par Uexcis:
de nutrition.’ Il donne & cetle oceasion divers préceples
fui peavent étre fort utiles aux agriculteurs , mais dont
nous ne saurions apprécier e mérite.

Nous nous regardons dgalement incompéiens pour
prononcer sur les avanlages qu'on peut retirer en
France de huile grasse ou lavée , oblenve du marc des
olives qui ont déja’ éLé soumises deux fois & la pression.
Nous passuns donc au mémoire sur la polysarcie, quia
lui el est plus élendu que. tous ceux que nous avons
examings jusqu’ici.

Il est difficile de voir quelque chose de plus informe
et-de plus incohérent. L'auteur y a réuni sans choix un
grand - notfibre d'exemples d’accroissement des clairs.,
daccamalation de graisse ou d’sutres humenrs , soil ge-
ndrale , soit partielle. Ilrange tous ces fails sous diflérens
chefs, 1, considérant toutes ces aflections diverses comme’
une seule el méme maladie, il en expose le diagnostic ,
Pétiologie, le prognostic et le traitement. Pour rendre
son ouvrage plos complet il traite . non i la fin , mais
verslemilien , de Ja nature de la graisse | de ses usages
en nidecine., des organes qui la secrétent , eles

Ceux quisontavides d'observalions rares el singuliéres
trouveronl dins e recueil de quoi satisfire leur curio-
sité. Peut-étre méme, laconfusion qui y régne sera-t-elle
pour quelques lectenrs un sojet de diver issement, Mais
comme plusieurs: pourraient éire ébilonis de Pérndition
que Pavteur a déployée dans cel ouvrage, ainsi que dans
son traité sur Phystérie, nous allons ticher do fairc con-.
najlre ce qu'il en faul pen-er.

M. Maccary a, il est vrai, cité beascoup d'avieurs 3
mais s'est-il douné la peine de remonter aux sources?
c’est ce dont il est permis de douter, En cllet ., les noms

page 225 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=225

2 BITTM

226  MepECINE

des autenrs qu'il a citds sont presque lous estropiés, et
quelques-uns le sontan point d'é tre méconnaissables. Nous
ne savions dabord ce que ¢’élait qu'uvo nomme Hys-
fer, qui avait écrit sur "hystérie , ct un cerlain Plaid-
adrus y doot le nom se trouve presgque & chague page
dans le mémoire de M. Maccary sur cetle maladic ; mais
un errata nous a apprisgu’il fallait toujours lire Heister
et Platérus. Un autre (4 la suite du traité de la Paly-
sarcie ) nous a ensuile fait connaitre que Platérus était
le méme que Plater. Mais combien dautres fautes , qui
ne sonl pas indigudes par des errata [ Par - tout y dans le
trailé sur Phystérie , les noms &' Hoffmann et de TFiyi2
sonl écrits : Hoffuwan et IWhitt ou fFilet. De méwme ,
dans celui de la polysarcie, on lit par = tout boerrhaave
oau lien de Boerhaave ; Tinews av liew de Timeus ,
ete. (1), On troave aussi , daus divers endroits , A r&the
{ H. 40) pour Ardide; Aeetivs ( P. 105 ) pour’ detius
Sidenhar { . 44 et 50) pour Sydenbam ; Trilérus
CH. 26 ) pour TFrilier , Floierus (.H. 32, 34) pour
Floyer ; Fansalva ({ H. 63) pour Falsalva y Pechilien
(P. 2g) pour Pecllin ; Metger (H. 16) et Metsgero (H. 65)
pour Meizger; Febert (H. 63) ; et Febdrus (H. 36 et 65)
pour FFeber; Schrokius ( P, 28 ) pour Sehenkius ; Ro-
{in (1. 50 ) pour Raulin ; Gensens { P, 22 ) pour Jans-
senp ; Chattieri ( Poagdet 194 ) pour Cattier ; Homélius
( H. 306 ) pour Odhelius, eic.  ele, Quelques recherches
fue nous ayions failes, nous navens pu découvrir ce que
c'étail que Léviug Lemnius (H. 11 ), Gilbelter (H.15),
Meconis | H. 71 )3 Cissierius ot Strada { P. g); Faber
Arceus (P.g1); Bellichiuvs ( P.13e), ete. Nous necon-
naissons pas non plus le Bursérius qui a communiqué &

(1) Pour abréger nous indiquerons le mémoire sur
I'Hystérie par un H, et celui sur la Polysarcie par un
P. Le nombre placé 4 la suite d’une de ces lettres indi-.
quera la page de 'un ou de P'autre Traité.
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M. Raggi i]_n fait pm'fre'guen: (H. 1) 'An reste , il
serait possible que M. Maceary et attribué & un an-
teur ce qui appartient i un autre , comme lorsqu’il fait
parler Haller & la place de Caclius Aurelianus (P. 172 ).
5'il nous appartenait de donner des conseils & M. Mac-
eary, nous I'engagerions a faire un pen moins d'¢ lalag&
de son érodition dans les ouvrages qu'il se propose encore
de publier; iy mettre un peu pfus d'ordre et de méthode;
el'sur-toul i derire en bon frangais, & moins qu'il ne
préfére s’exprimer tout-i-fait en italien , ce qui Jui se-
rait peut-étre plus facile.

RICERCHE
BULLE PUPILLE ARTIFIGCIALIG

C_’é.u.-&-dfra y Recherches sur les pupilles artificielles ;,
. par Paul Assalini , chevalier de ’ordrede la Couronne.
de fer et de la Légion-d’honneur, docreur en méde-
cine ef.en chirurgie y premier chirurgien de 8, M.
Navorgon , Empereur des Frangais , Roi ' ltalie;
clirurgien en chef et professeur de clinique chirurgi=-
cale dans Phbpital militaire de Milan , eic., ete.

Miluu, ‘1811, In-B.» de 6o pages, avec cing planches’
grnvces et coloriées [1)

- Ox doit mettre au nombre des progrés que la chirurgie
a faits dans le cours du dernier siécle , Pinvention da-
procédd ingénieux el hardi | an moyen duguel on par-!
vient-d rétablir la pupille naturelle, ou i en pratiquer’
une artificielle. C'est au célébre Cheselden que on doit-
cetle nlile découverte. Avant lui , on condamnait A nne

(1) Lxtrait fait par M. P, A, Espiaud , D.-M.-P. , ancien chi- .
rurgien-major du rég:ment des grenadiers de la garde du Roi
d."Es[lngnq #
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edeité, perpéluelle, un grand nembre. d'individns 3 ‘qui,
maintenant , des chirurgiens adroits et expérimentés par-
viennent & rendre la faculté de voir.

Depuis I'an 1730, -époque laquelle Cheselden fit I:Dn-
nafire son procédé , aucun opérateur ne chercha , I ce
qu’il parait, & imiter cet illustre chirvrgien anglais.
Clest Fenzel pére, qui , cinquanle ans npr&s. renti-
vela l’ld'.,e r.iu colle u]'n_ralmn » Yu il l}ral [ui d'une mik
nigre tout-h-(uit différente de celle indiquée par Clie=
selden. Le doclear Assalini , dont nous annongons iel
Pauvr age , découvril pew d’années ensuite uoe méthode
particuliére de Pexéeuter , ot bientét un grand nombre
dechirurgiens - oculisles et autres, de presque tontes les

parties de Europe , répélérent celle opération avec des

procédés et des succes'différens; winsi Janin , Demonrs ,
Jurine , Maunoir, Forlenze , ole., en France j Buszi®y
Scarpa el aulres y en Inalie ; Schmide et sur - lout Séer
en Allemagne |, la pra!]qucrenl‘. en ndopianlpmsque tous
des procédis particuliers , qu 'ils erayaicnt plus pruprcs
i en faciliter Pexécution el & en assurer le succés 3 mais
aucun-d’enx ne parait'avoir tracé de rcglcs fixes,capables
de diviger les prutlmens dans celte’ nperﬂlmu délicate.

“ Frappé'de ‘colte espéce de lacune dans les | ms!::tqtn_:.ps
chirurgicales /le docteur Assalint a cru devoir présenter
dans la petite brochore dont iliest fci guéstion  Ehisto=:
rigue des divers procédés apératoires employés par les
chirurgiens les plus habiles, etila ajouté sur chacun d’eux
les, réflesions judicienses que sa pratiqae et Pinsiructin
l.f..plus profonde dans 'art chiru rgical 'ont pu -1ui'sqggé-"
rer. li’app]iwtinn roisonnée e ces méthodes ' chacon’
des cas qui peavent se présénter, éclairerd les pra liciens
sur ce ppjul-intdressant dedaichirurgie neulaire)

Dics circonstances: favardbles oot wis Poutéur b méme”
de comparer-la- maniére-d'opérer-des chimr‘gibﬁ"ahg""m","
allemands, frangais'etitalicns y et d'en apprécier les ré-
sdilthts Ei .ﬁ.—llemﬂ.gne , sur=toul , pendunl‘. la guerre des
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afog, il a.en occasion , i Vienne , de voir et de suivre
dansses opérations le fameux oculiste. Béer, celui de tons
Ceux que nous avons.cilés , quia le plus praliqué de pu=~
pilles arvificielles , et avec un succes si dtounant , que
sur trenle-sept individusopérés dans Pespace de huit ans,
trente-deux onl recouvrd la vue.

On peot, d’aprésVexpose de Uautenr , réduire & trofs
les méthodes employées pour pratiquer les pupilles arti-
ficielles. Dans la premiére, on se contente, & lexemple
de Cleselden , de {aire & "iris une simple incision , et
A'on pratique alars ce que le docteur Assaling appelle la
chorotomie ; dans la seconde , on délache Viris d’une
parlie de ses adhérences avee le ligament cilisire, opé-
ration qu'il nomme chorodialysie ; dans la troisieme |,
enfin , on excise une portion plus ou moins grande de
cette membrane , et l'on exécute, selon lui, la chorecto-
mie, 5i, avant I'excision, on détache iris du ligament
ciliaire, il donne & cette combinaison des denx méthodes
précédentes, le nom de chorectodial ysie. '

Sans détailler les procédés opératoires relatifs i cha
cune de ees méthodes , nous direns seulement que dans

.les unes on parvient & l'iris , comme dans 'opération de

Ja calaracle par abaissement , au ‘moyen daiguilles de
diflérentes formes , et que dans les autres , on incise la
cornée transparente comme pour opération de la cata=
wacte par extraclion ; puis on se sert d'airigoes ou de
pinces pour saisir et amener au. dehors une portion de
1'iris qu'on excisean moyen deciseans trés—fins, L'auteur,
dans les diverses opérations de ce genre qu'il a prati-
.quécs y a mis en usage la plupart de ces instrumens, et
jparticuliérement une pince de son invention , dont les
‘mords dentelés: lni permettent de saisir avee sireté iris,
de la détacher dn Jigament eiliaire , et de "atlirer entre
des bords dela plaie faite a la cornée pour en opérer Pexi-
sion , s'il la juge convenable. Cetle pince se ‘tronve gra-
vée i la suite de Vouvrage. o 4 :

page 229 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=229

2 BITTM

2% CrnxrverersE

Le docteur Assaliné reconnalt huit ]éa-mnn ofganir.[un
de I'eil , qui exigent que I'on pratique une pupille arti-
ficielle : 1.2 'adhérence d’une parlie de I'iris 4 un point
e la gornée transparente , joiute au rélrécissement de la
pupille; de maniére que les fonclions de cette derniére
sont anéanties ; 2.° I"opacité du-cristallin, et Fadhérence
de sa'capsule au-bord pupillaive de Firis ;3.2 une psevdo-
membrane qui rétréeitou ferme la pupille; 4.9 une cata=
racte lailensectcapsulaireadhérented Piris; 5.2 Vocclusion
totale de la pupille; 6.2 'opacité de la capsulecristalline,
avec adhérence a Uiris aprés extraction ou la dépression,
de la cataracte ; 7.9 une cicatrice qui rend opague la cornde
transparente dans sa-plus grande étendue § 8.° Popacité
du centre de la cornée qui couvre le champ de la pupille.

Or 4 pour remédier i ces diverses altérations 4 eL pour

.Pr;tiquu une pupille artificiclle dans chacun de ces cas,

le docteur Assalini ne se sert ordinairement que d’une
Jance & cataracie , de la pince qu’il a imaginée, et des
ciseaux de Daviel. Avec: ces inslrumens , il parvient’,

dit-il , 1.7 & s"ouvrir un passage dans la chambre anté-
rieure, 4 détacher celte partie de Viris qui estadhérente i

la cornée , et arétablir la pupille naturelle resserréde 3 2.°

4 faire "incision de I'iris ou la chorotomie, & la maniére
de Cheselden ; 3.# hdélacher une partiedu grand bord de
Piris du ligament cilisire,et & exéeuter la chorodialysie ;
4.0 & amener dans la plaie faite 4 la cornée une portion
d’iris, et & en opérer I'excision j 5.° & déracher une par-
tie de l'iris du ligament ciliaire , et si celte membrane
céde trop, comme cela arrivesouvent, i Mamener prés de
Vincision de la cornée, & en retrancher une petite partie,
et i pratiquer ainsi la chorectodialysie ; 6.% Quelle que
goit la complication de cataracte qui se préscute , aprés

-avoir pratiqué la pupille artificielle, 4 la déprimer ou

i en faire Iextraction ; 7.% & extraire ou 2 déprimer
dgalement avec sa [:Iu;ll:l.' 11_ cristallin ct sa capsule encore
trausparens , et & éviter ainsi le davger de voir les-pu-
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pilles artificielles devenir inutiles ]mr ]'npamle consécu-
tive de ces parties 3 8.9 enfin, aprés avoir détaché Piris,
i saisiv el b dearter (affcrran. ¢ spostare ) 5 quelygues
procés ciliaires placés immédiatement sous liris, &
Vendroit de la nouvelle pupille | el 4 rendre libre e pas-
sage de la Jumidre iusqu'ﬁ la reétine , & travers Phunieur
vitrée , sans passer par la lentille eristalline , ni par I'es—
pace qu'elle occupe.

Les bornes d'un extrait ne me permeitent pas de suivre
Vauteur dans. les détails qu'il donne sur chacun de ces .
procédés opéraloires , qui ne peuvent manguer d'inté-
resser lout chirurgie:l qui se livre au traitement des ma=
ladies des yeux. 1l lermine ce qui a rapport sux pupilles
artificielles, par des remarques sur le détachement de
Pivis. 1l fait observer son extréme distensibilité, la ten-
dance qu'cile a & reprendre son ancienne position , lors
méme qu'elle a éte détachée du ligament ciliaire, la fa=
cilité plus grande qu’on éprouve a délacher cette mem-
brane dans les endroits correspondant aux intervalles des
muscles droits , cle.

Le dacleur Assalinga cru devoir faire suivre ses re—
cherches sur les pupilles artificielles, de quelques ré-
flexions sur U"oplthalmocldicorrhiée 4 ct d'unedescription
succiute de "humenr et de la membrane crislallines , et

‘des procés ciliaires.

Les cing planches gravdes et colories qui se trouvent 4
la fin de ce pelil ouvrage | sont exéculées avee soin, et
représentent ¢ la premiére | diverses parties de I'eeil , le
couteau éiroit de Cleselden , et sa position dans Pwil ,
lorsqu’on opérej la deusidme, la différence qui existe ,
poar la counleur, entre les yeux de PEuropéen , de I'E~
thiopien <t de T'Albines ; la troisieme 5 divers c]egrég
d’ophtalmie , et i’ncc[usion pres:lue totale de la pupille
par suite de cetle affection ; la quatr ieme , plusieurs oc-
clusions de la pupille; la cinguiéme, enfin , quelques
pupilles artificielles, et la pince que 'auteur a inventée.
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COUP-DEIL

BUR LA DEGENERATION QUI 5'EST OPEREE DANS LE

TEMPERAMENT DES HOMMES §

Par J. J. Lalont-Gouzy, doctenr ¢n miédecine , ancien
chirurgion des armdes | Pun des médecing de Uhdpiial
milituire et du Lycde de Toulonse , vic, , cic.

Paris, 18171, To 8.2 de 100 poges. Sa lrouve & Paris ,

chez Gabon, libraire , place de 'Ecole de Mdédecine,
N.o 2. Prix, zfr., et 2 fr. bo cent. [ranc de port (1).

Avanr d'entreprendre la lecture de cel ouvrage, ne

pourrail-on pas se demander si Panteor n'a pas mis en

fait ce qui est en question ; on en d’auvtres termes , s'il
est vrai que I espn—.ce humaine . considérée depuis son ori-
gine jusqu’h nos jours , ai: rl.n]lemen'l. déginéréd ?

Celle qucslmn y BoIvent g ﬂgilec , mais presque toujuurs

,incomplélemcnt définie ou discutée par la plupart de
;ceux qui s'en sont déja nccupds, ne doit point étre résn-

lue d’une maviere générale , tant que les bases n'en sont
fondées que sur des ¢poques et des faits particoliers.
Clest parce que le plus grand nombre des moralistes et
des méidecins qui ont cherché i déterminer I"état de nos

forces physiques cL morales , ne Pont fait chez lears con=

temporaing que comparativemenl anx générations qui
les ont immédiatement précédés, et d’aprés des voes  trop
circonscriles el trop isolées de Mensemble des grands éve-
nemens , gu'ils sont tombis dans 'ervear , et ont cru que
le genre~humain mar hait depuis des siecles vers une

détérioration et un andanlissement absolus.

DVautres observatenrs, au coniraire 4 fondant Iéur&

(1) Exteait fait par M. Beclar, D.-M.-P.
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riisomnemens sor dlautres lois de la ‘nature non moing
froppantes , et séduils par la considération des avaniages
réels dits auxs progrés des sciencesel au petfecrionnement
de la civilisation , se sont iﬁ:nginés gue homme | ayant
déja sous plusicurs rapports une grande amélioration
devait, an moyen d’une sage direction dans sa conduite,
et par "iufluence towjours eroissante des lumidres | ac=
quérir une perfection presque indéfinie,

La maxime commune , mais souvent vraie , qui vent
qu'entre dens systémes opposis et mon suflisamment
prouvds , Momme ¥ {lbl:igu' de prosoncer, se décide pour
une opinion moyenne, serait particoliérement appli-
cable a louvrags aunoncé , et Mauteur elt peul=étre did
Padopter, d'aprés quelyues—unes mémes de ses propres
observations. En citant, par exemple , dés son débat |
Paveu de médecins célibres, ainsi que le 1émoignage de
fails nombrenx qui prouvent ‘que certaines maladics, &
la vérité plus rl.r'pﬁl:l.dues el ph]s meartrieres m]jnu rd "hui H
ne fout cependant que tenir la place d’sflections qui n'é-
tuient pas moins fiéquentes el désastrenses aulrefois | il
prévient non seulement les craintes qu’aurait pe fu-pirer
a quelques-uns de ses lecteurs le titre de sa dissertatjon
mais il répond aussi d’avance & vne pariie des argumens
que ses aulres observations deiveat lui fournir dans la
suile,

Relstivement aux prenves sur lesquelles , daprés lai,
la dégénérétiun de 'homme est démontree 5 Pon ne peot
guire se dispuuscl_'du reconuaitre que les deux principales
épatues desquelles il les emprunte, ne soient propres a
les revétiv d’une grande apparence de vérild, La premiére
de ces Epogques dont Phistoire offee un aceord non dontleux
avec lutém:)igllu gu de M. Lafan:-&:g:x 5 esl ceile ([u:i Co=
mence au déclin de la république romaine, ef se continua
jusqu'h Minvasion des nations du nord sur les faibles peu-
ples de empire. Les exemples nombreus et trop vreais ca
I'énorme corruplion des mocurs 3 _de Pénervatinu et de

a2 FUI
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Paffaiblissement du corps qui ant été la suite, nous prés
sentent en eift dans ce long intervalle de tew ps homme
réduit & une condition bien propre & en imposer pour
fane \'é;’ila]iie dégén[!l‘ﬂtiﬂﬂ. Néanmoins 5 ce qu‘Hara[:e g
duns les reproches gu’il adresse aux Romains , dit & ce
sujel (Od. FI, ad Honel), n'est point une vérité absolues
et la suite des événemens 'a prouvé, puisque les hommes
sont redevenus metlleurs y et que méme , an milieu des
nlternatives de bien etde mal gu’ils ont éprouv ées depuis,
Pon ne peut pas dirve qu’ils se soient moutres plus cor=

~Tompus.

Ce n'cst que dars les siteles suivans que nous appelons
barbares, et sous la domination des nouveanx maitres de
I'Europe, que les anciens habitans , avec leurs vainquenrs,
ont éprouveé nne nouvelle trempe, se sont formés un
nouvenn caraclire. Alors la dispavition presgue enliére
des seizuces et des arts doot abus avait eté si pernicieux 3
le reiour & des moeurs simples, el sur=tout Pinfluence da
Ja religivh cheétienne § commencérent A redenver &
Phomme de nouvelles verlus, & sa consiitution un
nouveau développement de ses forees, et le rapprochi-
rent de ce 1ype quiy dans I"état de demi-civilisation , a
lé regardé par Jean-Jacques oL quelques aultres philo=
sophes, comme celui qui doit dirs le plus avantagenx,
ol ougu e les institations devraienl laujours ticher de ra=
uener Pespece humaine,

La tecoude de ces dporaes, remarquable par des faite
#ussi Frappavs que ceux qui distinguent la premiére , est
fixde par i Lafoni-Gouz! vers le quinzidme ou seiziéme
sitche. Lus preu iJI-.-s de I'Europc commengant alors I 5'é=
tlairer duvantage par snite de la découverte de Pimpri=
merie et des relalions p!u: élendues éleblies enlre enx i
ge eréent Lientdt une foule de besoins factices , veulent
sugmenter lears jouissances , el renoncent biemtdt 4 ces
Foteurs sustéres, i celle vie simple qui avaicul enirelenu
thez leurs péres cette vigueur de lempérament , celle
Frauchise di caratére ; qui sout bien plus raves avjonrs
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aihui chez leurs descendans , mais dont le 'gll;.-rmu exisle
toujours. :

A ses observations et & ses raisonnemens généraux ,aux:
fquels on peut accorder une partie de son assentiment,
Vaunteur en ajoute de particuliers ; qui seraient proballe-
‘menl moins susceplibles d*étre admis sans objections, Par
exemple, dinsuncoote o il fait hommage & M. Pinspecs
teur-géndral Percy des conseils et des lumiéres qu'il en a
‘recus pour la composition de son ouvrage, il parait ne
pés partager tout entitre Popinion de ce savanl profes-
seur sur la cause des succds prodigicux de nos armées ;
en les altribuant unigiement i une élecirisation parlicus
likre et an courage qui ont toujoors fdélement rempli
‘Tattente du Génie qui lesavait prépaiés. Ilme semble que
I'sn pourrait d’abord demander si cé courage ,soutenn
par un enthousiasme éclairé ; ef dirigé par des concep=
tivns hardics et savantes ; ne suppose pas déja un grand
fonds d'énergie morale et de forces pliysiques dans la na=
tion gui en est susceptible. Le courage ne se produit
point ainsi chez des peuples dégénérés , ne 'y soutient
point sur-lout avec une constaoce dgale b celle dont nows
sommes les témoins, Lui seul, existant comme unesimpla
disposition morale, et dénué de Pappui qo’il devait md<
wessnirement 1ronver dans la botine consiitution et la vi=
gueur du corps, autuit-il é1¢ capable de supporter les
‘travaux pénibles; les privations longues ot multiplices
“et les chidngemens de cliniat ausquels oot é1é si souvenit
“exposés les Frangais dans ces derniers tomps ? De pareils

“exemples prouvent assez sans doule que la force de notrd

temipérament , considérde duns I'ensemble de la géucration
actuelle, n’est point iuférienre 4 celle die nos ancéires,

‘5i I'on ne croit pas devoir partager toul-a-fail J"alji-'
nien de Pauteor sur Pétal de notie dégénération telle
gu'il'a cherché 4 la rcpl"é:funrtr , ainsi que sur quelgoesz
tmes de 505 propuesilions lrop géndra’es, gui ue paraissent
pas susceptibles d’étre suflissmment prouvées 5 il serait
au moins diflicile de ne pas 'admetire relativement a un

1'&”‘
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grand nombre de cas 'partu.uhers. Clest sur-tout Iarsquf":l;
s:guaie les abus les plus marqués de la civilisation ac-
tuclle, et les exces prodigienx du luxe, auquel il attribue
la cause d'un grand nombre de vices, dont que]c[u.es uns
gonl an quelque Fa.;nn scandaleusement applondis , etde
plusieurs maladies dev enues bea ucoup plas commuries de~

uis quclq:w,.l annﬁus, que on est obligé 4 avouer la
Eutc verité de son oplmon C'cﬁt. alors que I'on voudralt,
::nml.m: Phistorien gu le philosophé observateur, dont les
vues § elwem au-dcs:.us des détails et des résultats PM'-'
diels, se cunaﬂler des desardres et des maux parliculiers
dont on est frnppe en ne voyant 'homme et le cours des
événemens que dens leurs, rapporls généraux Avec le
p!‘."m de la nature et les lois de la Proyidence ; rapports
nuzquels ils tendent saus cesse & revenir I'un et I'antre ;
jna.lg1é les mouvemens opposds qui les en éloignent quel-
quefms

MMauis saus éire Dhllges de nous éléver & Ja hauteur d&
tes rel'l.uluns de stmples ahscrratlons des fails '-'I"E nous

ouvens comparer, juger , nous meltent 3 méme de voir
que la pliuparc des maux suxquels semble liveée la so-
l..]l.',l.' utl sont mmpensé.! par dl. nnu'\reaux a\fan[agm e
‘bu nous rappellent qu’il en a existé d’une aulie espéce
avant cux qui-n’élaient pas moins nms:hlesi el que nous
nie voyous plus reparaitre.

D ailleurs, ne sommes. nuus pas Fcrcésd a'l.'autr fque ces
m#mes Ecmnccs, ces arts , aux sbus desquels on peut at=

ITIIL‘!HPI‘, comime le fait M. Lafmu-Gouz: 5 une parhc

{jes mu:unlémens et du r]esordrc dont on se p]m ot si sou-

Ivenl 5 offrent eux. méu.lus le reméds aux maux qu’ils ont

Fait nalch. Sane pur[er ici des prng'let de lo médecine

_-’yrupremeut dite ; et de celui des s-..mncas accessoires de

celleci , n’est—ce pas & elix que nous devonsune hygiéne

Puhlu ue plos peric{:llumuc et une police plas atlentive ]

yui prévieuncut un grand nombre de maladies, et pré-
servent d'une infinitd d‘an{ldcns nuxquela nous serions
B prme sang leur secours P
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Cest encore en raison de lenrs prﬂgrt.s et de lenrs l'é-v
sultatsyque Paptitude i supporter les travaux dela guerre,
ou l'exercice de certaines professions pénibles ,cst mams
rigoureusement nécessaire EIIJ,DIJL'& bui qu'elle ne I* lait
nncmnuemtnl Dies prtcnnhons mienx dlr:gLES l:t plus
clenﬂues y des inventions hcureusus el tﬂl‘mu- 3 TOUS Onl:
fourni de numhuux moyens de la suppléer dans une
foule de cas on 1uT.refm:=. elle elait mdu]:ensable. '.houa
dnvnns aus:,; ohserver i ce sujel , el comme a fait nolre
unteur, t|::e le ouveau Gouvernement , auqhel nous de-
vons déja tant d° améliorations et d’innovalions avanla-
geuses , n'a point oubli¢ de remeltre en \fig:mur celte
partie des exerc:ccs anciens 4 i propres i mlretenn‘ la
suupTessu et la fr_:n:e l]u corps , et que la gy :uImShfiuQ
fait avjourd’hui partic de Finstruction pubhqun

S c\epgndant la constitulion F]ljsllluﬂ , dans t;uclquqs
individus , ct particulitrement parmi ceux qui , davs les

: grnmles villes , se sont livpés & lous les raflinemens du.

luxe et oux excés dy plaisiry nous offre des traces ﬁ'!lp'—
pantesd’ a{t’mblmcgneni ou de dégénaralion, nous pouvons

remarquer aussi gue dans le plus grand nombre Jes élaty

qui composent la société , Uhomme parail conseryer aq.

.'miémf. degré quaotrefois et la vigueur du corps , et Tef

avanjages de la santé. Sous Ie rappﬂrt moral , méme ,
1es exemples ng manquerawnr pas non ].:lus pour pruuver
‘que des meeurs pures , que des habltudes veripeuses Jio-
norent encore 'homanité, et se rencoftrent assez fré—
quemment pour qu'on puuse les opposer avee av -‘m!aga
aux allaques du vice , el appliquer lear influence hew-
reuse au mnmhen de ] ordre dl;: Ia. r-l:u:u.tu et duo bon-htur
de ses m;mbres

v Je f_i.nn'ul crlle notice cn renﬂanl hommnge aux pnn-
gipes sages, i lerul.huml varide dout I'sutenr a f:ut
preuve dans son intéressant ouvrage, ainsi qu i la ma-.-
piere facile et zoignée « dont il est derit. 8i ]l.. wai pas par:
tta"e tout-d-fait ses yues, la différence qm existe entrg
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son opinion et la mienne n’est guére fondde que sur la
partie spéenlative de son sujet , partie qui a d1é et sera
souvent encore un point de discussion en pareille ma-
tliére. :

Quafft aux réflexions et aux conséquences médicales
gue cette dissertalion pent abondamment fournir , M. La-
Jont  qui les a loules trés-bien senties, s'est borné seule=
‘mentd les indigquer , se réservant de leur donner les dé-
veloppemens dont elles sont susceptibles ; dans ceux de
ses autres ouvrages auxquels celui-ci parail destiné i
servir de prémisses.

TRAITE D"HYGIENE, .
APPLIQUE & LA THERAPEUTIQUEj

ParJ B. G. Barbier, doctenr en médecine , professeur
de botanique au Jardin des Plantes d’ Amiens ; mé-
decin de benfaisance du 4.¢ arrondissement, membra
de " dcaddinie et de la Socidié Médicale de la méne
widle , associé correspondant de la Société des Pro=-

" fesseurs de la Faculié de Médecins de Pﬂu:. de
celle du départenient de I' Eure etes

Deus volumes in-B.0 de prés de 700 pages. 1817, A Paris,
cheg I'Hulfier, lLibraire , rue des Mmhurlm-Smnl-
Jacyues, Noo 3 bis, Prix, g fr k ut 11 fr. 15 cent.,
Tranc de port, p'l:l‘ la poste (1)

~ (IL.e Extaalr.)

Arnis avoeir traité de lair ntmns;:,'llérique-,-. Tfau-.
{eur se trouve naturellement conduith parler des sajsons,
dont il examine 'influénee sur les éires vivani, & Ja
suite de qu-'lques notions sur la m'a.l.ni;a're ‘dont elles sont

(u] F.:Ltrmt fait par M. C Dummil Pmi‘ﬂie'ﬂr dé la Fa-::ullé de
- #édecine de - P'ans, etc. ;
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réglées par la marche du soleil, et sur les phénoniéney
généraux quelles prisentent. :

Dans le mode d®action des saisons, le calorique et
I'eau ne sont plus seuls mis en jen ; le fluide luminenx
vient s'y joindre 3 et ¢’est de lui, en grande partie, que
M. Barbier fail dépendre la puissante iuflucnce des
divers temps de Pannée,

Ca trouve une grande analogie entre les changemens
organiques qoe prodoit Phiver, et cenx gui sout dis &
Vinfluence de 'air froid et sec. Les organes sont soumis &
une imppression offensive qui dél.crmiqc une sorle de
vesserrement dans leur lissu, mais qui dimioue en
méme temps leur caloricite , lear sensibilité , lenr con-
tractilité. Les fonglions subissent en général les mémey
modifications, '

La vonstitution erganique que le corps prend en hivep
est donc remarquable par son caractére de vigueur,
Aussi celle saison prédispose-t-elle & la figvre inflamma -
toire, aux phlegmasies essentielles, ele. Voila pourguoi
elle est une épogue favorable pour Lrailer tontes les mas
ladics chronigues et asthéniques, et pourquoi soninflucuce
est nuisible dans la pleurédsie ; dans Ia péripncamonie ,
dans I"angine, elc,

Ku printemps nons jouissens, pour ainsi dire, d'un
surcrait de vie. La chaleur est plos développée, le pouls
ast plus vifet plus fort; il y a exaltation de la sensibi-
lité 5 lps efforts eritiques dans les maladies sont plus pro=
moncds, ele. Aussi on ne peut contester les propridtés
médicinales du printemps ¢ il guérit seul des maladies
dont "art n'a pu triempher pendant Vautomne et peu-
dont 1'hiver. Mais son influence est tiis-fichense dang.
les maladies aigués + il stimule trop fortement.

Pendant 'éié les organes se lrouvent encore plus vive~
ment exallés ; souvent méme leurs mouvemens sont si
énergigues, qu’ils produisent la I'n:hlessa. en donnant Iml,]_
# poe sorle d’épuisement ; et comme l'assimilation f.‘st1
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peu marqude dans le tissn des organes, on éprouve um
em. igrissement assez ordinaire davs le cours de cetle

_aizon,

4 Une sensibilité générale trés-vive , une irvitabilité
» exiréme 3 Pen de viﬂuaur lonigue , voild Jes aliribuls
» "ul dmluigcrenl la LlJnalIIlllluu nrgamqlm fqu le corps
v oacguicrt ew é1€ 3 n les maladies dans eolte saion ont

Je plus souvent un ecaractere bili ux ; o mais elle devient

» un anxilinire ¢fficace dans le trailement de toules les
afl etinns de long convs, avee incriie des parties vi=
vanies, m

« La températore s'effiiblit journellement dans le
cours de Mastomne 3 le ff vide luminenx devient moing
abonlant dans Patmosphére. La diminurion du calo-
rique et de la lumwiere est la canse dos chaogemens hien.
rowarguebles qui arvivent alors dans la nature vi-
vanle. n Les organes vivemen! slimulés en éLé, éprou=
vant uo aflaiblisseent margué iuailu’au moment o le
froid commengaut i se fuire sentir, les rappelle & leor
]url'min;"h' Tigu:mr. Ainsi, si le debut de Pautlomne abat
Yes furces, sa fin les reléve, Ces deux effets diffévens des
deus pe ‘ricdes de cette saisom , so font rcmarqucr dans
Vexercice de toutes les fonctions, . ;

La constitulion organique que le corps prend alors ,
-prq'rdi.s.pczc auy fiévies mugGueuses , verminevses , ele., et
vend les convalescences langues el pénibles, ct.les mouve-
mens critiques des maladies aigués peu prononcés,

Vuila pourquei, dans nos contrées sur-tout, les pro-
prié¢tés médicivales do "antomne paraissent pen recom-
mandables ; son iufluence est bicn plos souvent nuisible
qu "avantageusa.

Si les diverses saisons domnent aux humenrs et aux.
organes une maniere d'dire particulidre, il en est de
wméme des diverses positions de pays. Ghacun d’enx’
exerce un mode d’influence Qpécia! ,:riue Valservalenp
veconnajt facilement. Afnsi, howme qui habite va

L -
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pays sce et élevé, ne ressemble pas & celui qui vit en—
forcé dans une vallée humide , et I"babitant des wvallons
qui veul se lixer sur les montagnes, éprouve une lrans=
mulation organigue qui occasionne souvenl un élat de
maladie bien prononceé et assez grave.

Mais & quoi atiriboer cetle influence 7 Clest , suivant
M. Barbier , aux propriitds particuliéres que prennent
dans chague canton les substances dent nous nous nour—
rissons 5 4 la qualité des eanx, & la pesanteur de "almos-
phire d'antant meindre que le sol est plus élevé; &
Pabondance plus ou meins grande des vapeurs qui rem—
plissent I"air, & la constance ou & Ja variabiliré de la tem=
pérature, ele. A l'action de chacune de ces canses vient
ENCOIEe S¢ joilldru velle de la saison rl,"gmlnhzg en sorta
gue, suivan! la réflexion trés-judicicuse de Lautenr , on
doit comsidérer Iair almosphérique, la saison et Ja posi-
tion des pays, comme ireis circonstances qui onl une
existence séparde , wais qoi agissenl simuoltanément sue
mous , soit gu'elles coneourent i une méme fin, soit
méme go'elles se contrarient dans leur exercice,

Le médecin peul lirer de grandes ressources de la con=
naissance des lieus., pour la guérison des malades ; cary
en les faisant changer de pays, il les soumet & une in-
fluence nouvelle pour eux, et il les soustrait & une force
extérieure qui contribuait & entretien de lear maladies

L'auteur examine suceressivement leg pars dlevds et
secy , les pays bas et hawmides , les pays de plaines ¢ il
fail conmaiire leur maniére d'agir sur le corps humain ,
les modifications que les fonciions éprouvent de lear
party e secours que le médecin peut en oblenir , et les
maludies dans lesquelles le séjour dans telle ou telle ré=
gion est contraire, et il passe & "étude des climats.

Le corps de "homme a Ja faculié de se soumettre &
toutes les influences ; il résiste, pour cette raison, anx
impressipns différentes qu’il ressent en-parcourant toules
Jes latitudes, Mais par un séjour prolongé daus un climai
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sutre que celui qui I'a vu naitre, il acquicrt vne conss
titution , un fenipérament nooveaw, Or, la force si
remarquable gqui produit ces mulations, est due, pour
chaque latitude, au degré d’¢loiguement ou de proxi-
mité de Péquatenr. Delh, la distinction naturelle des
elimats en meridionauz et en seplenirionaus. y

_ L’habitant des contrées du Midi, dit M. Barbier,
'pOI'IE les marques de Pactivité , du climat anquel il est
soumis ; "’homme qu: pénétre dans ces régions ¢n sent le
pouveir. La maniére habitoelle dont ses diverses fonc-
tions s'exécutent, influe sur la complexion intime de
toules ses parties. Leur sensibililé el leur cootractilité
sont plus prononcdes , mais les lorces lonigues y sont
comme ¢nervées. . '

Dans les climats chauds , les maladies aigugs ont une
merche exlrémement rapide ; les affections bilicuses sont
trés-comuunes , ele. « Un séjonr dans une latitude plus
n méridiongle que celle que I'on occope, peot dlre
» regardé comme un remede puissant contre beaucoup
» de maladies chroniques et périodiques : » mais son
action stimulante sur le systéme viyant snnonce gu'il
est trés-défavorable pour le traitement de la plupart des
affections-nerveuses ol spasmodiques,
. Les climats seplentrionaux, au contraire, donnent de
1a forpe aux organes, de la viguear & leurs mouvemens .
mais ils les sonmettent & une grande lenteur dans leuy
exercice. Si les habitans du Midi ent plus de vivacité,
dit M. Barbier , ceux du Nord ont plus d*éncrgie : aussy
leur constitution les cupusc-l.-:c“c aux aflections inflam=

matoires ou al]‘lt}niqucs. -

Cependanl , sile froid est trop inlense , on neremarque
p[us les effels que nous venons d’énoneer j il semble en-

ourdir lous les appareils organigques : Iea Lapong spn
E!FE différens des Sudidois, par cxemple,

‘(La fin au prockain Numéro,) :
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Composition de da Teinture anti - syphilitigue  de
Besnard ; exeraiie de {u Gazette de Munich | sous I
titre de WKoniglich - Baicrisches  Regicrungsblare
N2 XLFIT, 31 juillet aB11, par M. le profes-
seur Percy, . .

-M. ze docteur Frangois-Josepl de Besnard , cheva=
licr de "ordre civil du mérite de la couvonne de Bavicre,
conseiller intinie et mddecin de 5. M. le Roi de B.lvi&re,
chefde Pinspection géndrale des hipitais milituires en
Buviére , ainsi yue do comité médical ; membre hotio-
raite de "Académie des Seiences de Munich, de la Sociét
Médicale Physiqiv &'Erlingen, associé éranger de la
Socidtd de la Faculté de Médecine de Paris, a jugd,
qu'aprés plus de trente ans d%épreuves heurevses et de
succés conslatés, il dtait téemps qu'il reddit publique la
eomposition de sa teinture antizsyphilitique, connue et
usitée sous son mom ; dans ube grande partie de "Alle=
magne, dans les départemens riverains du Rhin; dans les
hipitaux. militaires Bavarois; el dans le royaume de
Baviére. Plusidurd fois il-avait été sur le point de prendre
cegénireuy parli; augquel le porta toujours sa philanthro-
pié bien cohtiue; mais pétenu par Ja crainle gue, deve=
nant trop 14t vulgu:‘ri; el exposd i étre mal adminisiréd,
son reméde ne répondil point assez aux espéranees qu'il
en avait fuil concevoir, et que des milliers di cures,
opdriées par des hommes de I"art, sensés et jodicieux,
ont depiis si manifestement justifices, il n'én avait config
la formule qu'a un petit nombre de médecins affidés,
cherchant comme luiy.de bonne=foi et avec désintéresse~
menty 4 rendre sa'découverte yraiment ulile & 'humas
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pité, contre un mal qui est. encore un -io ses plus lerri
bles fidaux. ;

Il y a trés-long-temps que M. le chevalier Besnard a
yeponcé au mercure dans le traitement de ce mal, sous
quelque forme qu'il se présente, et quel que soit le masque
qn‘il'empruu[,e.l Il a méme éerit, contre son usage, avee
Ia véhémenge et V'espice d'indignation que déploya du-
trefois I"aﬂo.rjc? célébre professcur de Padoue , pour en
détopryer les médecins de son Iemps y qui n'en continué-
yent pas moins d'y recourirj et gqu’on ne croie pas qu'il
ait voulu faire le procés a ccllL subslance mdldlliqust
prur assarer de plus en plus le triomphe de sa teintore
dans laquelle elle n*entra jamais, Le langage, quoique
exagéré, de ce médecin si recommandable, est celui de
Ja conviction et de la franchise; on ne doit supposer gue
des motifs hoonéies et délicals & homme qui jouit de
toute la confiance, de toute ["estime d'nn Souveérajn dong
1e nom seul lappellg tant de \rnrlus de bongé, de bmu-
Jaisance. .

Sj la préparatisn de la teinture ant;-ayphnlmqqe de
M. Besnard est novvelle, le fond nlen paraitra pas aussi
nouvean. Oa ¥ retroovera celai de la méthode par les
alkalis, que le professeyr Peyrillie pssaya vainement , dis
P'an 1769, de substituer au traitement merenricl, et sur
les avantages de laguelle il publia, en 1780, cel essai
guriens et piguant. qui luj suscita tant de critiques,
A'ennemis el dedétracteurs, Peyrifhe donnait assez ine
distinctement Valkali concret et Valkali volutil: ¢’était la
base de son remede ; et ce qu'il ¥ ajoutait v’y entrail que
JLomme accessoire. En sorle (iu’un ne peut mc.’_cm:natlrg
oi se dissimuler la grande analogie qui existe entre la
Aoctrine ¢l la méthodg de ces deux médecing, dont pour-
stant aucun nlavait copié Panire; ee yuj, étant bien dir
guoulré, serait une présomplion assoz favorable su moyeu
gu’ils out 1ous deux imaginé et mis en usage a-peu-prés
#2085 le méme emps , mais non dans les mémcs lieps, On
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n# Lrouve éntic eux que celle différence bied remitquas
ble sans doule ; savoir : que Peyrilhe , peut-étre ddsabusd
sur les propriétés qu’il avait attribudes aux alkalis, peut=
dtre aussi faligué par les attaques que' la publicité de sor
livre lui avail attirdes; se désisla apris quelques années
d'essais et de résistance, tandis que M. Besnard ; toujounré
plus persuadé de Defficacité de sa teinture alkaline; &
laquelle il ajoutd I'opium & Vépogue oir I'on prétendit
guérir ln syphilis avec cetle substance, persévéra dané -
gon opinion , et fit tous ses efforts pour la propager.

M. de Besnard n'exige pas qu'on le croie sur parole
d'ailleurs ; ce n'est pas ainsi qu’en usent les gens sages et
gclairds de nolre élat, que ce respectable médecin desive
su-lout dvbir pour jupes; c'est & Metpéricnee qu'il en
dppelle, bien sir , dit=il , qu'elle déposera en sa favenf
toutes les fois qu’on procédera avec les précantions et
I'impartialité qu'on doit observer scrupuleuserhent dang
de pateilles circonstances, ) )
. Aureste, M. le premier médecin de 8. M: Madimi=

.fg’ivaas'epﬁ de Baviére , heorens et riche des bontds et

de la munificence de son Souverain , n'aspire & avchne
autre récompense qu’i celle d’étre utile & ses semnblablesy
Son remiéde ne lui appartient plus il le ligue & huma=
nitd, il'en fait don aix hommes précieux qui se consa~
crent & lo sodlager dans ses miséres et dans ses maladies.
Tlest pour eux el pour préparer leur confiance , qL_l':il
sjoute ici un titre qu’ils doivent regarder comme un
témoignage de vérité , pluldt ericore que comme' un acté
plorieux de bienveillance royale: i

3 q'ﬁ{q.i-im';'iien-.fo.rcp:‘: y par 1a grice de Dieu , Roi dé
Baviére , etc. 5 aprés le grand nombre d'expériences
heureuses faites en différens endroils , sous des rapports
rés-diflérens y et par différens médecing et chirargiens,
avec la teipture anti-syphilitique de M. de Besnardy
'-r.!_n}ls toutes les espéces de maladies vénériennes; ce qni a
Enfin motivé Ia conclusion définitive mentionnde dans 1
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rapport de la Direction administrative de Baviere , nious
tdmoignons, par leg prisentes, & son inventeur M. Ges=
nard , chel de inspection générale de tous les ligpitaus
soilitaires , notre-hautp approbation, de ée qu'il a rendu
un service pussi important & Phumanité , et assurvons
detopte potre bienveillavpe et de notre prolection seuve=
raine. ; )
Munich , ce 8 magi 1808,
MAX., JOSEPI. '
Dg TRI‘FJ'L,G-L-" f
LAvGLOIS:

Campositio tinctyre quti-sy phifitice Bespardi.
Salis tartari depurali Sy %2
,ﬂq!l"e cinamouwi S]ll.ll]l]l:lb « & ANE . .
'lelil PIH"I.‘:-SH‘I.'I] S T .

F
I
Zij
Aquae cinamomi cum. Vino + . . . . iV

m:'m '50:.

Sqrarar.‘:ru. solvantur, dein nilsceantnr invicem , el
stent in balneo-mariae per tres fz;bdomﬂdurg xmpmf
ayitanda. ]

Gummi nrahici electi & .y s i e

ij
g Salis alkali volatilis . .« 4 . & . 3] :

il'_l-N

“Solv. in “."'.["""" cinamomi simplicis , . . . ., SVJ:

OQuinia in se mixia, sicnt in yase bené elguso per
f_zh'g;.rq: dies in quiete , dein filirentur et serventur usuis
o Ostés.

ALger, contracto contagio syphilitico crg'z;;.rgue demiim
St formee , ter dintrd mychtemerzm swmat guttas if ex
wasvwlo decocti radicam althwoe rofrigerati. Din: zmmr
ista dosis, dim spatio aligrot dicrum ajrmpmma:‘.a
mitigantur itd wt bis 4 et dl:.r.uﬁrur.. ,r.f;,a:g.jj Fq:-r dicin cand
sumple sufficiar.

Junioribis et infantibus ; dosis, ratione etitls 6t
wirium , adminisirari debee , et pro vekiculo kis-ce fnser=
wire polest syrupus cap;!ﬁwm wveacris Y6l amyg aixﬂruih
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- Contrd affectiones locales , v. g wlcera s"ypﬂfﬁﬁpﬂ 4
¢ondylomata , rhagades , excrescentias , phymosin ,
paraphymosin y efe. § jrvat uswi tincture inferno , ejus-
dem applicationem quogque externam comjungere , ef
guidem inservit kuie scopo , decoctum radicum althmwa ,
tepidum cum simili tincture quantitate wtl initio prres=
cripta fuit, sub formd balnei , topicr, lotionts, garga-
rismalis , efc. , ad partis affecter naturan.

Sicubi wloera pura’ evadunt, cum merd tincturd Jope
penicilli ex linteo carpto confecti, humectantur, ac misi
Ade methodo plenam sanationem accipiant , lapide infir-
nali quotidié temguntur, superimposito dein linteo
carplo.

Notandun: , wleera hoc modo tractata , cisi pura nec
ultrd serpentia , egre tamen nec nist segniter quandogue
consolidars et sanari in tali casw viribus prospiciendum
dicta et medicaminibus roborantibus.

HBubones inungunter bis per diem, eddem tincturd , ef
elapso aliguot dierum spatio , teguntur emplastro ex
uncid und ampfastrf diachilon ;‘om‘pﬂsi{f CIENE GRRLabi-
bus et dimidia drachma saponis hispanici conficto , ad
perfectam usque dissolutionem wvel suppurationem.

ddem emplastrum et contrd twmores testiculorum ex
gonorrheea regressa ortos, cfficax est; nec tamen hic
dmdttendum SRSpERsLoriuin.

In gonorrhea stadio inflammatorio convenit pariis
affectee balncum  swprd memoraium el wsws dinternus
decocti althear ad Libras quatwor cem tinctirae guttis
i.'i',_!g't‘.'ﬂ.ff-guafr.mrfcr dient. ch.fu .-.'g:r:dcm pﬁ.&'ﬂgﬂ.ﬂ' Lippc=
turd , modo initio memorato ter ex decocto althme hau-
vitur , ¢f Simul ter guaterve injectiones fiunt ex aluminis
puri drachmd und et unciis quatnor mueilaginis gummi -
arabici in dibrd wnd agua distillate solutis , in wrethram
wWiis, in wvaginam fuminis , successn temporis tandent
nisi stillare cessad gonorrheen , huic remedio admiscetur
verupulis extracti saturd,
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Balnea insuper totivs corporis ex aged tepid3 chm
dizivii communis mensurd  wel ciwernm | cluvellatorum
porh_'am thtprezf;nam s VICits el pofus convericns ratio
sanationd integree multiin proficiat,

Reliquis forsan affectionibus , guibus morbi syplili-

tici non mmr quam siipanter medicas lege artis medicitur,

M. Monsaldi propose & MM. les mélecins et chi-
rirgiens , aux Comités de Vaccine ¢rablis dans les prins
vipales villes de I'Empire, aux péres de {amille qui oot
atdoplé pour leurs enfans la salutaire méthode de la vacei-
malion y et & foos les amis do bien public, la sonscrip-
ticn dont les conditinns suivent z

Lies portraits du docteur Jerner et de M. de e Roche-

pucawld-Livncourt , presqu’en pied , fond historique ,
graves en laille=douce et du plos grand fini, par Mon-
saddi, Iaprés Norilicole, Smith ot Francois Leroi,
haot de 36 centimdtres sur 32 de large, environ 1 pied
J pouces sur 1@ pouces, parsitront au premicr novembre
abur. Le prix sera de 25 fr. les deux pour Paris, el de
Jo fr. pour les départemens, port franc.

Les éprenves avant la leltre seront du doulle.

“On souscrit par un simple engagement de prenire
Pouvrage lors de sa publication , & Paris, chcz ' dutenr,
roe de "Odéen , N.o 25; chez tous les marchands d'es-
fampes , el chez les principaux libraires de UEmpire et
de Iétranger.

Les letires devront dire affranchies.

On livrera & MM, les sonscripteurs suivant la date de
leur inscriplion ; en comséguence , ceux qui desireraient
gvoir les meilleures épreuves, sonl invités i ne meltre
gueoun retard i se fairve ingerire.

Sa Majesté 'Impiratrice el Reine a aﬂigné sonscrire la
premidre pour cel ouvrage, ot a co la bonté de permettre
i l'autenr de faire connaitre cette honorable marque de. sa

i caveillaace.
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JOURNAL
DE MEDECINE,
CHIRURGIE,

PHARMACIE, et.;

Par MM, CORVISART , premier médecin de 1! EMPERETR §
LEROUX | weldecin honoraire de 5. M. le Ror da
Hollandeget BOYER , premicr chirurgien de PEMPEREUR ’
tous irvis pmi'csseurs al"Ecole de Médecine de Paris.

Opinignum commenta delet dies, neturz judicia confirmats
Cig. de Naz, Deor,

OCTOBRE 1811.

TOME XXII.

A PARIS,

MIGNERET , Imprimeur, rue du Dragon;
F tnlin Nl ?D Lib de I'Ecole d
Chez MEQUIGNOH *aliné ibraire de 1'Ecole de
Médecine y TUE de I E".‘cole de Médecine , 1\ o}
el g, vis-a-vis la rue Hautefeuille.

_y e

8T,
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JOURNAL
DE MEDECINE, CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.

OCTOBRE .

CONSTITUTION METEOROLOGICO-
MEDICALE,

OBSERVEE DANS LES HOSPICES CIVIL ET MILITAIRE

DE LANGAES, PENDANT LE 4.* TRIMESTRE DS
L'ANNEE 1810;
\

Par M. Roszar, D.-M., médecin en chef desdits

hospices.

Opseavarions METEOROLOGIQUES.

Octobre.

Barométre.— W zncunz au-dessus de 26 pou-

ces pendant tout le mois. ) . ]
Mazimum, 26 pouces g lignes et demie,

les 2, 4, 15 et 20. Minimum, 26 pouces

2 lignes, le 29. Medium , 26 pouces b lignes

et demie, . :
Thermométre. — Maximum, 15 degrés et

dewi au-dessus de o, le 7 & midi. Minimum , o,
22. ) 1?1.
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les 26 et 31 le watin, Medium , 7 f]egrés et
demi au-dessus de 0. -

Fents. — Le vent dominant a été I'est 5 il a
souflle 10 fois. Le nord-est a soufllé 5 fois; le
sud, 43 I"ouest et le sud-ouest, chacun 3 ; le
sud , ie nord et le nord-ouest, rlmcun 2,

Lrar de Putmosphére. — 8 beaux jours;
23 tlant :.,ou\reus (ue nuagenx , dont 10 de
pluie et 5 de brouillard ; 2 jours de gelée et 3
de :1r.md vent.

La température du mois d’octobre a été fort
douce , molle et un peu humide.

Novembre.

Baroméire.—Mercure au-dessus de 26 pou-
ces, 29 jours, et 1 jour & 20 pouces précis, -

Meawimum , 26 pouces g lignes, les 14 et 23.
Minimum , 26 pouvees, le 11. Medium, 26
pouces 4 lignes et demie.,

Tr‘;esmamelrf. — Mazximum , 10 degrés au-
dessus de o, le 10 & midi. .Mzn.'mum, 1 degré
au-dessous de o, les 1, 2 et 3 le matin, Me-
dium , 4 degrés et demi au-dessus de o. '

Fents. — Lie vent dominant a été le sud; il
a soutflé 17 fois. Le sud-ouest et le nord-est
ont soufflé chacun 3 fois ; le nord et le nord-
ouest, chacun 2 fpis; U'est, le sud- estel;l’uuest,
chacun 1 fois.

Erat de Patmosphére. —3 beauvx jours ;
27 tant couverts que nuageux , au sombre
cIesq_t.eiq 15 de pluie, 1 de neige, g de brouil-
lard et 1 de tonmcne, 5 jours de gelee et 8 de
vent violent.

La température du mois de novembre a &té
Liumide, et assez douce relativement & la saison.
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Déecembre.

" Barométre.— Mercure au-dessus de 26 pou-

ces pendant tout le mois.

aximum, 26 pouces 11 lignes , le 17, Mi-
nimum , 26 pouces 2 lignes et dem!e les B et
11. Medium , 26 pouces 6 lignes et dume. )

Thermométre, — Mazximum , 7 degrés an-
dessus de o, le 1 & m wli. Minimum , 7 degrés
au-dessous de o, le 31 le matin. Medwm, o.

Fents. — Les vents dominans ont été I'ouneét
et le sud j ils ont soufllé chacun 8 fois. Le sud-
ouest a soufllé 6 fois; le nord, 4, le nord-
onest, 3; et le nord-est, 2.

I.'zaz de J’a.cmaspﬁére. —1 bhean ]cmr- 3o
tant couverts que nuageux , parmi lesquels 15
de pluie, 4 de neige et 10 de brouillard ;
10 jours de gelée et é%de grand vent.

La température de décembre a été humide ;
et, sauf quelques jours froids, bﬂnernlement
assez douce, respent:vement 4 la saisonet i la
situation l:lu pays, qui, jpar son élévation ,
jouit-ordinairement d'un air vif,

CDNSTITUTIDN Mépicars.

On a pu voir,; dans mon dernier mémoire
sur les maladies régnantes, que le commence-
ment de septembre avait été chaud et sec,
mais que cet état atmosphérigue avait bientdt
été remp]ace par une température humide ,
qui néanmoins conserva é-pen-pres de méme
degré d'intensité et de :chaleur, & raison sune
tout des vents du sud, dom: la predommanca-

était manifeste.  f ot cwr
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La constitution humide et chaude qui s'était
fait ressentir durant la derniére quinzaine dn
mois de septembre , se maintint d-pen-prés au
méme degré durant le cours d'octobre. La
temperature fut donc encore alors molle et
douce, A I'exception de quelques matinées. un
peu fraiches. Les corps conservaient , par con-
séquent , le défaut d’énergie dont {'ai fait men-
tion, et le mode d’inertie qu'affectaient.les
différenfes maladies intercurrentes, fur tou-
jours le méme. Le barométre cependant n'of-
frait pas {de grandes variations, et les vents
de l'est qui succédérent & ceux.du sud, ne
contribuérent pas pen A contre-balancer les
maunvais effets que n'auraient pas manqué de
produire la trop longne durée des vices atmos-
phériques précités. :

Or, on vit pendant le mois d'octobre un
assez grand nombre de courbatures et de
synoques simples; mais ces maladies étaient
d'autant plus faciles & traiter, qu’elies se sont
rarement compliquées d’accidens graves : quel-
ques-unes cependant offraient des symptémes
de dysurie, de dypsnée et de céphalalgie, Il y
eut en méme temps quelques diarrhées, et nn
petit nombre de dysenteries bénignes. Ces
affections cédérent en peu de jours 4 quelques
toniques donx, combinés avec les anti-spas-
modiques , et précédeés d'un vomitif. La tein-
ture de rhubarbe, I'opium, et de légéres infu-
sions ﬂmérqs, _remphssaienr parfaitement les
principales indications. : -y

Les catarrhes pulmonaires étaient au moins
aussi rares que durant le mois précédent ; mais
on ent licn d’observer quelques hémorragies ,
dont deux hématuries. %n istingua en outre,

-
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chez quelques sujets, des ulcérations a la
bouche qui, paraissant dépendre particuliére-
ment de I'état saburral des premiéres voies,
cédaient aux eccoprotiques précédés d’un vo-
mitif. On terminait la cure par de légéres doses
de vin anti-scorbutique, pour rétablir les
fonctions de 'estomac, en excitant 'action de
ce viscére,

Quant aux fiévres intermittentes, elles
étaient un pen plus fréquentes que durant le
mois précédent. Qnelgues-unes étaient tiercesy
mais la plupart attectaient le type quarte. Elles
étaient compliquées de turgescence gastrique,
et cet état pouvait étre considéré comme une
de leurs principales canses; car, aprés avoir
nettoyé les premiéres voies par les vomitifs et

"les cathartiques, elles cédaient facilement anx

moyens thérapeutiques ordinaires.

Les phlegmasies furent assen rares pendant
le mois, et celles que l'on eut occasion de
voir n’étaient point accompagnées de symp-
tdmes de réaction prononcés, comme on &
coutume de l'observer dans les inflammations
en général. Le pouls n’offrait aucun signe de
dureté et de plénitude. Le visage était peu
coloré , etla }angue humide et couverte d'un
limon grisdtre , annoncait plutét un foyer de
saburre dans les premiéres voies, qu'un or-

asme dans les fonctions vitales; c’est pourguoi
%es saignées et le régime anti-phlogistique ne
devaient se prescrire qu'avec la plus grande
réserve. Les émétiques et les purgatils doux
étaient indispensables , mais il fallait égale-
ment en user avec modération pour passer
ensuite aux toniques, sur lesquels’'on devait
insister; afin d’éviter les convalescences lon~
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gues.et les accidens qwanraient infailliblement
produits Figertie des solides et l'appanviisses
ment du sang. Telle est la marche que 'on
devait suivre dans le traitement 'un petig
nowbre de plenresies, d'angines et de fiéyres
continues aigugs gue l'on observa durant le
mois. Au reste, les nauvsées et 'érat saburral
de la bouche indiquaient, d'vne maniére ‘m-
pérative , Uusage des vomitifs ués le principe ;
¢l le sucves du traitement de la plupary des
maladies réguantes, dépendait de la. Aipsi,
]arﬁm_{ue_ I'on avait rempli cette indication , la
ravité des symptdmes diminnait, et la nature
avorisée dans sa marche ,Fpuuvuil, a Vaide du
spul régime de vie, satisfaire & tovs les traig
de la cure, Les cccoprotiques n'auraient pas
produit le méwe effet; et alors je pouvais dire,
avec le celcbre Sioll : Nos a magurd ipsd
edocti , in principio bilem emetico potils
gﬁ_r:!fu}! rpante vacyavimus. ( Rat. medand. 4

- apn, 17,6.)

Qn doit donc condamner , comme 'observe
le wméme autenr, cette pratique’ pusillanime
qui fait redouter les vomitifs lors méme qu’ils
sont le plos indiqués. Ceux qui, dans ce cas,
croient devoir se borner aux minoratifs ; prar-
]pnaentl, au détriment du malade , une atiec~

_tiongn'un seul émétigue aurait pu trés-sauvent

anéantir,
~ Je crois devoir encore cbserver ici que je
véfere le tartre stibié d toutes les antres espéces,
e vomitils , et méme & I'ipécacuanhaqui passe
pour un des plus doux. En eflet, le tarire
emétiyue caunse nons=sculement moins de répu-
gnance aux malades en général , mais les doses
de ce reméie sonl encore plus faciles & divi~
Eer, ct aucun autre vomitif n'offre une yertu
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émétique aussi pronpneée. Ulest e gu'avait
furt bien remargne Stodl., (loc. ¢it.)

L mortalité, sans; avoir éle, bien considd-

rable durant le cowrs d’aetebre, surpassa celle
du. mois précédent.. : e

.- Les vents du nprd, qui soulilérent au com-
mencewentde novewmnbre, sewblaient annoncer
un changement de tewmpérature, et effective-
ment il y cut gnelques jowrs de gelée. Mais
bienidit le. vent. du sud devint donyinant ; les
brouiliards , ainsi que les pluies, iurent fré-

guens, et l'utuluﬁph-.are cunserva constamimenst,

ge degré d’humidité que, 'on avait remargné
dans le courant d'vctobre. La température fug
el mée tewips assez donce, quant 4 la saison;
de surle que les.carps conservérent cet état de
mollesse qui leur gvait été imprimé par Ja
constitution dun mois précédent. Le vent du
midi qui, comme je viens de I'vbserver, sonui-
fla presque continuellement pendant ce mois,
ne contribua pas pew, en parcourantdes plages
huwides et tempérées , a inonder 'atmosphére
de parties aqueuses, et a ramollir conséqnem=
ment les corps qui en étaient continuelléement

envirpnnés, 11 est en eflet certain e les vents

ont la plus grande influence sur les effets de
I'air, et que, par conséguent, leur action sar
le corps humain doit étre trés-varide. Fenti ,
{dit .le commentateur de Gawbius), non exi=
guune frgﬂa:mum in frominis sanitutom et mor-
bos habent : pollent enim venti insigni in aére
atwmospherico mutando efficacid ; muitiplez
hime ilorum in corpus  humanym agendi
wodus (1. ! _ i

1) Ferdin. E'.uj;uml Comment. in instit. pathol,
med. Gaub.
[}
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D'apréds ce ui ‘vient d'étre dit, on serait
disposé a4 croire que les inaladies ont été trés-
communes et trés-meurtridres pendant le mois
de novembre; mais on aura lieu de penser dif-
féremment, si on observe que les variations
de l'air ne furent pas fréquentes; que les tran-
sitions d'une condition atmosphérique a4 une
autre, furent i peine sensibles, et que consé-
quemment 'habitude gni, comme on dit val-
gfairetnent, est une seconde npature, contre-
halanga les effets pernicienx que devaient né-
cessairement produire sur I'économie animale
les vices précités. On doit savoir, d'aillenrs
que quand I'été a offert une température un
peu chaunde et séche, il est avantageux d’avoir
une automne un peu humide. En effet, les
maladies que nous observimes durant le mois
de novembre, ne furent ni trés-multipliées , ni
trés-graves. : :

Ainsi, on vit encore alors quelques syno-
ques ; mais elles étaient bien moins commu-
nes-que précédemment: Il se manifesta plu-
sieurs fidvres rémittentes, et un trés-petit

-nombre de scarlatines. Les fidvres intermit-

tentes, aun contraire, devinrent un peu plus
fréquentes de jour en joar : elles affectaient

© presque toutes letypeguarte. On observa quel-

gues doubles quartes, et plusieurs quotidien-
neés. Quoi gnil en soit, ces naladies parais-
saient, de méme que dans le mois dernier,
entretenues ‘par l'érat saburral da ventricule
et du tube intestinal; c’est pourquoi on ad-
ministrait avec beauconp de succés les vomi-

_tifs,, ainsi que les cathartiques; et aprés les

préliminaires , le mal était bientdt radicale-
ment détruit pay les fébrifuges ordinaires,
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sur-tont lorsque l'on avait soin de les com-
biner avec les anti-spasmodigues: L'opium , qui
remplissait parfaitement cette indication ; était
d’autant plus indispensable, que pour enlever
totalement le.foyer saburral , on était souvent
forcé de réitérer les vomiiils, ct, dans ce cas,
les calmans étaient propres a rétablir les dé-
sordres que les émétiques. avaient exciteés. In
febribus , dit Lhomas Glass (Comment. de
Tebr.) , tumultum ab emetico concitatum opio
sedare opportet. 1l était indispensable de pro-
longer I'nsage des toniques pendant la conva-
lescence, & raison de I'état d'inertie on se trou-
vaient les solides. . ;

. On yoyait aussi pendant le mois , des cours
de. ventre , ainsiqu'un trés-petit nombre d’af-
lections catarrales et de phlegmasies. Au
reste , ces maladies offrant peu de complica-
tion , n'exigeaient qu'un simple régime de vie;
seulementil fallait, de méme que-dans les mala-
dies.dont je viens deparler, insister, durant la
convalescence , sar l'emploi des toniques,
pour réparer le-ton des solides, et particn-
lierement celui des premiéres voles,quiavaient
été dans un état d'orgasme plus ou moins pro-
nonce. %1 by

L’état de la température et la saison contri-
buaient également a favoriser la fréquence des
diarrhées ‘que l'on observait alors. "Quorus
quisque est (dit Charles-le-Pois) , qui medio,
certe prociprie SuLnmio , dgﬂa tempore Prf'mo
lapsa caduat folia , si modo negligentior fue-
rit in-corporis cultu , et ambientis injurid mi-
nimé se vindicaverit, non experiatur alvum’
liquidioribus solito sibi fluere excrementis,
iisque reverd ex pradominio agueis , sed bi-
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Liosis aut lutosis et perplures quandoque dies?
(Observat, de morb, & seros. colluv, ort. sect. 4,
cap. 1.) ;

J'observai pendant le mois deux diabétes
insipides,, dont je crois devoir attribuer la
cause an relichement des solides, et & la col-
lection de sérosité, résultant de la constitu-
tion atmosphérique molle et humide. Ici on
pourrait donc, ce me semble, admettre, comme
cause matériellé , I'absorption de I'humidité de
Pair par les pores cutanés. Au demeurant,
les allections cédérent facilement aux toni-
ques combinés avec les antispasmodiques, et
continués pendant un certain temps. Syden-
kam dit, en parlant du diabéte qui survient
anx yieillards attaqués de fidvre intermittente :
I hoc affectu , uti et in omii diabete ex
qulcumque  sjigérw  originem ducat ; cura-
tivar indicationes , ad” sanguinem Invigno-
rundum corroborendumque , ac pariter ad

fuzum urine anewmmmzﬂem restringen-

dum , omnind dirigende sunt, (Epist. I, res-
ponsor. ) ' :

- Je ne me permettrai ancune réflexion tou-
chant cette affection, sur laquelle il existe
d’excellentes observations. Tomas Cawley a
{ait , relativement aux ditférentes théories du
diabéte, des recherches savantes, que lon
peut voir dans le 19.® tome du Journal de
Médecine. Ajoutons que, parmi les prati-
ciens qui ont bien observé .cette mnaladie , on
doit-distinguer Josepl Frank;.qui a ea occa-
sion de la voir ];;.lusleurs fois. Ce célébre clini-
cien en expose la nature, et rapporte a ce sujet
deux observations , ol le traitement se trouve
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délaillé, d'une maniére trés-satisfaisante (1).
Cependant , je ne puis m’empdcher de faire
mention d’'une parl;it;ul.ui:é relative & cet aljjei:.
Une femme sexagénaire , d'une complexion
délicate , tut reque comme valétudinaire du-
rant le cours de ce mois dans un de nos hos-
pices. Au bout de quelques jours, elle se plai-
goit d'un flux excessif d'urine, qui, a4 l'ins-
pection présentait une couleur pile. Cet érat
était accompagné d'un léger degré de pyrexie, .
de spif, et de quelgues autres symptdmes dont
il est inutile de parler. Quoi qu'il en soit ; je
parvins, aw moyen des toniques, unis aux an-
tispasmodiques , et a l'opium particuliére~
ment , & modérer d’abordl'évacnation , et eufin
i la faire cesser totalement j mais elle fut subi-
tement remplacée par une diarrhée qui me
parut compliquée de turgescence gastrique,
et qui ne céda aux remédes primitivement em-
loyés, qu'aprés avoir nettoyé les premiéres
voies par des eccoprotiques. . -
- D'aprés cet exposé, il me semble que la ma-
ladie dont je parle avait une certaine analogie
avee lespéce de diabéte sympathique dont
parle Baume dansle Journal de Médecine (2).
Ce célebre professenr a encore inséré dans le
méme Journal (3) d’excellentes réflexions sur
cette, maladie.
- La mortalité fut, pendant le cours de no-
vembre, peu considérable; elle fut encore
au-dessons de celle dn mois d'octobre.
. Les vents de l'ouest et du sud, dont la pré-

“fr)oBae. instit. edinie. Ticineus., cap. 8.

‘(2) Tome Sy, page 234.
i (8) Towme 56. .
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dominance eut lien pendant le cours du mots
de décembre, en charriant sans cesse ‘des par-
ties aquenses dans le torrent de atmosphére ,
contribudrent fortement & entretenir dans lair
ambiant ce: degré de mollesse que l'on avait
observé antécédemment. Les pluics furent as-

_sez fréquentes, et le ciel fut presque conti-
" nuellement obscurci par des nuages et des

brouillards ; de sorte que la température fut
humide ‘et assez douce, sauf, comme on |'a
remarqué, quelques jours froids. Ainsi, les
corps déja reldchés par la constitution précé-
dente , se trouvant de plusen plus humectés,
tombérent dans un éiat de flaccidité d'autant
plus considérable, que la masse des humeurs
devait étre beaucoup avgmentée. Effective-
ment, les affections intercurrentes €taient ge-
néralement -accompagnées d'un grand- degré
de débilité. Ce symptdme, néanmoins, était
rarement; suivi. d’effets funestes, soit - que,
comme je 'ai déja.observé, cette particularité
ait eté due 4 'habitude que les corps avaient
contractés, soit & raison de ce que les vicissi-
tudes atmosphériques ayant été peu fréquen-
tes ), Jes aflections worbifiques ont ¢té A "abri
des accidens qui en dépendent ordinairement.

Au reste, .1l régna dans le courant-de dé-
cémbre quelques affections catarrhales, des
cours de venire, ct un petit nombre de coli-

qgues. On remarquait aussi quelques synoques

simples; mais-elles étaient encore moins nom-
breuses que .pendant le mois précédent. Les

aladies inflammatoires éralent rares; seunle-

ment on distinguait quelques péripnenmonies
ul n'offrant Iminl: ce degré de réaction par-
ticulier aux phlegmasies, ne perwettaient pas
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ﬂ‘n’qn insistdt sur les moyens antiphlogistiques.
oute la cure devait donc rouler sur-les adou-
cissans, combiués avec les tonigues. Ces der-
niers ¢taient indiqués dans presque toutes les
aflections intercurrentes, qui, comine on vient

de le dire, étaient généralement compliquées

d'un génie adynamique plus ou woins évident.

Les fiévres intermittentes devenaient de jour
en jour moins fréquentes. Parmi celles que I'on
observait , quelques-unes étaient anciennes :
elles suivaient pour la plupart le type quarte,
les autres étaient tierces. Ces derniéres du-
raient 'peu de temps; et souvent un vomitif
donné au commencement du paroxysme, sui
fisait pour enlever le mal. On doit présumer
que ce reméde détruisait la cause matérielle ,
plutdt en produisant une crise parfaite, qu’en
combattant la turgescence gastrique, qui alors
était peu apparente, car les premiéres voies,
n’offraient ancun signe de foyer saburral, et
apres les émétiques , on pouvait se dispenser de
fuire usage des cathartiques. Au surplus; j'ai
déja fait mention plusieurs foisde I'efficacité du
vomitif dans la cure des fiéyres intermittentes ,
des tierces particuliérement; et aux autorités
dont je me suis appuyé, je puis ajouter celle
de. Thomas Wilz's » qui, en parlant des fié-
vres , dit : Febres vero tertiance quandoque &
vomitorio pauld ante paroxysmum adhibira.
tolluntur, i

‘Les paralysies, les céphalalgies , ainsi que les
affections comateuses , dont quelques apo-
plexies, furent assez communes, et il y ent
pendant le mois plusieurs morts subites. Je
crois devoir obseryer & ce sujet, que pendant
les temps humides , les anastases sont fré-
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quentes, et qu'il se fait des déterminations
vers les organes o la force des fontiions vi-
tales est woins érergique. Or, on sait que s'il
existe des cavsts debiluantes, capables L{’o'xer.
cer levr aciion sur tout le systéme des vaiss
scaux, le muwuvement circulaire ui doit avoir
hieu dans l'éncéphale, ne pent pas manguer
de tomber dans “nn éat de langueur, d'olr
résultent les dispositions & la siase , et de 1A
les maux qui en dépendent. Ajoutons ici que
les vents du sud qui avalent régné presque
constaminent durant le mois précedént, €t qui
dans celoi-ci svultlaient encore fréquemment,
nie coopéraient pas peu a la naissance des acci-
dens dont je parle. Propriumn csse wvidciur
austrinoram ventorum subvekere ad caput fu-
mores ; atque ipsum ledere (1),

Ce fait n'avuit point échnppé & Hippocrate ,
comme on pent le viir dans ses OEuvres (2).
Il'est vrai que pendaiit le mois de décenibre ,
fes vents du mnidi ¢t du nord se succédaient de
temps & autre ; mais les transitions n'en deve-
naient pas muoins de puissdntes causes proca-
tarctiques de 'apoplexie. 4¢ speciatim (dit
Burser) , apupféz‘iw Jivent vendi austring et
boreales wvicissim flantes ;  hicws pluviosa ,
ceelum nebulum (3). e s

~On vit aussi une assez grande gnantité d'hé-
morragies. Il y - ent queliives hémoptysies
mais les dpistazis étaient {réquens. i parait
que lés  hémorragies masales tenaient aux
camses précitées, et gn'elles dépendaient inoing

ad i

¢1) P. Alpin , De wed. Algype: 1ib. 1,
“tu) Aphor. 5, séct. 3. i i
T8y Imstir, wmed. pract. ; Tt
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d'une diathése phlogistique , et d'une pléthore
universelle , que d’un’ relichement général, et
d'une determmmon pﬂltu,uhn:ie du sang vers
les vaisseaux de la 1éte.

On remargua encore pendant le mois de de.‘
cembre quelgues ophthalmies, des échymoses
et des exanthémes, dont deux fidvres ortides
et quelynes siarlatines (1). Ces derniéres furent

(1] deve puis ndempeeher de dire un mot ici concers
nant un mémoire inséré dans ce Jogrnal , janvier 1812
au sujet de "ﬂﬂﬂﬂi‘h!'tiut‘ qui succede guelquelsis & la
fievie scarlaline. Savs doule on doil savair ,r_;r(,': a 'antleur
d'avoir publi¢ le résultat de ses observalions, sur un
point qui lui parait important : cependant | ]'c crois
devoir faire remargner que parmi plosieurs vérités que
présente son miémoire , on découvre i:il_reh,i'ues contradic=
tions et certains paradoxes que tout lecleur un pen
clairvoyant we peul guére manquer de saisir, Ainsi,
parexcmiple, on commence par dire que du temps de
Sydenliam, et avant lui, Pavasargue conséealive deld
scarlaline n'élait probablement pas connue s car , ajonte
Tauteur, cel exact observateur, ainsi que d’auires mé=
decing de son sidcle, n’auraient pas manqué d'en faire
mention. On lit ensuite & la fin du wémeire, que Sen-
nert qui a éerit sur la fin du dix-sepli¢me siécle, parla
déja de P'anasarque scarlatineuse comme d'une maladis
des plus dangercuses. Or, Semrcr: mourul en 1637 , et
Sydenkam en 168g. d

Quand j’ai insérd , dans le tome 4. du Joonrnal de
Médecine, quelques réﬂexians sur la scarlatine , jérais
bien éloigné de voulvir réfuter, comme M. Meglin
parail le croire , la Dissertation de M. 'Fieussenz , sur
Vanasarquescarlatineuse. Ii suffira de lire ce léger apercu,
pour élre convaineu que won bat ; en offrant un exact'
rédsultat de mes observations, ¢était de prouver gue

22, 18
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communes dans plusieurs villages de nos en~
virons : elles étaient pour la plupart cowpli-
quées de symptOmes graves; quelques-unes
méme furent morielles.

La mortalité qui eut lien au mois de dé-

‘cembre , ne fut pas considérable : elle égala

celle de novembre.

Parmi les affections chroniques qui régne-
rent durant Je trimestre , on compte des rhu-
matismes , des céphalées, des dyspepsies, des
fidvres hectiques par suite de maladie aigué,
des anasarques consécutives , des épilepsies,
quelques leucorrhées et des ﬂ!]lél‘lDI‘r{iéES.

Depuis long-temps, les rhumatismes que
Yon observait principalemment parmi les mili-
taires , n'avaient été aussi fréquens. Nullo non
Zempore incessit rieumatismus , sed maximé

j'avais licu de me eroire antorisé 4 ne point m'asservir b
des moyens qui ne me paraissaienl pas devoir convenir,

Qua.n_t a "anasa riue cxnnlu‘fma[i('ue {a.ﬂdsarcr_.! ul
exanthematis ), jo pense que Pon doil regarder comme
telle celle qui appartient aux exanthemes en géunéral, et
que , sous ce rapport , Pintenlion de Suwvages a é1é de
wapporter & celie e-péce, ou du weins 4 la phlegmasie
exanthématique , Panasarque scarlatineuse doul il n’a
print purlé sillewrs, Celle-ci, selon M. Méglin, est
d'une toule auire importance , el accompagnie de bien
plus de danger, En admettant cette opinion , il ven est
pas muoins veai que si Pon pe veul pas multiplier les
€lres sans ndécessile, elle doit étre comprise sous la déno-
aination géuérique d’anasarque exanthématique , et que
el a été Uesprit de Sauvages , de Cullen , de Sugar , et
de tous les nosologistes en général, lorsqu’ils n'ont pas
fait d’exception & ce sujet.
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auiemno (1). lls étaient, d'ailleurs, opinii-
tres y €t'je me suis pas surpris si Pringle les a
regardés comme les maluadies les plus rebelles
qu'il y ait dans les hipitanx. « Ces affections ,
dit le praticien Anglais, sont quelquefois les
restes d'une fiévre rhumatismale mal guéric;
ou bien ces douleurs ayant é1é causécs origi-
nairement par le {froid , se sont enracinées pour
avoir négligé de les combattre dans le prin-
cipe. » ,

Les fiévres hectiques étaient aussi fort com-
munes ; mats comme elles éloient générale-
ment secondaires , on pouvait les combattre
avec assez de succés. L'état saburral des pre-
miéres voies, dont quelques-unes paraissaient
compliquées , indiquaient les purgatifs ; mais
il fallait qu'ils fussent doux, et l'on devait
passer ensuile aux toniques, et a un régime
de vie restanrant. In febribus kecticis, dit
Antoine Pizes (Tract. de Febrib , cap. 10),
Jfebris malignae, putridae , aut intermittentis
alicujus consectariis , cathartica possunt iden-
tidem exhiberi, et pauld frequentiis gudne
in aliis casibus febris hecticae , guod ea prae-
gressis febribus stomacus ad pravas digestio-
nes magis fit pronus, intered alendus jit acger,
nec ad juscula reducendns ne consumutur
conficiaturque tabe.

Quant & la lencorrhée, j'ai déja dit dans
un Méwmoire, qu’elle était commune 4 Langres :
cependant il est assez rare qu'elle soit assez
grave pour qu'elle contraigne les personnes
qui en sont atteintes d'entrer a U'hdpital. Il
paraitrait donc que pendant le trimesire , elle

(1) Thom, Sydenh. , Oper. med, , secl. 6, cap, 5.
18..
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anrait été plas {réquente qu'i I'ordinaire, et
que la constitution atmaosphérique n’avrait pas
peu contribué & cetie particularité, Or, si on
el []Ff'i‘]i!l'l‘! |:|. F]l.‘;”(‘. {II(' (_:I'I“]'P“rc[‘ IES CALSES
de cette maladie avee Vintemperie de Ia sai-

_son, et'de les rapporter anx qualités de Pair

que Fon &bserva alors, on verra qu'effecti-
vement elle devait &re plus répandve que
dans tont autre temps. Ao eatarciicas fen-
correlae carnsas _E.w:f'ff.r.f{.'e‘. tempesios annt - hi-
mida e frigida , qualis esse solet mensibus
auivmhelibns , Libernis , ac prfma vere : fils
jam temporibns fluoris albi exacerbationes ac
veversiones coalingere annales wvratislavien-
sirem abundd testantur. ( Troka, fistor. len-
corri. Ji b eepn 4. )

On ohserva, en oulre, pendam la constitu-
tion que je décris, des dépdis par congestion.
Ces alfections , qui le plus souvent dépendent
d’un état de cachexie, et qui conséquemment

‘appartiennent plos & la medecine qu’a la chi-
_rurgie , étolent accompagnées d'un certain dé-
.gré de pyrexie qui les rendait trés-rebelles.

r, on sait que dans ce cas on ne doit pas se

“bhorner aux seuls secours chirurgicaux._ | faut

Tecourir aux moyens internes , et sur-tout-anx

toniques. Reodur partium externis internis-

que auziliis restituendum erit , ne nova partis
dimotio vel fluidi collectio eveniat (1).

(1} D. Christ. Gotllieb Ludwig, Jns#t, chirurg. ,
p- I, tracl. zo. g
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SUR UNE PHINISIE PULMONWAIRE OCCASIQANLE PAR
UNE GALE REPERCUTEE

Par ARMASD JOBARD, ancien médeein des armded.

Quoique des observations isolées semblent
étre de peu de valeur & raisun de la masse fm-
posante de faits diéja rassemblés sur telle ou
telle maladie; cependant elles ne laissent pas
d'avoir leur utilité, soit en ce qu’elles peuvent
éclairer des questions encore doutenses , soit
parce qu'elles confirment des points déja con-
nus; et tout ce qui peut fortifier I'expérience
ne doit jamais &ire indiflérent, puisque touns
les raisonnemens, toutes les théories, toutes
les observations ne tendent qu'd jeter plus de
lumiéres sur la thérapeutique. L'histoire de la
phthisie pulimonaire que nons allons décrire,
pourra donc présenter quelqu'intérdt souns le
rapport de la gravité de la maladie, et des
résultats heurenx du traitement.

La fille Guedot, demeuvrantd Autume, arron-
dissemnentde Déle, département duJura, diyée de
19 ans, d'un tempérament phlegmatique, d'une
petite stature , d'une faible complexion , pritla
gale an commencement du printem)s de 1810,
Un de ces empiriques qui pullulent par-tout, lui
vendit une pommade , et lui counseilla de s'en
frotter ﬂlissi[ﬂlt, lui prometiant une siire et
prompte gnérison. Les boutons psoriques dis-
parurent effectivement au bount de trois jours;
mais bientdt aprés la malude épronva un
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mal - aise tantdt partiel , tantdt général; des
démangeaisons sous - culanées , de linappé-
tence, des symptdmes chlorotiques , une tonx
fréquente et petite , avec resserrement de poi-
trine. Ces accidens étaient déja développés
successivement, lorsque la fille Guedot vint
me consulter pour la premmiére fois. Je lni don-
nal quelgnes avis, avxquels elle ne crut pas
devolr delérer, espérant, comme elle me le
dit ensunite, ¢gue sa santé se rétablirait delle-
méme ; wais sa sitnation empira promptement.
Environ un wois ou un mois et demi aprés,
on vint me chercher pour loi donner des soins:
voici ce que je remarquai ; maigreor extréme,
eux ternes, le blane d'une couleur laiteuse
}igm'e have et comme plombée, langue sale,
dilficulté de se concher sur I'un et autre cb-
tés, douleur fixe 4 la poitrine d-peu-prés a
son centre, ventre resserré et aplati, sans
marques évidentes d'engorgemens glanduleux
( chose que jai souvent rencontrée chez des
personnes atteintes de phthisie tuberculeuse) ,
sounbresauts continuels dans les wembres tho-
raciques et abdominaux, rétraction des pieds
et des orteils (1), suenrs nocturnes et fixées
principalement aux environs du thorax et du
cou, chaleur des pieds et des mains, crachats
purulens et gagnant le fond de Pean; urines
;luelv:_{:mlhis pdles, d'antres fois nuageuses, ou
ormant un léger dépdt , continnation de la
suppression menstruclle, sommeil pénible et
presque nul, inappétence, pouls petit, vite et
serre.

(1) F'si difa abeervéd ce symptdme chez o uelques ma-
Jades allectes d'étisie portés au dernier degré,
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Deux indications se présentérent & mon es-
prit; la premiére, J’enrayer , autant que
faive se pourrait, le virus psorique, et de ga-
rantir la poitrine de son action délétére. La
scconde , de le rappeler d la pean. Quatre vé-
sicatoires furent appliqués successivement &
deux jours d'intervalle, sur les junbes et sar
les bras. Je prescrivis, de plus, nne potion

, pectorale et calmante , des infusions bechi-
ques et ldgérement vulnéraives, le lair de ché-

vre, tantdt senl, tantdt conpé, avec l'infu-

~ sion précitée , une nourritore sucenlente: j'in-

terdis & la malade 'usage du vin, auquel on
Pavait nis depuis quelque temps, afin, disait-
on, de lui rendre des forces; argument fami-
lier aux gens de la camnpagne.
~ Au bout de queljnes jours il y avait amélio-
ration sersible, diminution des sonbresants,
expectoration moins pénible,, rémission dans
les douleurs da thorax, un peu de sommeil.
Alors je m'occupai davaniage des moyens
propres i rappeler la gale 4 la peau; pendant
plusieurs jours de suite je fis frotter & sec la
malade anx différentes jointures, et principa-
lement aux p_uigrlets el aux jarrets, par une
fille qui avait une gale bien prononcée ; je fis
mettre , en outre , Ela premiére , une chemise
Ru’a\rait portée celle-ci. J'ordonnai une tisane
e patience et de bardane, dont on alternait
l'usageavec celni des infusions citées plus haut:
je fis continuer le lait, et prendre, en ontre,
tous les matins & jeun, une cuillerée & calé de
soufre sublimé. Je substituai & la potion pec-
torale les pilules balsamiques de Morzon. Tout
alla au gré de mes desirs ; bientdt plusieurs pe-
tits boutons s’annoncérent , mais ils parurent
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en plus grand nombre dans les endroits ol §'é-
tait: {aite linpeulation : la démangeaison se
rétablit 4 la peau. D'un antre cdté, les forces
parurent un peu renaitre; il est vrai que la
malade , encouragée par lus espérances que je
Iui donnais, s'arma de courage , et prit parfai-
tement ses remédes.

Je continuai & fuire marcher de front les
deux traitemens que commandait la double in-
dication dont j'ai parlé. Je ne tardai point i
purger la inalade, et quelques jours aprés je la

- fis frotter avec un onguent.

La dose deyait étre d’'un gros 4 un gros et
demi environ, dont on frotta d'abord alterna-
tivement, pendant huit jours de suite., une des
principales jointures , en commengant par
celles des doigts et des poignets, les faisant
laver le lendemain matin, afin d'éviter les bou-
tons, fruits de la mal-propreté , qui succédent
quelquelois 4 la gale et que 'on pourrait con-
tondre avec elle. Puis on frotta généralement
chaque soir toutes les parties ol l'éruption
s'était faite. L'impatience de la malade lni fit
promptement user sa pommade , de manidre
que, dans I'espace de douze jours elle en avait
consommé prés de cing onces; il n'en résulta
pourtant aucun accident ; la malade, an con-
traire, marcha promptement vers la conva-
lescence. En effer, bientdt la cachexie dispa-
rut, les crachats revinvent a4 l'état naturel,
plus de douleurs & la poitrine , I'appétit et les
forces se rétablirent , absence totale des sueurs
nocturnes et des chaleurs aux pieds et aux
mains. Les soubresants seuls persistérent en-
care quelque temps; mais la rétraction des
pieds ct des orteils'avait cessé. Je fis pourtang
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prendre encore, pendant un mois, le lait de
chévre et quelques tasses des infusions pré-
citées. Une nourriture plus copieuse et plus
fortiliante avait é1é permise depuis quelque
temnps , je la {is augmenter- encore : je laissai
faire nsage du vin , gque j'avais précédemnment
interdit : et, sur la iin de septembre, époyue
ou je cessai de voir la malade, elle était par-
faitement guérie , quoiqu’il restdt encore un
peu de faiblesse, suite ordinairc des longues
ct graves maladies.

Cette observation pourroit donner matiére
a plusicurs réflexions : je les abundonne 4 la
sagacité du lecteur. Je me contenterai de :lil_'c_,
qu'ayant eu occasion , dans ma pratique mili-
taire, de voir nn sssez grand nombre de phihi-
siques , et d’ouyrir les cadavres d’one quaran-
taine de sujets ¢ui avaient succombs i cette
maladie , je me suis convaincu de la ]lalul}arl‘.
des faits énoncés par M. Layle , dans 'excel-
lent ouvrage qu’il a récemment publié sur la
phthisie pulmonaire. J'ai, en ellet, rencontré
beaucoup de plthisies tuberculenses. J'ai ob-
servé aussi des phthisies granuleuses, et je
crois moi- méme en avoir été attaqué ; du
moins , dans un temps ot javais la poitrine
délicate , j'ai souvent rejeré par l'exposition de
petites concrétions de la grosseur d'un gran
de millet et d'une substance connmne cartilae
gineuse, phénoméne qui ne sest plus repré-
senté depuis que won tcmpérament s'est for-
tifié.

Je n'ai point vu, & strictement parler, de
phthisie calesleuse , mais j'ai apercu dans cer-
tains sujets des concrétions semblables a de la
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craie. Je connais une femme nui a rendu par
Texpectoration deux petits calculs, & la suite
d’'un catarrhe assez violent. Il est 4 re-
marquer (ue cette persunne est sujette & des
colignes hépatiques et néphrétiques , et qu'elle
a deja rendu des graviers avec les urines : elle
se porte fo.t bien avjourd’hui, ;
Je n'ai rencontré que deux cas de phthisie
vec mmélnnose, encore dans 'on d'enx 'aflec-
tion n'était pas bien prononcée. La substance
dn poumon, au lieu d'étre d'nne conleur char-
bonnée , élait d'un rovge foncé et parsemée
gfqnes-uns étaient ul-
cérés. A I'égard de la phthisie cérébriforme oun
cancérense, je n'en ai point observé un seul
exemple,

NOTICE

S5UR UNE NOUVELLE BSPECE DE RHUM:&TISHE;

Tradunit de Panglais du doctenr Banpscey, de Man-
chester, par J. 8. B., membre du Collége Royal des
Chirurgiens de Londres.

J'a1 rencontré plusieurs fois dans le cours
de ma pratique , dit le docteur Bardsley, une
espéce particuliégre de rhumatisine chronique
qui attaquait des personnes qui se trouvaient
sous l'influence d'un traitement mercuriel,
lequel traitement leur avait été conseillé pour

uérir des afiections entiérement étrangéres 4
fa syphilis.

La sévérité et la singularité des symptOmes

page 274 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=274

2 BITTM

Mf{pzcix s §?5

de cette maladie, et le non succés de tous les
remédes employés ordinairement contre le
rhuinatisme , joints au silence des écrivains
praticiens et nosologistes sur ce sujet, w'a
porté & en décrire I'histoire et le traitement,
ctd lui assigner sa place dans le cadre nosogra-
phique.

L'observation suivante, gui offre un exemple
frappant de cetre maladie, suffira pour en faire
connaitre le caractére et le mode de traite-
ment.

J. Ingram , fgé de treize ans, domestique
dans une ferme, fut adwis & l'infirmerie de
Manchester, le 20 janvier 1806.

1l y avait six mois que ce malade avait été
saisi de douleur, de roideur, et d’un sentiment
d’engourdissement 4 la plante des pieds , davs
la paume et sur le dos des mains, aprés s'étre
exposé au froid pendant que sa bouche était
aflectée par le mercure.

On Ini avait couseillé de se frotter avec de
Tonguent mercuriel pour se guérir de la (_E‘ale;
ces frictions avaient amené une légére saliva-
tion, pendant laquelle, sans savoir I'état dans
lequel il se trouvait, on 'envoya auvx champs
sarc;l.er le hled, par un temps piuvieu!{ Tous
les symptOmes de ceite maladie augmentérent
graduellement & un point tel, qu’il ne pouvait
plus travailler. La donleur était réguliérement
rémittente ; le malade se tronvait asses tran-
quille le matin, mais vers midi il commencait
a soullrir; et le soir, l'exacerbation érait
tellement forte, qu'elle 'empéchait de dormir.
Au bout d’un mois, ces doulesrs commencé-
rent i gagner les différentes parties du corps,
et & mesure gu'elles s'étendaient ainsi, leur
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force diminua, et fut bien moindre que quand
elles étaient fixées aux mains et avx pieds.

.o malade essaya les bains de Buxton pen-
dant cing semaines , mais sans en éprouver le
moindre soulagement. Il fut ensuite confié aux
soins d'un médecin trés-estimé, (ui conscilla
les bains chauds, les sudoriliques, et des appli-
cations locales , le tout sans auvcun succés. Il
est actuellement dans un grand éiat de fai-
blesse; les douleurs, comme an commence-
ment, affectent la plante des pieds, la paume
et le dos des mains, et auvssi la surface de la
téte. 1l ne peut supporter la woindre chose
qui pése sur ses pieds, ni mouvoir ses doigrs ,
sans éprouver de grandes douleurs ; et le cuir-
chevelu est tellement sensible , qu’il ne peut
méime pas reposer sa léte sur nun oreiller.

Il y a un leger boursounfllement sur le dos des
mains , mais aucun gonflement, nichangement
de couleur dans les autres parties afiectées.
Le malade est trés-épuisé, n’a point d’appétit,
et a l'air lourd et abattu, étant presqu’entié-
rement privé de sommeil j le pouls bat 103 pul-
sations par minute, le ventre est serré. Le siége
principal de cette maladie parait étre dans les
aponévroses plantaires, palmaires et épicra-
nienmnes,

J'ai conseillé d’abord des narcotiques , des
diaphorétiques , et un bain ti¢de tous les soirs,
avec lapplication d’vn liniment stimulant,
Quelques jours apris, on ajouta du mercure
doux au diaphoretigne-narcotique du soir ; et
comme ancui avantiage ne fut obtenu par cette
méthode, on eut recours 4 I'électricité, en ti-
rant des étincelles des endroits malades , denx
fois par jour. Cette opération ne fit qu’ang-
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menter la violence de la doulenr et 'exces-
sive sensibilité des parties affectées. Ensuite,
on appliqua des sangsues; un soulagement
momentané en fut la suite, mais chaque fois
gqu'on reitéra leur application , le soulagement
ut moindre. :

Le 17 {évrier, le malade est forcé de rester
dans son lit, 4 cause de sa grande faiblesse ; il
ne fait que gémir toute la nuit, et & peine
peut-il oblenir un instant de repos, avant dix
heures du iatin; on amis des vésicatoires sur
les malléoles de chaque jambe, et on a appli-
qué sur la plante des pieds un épithéme d’am-
momniaque assez fort, A l'intérievr, on a admi-
nistré du kinkina, avec dn colombo , comme
tonique , et du bon vin dans du gruau; on a
discontinné le bain tidde et les anires remédes.

Le 25 {évrier le malade est toujours dans le
méme état, point d'amélioration ; on fit des
scarifications et on appligna des ventouses
sur la plante des pieds et sur le cuir-chevelu ,
et trois grains de cigné furent ajoutés au kin-
kina trois fois par jour; on obtint, par ce
moyen, une diminuticn des douleurs § mais ,
au bout de deux jours, elles revinrent avec
beaucoup pluos de violence que jamais ; dans
cet état, on exposa les pieds et les mains A
I'action de la vapeur de I'ean chaude, et on
les couvrit ensuite avec des cataplasmes faits
avec de la mie de pain, du lait, et un gros.
d’opium dissous dans de 'huile ; on continua

- cette’application jusqu’an 26, gquand le malade

w’éprouvant aucune diminution i ses souffran-
ces ,je fis frotter’le cdté interne des cuisses et des
jambes, avec un demi-gros d'onguent mercu-
riel, deux fois par jour, et je fis discontinuer
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tous les autresremeédes , tant internes qun'exter-
nes. Les bons effetsde ce traitementse manifes-
térent bientdt; car, dés que la bouche fut atlec-
tée par le mercure, la dounleur et I'excessive
sensibilité des mains et des picds diminvérent
beancoup , et le malade a pn dormir pendant
trois ou (unatre heures de snite dans la noit.
A canse de I'état d’affaibiissement dans lequel
il se trouvait, et ne croyant pas q!l’il {{it né-
cossaire d'exciter la salivation , on avait res-
treint les frictions & une par jour. Le mieux
que cette méthode avait amene , s'est soutenu
pendant huit jours ; mais 4 mesnre e le sys-
téme s'accoutmmnait & Paction dn mercure, la
maladie reprenait de nouvelles forces; alors,
on avgmenta le nombre des frictions, et on
les poussa jusqu’a ce qu'une salivation copieuse
en fiit le résultat. Ceci eut lieu le 16 avril ; 4
cette ¢époque les douleurs cessérent presque
entiérement, le malade pouvait se tenir de-
bout, et se servir méme de ses mains pour
s'habiller; la salivation a éi1é soutenue jusqu’an
3o avril, époque a laquelle tous les symptdmes
de la maladie avaient entiérement disparu; 3
Taide da kinkina, du bon vin, d'un régime
nourrissant, et du bain tidde, les forces du
malade furent bientdt rétablies, et huoit jours
aprés il est sorti guéri de infirmerie.

Il n’est pas trés-rare de voir cette espéce
de rhwmatisme produite par des causes sem-
Bblables. Une ceinture mercurielle est souvent
}Jm'lée par des gens de campagne pour guérir
agale, ctsans savoir le danger qu’ils courent. -
Ils continuent de suivre leurs occupations or-
céi_rmires et de s’exposer an froid et 4 I'humi-

iLe.
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J’ai yu plus d’une fois des personnes, qgui.
se trouvant sous l'influence du mercure pour
le traitement de la maladie vénérienne, étaient
attaquées de symptémes pareils 4 cenx gue je
viens de décrire, et cela 4 une époque ol
le reméde avait entiérement détruit le virus
syphilitigue 3 mais ici les effets du wercure
ayant éte interrompus par le froid , on les
a renouvelés avec l'idée que les douleurs
( véritablement rhumatiques ) que le malade
¢prouvait , dépendaient d’'un reste de virus ,
et la pratique a réussi , quoique I'hypothése
sur laquelle elle était fondée , fiit fausse.

Cetie observation est une preuve que de
tels symptdmes peuvent étre produits , par la
suppression senie de aclion du mercure sur
le systéme , et que le véritable moyen de le
dissiper est de renouveler I'application du
mercure de maniére 4 rétablir cette action.

Parmi les différentes espices de rhumatisme
symptdmalique , on trouve (ue Sauvages a
placé le rhwmatismus merallicus ; mais l'es-
péce qu'il a ainsi désignée, n'a rapport qu'd
ces douleurs externes qui sont occasionnées
par I'action du plomb. Il y a une autre espéce
du méme nosologiste , le rhumatismus vene-
reus d'dstruc, qui a plus de rapport avec
la maladie que je viens de décrire; car, guoique
l'autewr imagine , que les symptdmes rhuma-
tiques qui surviennent aprés une salivation
dans la maladie vénérienne, sont des restes
de cette maladie, il est possible qu'ils soient
produits seulement par cette influence parti-
culidre du mercure qui prédispose le systéme
i des dounleurs rhumatiques , aprés avoir été
exposé au froid ou & I'humidité. 1l me paraft
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donc que cette maladie doit étre regardée
comme nune espéce nouvelle’, entiérement dis-
tincle du rhumatismus metallicns on rhuma-
tismus vencreus de Sauvages, et qu'on peut la
nommer assez justement , rhumatismus ex
Aydrargyro.

OBSERVATION

8UR UN¥ CAS DE GIBRBOSITE A LA COLONNE VERTE-
BRALE , AVEC DEPOT A LA PARTIE SUPERIEURE
DE LA CUISSE;

Par M. J. M. Coevanier, docleur en chirurgie
it la Ferté-Milon.

Daxs le courant de I'année 1807, une pe-
tite fille née de parens sains , fut attaquée d'an
gonflement de 'abdomen, paraissant dépendre
spécialement de l'empéitement du tissu cellu-
laire , et de 'engorgement des glandes du mé-
sentére. Les os longs ne présentaient dans
leur corps ou leurs extrémités , aucune aug-
mentation de volume ; il faut excepter cepen-
dant les condyles internes du fémur et du ti-
bia, qui étaient tant soit peu engorgés et dé-
jetés en dedans ; la marche était pg'nible 5 et
Penfant n’avait d’autre position habituelle que
de se tenir penchée en Eevant » les coudes ap-
puyés sur une chaise.

" Les apophyses ¢pineuses de la troisidme et
tjuatriéme vertébres lombaires, et le corps de
ces mémes os augmenté¢ de volume, for-
maient une tumeur du yolume d’une grosse
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noix ; sans douleurs et sans altération de la
couleur de la pean, L'appétit était hon, il n'y
avait point de fidvre; le sommeil érait ordi-
nairement inguiet et souvent interrom pu.

Les symptdmes que je viens d'énumérer me
Ilarurunt éire ceux du rachitisme, et de la ma-
adie des enfans connue sous le nom de car-
reau ; ce fut d’aprés la double indication que
présentait I'état de la petite malade , que le
traitement fut dirigé.

Les amers, les toniques, la décoction de
saponaire aiguisée de terre foliée de tartre,
avec le sirop des cing racines , en faisaient la
base. Ne voulant pas m’en rapporter unique-
menta mespropres lumiéres, j"écrivis A M. La/-
lier- Winslow , médecin de Paris , ami des pa-
rens de l'enfant; par sa réponse, en date du
8 janvier 1808 , ce praticien distingué conseilla
d'ajouter aux moyens déja employés, la tisane
de hooblon, avec le sirop.anti-scorbulique, et
I'élixir amer. Il recommanda, sur-tout, I'ou-
verture de deux cautéres , 4 un pouce de dis-
tance enyiron de la tumeur veriébrale. Ses
conseils furent exactement suivis, et dés la fin
de janvier les cautéres faits avec la potasse
caustique , étaient en pleine suppuration. L'é-
tat de l'enfant était toujours le méme, et la
tumeur ne présentait aucon changement. Les
choses restérent telles jusqu'aun mois de mai. A
cette époque , il se manifesta une tumeur con-
sidérable a la partie postérieare externe de la
cuisse gauche. Cetté tumeur était sans don-
leur, sans fluctuation , et sans changewent de

counleura la pean. Au traitement déja exposé,

et tuujbur.fs continué jusque-la avec persévé-
rance, malgré le pen de succés dont il était
22, 19
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suivi, on sjouta emploi sur la tumeur des
frictions mercurielles, kaites avec les précau-
tions et modifications détermindes par 'dge et
la Eaiblesse de eniant, et, en [Ilé:'.n:!-l.'cmp:i, oI
fui fit prendre, dans Jes 24 heures, 2 on 3
grains de calomélas. Dans le cenire de la tu-
menr ol voyait un pelil espace plos déprimé,
avec une legére phiogose; on jngea conve-
nabie de mne puint soumeitre cet endroit &
Faciion du mercure,

Denx mois an moins se passérent encore,
sans (ne ce wode de traitement offiic rien de
satisliisant. An bont de ce temps, en exami-
pant un jonr ia bunenr de nouvean, jubservai
que le point central dont j'ai parlé, était beaun-
coup plus amelli, et gu'en le comprimant, il
en sortait s P ue Lrs‘-.-.-[:elile onverture ‘i“i 3’}!
était faite, nne matiére ichoreuse paraissant
venir de haut en bas ;4 partir dua grand tro-
chanter. L'existence d’un dépdt. critique ne
me parat plas éqnivogue ; j‘avais sonpgonné
Lu chose , dés la premsére fois gne "avais exa-
winé la cuisse; mais le défaut absolu de flue-
tuation , Fopinion contraire, fortement émise
et soutenue par 'autres personnes de l'art,
gui examinérent la petite malale , inavait fait
resoneer 4 ma pri:illil:‘l‘l.‘.* idée.

Ja fis donc appligner sur 'onverture dont
je viens de parler, un empliire trés-épais
d'onguent de la mére, et, par - dessus , un
cataplasime maturatif 3 l'ouverture du dépdt
fut dilatée par lintrodoction d'nne petite
terte faite avee U'éponge préparée. A chaque
pansement , il s'éconlait une guantité assez
grande d'un pus séreux et sans odeur. L’in-
trodaction de la sonde découvrit un sinus

o
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long de trois pouces au moins, se dirigeant
dans I'interstice des inuscles, vers le haut de la
cuisse. La nécessité de la dilataiion de l'ou=
veriure "accidentelle du dépdt,- et peunt-fire
méme une contre ouverture , paraissaient in-
dispensables et conlormes avx régles de I'art.
Cependant, la douleur mséparable de cette
opération , me détermina &4 I'épargner 4 I'en-
fant, s'il était possible. Et, dans cette vue, je
tentai l'introduction d’'une longue tente d’e-

onge préparée , comme dilatani, dans toute
"étendue du sinus fistuleux. Ce moyen , aidé
d'un bandage expulsit’ adapté & la conforma-
tion de la partie malade, a été suivi du succés
le plus complet, et la guérison a été prompte
et durable. Depuis cette époque, l'état de I'en-
{:nt s'est amélioré d’une maniére sensible, et
a toujours continué. Le traitement interne n'a
été abandonné qu’an bout de plusieurs mois;
les cautéres existent encore. La tumeur lom-
baire n’a pasdisparu ; mais , i cette difformité
prés, 'enfant est dans un érat trés-satistaisant.

OBSERVATION

SUR UNE FPRACTURE COMPLRETE DR L'EUMERUS , PRiS
LE cOL BE CEl 05 ;

Per cE MEmE.

Ux homme #&g¢ de 52 ans, éiant ivre, est
poussé avec *vif,ﬁence , par un de ses com-
pagnons de débauche, et précipité du haut
d'un escalier d’'une vingtaine de marches;

19..

page 283 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=283

2 BITTM

284 Caraveroies

il résulte de cette chiite plusieurs contusions
4 la téte, et une {racture compléte de I'hu-
mérns, pres le con. Cet homme est transporté
aussitdt & I'Hotel-Den. Je fis alors, et sans
beaucoup de ditlicultés, la réduction de la
fracture; pour maintenir en situation les pie-
ces fracturées, j'enveloppat d'éroupades trem-
peécs dans des blancs d'eenfs , non-seulement la
circonférence du membre 4 endroit. de la
fractuore, mais encore toute celle de 'articun-
lation homeérale , et le reste du bras jusqu’an
coude ; le tout fut contenu [ptr des COmMpresses
imbibées du mémme médicament , et par le
bandage connu sous le nom de spica ; le bras

~far s dawms uine écharpe , ainsi qu'il est de

régle, dans cette espéce de fracture. Le succés
a complétement répondn 4 mes espérances;
car la covsclidation de la fracture a été par-
faite en un nois, et cet homme a éié rendn 4
sa profession de menuisier, peu de tempsaprés;
il I'a constamment exercée depuis, sans avoir
ressenti dans le bras la plus légére douleur.

C’est la secondefois que j'emploieavec avan-
tage,, dans cette espéce de [racture-, ce pro-
cedé recommandé par MHeévin, dans sa Pa-
thologie chirurgicale, t. 2, p. 392, 3. édi-
tion. Son invention est dite 4 M. Moscaus,
chirurgien a Milan., Foyez les Mémoires de
,‘!'Académin de Chirurgie , t. X de I'édition
in-12.
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OBSERVATION
5UR UN BRART HYDATIQUT;

Par LE MEME.

Uxe jeune femme de 34 ans, d'vn tempé-
rament lymphatique, ayant porté pendant un
assez long trajet, un fardeau (rés-pesant ap-
poye surson ventre, éprouva tout-i-coup une
perte uiérine considérable : ¢’était dans le cou-
rant dn mois d’octobre 1810. Appelé aussiidt,
je la fis coucher, Ini prescrivis le plus parfait
repos , et la mis & I'usage des analeptiques as-
tringens , tels que la usane faite avec le riz,
la rapure de corne de cerf', la racine de grande
consonde , etc. Malgre I'usage de ces remédes
et autres plus énergiques, auxquels je passai.
par gradation ,la perte revenait par intervalles
et avec assez de violence. Le ventre présentait
vers la région lombaire gauche ,une tumeur
dure et volumineuse , non doulourense au
toucher ; les urines n'éprouvérent ancune va-
riation ni-dans leur qualité, ni dans leur quan-
tité ; mais les évacuations alvines étaient rares
et échauifées ; ce symptdme céda facilement X
Femploi des lavemens émolliens. Le pouls
était habituellement fréquent et serré. L'ap-
pétit se soutcnait assez bien. -
-'Le mois d'octobre se passa dans les alter-
natives que je viens detﬂécrire. La nuviv dn 4
au 5 novewbre , cette femme - couchée prés de
son’ mari, est'tout-d-coup réveillée par uwne
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erte de sang effrayante , tant fluide qu’en cail-
ots; on me fit appeler immédiatement. A mon
arrivee, je la trouvai sans parole , presqne sans
pouls, le visage totalement décoloré ; en un
mot, n’ayant, pour ainsi dire, que le souffle.
Apreés avoir rappelé Ja connaissance par l'ins-
piration de alkali volatil , je lui demandai si
elle éprouvait des trancliées; sa réponse fut
absolument négative. Je fis Ster tous les cail-
Iots et les linges salis par le sang, avec toute
la précaution possible, car le plus léger mou-
vement déterminait le retonr de la perte. Aux
moyens déja indiqués, y’ajoutai I'usage d'une
{mtian a prendre par cuillerée chaque heure,

aite avec l'ean de tillenl, celle de flewrs d’o-
range, la liqueur d'Hoffinann , et le sirop
de grsmtle consoude. Vers les six heures du
matin, malgré l'usage de ces remeédes, la ma-
lade cprouva quelques tranchées qui furent
suivies dun renouvellement de ['hémorragie
utérine , et de la sortie d’'une masse considé-
rabled’hydatides enveloppées d'une membrane
ayant beaucoup d’analogie avec celle de I'en-
fant dans l'accouchement a terme. Aussitdt
aprés la sortie de ce corps étranger , que je
crois &tre fondé a regarder comme l€ produit
d'une fausse conception, les tranchées cessé-
rent et la perte diminva. Le ventre néanmuoins
restait trés-distendu, la matrice dans une ato-
nie compléte, et son orilice aussi dilaté qu'il a
coutume de I'"8re, lors de la sortie de 'enfant
dans 'acconchement naturel. Pour remédier
a ce double accident, je fis appliquer sur la
région liypogastrique des linges imbibésd’oxy-
crat; je serral mediocrement le ventre avec
une serviette, et ordonnai & la malade d’ap-
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procher Jes cnisses 'une de antre et dé croi-
ser les: Il bes. J'exigeai de sa part le plus

rand silence , er ealiai , antant que po ssible,
E, trouble et J.I"ltl.llt}]t e son LHE]I.IE‘ clle
n’eut , pendant plus eurs jours , de conunnni-
cation (u'avec son wari , sa garde ot moi. Son
érat s'améliora de jour en jonr, 'ntonie de fa
malrice et de son orifice diminuérenrt sensi-
hiement par !'usag‘e des fomentations avec
ioxycrat. Le traitement fut continué pendant
prés d'un mois aprés l'accident, afin de con-
solider la guérison , qui n’a eu lien déiinitive-
ment qu'd cette époque. Aux Ju:-::,s::»r:s incras-
santes, ustrmgenms et tomqucs v "pesocial un
régime analeptique, tels que vin d’Alicante ,
desconsommeés, dehunqlmmllum ete. Lacon-
valescence , vu l état de faiblesse do la malade ,
a été trés-longue ; le parfait réiablissement n’a
eu lien que dans le courant du mois de janvier
dernier , mais il a été complet. Les régles ont
TEPI‘]S en f{évrier; et > dep'uls celte epurlue,
cette évacuation n'a éprouvé aucun demngem
mnient.

NOUVELLES LITTERAIRES.

P AT —
RECHERCIES

SUR LES CONCRETIONS BILIAIRES DU CORPS HUMAIN

Par 8. Th. Smmmn.rrfﬂg i fraduites du latin par F. 0

Rémond , IL-AM.-F. médecin de dipdt de mendicité
du dipartement de la Céte-d’Or , dtabli & Sémur 3
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ex-clirurgien interne des hbpitanz des Véndriens et
de la Charité de Paris ; membre-correspondant de
fa Socidid médicale d'Emunlation; de fa Sociced Ana=
tomique et de celle d Instruction médicale.

181, In-8.0 de pt:és de 1oo pages, A Paris, chez Cro-
chard , libraive ; vue de UEcole de Médecine, N.* 3.
Prix, 1 fr, 8o cenl., et 2fr. 25 cenl. fraoc de port (1),

MNous avons eu oceasion de parler assez longuement

des corrections biliaives , et de citer le petit ouvrage de

Seemmerving , dont M. Rémond offre avjourd hai la tra-
duction. {2) Cest vn exposé succincl et méthodigue de
tout ce qui avait été publid jusque=lh sur ces produe-
tions pathologiques; mais comme depuis 1795, époque
4 laguelle Pouvrage a para, clles ont été I'objet de nou-
velles veclierches, le traductenr @ eu soin d’y ajouter les
noles nécessnires Ilbur le rendre l.‘l.lll'lpll;[. Il a done renda
anx médecins Frangais un doubleservice , d*abord en leur
facilitant la conpaissance del’ouvrage de Samomerring,
qui est devenu fort rare, el , co second lien, en y réu=
nissant les différentes découverles qui ont ¢Lé faites de-
puis sur le méme sujet, o el
Daus cet opuseule, Vautenr commence par indiquer
ceux qui onl écrif avanl lui sur | s conerélions biliaives &
eetle liste, forl élendue, est par ordre alphabélique ;
Pordre chronologique edt sans doule micux valu, et c'est
celui que M. Seepnerring a préféré lni-méme dans un
autre ouvrage (3). Il indigue dgalement les gravores les
plus remarquables , ol sunt représculées ces sorles de

(1) Extrait it par M. 4. C. Savary , D-M.-B.

(2) Poyez tome XV de ce Journal, p. 4ob6. — Cet
ouvrage est intitulé @ Do concrementis biliariis corporis
Baiteani.

(3) De wmorbis vasoram absorbentivim,
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concrétions, Il traite énsuite de lear sidge et de leor fré-
quence relalive, A celle occasion, nous remarquerons
que les.aulenrs ne sont pas daccord sur la différence que
le sexe peul apporier dans le développement de la mala—
die dont il est question. Charles Eticane | gui a éerit
vers le milicu du seiziéme sitcle, diclare positivement
quil a trouvé le plus souvent ces sorles de caleuls chez
des fermes avancdes en dge (1), F. Hoffinana div aussi
gue les femwmes y sont beaucoup plus sujeltes que les
hommes. {2) Cependanl Horgagni, qui avait sous lcs
yeus plus de deux cents observations de ce genre , dont
dix=neullui étaienl particuliéres, assure y avoir rencoutré
un nombre a-peu-prés égal de sujels de Pun et autre
gsexes. (3). Le catalogue des vingt-guatre observations re-
l.;uci_ilics par FFPalter (4), oflvirait’ le méme résuliat.
Mais Sammerring qui ne fait auvcune mention de PPopi=-
nion de, Morgagni, se range lout-i-fail duo sentiment
i Hogfimann , et s'appuie non-seulement. sur sa propre
expérience , mais sur celle de Cole , de Haller | de Die=
trich et de Titiws, Quant & pous, pous avens cxaminé
jusqu’i quarante échantillons de caleuls biliaires , parmi
lesquels il y en avait douze provenant d’individus dont
lz sexe nows est inconmnu. Des vingl-lwit auires, cing
seulgment avaient été trouvés chez des sujeis miles 5 en
sorle , gu’a en juger d'aprés ces ohservalions, il y aurait
au moing quatre fois plus de femmes que d'hommes aflec-
tées de cette maladie.

Aprés ces considérations sur les caleuls biliairas en
genéraly, Pauteur passe aux variétés que présenlent ces
corps relativement & leur nombre, a leur volume, &

“ (1) Pe dissece. part, corp, hum. | lib. 111, cap. 4z.
(2) Medec. raf. sysi., tom, 1V, part. 1, sect. 2,
& 3,6 13-
(3) De sed, et caus. morb. , epist. XAXVII, §. 15,
(&) Obs. anatom. , Berol., 1975; in-fol., p. 46.
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leur pesanteur, & leur coulevr, & leur forme, a leur
consislance et & lear siructure. 1l espose ensuite la clas-
silicalion qui en a été domnée par Haller, et termine
celle partie par celle proposilion que nous avons d:’jn
relevie ailieurs ¢ foutes les concrétivns biliaires conte-
mites duns une méme vésicule , sont de yidme natare of
offrent toujours les méaes caraciéres,

Passant alors & 'avalyse de ees conerélions, il rend
un comple succinet des différens travanx des chimistes
qui s'en élaienboccupds jusques-li, et de quelques expé=
viences que lui=méme avait tentdes. Enfin, il traile sue-
cessivement des causes, des symplomes ct dia traitement
de ce genre de maladie. 4
- Latraduction de M. Rémond est fidéle et eorrecte:
ce sont les denx seuls avantages dont elle it susceptible,
la matiére ne se prétant & aucun eruement. Les notes
gu'il y a‘ajoutdes sont peu nombrenses,, mais suffisantes :
on y lira, sur-tont avec intérét, le résullat des expé-
rieuces chimiques de M. Tlicnard, et quelques aper-
gus nouveaux sur la-méthode carative.

PHILOSOPHIE MEDICALE,

OU VvERITES FONDAMENTALES DR LA MEDECINE
i MODERNE j o s

Par Chortet, docteur ex medecine , ancien médecin
militaire de premidre classe, Pun des Rédactenrs des.
Annales de Littérature médicale dtrangdre , auteur de
plusienrs owvroges de médecine , membre de diverses
Socidrds savamies, nationales el éfrangéres | efc.

Bruxelles, 1811 in-8.2 de 220 pages. A .lf'nris.,_ chez

Lienormant , vue de Seine, N8, fauboucg S. G.;
Mégurgnon, rue de P'Ecole de Medecine, N2 g5
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Gabon , place de I'Eenle de Médecine 3 et i Bruxelles,
chez le Charlier, libraive, montagne de Hacoul.
Prix, 3 fr., et 3 fr. 75 cent. franc de port (1)

Linx g a doond une Philesaphic botanique , et Four-
croy wne Phifosophie chinique : le premier de ces ou-
vrages viit sufli seul pour immortaliser son autenr; le
second , quoigue bien moins important poor la scicnce &
laquelle il est consacré y w’est cependant poing indigne
du célébre professeur quiPa rédigé. En marchant sur les
traces des Fuurcroy ot des Linnd, M. Chorter a fait veoir
qu'il ne redoutait pas le-paralléle. 1l a pensé, sans doute,
que eelle Philosephic médicale mettrail le scean i sa ré-
pwlation liltéraire, et il s'est hiié de la publier avant de
nous dire un éiernel adieu. Car, c’en est fait , dit-on,
M. Chortet ne vit plus que dans les nombreos derits qui
sonl sorlis de sa plume, el celte triste exislence pourra
bien ne pas aveir une avssi longue durde qu’il s’en élait
flaltd.

Nous suppeserons connus les aulres auvrages de cet au-
teor inforluné , et nous ne parlerons icl gue de celui
dont le titre est & la 1éte de cet article. €'est un nouveau
monument élevé 3 la docirine de Briown , ear la doctrive
de M. Chorteev’en différe pas assez pour mériler un nom
particulier. Il admet, ea effet, les principes de 'exeitas
bilieé o de la sthénie et de Vasthénie; il reconnait, par
conséquent , des maladies” siliéniyues et des maladies
asthéniques ; mais il y joint une troisiéme classe de ma-
ladies, @ laguelle il donne le nom de qualitatives ¢ ce sont
les maladies contagicuses. A égard dve stémndus 4 il les
distingue en positifs , négatifs , el quafitatifs ; en sorie
que les maladies asthéniques ne seraient pas dves & "ab-
sence de stimudus | mais i Vaction d"en sednufus négatifl
Le traitement regoil les mémes dis[:usi;iuns principa les 4

(1) Extrait fait par M. €. §. B. , médecin,
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mais il en offre aussi de cecondaires; £l ce scrnt 1.9 Ja -
i froid e gastriyue , de laquelle -.l;:pam]cm. les vomirils,

Jes purgatils, les carminatifs , les anti-acides of les an-

1hﬂtll‘ll‘!]ll‘t[i]!.‘5; a0 I;-.I:i. fvacuations :‘ar!guiii s ;3,0 la rid=
thode diaplordtigue ; 40 la méthode divrdiigue 3 S0 la
méihods expeciorante ; 6.0 la mdthode errline § 7.9 la
mdthode stelagogue ; 80 la médication des vaisseapr
héwmorreidava | ulérins , et de la funciion de la géndra-
sion ;9.0 Vapplicaiion des divers irritans de la peau;
enfing les méthodes dépuratives , anii-spasmodigue ,
résofutive astringenie , reldchante | anti-septique , et
curalive indirecte ou cuntre-irritange, On voil que si
M. Clhortet n’a admis lju’uu pulil. nombie de divi_sinrts
dans les maladics , il en a établi beaucoup dans les mé-
thodes curalives, ¢t cen’est peal-éire pas ce qu’il y a de
plus mauvais dans sa philosophie.

Mais croira-t-on, ainsi gque auteur parait en elm
persuadd , gue son livrel contient loul ce qu’il est essen-
tied an médecin de connalive ? Croira-t-on ( ce que le
tilre nows commande de croire) y que les 163 [.II'OPDS;-
tions dont Pouvrage se compose , soient autant de viri-
1és incontestables? Il fandrait poar cela avoir dans T*au-
teur une conliance bien aveugle , et quelgques titres que
lui aicnt dannés pour 'oblenir ses travaux anlérieurs,
jz doute qu’elle puisse jamais aller jusques-li.

Voiei une de ces propositions & Faide de ]arlucllu on
pnurra ]ngﬂ du a.'l__}]t_. de 3‘1. Chartet et dc s ma:m:re
de raisonner ¢ nous ne la citons de préférence , que parce
qu'elleest une des plus courles.

a Lies fmua.«zmunus et les Lu.mpx'a sures de plames ara-

waligques cuiles daus le vio ou dans Pean, om pent
w renlorcer lour verla par Paddition d’esu=de- vie ou wo
peu d'esprit-de-vin, et placds sur la végion de I'esto-
mat , an sur le lms—unln y DU Sur l’uudl oil wir la dé-
bi|||i‘ [Jr_cdmnlnu, et réchanlés toutes les denx heures
avee da vin 3 sont d'unpe E:'usldr_‘ uliiilé, soil comme de

- ¥ B
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» puissans slimulans 'fizes , soil comme remédianl aux
» accidens locaux , au vomissement , av hoquet , au mé-
w» téorisme , & o dinvrhide, & la colique ; mais, comme
» leur action principale dépend de leur chaleur, il faut
» bien se garder de les latsser refroidic. »

Nous pourrions faive sur ce passage un long commen-
taire; mais ce serait trop compter sur Pindulgence
et sur la patience du lectenr , pour qui cet arlicle w’est
déja peut-éire que trop long.

MEMORTIA

S0PRA LA TOSSE CONVULSIVA CHE Ha REGNWATA EPI-
pEMICA 1K GEWOVA , NELL' ANNO 1806 ;

Caif aggiunta di alcune osservazioni sopra lo. spirito
di Minderero. In-8.° Genova , 1804,
Clest-d-dire : Mémoire sur la eoqueluche qui a régmé
épidémiguement & Génes, dans année 18eb , par
M. Landa , professcur-adjoint & la Facolté de Mdde=

cine de la méme ville (1),

M. L.4npo débute par des considéralions sur les pro-
gris des différentes branches de la médecine , et s'alla-
che & montrer que la nosologic el la clinique oul fait de
gravdes acquisitions y, qu’il atlribue trop exclusivement
al'école Brownieune. Toutelois , il pense que les métho—
distes , tels que Baglivi, Haller, ele. ont précédd le
réformateur Ecossais daus la carriére quil a parcouruc,
Il distingue les maladies universelles en hypersthéniques
el asthéniguoes 3 élablit les caractéres distinctifs de chaque

(1) Extvait fait par M. le doctenr Lafoae-Goagi , médecin & Tou-
louse , etc,
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diathése , ot s'efforce A'aclhever un ouvrage que Brown
a laissé Iréi—imparfait, L’cnlrupl'ise de M. Lando cst g
sans doute , louable 3 mais je ne |iu1's dissimuler qu'il
w'est pas plus hewreux que FFeikard | conltinualenr des
travaux du meédecin Eeossais, Paime b voir Brown loter
contre les obslacles dont ce beau sujet est hérissé, Les
grands hommes , comme 'ohserve Senéque , dans leue
chille méme, sont admirables par la hardiesse de leurs
cutreprises,

11 est & vegretler que M, Lando ne se soit pas moniré
en‘ierement 2u nivean des connaissances scquises sur
Pobjet chauché par ces médecins, MAL Pierre el Jaseph
Frank | Horn , Giannini, Rasori , Tomassini, Fan-
zago , etc., onl signalé les crveurs de Hrown i cet égard,
La pratique m'a ¢claird sur 'infidelité des caracléres as-
sizmés a f_'[mqun diathése. Les seales fidvres comlinocs
préculent souvent des faits conlraires aux opinicns
Brovwuiennes., :

Je saisirai celte nccasion pour relever une erreur tris-
accréditée, et dont M. le docteur Lando n’a pas su sé
gavautir. Ow adit et répété , que la doctrine de Brown
n'est que le systeme des méthadistes, Or , il suflit de
comparer Vouvrage de ce dernier avee celoi de Caeling-
Aurelianus 4 pour voir clairement que la théorie et la
pratigoe de Mun sont bien diflérentes de celles de Fantre,
s n'ont ni les mémes vues, ni le méme but, Il esteertain
qu'aucun des mélecing qui onl précédé le réformatenr
anglais, ne luia tracd la route qu'il a parcourve, et
qu'ils ne lui onl fourni que des fails sans liaison el des
vériles isolées.

M. Lando expose 1'état des saisons el de Patmospliére
avant I'épidémie; rappelle que la coqueluche a pars poor
la premidre fois dans le quinziéme siicle, et aprés ces
preliminaires, il donne de cette maladie une description
qui annonce es talens et un esprit observatewr. Il attri-
bue la coqueluche i des miasmes conlagienx. Mais il ne
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cherche point i approfondir le sujet des conlagions ser
lequel les travaux du célibre Rubing et de M. Gianine,
el peul-ire aussi mes faibles essads cut vépandu quelque
jour. . "

- Cette maladie lui parei | appartenir & la elasse des hy—
prrsthénigues, cus'élevant conire le sentiment de f_:‘r.g..w'u_
il soutient , d'oprés ce fui s'est pas¢ i Géues , que les
debilitang sont les seuls remédes quielle rdelome, Parmi
ces derniers, Pipécacuanha donné & petite dose y el "es—
pritde Mindereras méiitent ln préférence. I preserit
alternativement ces remédes , ausquels il joiot la saignde
si la diathése est violente, el méme les purgatifs salins.,
Presque tous les malades qu’il a traités sont guéris dans
Pespace de 15 ou 2o jours. Aucun n'est morl. b, Lande
assure que les vomitifs sont nuisibles, el il n'est pas plus
favorable au muse, & "assa-foetida , au caslorcom , A °
l'opivm ot aux auires stimulans que dillérens mdédecing
recommiandent.” Ce n'est, dil=il , que lorsque la débilite
s'est cwparde de Porganisme, qu’on peot en faire usage.

Llaulenr termine son opuscule par des observalions
sur les propriéiés de Pesprit de Mindererus, qu’il
regarde comme débilitant ou contre-stimulant , opinien
conforme & celle de Cullen, On est, dil-il | trop timide
sur I'empioi de ce reméde. D'ailleurs, on ne lerdonve
que pour exciler la sucur oun les urines, et pour com-
battre Idlat appelé putride. Selon M. Lande, il faut le
preserive b haute dose ( dé 2 jusqu’a 4 onees dans on vé-
hicule approprié ), pour en obtenir de grands eflets.

Je n'examinerai passi Iesprit de Mindererus est un
remede contre-stimulant. Le sysiéme de MM. Rasori
el Borda est encore trés-pea conouy et lon peut
douter si les travaux suxquels: M. Tomaossing s'est livré
deson cd1é, sont véritablement dans le sens de M. Rasori.
Quant aux observations vapportées par M. Lando, elles
sont en trop petit nembre pour décider la guestion ,
et je ne pense pas que de P'utilité de Vesprit de Minde-
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rerus contre la coqueluche, ou puisse inférer une action
débilitantie on contre-stimulante. Je sais, par ma propre
expérience, que la belladone , par exemple, allaque offi-
eacement la coqueluche, En conclura-t-on que ce reméde
agil en délibitant ¥ Peul-élre’ M. Lando répondra=i-il

“affirmativement & celle question 5 car MM, Rasori «t

Borda , comme le célebre physiologiste de Parme, ran-
genl parmi les contre=stimulans bien des végétaux véné.
neux. ls regardent le ralentissement et la faiblesse du
pouls, le freid et la sensation de faiblesse , produites par
les veminles , comme les principaux caractéresde 'opéra-
tion contre-stimulante. Celle opinion élant trés-acerdédi-
tée en Lialie, et soutenue par des médecins d’un grand
mérile , |¢ prendrai la liberté de pwposu.r les doutes
gqu'elle m'a fait naitre.

Souveol lu saignde augmente la fréquence et la force
du pouls, et lres=communément on ressent apres le re-
pas, du freid et des {rissons, .

Il me  semble que le raleotissement et la faiblesse du
peuls, le froid , Patonie, Paccablement, doivent éire

allribués, dans beaucoup de cas, & I"élat pénible oi di=

vers remedes jetlent Pestomac , plutdt qu'h une action
contre-stimulante. . Au momenl o j'éeris 4 un cordon=
nier prend & jeun , coulre sa.coutume , un peon dleav<de-
vie, dont ses compagnons: boivent également. Bientét il
se manifeste | decablement , douleur 4 estomac; el sur-
touthla téie, tremblement des extrémitéds , pileur , froid
général ; et, méanmoins, sueur abondante. Le malade
mange un morceau , dans Pespoir de se délivrer de ses
aceidens qoi cependant sugmentent pendant quelques
hewrest, loin de dindiouver. 11 a été plnsi.enrs-juurs il 'se

rewetire. J'ai vo d'aulres cas ol P'ean-de-vie, prise a

jeun, a suscité des sympldmessemblables. Inférera-t-on
de ces faits que PPulcool est contre-stimulanst ?
L’opium détermine quelgquefois les phen{:mémes snim=

-yaws : pilewr , froid, vertiges, envies de-vowmir, agca-
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blement, défaillances, elc., sans avoir préalablement
exalté la vigueur da corps, Fen dirai astant du camphre
et d'autres substances reconuues pour étre decidénent
stimulaotes. La Joso et Petat du eorps font sinzuliére=
menl varive Ueflet sensible des readddes. Mais ceux
qui affectent désagréablement I'es omac | qui provo=
quent une sorle de malaise dans ce viscére  deterni-
nent les phénomenes qu'on ersit anuoncer , uue action
contre=stimulaute. Il est des positions duo corps gui met=
1ant tel ou tel organe dons une sorte de géue, font naitre
les mémes plidnoménes , lesquels résalient aussi quelques
fois de U'stat de soutliance du veolricule, des {utesitins
gréies et des reins,

Au reste, les remédes toniques rétablissent commund=
ment la santé , sans recréer visiblement la wachine
sans augmenter b vigoeor & la maniére des liguenrs
Spirilueuses. 1is agissent sourdernent, si jo puis m’expris
mer ainsi, et ce nest que par Camélior-tion qui sopére
dans la santé et par le rdtablissement des Forces qui a lica
ensuite , go’on découvre leur  ellets correborans. Ainsi,
on ne peat sautoriser du défaut daction | wisiblenent
excitante don reméde, pour le ranger parmi ies cuntres
slimulans, quiant & la chalear et & la rougeur du visage ,
‘on w'en peut rien couclure mi pour , ni contre Veffeq ex=
citant. Cos caractéves ue sont pas plas sarement signifi=
catifs que Ia pdlour et le froid. Llexaltation et irrita=
bilité , la péne et le wal=aise de certaing organes , le
trouble et Pembarras de diverses functions , les produi-
sent dans beaucoup de cas. Enfiv , divers remédes répucds
contre=stipulans , les mevcurians et plusienrs substances
vénéneuses, par exemple, font naitre Uinflammnation ,
ce qui’ semble contrarier particuliérement les idees de
M. le professeur Tomessmi. : 4

Je demanderai si beaveoup de reimides, loin de pos.ds
der une vertu absolue, n'agissent pas d'une maniére re—
lative anx parties gui russentent immdédiatement lour

22, 20 "
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gction ? Llesprit de Mindererus et le 'simple vinaigre, -
vegardés comme des contre-stimulans décidés y ne pro-
duisent-ils pas des effels forlifians marqués, si Vodorat
est frappé de leur vapeur? La méme odour qui recrée et
excite agréablement certains individus, provegue chez
dautres des deéfaillances. Le musc, par exemple, agit
rlnaiqu(-fms diversement sur les nerls gastriques que sur
les olfactifs. L'huile irrite et enflamme I'eeil , tandis
gu'clle adoucit si on Pappligué sur d'autres p:}rl.ies.
L'oxygtne excile puissamment le poumen , et les bois-
sons ok ygénées débilitenl Pestomae , ete.

La diversité des cffcts de bien des subslances véné-
neuses pourrait-elle résulter d'une action simplement sti-
mulante ou centre-excilante, el n’annonce-t-elle pas upe
opération particulitre , pénible , Ficheuse et turbulente ,
pour tel ou tel organe ou appareil organique; opération
qu’on ne saurail rapporter ui au stimulus, ni au contre-
‘stimulus ?

Dans I’état actwel, il me parait impussihlc d‘assujél{i
la médecine & un systéme régulier, ct de lier d’une ma=-
nigre naturelle et lumineuse pour la théorie et la pra-
tique , les efets & leurs cauwses premiéres , comme on
e fait avec succés dans les sciences qui s’qccupcn.éd'ab-
Jets imanimds. On ne saurait se dissimuler que les effets
multipli¢és qui succédent a Paction d’une premiére cause
agissantsur le corps humain , ne sont pas nécessairement
idenliques et en rapport les uns avee les aulres, comme
on Dlobserve dans les sciences dont je wviens de parier.
On peut snivre, jusqu'a un certain point, lear filiation,
et sassurer que P'un est Ueffet de Pautre ; mais , au heu
d’étre identiques’, souvent ils sont, quant i leor essence ,
Clraogers aux premiers , on mdéme en opposilion avec
eux. Aussi, malgré les predigieux efforts de tant d’hom-
mes de génie qui ont brillé depuis 2200 ans, est-on en=
core, & cet égard y loin du but ,'r.lu‘z't Fexemple de I"école
de Cos, il faut néanmeins 1dcher d’attcindre, o Mul-
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w e peritade eidam fuluris relictum eston { Sence.

episi. 33. )

PRINCIPES DE CHIRURGIE;

Par Georgc; de la F-'.lj‘e. Nogvelle édition avee de nom-
brenx changemens, publide par Philibert Mouton 4
ancien clurnrgivn des armées, chirurgien-major & la
Garde de Sa Majesté Tmpériale et Royale , membre
de la Ligion-d’Honnenr, de la Socidté médicale
d’ Emulativn y ete.

Un volume in. 12 de 5% pages. A Paris, chez Gabon,
libreire, place de I'Ecole de Médecine, N2 2. Prix 4
& fr. Socent. ; et 7 Ir., frauc de port, par la poste (1)

Deavcour de gens de Part, Hisli::guﬂs par lears ta~
lens et lescellente méthode qu’ils ont iutroduite dans
Penseignement , élevent des doutes sur utilité de ces
ouvrages élémentaires qui présentent dans un cadre ré-
tréci plutdt la nomenclature de la science que les faits
importans gu'elle renferme. Les généralités d’unescience
quelconque , disent-ils, sont tonjours ce qu'il y adeplus
difficile & saisir et ce gue les éléves sont le moins propres
& comprendre, parce qu’ils v'ont aucune idée des foits
particuliers d’ot les risgles générales ont été deduites, et
qu'on n'uffie alors leur esprit que des définitions abs-
traites el toujours obscures. g 5

Ce sonl peut=éire ces raisons qui si leng-temps ont -
empéché de remelive au jour les Principes de Chirurgie
de la Faye ,-oud’en composer de nouveaux i son imi-
tation. Il faut avouer aussi, que depuis-la formation de

- la nouvelle ¢cole de médecine , cet ouvrage n'était pres=

(1) Extrait fait par M....
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gque plos eonnu des éléves , et que ce n’élait guére qu'en
province que des jeunes gens dirigés par des chirurgien':
formés avant la révolution, s'en servaient dans les pre-
miers temps de leurs éndes, '
Maintenant qu'on cherche i faire reparaitre cet éerit
dun des plus habiles chirorgiens du siécle dernier, et
qu’on s’cilorce , par des changemens nombreus, de le mel—
ire au wiveau des connaissances acquises depuis 5o ans,
en deviendra-1-il plus utile aux éléves el doil-on leur en
conseiller lu lecture ¥ Malgré les objections rapportées ci-
dessus , nous le pensons el o’hésitons point & applandiv i
Vidée que M. Mouton aeu d'en donner une nouvelle édi-
tion. On doit sculement regretler qu’il nait point élg
gssez hardi pour y faire tous les changemens, toutes les
additions dont il diait susceptible.
. Des quatre parties qui compesent les principes de chi-

. rurgie de fa Faye, celle qui avait le plus vieilli et qui

reclamait le plas impériensement une espéce de refonte
geénérale, cétait la partie physiologique, Les idées admi-
ses il y a Go ans , sur les élémens, sur la composition in-
time de nos organes , sur la vie, la classification de nos
fonclions ot la maniére dont clles s'exéeutent, ne pou-
vaient plus étre supportables b une épogue ot la physio-
logie a fail, el pour sa méthode et pour les faits, des pro-
gris nussi importans. Aussi I'éditgur a=1-il presque en—
tiérement refait celte partic, ct a-t-il mis & la place des
explications suranndes, mais senles connues du temps de
da Faye , les divisions et]a théorie de nos physiclogistes
modernes , ¢t sur-toul de Bichar.

Aprés avoir dit un seul mot des différens corps qui
-composent L'univers , et avoir fait sentir la différence qui
existe entre les corps bruts et les corps organisés, 'éditeur
donwe le tableau des substances indécomposées que les

chimistes ont substitués aux élémens reconnus par les

anciens; puis, passapl avec la rapidilé gu'exigeail ce
genre d'ouyrage sur la distinction des végélaux cl des
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animaux, ilarrive & l'explication de la vie, des forces

‘\'itnles, reconnait notre ignorance prolonde sur la na-

ture de celles-ci , et expose la division des propriéids vi-
talﬁ, d’aprés Bichat, avee cetle restriction pourtant ,
qua Particle de la sensibilité ergavique, M. Mouton
semble n'adepter qu ‘i regret le mol de sersibilité , pour
exprimer la propriété qu’ont les organes de n'admettre
dans les cananx qui les parcourent et leurs lissus., que los.
molécules qui leur sont propres el gui sont leors excitans
particuliers. De méme y en parlant de la contractilité or-
ganique , il omet de la distinguer en sensible et en insen—
sible, se conlentant d'admetire une contractilité qui
s'exerce sans U'iofluence de la volonté, et une autre qui.
est volontaire, avee conscience, qu’il nomme avec #i-
clat y contractilité animale = il fait observer dans une
mole o que toutes les fois que les dléves trouveront ce mot
animale , il doit s'entendre de ce qui a rappert i 'ame,
ct il ajonte anssitdt, contractilicé animale . . o, ap—
particut aux espgces dlanimaux déja parfaits ; 'homme,
¢t ceux qui s'en approchent par Porganisation , en jouis—~
senl au plus haut degré. Ne pourrait-on pas conclure de
ce passage un peun obscur , que I"éditeur reconnail une
ame dans tows les animaux qui jouissent de la contracti-

‘lité animale? La clarté, la précision la plas grande .

doivent étre les guoalités principales. d’un ouvrage aussic

élémenlaire que calui=ci.

Apris Vexposition des propriétis Lllr!]t!s , il parcourt
les Lissus primitifs , qu’il réduith vingt, ve distinguane
pas le fibreux du fibro-cartilagineux ; donve la définilion
du mot argane el établit la division des fonclions , sinsi
gu'il suit : & Une partie de nos organcs sert & la nutri=.
» lion de IMindividu; nne autree partic i sa conservation ;
». enfin’, une derniére i la conservation del'espice. Alnsi,
n‘-nutr'!iur! , sensation , reproduction; lelles sont les trois
» grandes fonctions que nous devons éludier. Clest celle
» grande division de phénoménes de la vie, qui I'a fait
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w dislinguer en nugritive el sensitive , ou vies dassimi-
» lation et de relation. w

On remarque facilement iei qnelqu(-s légéres diffé-
rences y peut-étre, el guelque irexaclitude dans les dé-
nominations. Ainsi "éditeur, reconnaisaant pour but"de
la premidre série de fonetion , la nutrition , nous semble
auvlarisé o 5 Pex L‘mpic de Huisson & ;;pljeiur la premi'em
vie, nuiritive. Mais , outre Pinczactilode qu‘i]. ya i re=
garder comme but spécial de la'seconde vie, la conser—
vatwn de Pindivido y puisqo’en offit ce but regarde bien
plus les relations detoute espece qui s'établissent entre
Vindivida et tout ce qui Uenloure , que sa conservalion
physique proprement dite; on ne peut. s'em péchcr de re-
connaflre que le mot .n.rns:.we n cxprlme qu une parlm
des phénoménes qui composent la vie animale, En effet,
senlir nest passeulement cequi la caractérise, mais bien
senlir et par soite de ses sensations, se mouvoir, agir,
réagir sur les cérps exlérienrs; le mol sensitive ne rend
done quune partie des attributs de la vie getive , de
Luisson ; mot_beavcoup plus exact, puisque , comme
celui de nusritive , il indique le but des fonctions de la
vie exléricure.

T'rois fonclions composent la vie notritive, la diges-
tion , la circulation et la respiration. Léditeur suit, au-
tant que possible , dans 'exposition de cliacune de ces

_ fonctions, Ja marche tracée par la Faye , el saus sécar-

ter de la deseriplion suceinele gque I'anteor avait faile
desorganes et deleurs usages, il est foreé presque & chague
instaut de faire des changemens nombrenx dans EIuclquE.S
parties, h.lﬂ que Panalyse du prodult des secrdlions , les
hénoménes chimiques de la respiration |y ele,

Il suit la méme marche dans 'histoire des fonclions
de la vie de velation , et donne une idde précise, quoique
abrégde, des principaux phénomines des sensations, de
la lncnmotion , efe. [l termine eelte espéce de tableau ang;
Iytique par cclu: de la reproduction,
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La seconde partie, c’est-a-dire , U'Hygiéne , quoique
traitée d'une maniére trop conrte , peat-étre , dans "on—
vrage de la Faye, v'a parn i M. Mouron susceplible
d'aucune addition. Ik semble povrtant que, puisqu’il s'é-
tail permis , et avec beaucoup de raison, de retoucher ,
d Paide des avteurs modernes , la partie p]l‘ysin!ngiqut x
il pouvait , pour celle-ei , mettre & contribution les belles
legonsdo professeur Hall¢, et, sansaller ap-deli des bornes.
qui lui émient prescrites, offrir aux éleves un abrigé
A4’ Hygiéne plus correct et plus ample que le peu de mots
que la Faye avail derit sur cet objel. L'éditeur se con-
tente de mettre & la fin de cette partie le plan du cours
d'Hygiéne, du savant professear de Iécole.

La Pathologiey qui forme la partie la plus étendue des
Princj pes de chirurgie, présentait encore un cliamp assez
vaste de réforme , non qu’on pit taxer d’ivexactitude fa
plupart des descriptions ou des préceples dennés par la-
Faye , wais paree qu'un demi-sitcle d’observation et
d’expérience, joint aux découverles en anatomie et en
physiologie, ont nécessairement ajould aux connaissances
aceuises de son temps. Léditeur n’y a pourtant fait que
peu de changemens. 11 suit Ja marche et la classification.
de l"auteur, qui range toutes les maladies chi rurgicales,
d’aprés le Pentatengue , si anciennement connn, et lou—
jours adopté jusqu'a nos jours ol le professeur ~Riche~
rand a cherché i lui substituer un ordre plus naturel et
plus méthpdique. ;

Dans les généralités sur la nosologie , ete, il conserve.
religieusement la division des maladies en similaives et
organiques pour les solides, et en pléthore et cacochiymie
pour les fluides. Ce respect pour des dénoncialions an-
cieunes , entiérement rejetdes de nos jonrs, nuit heau—
conp i Fouvrage'y et n’est propre qu’a doouer de fausses
idees aux dléves. Il me semble que M. Mowton aurait pu
retrancher ici tout ce quis’éloignait des théories recnes,
et y substituer les nolions admises dans les écoles , ou les
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jeunes éludians sont destinds & venir puiser leur instrue-
tion ultérienre. I se permet pourtant , & erticle de Uin-
flamoation , gu'il trajie d’une waniére plus élenduoe et
plus compléte gu'elle ne 'est dans les édivions préciden—

Avs, de définir celle=ci avee le profusseur Richerand

Pexaltation des prup:h}!.éﬁ \'ilnlﬂi-u;ais loin de distin=
gueravec lui des inflammations idiopathiques , sympa-
thigues , spécitiques et gangrenenses, il les divise en éry-
sipular wses, phleguinnruses ¢t gangrencuses , el, ainsi gue
la Fuye, onblic de parler de la bralure qui, ilest vrai,
suivanl ses th'grt‘s 2 peut dire rapporlée i chacone des
treis eopices précédentes d*inflamwation , mais qu'il n*é-
tait pas moins important de déerive en particulier.
Apris Pinflammation viennent les tumeors {ormdes
par le sang ; cet arlicle apparticut presque en enlier &
Péditenr. I regarde la ruplure de Manéy risme vrai comme
un ¢flfet de la marche de la waladie primitive, el non
comwe unc aflection particuliére qu’on doive désigner,
comme Pont fail quelques auteers , sous le nom d’ané=

vrisme faux consécutif, Il n'accorde, comme lautenr de

Ja Nosographiechirurgicale, le nom d'anévrismes qu'anx
tomenrs formées par la dilatation des tunigues arté-
rielles, It entre dan  quelgues détails sur la marche de ces,
tumenrs ef sur les opérations qu’elles nécessitent,

Loa Lyompple et fa sdeosiid entrent dons la composition
des tutneuss farmdes pae la partie banche du sang. La
{rruf-u'u' hors des t:;furufm' el rhe cfrcuiatj.t Pfu;‘ ¥ pl.‘adu,f.t
des lypdwiides. Une note dePaditeur avertit seulement
que les modernes ont reconnn gue ces vésicules sont (_iut's
iup geurs de vers nonané hydatis wisceralis. I:‘ourquoi
ne pas reivancher alors les Fiosses explicalions que Uau-
teur donue de la formation de cotte cripl:'ﬂl!‘ de lumeor
Nous ne soiveans pas bes autres divisions de la classe des
tumeurs , 1’y ayaul reconng presqu’aocun chapgement.
Nous poovons en dire autant de celle des plaies. Les
qualre tewps observes daus le cours d’nne plaie  y sont
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encore fiddlement relatés, et Véditenr ne dit qulun mot
sur les noavelles idées que Fabre et -les modernes ont
données de la formation de la cicatrice.

Les plaies darmes & fen sont traitées avee beaucoup de
détails par I"auteur. L’éditeur y azjoute une note sur le
télanos, qui les complique quelquefais,

La classe des ulcéres, celle des maladies des parties.
dures , ’est.d-dire, les fraclures et les luxalions y ne pré-
seutent presqu’ancune dillérence de ce qu'on lit dans les
dilitions pricedentes de éa Faye. On trouve seulement
quelyues notes sur la nécrose, I'ostdosarcome, la naturedn
cal et Pépoque de sa formation. :

La Thérapeatique a'subi anssi pes de changemens que
les deux parties précédentes, L'éditeur remarque a I'oc—
casion des remédes, que , du temps de Ja Faye, on ap-
pelait alterans , qu'il conserve ces anciennes qualifica-
tions pour faciliter anx éléves intelligence des ancicns
auteurs, el il leur conseille de lire sur cet objet les inté-
Fessans onvrages de M. Afaberf et ._'tcftw;fgucﬁ On poor-
rait étre fiché que M. ﬂfaumn u’-ﬂ__ pas mis lui-méme-
ces utiles ouvrages b profit, et qulil n'ait pas renvoyé les,
élives aux Dwuonnnlrcs de Mg:lcmi:é, pour connallre la
S!gmﬁi.nlmn des termes nnmmn&ment usités. On voit
pourtant qu'il a rctrnnché quelqug& expl].calmns inu=
tiles sir Papplication des médicamens, ct yu'il a subs-
titud b des remédes pen en usage aulourr]‘h-_u 3 quelques
formules plus simples.

L'ouvrage, dans cctte nouvelle édilion comme ﬂnns
fes pr tcédentes , est 'ller;_m_ne par le Traité dé ln saignée.
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TRAITE ELEMENTAIRE
| D’ANATOMIE BT DE PNYSIOLOGIE

Par J. B. F. Léveillé, docteur en médecine | prc_rﬁ.‘ssﬂ:l*
d'anatomie , de plysiologie et de pa!fm!agm s EiC.

Les deux premiers volumes, 1811 ; in 8.° A Paris, chez
J. G, Dentu i lmprlme:lr -libraire , rue du Poni-de-
Lodi, N.» 3, pres le Pont-Neuf ; et au Palais-Tioyal,
gal!.'nes de bois , N.o 265 et 266, Prix, 10 fr. ; ;. et
12 fr, 50 cent. , frane de port, par la poste (1).

L'awaToMIE et la physiclogie, ces deux sciences sur
lesquelles se fonde la plus grande partie de nos connais-
sances médicales, doivent étre par cela méime le premier
ﬂbiﬂdﬂs études de celui qui veut se livrer & I'art de gué-
rir. L'¢léve qui entre dans cette carriére doit y faire le
premier pas le scalpei & la.main. Mieux il cuuuahra la
structure et les fonctions de V'économie , micux aussi il
se rendra cumplc de cette multitude de phénoménes mor-
hiﬁque'a dont Passemblage plus'au meins nombrenx , |:}||:.5
ou moins compliqué, constitue les diverses mufladlea :
micux enfin il comprendra les procédés c—pératmres et
Yaction des médicamens employés contre ces mémes ma-
Jadies. Mais, que de répugnances a vainere, qne de dif-
ficultds & surmonter lorsqu’on veut dtudier ici la nalure
sur la nature méme ! L’aspect hideux de lamort , le s pec-
tacle des cadavres qui blessent d-la-fois presque lous Jes
sens , le cri de la doulear arraché apx animaux-soumis
aux expériences physiologiques , voilh ce qui commence
par émouvoir le ceeur, tandis que 1'esprit souvent em-~

1) Exweait fait par M, I Filleneoye , D-D, P,
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barrassé;, ne sait encore i quel guide so confier, ni quelle
marche il doit suivre pour parvenir plus sirement 4 son
but. '

Llexpérience apprend que fort heurensement les dégoits
el les émotions dont nous venons de parler se dissipent
assez promplement , et gqueé souvent méme I'analomie
inspire une sorle d’attrait qui ported P'étudier avec ar-
deur. Attrait hedrenx , auquel celte science doit le haut
degré de perfection o clle est parvenue de nos jours,
grices aux travaux des TFinslow, des Sabatier , des
Boyer, des Dichat , et de plusicurs aulres anatomistes.
Les traités d'anatomie publids par les auleurs que nous
venons de nommer, sont suffisamment connus, et lenr
mérile assez apprécié, pour que nous nous dispensions de
faire sentir en quoi chacun d’eux est particuliérement
recommandable. Essayons done de faire connaitre Pou-
vrage que vient de- publier M. Léveidid | el de montrer
les avantages qu'il pentoffrir , principalement aux éléves
anxquels il est destind. :

Cet ouvrage , ainsi que son titre V'annonce, réanit les
€lémens de Panatomic et ceux de la physiologie. Les
deux premiers volumes, qui paraissent en ce moment ,
renferment la description des os , des muscles, et 1'his=
toire de la locomolinn. .

Les o5y oulenr assemblage qui forme le squelette, étant
le point d’appui de toutes les parties du corps, tous les
anatomistes en ont fail le premier objet de leurs descrip-
tions. Notre auleur, suivant la méme marche, traita
d'abord de l'ostéologie. Aprés aveir donné la définition
de celte partie de Vanatomie, il indique les divisions
que 'on a coutume d'y élablir; il fait connaitre le nom-
bre des 05, I'étymologic de leurs dénominations 5 il ex=
pose leurs qualités physiques et chimiques, el termine
par ]’hisl,giru de leurs propriéids vitales. L*étendue qu’il
donne & ces géndralilés est - proporlionnde aux descrip-
tious parliculiérgs qui sont concises, wais claires, pré=
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cisesy et toujours suffisantes pour bien faire connalirp
chaque objet. L’auleur place & Parcticle des os temporaux
la descriplion des osselets de I'ouie. La manidre de pré-
parer ces pelils os se trouve détaillée avec autant de'soin
que de précision; nous recommandons méme 4 ceusx qui
_venlent. trés-bien T'étudier , de consulter Pouvrage dont
nous parlons.

Les opinions de M. Leévedlld sur I'ostdogénie , sont en-
tidrement conformes i ce que nous savons de plus positif
sur ce point de physiologie. Historien fidéle de la natare,
il w'avance aucun raisonmement captievx, aucune hype-
'tflésc hasardée , et se borne, autant, gue possible, h la
simple exposition des phénoménes. Glesl ainsi gu’il suit
les os.dans leur formation et leur développement , depuis
P"inslant o ils commencent & se dessiner au miliew de la
gelde homogine qui renferme tous nos organes , jusgu'h
JYépoque de Possification la plus avancée,

. M. Léveillé posse ensuite aldtude des parties, que,
davs le langage de I"école, on appelle pariies accessoires
des os. En traitant du périoste , il dit : ¢ Le périosle
» n'est point formé de membranes superposées, comme:
= on l*a ern pendant long-temps. T ne s’ossific pas , se-
» lon Popinion de beaueoup de physiologistes, et ne
» forme pas un nouvel os dans les cas de néerose. » Celle
opioion, «contraire i celle de plusicurs aulres analo-
Jmistes , Lesdrait & prouver que le point de physivlogie
dont il est question, a encore besoin d'étre delaivei par
de nauvelles expériences et des obsenvations ultdtieures.
TNoos manileslerons la méme réserve , relativement i
une avlre opinion de notre auteur , qui dit: «Ilest pro-
# bable qyue les cartiloges des suefaces artigulaires mo-
L biles sont fournis Jar le pl:-r;crsl,e ch par la membrane
» minee concenirigue aux capsules. La pression gons-
v lanle excrede pendant les mouvemens , sa continuitd ,
» produisent cet effet, On peut croire qu’il en est ainsi,
» pour peu.qu’on fasse allention & ce qu’est un périosie
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n endurci, » Le mouvement et la pression de telle partie
sur telle antre , peavent bien déterminer une nuirition
plus active dans les points qui sont en contact 3 ils peu-
venl aussi en avgmenter la force et la densité. Mais nous
ne pensons pas que Jes denx membraves dont parle M. Lé-
veidld , puissent jamais se convertir en subslance cartila—
giuveuse par l'effet du mowvement. En admettant une
telle hypothése, ne serail—ce pas s’éearter évidemment de
celle vérilé fondamentale, que toules les-parties de notre
corps doivent préexister aux actions qu'elles sont desti=-
nées & favoriser ou & produire 7

Aprés quelques considérations générales sur les parties
accessoires des os 4 I'auleur examine, en particulier,
celles qui servent aux articulations. Il indique avee soin
la dispusilioﬁ des ligamens des capsules articulaires ;
enfin, de tous ces moyens d’umion qui allient la force &
la souplesse, et nous permetlent d'exécuter cetle mer-
veilleuse variété de mouvemens et d’actions que nous
poeuvons regatder comme un des élémens de' I'industrie
humaine.

Dans le commencement de ce volunie, I'auleura exa«
miné séparément chacome des parties qui forment le
Squeielte , et ne les a présentdes que comme des organes
isolds y afin d’en wmienx faire connaftre la configuration
particuliére. Maintenant il considére ces ménies parties
dans leurs rapports entre elles, formant des cavités, des
appuis, des leviers, et servant, en quelque sorte, de
charpente i tout "édifice du corps. Ayant aussi rappro=
ché les différentes pidces du squelette , il expose succes—
sivement les mouvemens dont chacone d’elles est sug=
ceptible , soit isolément , soit qu’elles forment un en-
semble plus ou moins compliqué. Tels sont les objets qui
sont traités & la fin de ce premier volume, et sur les-
quels nous regretions de ne pouvoir nous arrédter.

Le déusiéme volume est entiérement consacré & This-
toire des muscles et des mouvemens qu’ils impriment anx
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parties’solides sur lesquelles.ils s'implantent. Avant de
passer b la deseription des muoscles , M. Léveillé fait
sentir les avantages des dénominations fournies par les
parties qui leur servent d’allaches. Ces avantages sont
tels, qu'il serait & desirer que la nouvelle nomenclaturae
fiit dorénavant la seule admise, ct que lancicone ne
poriit plus que comme objet de comparaison. Nows re-
commanderons aux éléves de ne point négliger la lecture
des généralités qui somt 4 la téte de ce volume. Ils y
trouveront des conseils infiniment utiles , |mu\puur leur
jnstruction gue pour la conservalion de lear santd. Ces
genéralitds leur fourniront aussi les connaissances théo-
riques néecessaires, sur la méthode de disscquer les mus-
cles et de les étudier avee fruit. Dans le cours des Jes—
criplions, on trouve aussi des instructions sni la maniére
dont on doil préparer les muscles de chaque région du
corps. E

Les deseriptions particulidres des muscles sont failes
avec beaucoup de clarié, de méthade et de précision;
elles renferment, malgré leur concision, tout ce qu'il est
essentiel de connaflre sur chacan de ces organes. A la téle

* des muscles du col se trouve compris histoire des carti-
_lages qui composent le larynx. Celte excursion sur le do-

maine de la splanchnologie, a sans doute éé faile par
Tauteur 4 dans la voe d'éeluirer les commengans sur la
dénomination et la description des muscles qui s'altachent

i ces mémes carlilages.

Aprés avoir décrit les moscles comme des organes
Suertes, et n'ayant ¢ue des propriétds physiques , M.
Léveilld les considére jonissant do principe ‘de la vie,
doués de propriétés particulicres et exergant les fonctions
qui leur sout propres. Poor bien faire cornaftre la duc-
trine de notre auteur sur ce point imporfant de la phy-
sivlogie, nous eussions desiré pouvoir offrir ici une ana-

Jyse de la partie de son travail, oail traile de cet objet.

Mais, obligé de nous resireindre dans des limites trop
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resserrées , nous craindrions d'altérer ses idées ou ses opi-
nions, et conséquemment d*obscurcir sa doctrine. Nous
transerirons seulement le paragraphe qui suit, et i Paide
duquel-le lecteur pourra déja assedir son jugement.

« La myotilité est. « . cette propriéid vitale qui exerce
un empire universel. On donne le nom de myotilité ,
de contractilité ou d'irritabilité 4 la maniére dont elle
se monire sur le systéme musculaire ou charnu en par-
ticulier. Ces modifications sont une myotililé, une
contractilité animales , tant qu’on en observe les effels
sur des muscles restés en place, et faisant partie de
Pindividu qu'on soumet 4 I'expérience. Dans cel état,
ces organes sont sous 'empire de la volonté, et destinés
i des fonctions purcment animales. Quand, an con—
traire y ces sujets d’expérience ne faisant plus partie
de I'animal vivant, les mouvemens persistent, on
gtablit une contractilité organique, subdivisée en sen-
sible et en insensible , selon que les phénoménes qui la
caraclérisent sont plus ou moins apparens. Oo sem—
blerait eroire i uve propriélé différente de la conlrac—
-tilité animale, pour admetire une vie propre de l'or=
# gane, une vie organigque dont les effets sonl absolu—
» ment hors de P'empire de la volonté, C'est une suite
o des phénomenes de la myotilité , sans qu'il soit néces—
» saire de multiplier les étres, et d’embarrasser I'étude
» de la seience physielogique , qui ne deit avoir que des
» faits pour base. »

Dans les chapitres suivans "avteur traite de la mé=
canique de mnos mouvemens , qu’il envisage d'abord
d'une maniére générale, et qu'il étudie ensuite dans
chague partie du corps en particulier. Enfin, il termine
par Phistoire des principaux modes de locomotion , tels
gee la miarche , la coarse , le saut et le nager.

- Nous souhaitons vivement que M. Léveilld fasse pa-
raitre avant peu les autres volumes, dont nous mous
empresserons de rendre comple dans ce Journal.

ugsas.#=$z=’='¥”*
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TRAITE D'HYGIENE,
APPLIQUE A T A THERAPEUTIQUES

Lar 1. B. G. Barbier | doctenr en médecing | professeur
_de botanigue au Jardin deg Plantos d’ dwmicns g me-
decin de bienfaisance du §.¢ arrondissement pmembre
de ' dcaddmie et de la Socidiéd Mediculv de la mdme
wille , associé correspondant de la Sociéts des Pro=
Jesseurs de la Facalid de Médecine de Pavig, de
cedle du département de I' Eure, etc.

Deunx volumes in-8.° de prés de moo pages. 1811, A Paris

chez ' Hullter, libraire , roc des Maihurins=Saint-
Jacques, N.® 3 &5, Prix, g fr.; et 11 fr. ib cent.,
franc de port, par la poste ).

(1IL.= Extnarm.)

Unt autre classe d'agens, qui est AU moins aussi s
portante que celles dont il a é1é parlé dans les extraits
Précéﬂem , etque la thérapentigue revendique avee I'hy-
gitue , ce sont les alimens. M. Larbier ne s'en occupe
que comme de muyens m_édil:innux._; mais pour micox
faire comprendre la manigre dont chacun d'cux agit, il
a cru convenable de présenter une théorie de la untri=
tion = il passe en revuae lous les phﬁnnménns de celle
fonetion , dans Pexposition desquels nouvs ne e suivrons
point, cet objet appartenant plutdt & lo physiologie qu'
Ia thérapeutique.

Il examine ensuile linfluence que ees divers genres
d'aliinens excrcent sur lecorps vivant, el la constitution
orguuiqun.parlicul'iﬁ'ra que chacun Aleux donne @ ce

(1) Extait fuit par M. €. Dumiéril , professeur de la Faculté de
Miédecine de Parls, oto,
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méme corps. Or, M. Barbier rapporie les différences
qui en résultept & une double source 3 1.9 A la qualité
plus ou moins nourrissante de chague substance alimens
taire. 2.0 A l":l'mplesaiell dircele gue funt sur lous ces
tissus vivans les woldcules de celle subsiance,

Vu leur nécessité indispensable pour PPaccroissement ,
I'entretien, la réparation da lissu des organes, les subs-
tances alimentaires donvent au mddecin la facullé Aopé-
rer de grandes mutatious daps Uéconomic animale, Oy a
nombre d’exemples de maladies gudéries, per opporiunuim
ciburum genus ; suivant Uexpression de Baglivi.

M. Barbier distingue les alimens en ceux que produi-
senl les végétaux, encenx que donnenl les animaux, et
en ceux qui contieunent des principes amers, acerbes,
toniques , ou deres, volalils, stimulans, Chacune de cus
classes est elle-pedme subdivisde en plusncurs ordres,

1.5 ORDRE, — A limens mucilagineu.

Le mucilage ct la fécule verle dominent dans leur com-
pusltmn chimigue, On y remconire souvenl aussi une
matiére saccharvine et quelques autres principes. Telle
est la pomme; telles sont les racines du dancus earota )
duo pastinaca sativa yde la bela valgaris y ete., les fevilles
du brassica oleracea et de ses nombrenses varidtés, elc,,
toutes substances dans lesquelles le mucilage n'est pas
également abondant , et qui subissen! , avant d’étre man-
gées , des préparations qui en modifient beaueoup la na-
lure,

Ces alimens ne sont pas d’une digestion trés-facile en
genéral, et ils diminuent] énergie des forces gastriques.
Ils entretiennent mal la wutrition des organes; ils predis-
posent.aux fiévres mBguARES ; d0x scropliales. Aussi la
diéte mucilagineuse convicnl-clle dans toutes les maladies
ot I'on remargue utie surabpndance du sang , ol il existe
une exaltation des propriéiis vitales ; tandis qu’on de~
vra I"dviter dans les cachexies ; dans les catharres chro-

23, 21
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niques , et dans loutes les affections asthéniques en gé-
néral.

ILe Onone. — Alimens syerés.

Ceus-ci sont éminewment nuiritifs; ils ont une in-
fluence faiblement dominaute ; ils sont d'uwe digeslion
facile s ln diéte snerée donne ay corps une force et une
vigueur vemarquibics.

Lu raison de sa digestion facile ¢t de l'sbondance de
ses primeipes nuirilifs , on peut ecmployer le sucre
avee avanlage dans les maladies o les forces vitales lun-
guissent, ol le corps est épuisd, Il convient, sur-lont 44
fa findes plhiegmasies, dans la phthisie, duns les longues
convalescences |, etc, 3 mais son usagc'seru cu1nl}*aire dans
les waladies oit il y a exces de ton, oit il faut dviter de
nourrir.

Il Onone. — Alimens lnilevze.

Le cocao , les olives , les amandes douees , les nois, les
noiseties, la graisse, le beurre, ete. sont rangés par IMau-
feur dans ful.h.' classe d1ﬂ|iml!113, l[ui ont ; pour P'ind‘
paux caracléres, d"élre trés-nourrissans , d'ane digcs-
tion diflicile et fortement reldchans. Leur usage affaiblit
manifestement Paction des organes. Le mode d’exercice
qu’une dicte huilease donne i toutes ces fonctions , pro-
duit une disposition spéciale, dont la pileur dela pesu ,
la Louflissure générale, la mollesse , la laxité des tégu-
mens , le défaut de vigueur, ete. sont les attributs. D
1, une propension & plusicors sfleciions cochiectiques , &
Phydropisie , etc. De=la , son utilité dans les maladies
aigués en général, et dans les maladies chroniques avec
irrilalion.

IV.® OnpRE. — Alimens farinenzx,

Ces substances ont la fécule ou Pamidon pour basepu-
tritive : on Jes prend le plus souvent dons la classe des
graines cerdales ou des Kgumineuses ; quelques racines
offrent le méme caractére, comme celles du solanum w=
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Berosum o de certains orchis | ele. C'est aussi cet ordre
d'alimens qui nous feurnit le pain, les bouillies , le sa-
gou, Jes pdtes, et beaucoup d'autres préparations.

Ce soiit eux qui sontles plus wovrrvigsans de tous les
alimens; lenr digestion est assez difficile , mais sous un
petit volume; IIS couliennenl une glal]dc quanlité d*¢lé-
mens alibiles. Néanmoins leur emplm pur el prolongé,
toul en augmentant la masse da sang, rend cette hu-
menr plus épaisse et plus concrescible ; et si le podls est
fort . il est en méme emps plus leot. La  lenteur des
mouvenens mosculaires | I'crngaurdiasnnnul:( des facultds
intellectuelles se remarquent aussi dans eeux qui me
vivenl que de farincux. Si, d'une part, leur conssilu=-
tion pléthorigue les pré:]iu'pnsc ayx waladies inflamma-
toires y aux hémorragics aclives, ete.; de Vautre, le
peu.d’énergie de leurs passions leur évite une foule d'af-
feclions pathelogiques.

Les alimens farjveux sont employés enligrement dans
beancoup de névroses, dans le marasme , dans le scors
bul , elc. ; mais on IJ'LUI. les défendre (;uund il s'agit de.
dimiveer la pléthore, de retablir les forces digestives
abatlues , clc.

V.2 ORDRE. — Alitnens acidules.

Un grand nombre de fruits , et les préparations anx—
quelles ils doivent avoir licu, forment Pordre desalimens
acidules y qui sont trés-pea nuotritifs, trés-faciles & di-
gérer, el lempéruns. Il est méme reconnu , dit M. FHar-
bier , quiils excitent Iappétit et facilitent la digestion
des substances que on mavge en méme lemps. 15 ral=
lentissent les woovemens de la civeulation 3 ils favorisent
li séerétion des urines , el lc:halatmu de in sucor , ele.
Aussi les administre-l-on , avec m':mhgf' dans le cours des
maladies aigués , inflaimmatoires el bilicuses ; daws les
fievres pulrides , ote.

Zlas
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VI.e OroRE. — Lait.

Celte liquenr qui varie suivant les espices d’animaux
qui la fourvissent , et méme suivant les diverstemps de
la traite » Conlient, en général, une assez EI'B.IN']E dose
d’dlémens nourriciers , et posséde la propriété relichante
4 un haut degré. D'aprés ces qualités, il est facile d'as—
signer les cas ot 1'on en doit proscrive l'usage , et cenx
-pit il convicot particuliérement, 4 cause de son action
dmollieute.

- ¥II:# ORDRE. — .rﬂfﬂ::.cns gélatineus,

‘La peau et les parlies blanches des enimanx, les os,
fa chaiv de vean, -de ponlet, les grenouilles, etc., sont
les sources principales d’oti on retirela gélatine, qui con-
tient plus de principgs noarriciers que le lait ; et dont
Fimpression relichante e:l encore plus marquée.

En conséquence, les bovillons de veau , de poulet, elc,
sont employés avec avantage dans les figvres inflamma- |
toives et bilienses, ainsi que dews la plopart des phleg-
masies, La ditle gélalineuse a paru utile dans beaucoup
de cas de fievres intermiltentes , dans les affections ‘ner—
veuses par irrilalion , etc.; mais elle est contraire daus
les fibvres mucquenses , adynamiques ¢t alaxiques.

VIIL® 'Dliﬂni. Ll Aﬁ'mcnsﬁ&n'nén.r,

‘Les alinicns qui porlent c¢ nom proviennent des patlies
musculaires des mammifleres ql_| des oviseaux adullcs,
comme le bieeof, le mouton, le coq, les perdrix, elc,

La chair de.ces animaux est éminemment notritives
mnis elle y joint une propridié excitaute, qui est due &
Ia presence d’an principe particolier, que M. Thenard
a nommi€ ormazime. 1l résulte de ces denx qualités uoe
plus gronde abondsece de sang, un teint vermeil et
flenvi , un pouls plein el fort, des chairs fermes, de 1'é=
nergi_e dal_.I!ilJt'ﬁ, mouyewens organiques, d’une part ; et de
Pautre y le développement plus prononcé de la sensibilité
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etde la |:|::r|'.1lraatzlili'ui:t Pesercice plus r.1pili_eL de toules
les Fonclions , la chaleur animale plus forte§ ce qui réa=
lise ume complexion pléthorigue, qui prédispose aux
fievres inflammatoires, & 1’a poplexie , etc..

Tei M., Barbier traite de deux substances animales par-
ticuliéres , qui n*ont pu se rapporter & avcun des ordrey
précédens 3 ce sont les a5 et la chair de poisson.

Celte derniére n’a point, daprés lui, la propriétd
stimulante de celle des mammiféres ; mais , cependant
ellen’exerce point sur le corps une influence relichante &
elle rectle un grand fonds de maliére nutritive, et est de
facile digestion.

Quant aux ociofs, jls rectlent aussi sous un petit voe
lume une grande abondance de matiére nourriciére, Il
tendent & dooner & I'dconomier animale une constitulion
pléthorique ; aussi les défend-on & ceux qni sont menacés:
de Papaplexie, de I'émopthysie, etc.

IX.e ORDRE.— Alimens acerbes , amers ou loniques,

Ces alimens peuvenl étre pris parmi cenx qui compo—
sent les classes précédentes 3 ainsi, il y a des alimens mu-
cilugineux-airers, sucrés—amers , farinenr-amers, elc.,
ce qui srrive toutes les fois qu’ils sont joints ¥ ce prin—
cipe , soit naturellement , soil par 'eifet de Part. On sent
Bien qu'alors ils ont une influence Lonique trés-prononzée,
mais guie leur qualité nulritive doit se Lrouver en rapport
avec celle de la classe & laguelle ils appartiennent. Seule-
mwent leur digestion est rendue plus facile.

La di¢te amére , qu'elle consisle dans ['usage d'alimens
gni aient naturellement cetle qualité, ou qu'elle résulte
de 'union d'un ageut amer avec la nourriture que prend
le malade , jmﬁt’d’une‘pﬂismuce médicinale bien cons—
tatée pour la guérison des affections scorbutiques , sero—
phaleuses , herpétiques , cte..
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X.e OnonE. — Allinens excitans.

Comme les précédens , ces alimens peuvent éire muci-
lagineux , gélatineus , fibrenx, ele. :cemme eux aussi
ils peuyent devoir leur propricté stimulante 3 la nature
ou aux préparations .culinaives | dans lesquelles on fait
enlrer cos assaisonnemens. Clost aussi dans celte classe gue
vienncut se ranger les liguenrs fermentes ; distillées, le
cafi, cle. ’

La digestion de ces alimens est extrémement prompte.
La circolation est excitée puissamment par leur usages
de méne que les antres fonctions dé la vie organique.
On connail asses leur action sur le systéme céribral | ot
sur 'exereice des laculléds intellectuelles et locomo=
trices, Ils doivent doue convenir on noive dans un grand
nombre d’uffvctions pailiologiques, et le médecin doit
connaitre ces divers cas. j

Llauteur lermine son premier livee par exposition de
Pinlluence qu'ont les professions sur le physique el sur
le meral de coux qui les exereent = et il indigoe deux
qio}em de faire servir cetle connaissance & la I,hérapleu-
tique : 1.2 aOn peut enlever vn malade aux occopations
» auxquelles son corps était hubitué ¢ 2.° on peut lui
» conseiller un antre genve de travail. » Au reste, dift=il,
Vemploi de ces moyens,y dans le traitement des affections
morbifiques , Joit élre nécessairement tréi=borné,

Il fait snceéder anx articles précédemment traitéds
quﬂ]qdes_rliﬂuxioﬁs géndérales sur lnaj-cunﬁti_lutiuns meédi-
cales, les maladies ¢pidémigues, endémigues, périodi-
qucs.i les Lempéramens , le sexe, Ige, ete. , par lesquels
est loujours modifide Maction des circonstances exléricu—
res qui soumctlesl Phémme i leur empire.

Le second livre de cot ouvrage est y comme nous ’a-
vons annoneé, entitremgnt eonacré a la gymnasiigue
médicinale , que IManteur considére sous ‘le rapport du
monventent actif , on communigue, el du reposs
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La marche, la course , la danse , les jeax de Lalle , de
]‘Jﬁume, ‘de volant, II’-SC"H‘IIB y elc, sonl successivement
passés en revue par Pautenr, fuant au rythm: parl;l:u—
lier que ces exercices impriment aux fonclions, Il lui pa=
ralt que les ellels qu'“s déterminent sur novs, sont diis
& la relation inlime qui unit le systéme musculaire avee
les S_‘}"ah:l’l'lﬁ nervenx et arlériel, oo avlremient | avec le
cerveat , le coour el les jommons. En outre y ils causent'a
taus ces organes une secousse plus ou moins vive, qui ¥
excile la vig,

Les effets immeédiats auxguels ils donnent lien, doivent
donc lenr assurer une place distingude parmi les grands
moyens de Part de guérir. Ils peuvent réveiller los forees.
tomiques des organes , angmenter leur activilé , dissiper
un état d'inervie, de languewr, ete.

Dans les exercices, que M. Barbier nomme les gesta=
tions , le corps vest plus vue cause active du mouve~
ment qu'il regoit 3 il le tient d’une force clrangére, feg.
muscles et les mr:rnhns restant en repos. G'est ici que 'on
doit placer I'équitation , la promenade en voitura, en
batean , cle.

« Une gestation donneplus de force, plusde viguenr aux
» diverses parties du systéme animal , sans angmenter
v leur activité ; eile rend plus régulier ; plus parfait
w esercice d.-s actes de Ja vie assimilatrice, sans chans
n ger leur rythme, sans leer communiquer plus de viva-
n cilé,'p!us de céléritd, » Anssi celle sorte d'exercice
convienl-clle dans Loules les maladies avee reldchement
du tissu des organes , avecinertie dans les forces vitales.,

u Celui qui se met an repos voit aussiltbles prhpriéré;
w vilales diminuer d::ns tous les fissns vi vans, les mon=
» 'vemens organiques saffaiblir, Pexercice de toules les
H f‘unclmns B i‘ﬂ|t‘nl1r, n Fa nmolrition ]nnq’u]t e sys=
téme cellulaire acquiert un développement remarquable,
Pobésité survient chez ceux dans lesquels cet élat d’inac—
Ltivn se prolonge. Aussi peul-on regarder le repos comme
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un moven émollient on reldchaney et , d'apris eela, en
d]r:.gcr Pemploi dans les diverses cspices de maladies.

Tel est I'expnsé succinet des principaux fails gue ren-
ferme ]uuvraﬂe de M. _Bq.r'f};r!r‘ Nous regrellons since=
rement que le peu r.!'espuce qui nous esl cONsacreé , ne nous
permetle poiul d’entrer dans quelgues détails propres b
en micux laire ressortir le mérite. Nous pruvons dire en
somme que les fuils y sont nombreux ¢t exposés avec
clarté , les c-}-'nininns présentées d’une maniére ingénieuse
el sagement disenldes, les décisions mirement réflé-
chics , et qu'il ne peit que faire honneur & son auleur.

La mwarche que celui-ci a suivie est, en grande partie,
mouvelle 3 mais nous lni ebserverons eependant que plu-
sicurs de ses divisions rentrent les unes dans les avlres,
Paurquei , par exemple , n'avoir point parlé des elimats
méridionzux el septentrionsux en traitant de I"air chaud
el sec, ol de 'air [roid et sec? '[’uurquui wavoir pasin-
diqué Pinfluence des pays baset humides, en faisan! con-
nailre celle de P'atmosphére chargde d'nnc surabon=
dance deau ? Les différences qui existent entre ces di-
verses circonslances, méritent-elles qu'on en fasse autant
de chapitres sépards ¥ Cette méthode a obligé M. Har-
Bier & de” fréguentes répélitions, et cela embarrasse sa
warche et Tatigve un pen le lecreor. Mais e’est un délaut
qu’il est facile de faire disparaitie.

Uune de ces répentmns {2y po 95 et 2oz ), faile cn
eonservanl méne les lovrnures des phrases, nonsa f'rap-
pés d'autaut plus, qu L]lemprodml deux fois une opi=
nion peu d'accord avee les connaissances acluelles en plw
siologic. Elle est présentée avec doute y il esl vrai , mais
enfin clIe n'est pas rélulde. Llanteor dity en parlant de
la perspiration eutande en été, qu'elle est trés-aban-
dante et salit le linge ; puis il recherche & quoi est dit le
principe huileux qu’elle semble alors contenir. « Sent-
w.ce, se demande-t-il, des molécules de cfiyle , que I"ab-
o sorplion inlesiinale a portées dans la masse sanguine,
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» el qui sortent alors par la peau ¥ Sont-ce des-parti-
» cules praisseuses que ces vaisseaux inhalans auraient
» prises dans le tissu cellulaire , et qu'ils auraient im-
» portées dans le sang? L'une et I'autre suppositivns
» s'accordent Loujours avec I'amaigrissement que I'on
o éprouve assez ordinairement dans cetle saison f »

Comment est-il possible que du chyle puisse ainsi éire
rejeté au dehors ? Cetle idée n'est-elle pas coutraire i
toul ce que nous savons sur 'hématdse , sur la circulation
el méme sur Pexhalation 7 Quant aux ‘particules grais—
seuses, prises par absorption, la théorie de la circulation
Iymphatique détruit absolument cette hypothése, D’a-
jirés la marche connue des fluides absorbés | il est certain
gu'ilsdoivent rentrer dans lafmasse sanguine, avant &’ére
définitivement expalsés, et, qu'en y reutrant, ils ont
tens une nature analogue et homogéne 3 ils constitluent la
lymphe, qui, formée par la graisse, les fuides mu-
quenx , séreux , et par les molicules méwes de nos par—
ties solides, n'offrent plus les propriétds d'ancune de ces
substances. Quand méme la grais:i serait repompde, elle
ne pourrait se Lrouver dans la sueur, qu’aprésayoir dié
mi|ée an sang.

Une anlre opinion qui apportient encore'd M. Par-
bier y et qui n'est pas adoptde généralement , ¢'est de don-
ner aux arléres une force propulsive ( £ 1., p. go),
puisqu’il est h-pen-prés démontré avjourd’hui que ce
sont des tuyanx inertes dans 'acte dela circulation.

Quant av style, il nons a para toujonrs facile, simple
el naturel. Nous avons pourtant remarqué quelques ta=
clies, que nous indiquerons & M. Barbier , parce qu’elles
sontsi pen nombreuzes , qu'il seruble extrémement facile
de-les corriger.

N'est-ce pas, par exemple, une répétition vicicuse
que celle—ei 7 un fluide tempeéré, qui fait Poflice d’un
agent fempdrans (1.1, p. 83, ) Et cette aptre 7 L'air,
recélant , outre ses parties , beavcoup de calorigue li-
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bre, semontre un ggent qui stimule nos Parul'o.: vivantes
et precipite leur action (L. 1, p. 37. )

N’esl-ce pas une expression impropre que de dire,
qu ‘au printemps fout fourmille de corps qui regoivent
le don de i'exzstenr:c ? Nest-ce pas de la wie qu’il fal-
lait (£ 2, p. 136}? : :

Nous demaodons pardon & Pauteur de ces Iu;;u'ca cri-
tqques mala, quel est Pouyrage sans défauts 7 Nous re=

"gardonsle sicn comme étant un de ceux qui en présenfent

le moinsy et nous pauvens 'annoncer au monde médical
comme renfermant des vues trés-uliles et trés-sages,

-

YARIETES

—Daws la séance snlen'm-].le teone ¢ 1810, pour la
distribution des priz ang éléves sage ~femmes de la
Maleraitd, M, Chaussier , médecin de cot établissement
a pmnnnce, selon son vsage , un discours dans lequel ;

apres avoir Lracé éloge h:sluuquc du professeur Koy

delocgue | il a préscma. quelques considéralions sur fes.

Tractures des enfans paissans. Ces fractures sont souvent

Teffet du travail de Paccouchement , mais elles peuvent
aussi aveir lien lorsque Penfont est encore renfermd
dans le sein de sa miére, esmme il en éxiste guelques
cxempies. Le fait suivant rapporté Pur ML Cfmus.s'wr, ]
esl sur=tout re m:].rquahlc H :

u En novembre 1803, dit M. Cﬁams:.-:r, ondéposa
Ia maison d"allailement de cet hospice, un enfant najz=

'suit, d'une force, d'uin embonpoint erdinaire ; et qui,

par son velume et le développement do ses parties
paraissaitau terme ordinaive de la grossesse. En le chan-
gednt de langes ; on remargua que la peaa élait d'un
rouge foncé; qne les menibres avaient uoe fluxibilité
inaccoutumde , ct en 'examinant de plas prE:._s on recon-
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nut que toos les o8 longs des membres éiaient fracturds
depeu-prés dans leur milicn. Les inflormations que Pon
pri1_ avee-la plus scrupuléliso qx:wlilude 2 al‘_l]}'l‘il"i'l.ll.' ue 3
pendanl sa grossesse , la miére nlavail épfodve ancin
‘di:{:itl‘cllnl'; (i'liﬂ |'ﬂctuuu1lchm:|l avail ¢lé plnmpt X I':u:ﬂe;,
qll’:ulf.‘une violence n'avail é1¢ exercée sur ce findus, et
qu'il étail né dans Pétat ol il avait ¢té apporté & Plosa
pice. Malgré tous les seing qu'on employa , Pinfant périt
quelgoes jours aprés son entrde, La dissection fil recon=
naflre que lous les grands os des membres élaient fractu=
rés, les uns dans |4 milien, les autres b dens endroits
diffgrens ; le plus grand nombre des cdles, cl méme
quelques-nns des o5 du criine, élaient aussi fracturds 3
enfin, br-cimpla quidranie-irois iractires différenies :
quelgnes-unes présentaient un ecommiénéement de eal b
de réunion ; d'aulres étaient prf:squc'i:lnli&r_cmunt'cm:e
soliddes. » i :

M. Chaussier .I'mt sentir combien®il est important
sous le rapport de la médecine-légile , de distinguer les
causes des fractures qui préigntent les enfans nouvean-
nés. Il se prapose de donner & ce snjet toul ledéveloppe=
ment dont il ¢st susceplible , dons un Traité de Méde
cine-légale qu'il doit incessamment pubiier. (Procés—
werbal de fa - a':s'm.iu::ar: des pr fr dur cicve.r sage—
Stwmmes.) i ¢

— La Saclctc de Médecine et de "Var:l:mc du dcpar-
tement de I'Evire a tenu , le ‘26 rovembre 1610, une
séance publique, dans laguelle M. DOederve secrélaire=
général, aprés avoir énoncé les titres des mémoires ét
observations manuscrils on imprimds , communiguésdi la
Snciélé ; a rendn compre de ee qui a &ué fait Jepu‘is‘
I'anude prccndcntﬁ pour la propagation de la waccing
dans ce deparlcme:-u L. On ¥ voil que prcﬁquc par-fowt
les médecins et les anloritds constitudes ent rivalisé de
zéle pour déraciner les préjugés qui, parmi le peuple 4
s'opposent & Uemploi de eet hiewrens préservatif. Eulre
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les différens faits intéressans consignés dans le rapport
de M. le seerétaire, nous'en citerons Sculement quelqum+
uns qui ont &é recueillis par M. Manoury, docleur en
médecine & Vernon,

« Pour répondre , dit ce médecin , anx uhjectiun\s de
ceux quiy ne sachant plus gque dive, répandent soitement
que la vaccine ne préserve peut-étre que pendant un an
ou deux ; j'ai renouvellé une expéricnce faite il y a
quelgues années , par M. Soret et moi. J'ai vacciné de
nouvean Lrois enfans qui 'avaient é1é il y a sept ans ¢ le
vaccin n'a produit aucun eflet. Huit jours aprés je les ai
inocmlés, et le virus variolique ne s'est nullement
développé. »

a Ayant varciné , continue=t-il, un enfant dans un
village i régnait la petite-vérole , Penfant fut alteint de
eette derniére maladie avant Peffet entier du vaccin y qui
cependant suivit sa marche trés - régulilrement. J'y
retournai pour vacciner d’zulves enfans, Je trouvai mon
vacciné loul couvert de boulons varioliques , et le vacein
bien distinet. N'en ayant pas d'autre, je m'en servis
pour deux cnlans que je ve perdrs pas de vuoe, el j’ob-
servai , avec plaisir, une vaccine tresweguhe;n sur ces
denx enfans qui furent préservés de la petite-vérole,
Cila prouve gue le virns variolique ne change pas Ia
nature du vacein : 4 14 vérité, l'druplmn n’élait gqu'a
son troisiéme jour. »

Nous avons aussi observé dernizrement la variole coin-
cidant avee la vaccine , 'sur un sujet faible et délicat qui
n'en fut pas gravement malade. Nous avons pris de la
maliére des pustules varcinales poor Pinocoler & un
aulre sujel bien portant, izé senlement de deux mois. I

m'en est résulld auconm effet. Le méme snjet vacsiné

ensuite par M. Hussos , au Comilé.de Vaecine', n'a pas
non plus contracté la maladie. Nous devons le vacciner
incesssmment _pour, la troisiéme fois, altendu que la
pelile-{dmle est-épidémigque dans ce quartier.
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.« Un jeune homme de treize ans que §"avais vacciné ;
dit encore M. Manoury, vint chez moi au bout de douze .
jours : je trouvai son vaccin Lrés-bon ; mais je fus sur-
pris, lovsqu’il me (it voir sur ces cuisses el son aulre
bras, dovze & quinze gros beulons de vaccin absolument
sembiables aux aulres, quoigque je n'eusse fait de I“‘i“"“
qu’liun seul bras. »

D’aulres vaccinaleurs, et en particulier M. Granier,
(Bibl. méd. , tom. XIX, pag. 24 et suiv.) ont observé de
semblables éruplions, Nous avons eu occasion pous-
mémes d’en voir un exemple ce printemps : Iéruplion
consistait en une trenlaine de boutons qui ol::{:upai,mt in=
dislinctermenl toales les parucs du corps, et qui ne
durérent que quelques jours : la figvre ne fut ni plus-
forte , ni plus prolongée que daps une vaccine trés-regu-
lidre.

« Je pourrais citer, ajoufe le méme pr:ﬁcim, un
grand pombre de maladies cutanées, descrophulesdimi-
huées et améliorées par la vaccin ; mais je me contente=
rai de rapporter 'exemple d’un enfant couvert de dar-
tres, si dégoltant, et dans un élat de souflrance et de
faiblesse tel , que la mére aurait , pour ainsi dire, vu sa
morl sans regrel. Elle me I'abandonna comme un sujet
désespéré : je le vaceinai & la coisse, ne Lroavint pas,
aus bras uleérds, la moindre place pour une pigtire : la
vaccine se développa trés-bien , mais 'inflammation fut
elfrayante, etla suppﬁmticu dura vn mois. Enfin, tous
les accidens se calmiérent, les dartres dispariirent , sans
employer aucun traitement, et l’enfnnl jouit de la meil=
leure santé. »

Nous r&ppmchcrans de cetle obsenrall.nn intéressantoy
un fait yni novs est partmuher. Nuus aveons vaceiné, il y
acing on six ans, une jeune persoune sujette & des érup=-
tions dartreuses au pavillon de l'oreille : elle était alors
en parfaite santé. Les boutons qui se montrérent i I'en—

droit des piglires, oﬂ'l::.rnn: les caraciéres d’une Favsse
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yaecine ¢ ils parurent tard., prirent un deeroissemicns
trés-prompt, et wne forme irréguliere; el au septicme
jour , ils étaient déja recouverts d'upe crodte. Le lende-
snain, il&urvil\i dela fiévre , ol dans le ||}Gmn-riuur ; une
inflammation trés-intense au pavillon de ['oreille. La
fitvre persista pendant lrois joors, Pioflammalion se
l.]'l'.hsijla asseg promplement miais il J‘ eul un pen de sur}-
puration dans la partie de la copgue qoi ticnt au tempo-
- Celte jeane personte ayanl ¢1€ vaccinde de nouveau
a'en éprouva aucun effel ; el depuis, qu-ﬂin{ue c{pn*én
plosieurs fois & la pelite=vérole', elle ne l'a pm- cofi=
tractée.

Voici encore r{cal!Tr[Llcs remargques qlm I'on doil 4
M. Manoury ¢ w Vai vhservé plusienes fois, dir=il,
q'll’llllc maladie surveane :lpl;,:) Pinocul.livy de 1o vae-
cine, eoaarrdélé les p:ﬂnrr:s., el qu'elle a repris ensuile
sa marche ordinaive. J'ai rencontré un assce grand nom-
bae d’individus qui, vers e quatriémé joor de la vagei-
walion , ont éprouvé une légire indisposition el des
vomisscmens , avant méme qu’il it pnsjsihlr_- de ‘remar-
quere ‘moindre changiment aux piglires. J'ai observe

spue la vaccine vlavait jamais mmulué: son wffet cheg ees

sujets-la, 1 est necessrire de dire que souvent le frdid |
le frottement du gros linge, ont relaidé le dévcloppe-
ment de la vaccine, el cn onl quq!qrief-ﬁs p'rodufl une
fausse, » { Procés—werbdl de la séacee publique ; ete.)
¢ == Le Rapport sur' la petitc=vérole gt l[d vaccine ,
dans le département du Dioubs, pendant annde 1810,
rédigé par M. O A Barrep, D-MAP, secrétaire-
giéndéral de.la Société de Desangon |, maontre éombien les
médecins de ce depirtement, et M. Barrey en |-nr|;|_|;u.
enlier , ont mis de zéle pour arcdter les progrés de ]n
variole, tréz=meurbricre dans certhins endroits, et puur
ticher dela d}ruveulr par Mipoculation de la vaccine. Le
rapportenr répoud i Lonles les objections qu'on fait
encore conlre celie ulile pratique : il mel sui-lout en
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évidence Pavantage qu'elle a de dimiover Ja mortalite .
en ollrant un tableau comparalif des enfans qui sont
morts dans un méme espace de temps avant et aprés Pin=r
wroduction de Ja vaccine en Fravce. Daprés ce tableau,
an voil que pendant venf ans (de 1793 4 1801 inclusives
ment ), il est morta Besangon 4870 enfans au-dessous de
dix aus; landis que dans les neaf aunées suivantes, il
n'en est décidé que 31395 ce qui fuit une différence de
1531 5 est=h-dire , de plus d’un tiers, Voila done, dans:
une seule ville, plos de dix-sept cents individus qui
doivent leur conservalion 4 la vaccine ! :

~— On vient de publive un Préess historique de 1'dla=,
blissement de la. vaccine dans le département du Haut=
Rhin (Colmar, in-8.%, 1811 ; 144 pages. ) Tous les actes
émanés de 'autorité administrative , relativement & la
pratique de la vaccination , s'y trouvent recueillis, ainsi
que les rapports faits au Préfet du département par les
diflitrens Gomilés qu il}’ ont été formds, Ces Fiéces démon=
tient avee quelle rapidité la vaceine s'est propagée dans
le département du Haot-Rhin 'z le nombre tolal des
vaccinations monte & 6588y, -

T R T LT
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Commentarins Theorico-practicus de Dysenteria,
auctore P. E. Waulers; Gandave , 1810, In 8.0 de-pris

“de 200 pages.

Repertorium remediorumn {ndigenorum exelicis in
medicina substituendorum. Sive responsum ad prolie-
wata : uqueenam dantur substaniie indigene simplices
» wel compositee guee in curatione morborum exotices
w el edicamentis pm:pcré,qi-uquui possunt & quibuy
w adminiculis opporiunissimé in usum universalem indu-
n centur pharmeea indigena, ubi jam exoticis analogis
w witule paria aul superiora agnita fuering? » Cul
palmain adjudicavit Societas medicorum Burdigalensis
in sessione sua 3o augusti 18og. Auctore P. E. Waulers,
Gauda, 1810., in-8.0 de 128 pages. .

Principes de Chirurgie ; par M. de-la Faye , profes—
seur en chirurgie, et ancien direcleur de I"Académie
Royale de Chirurgie. Huitiéme édition, corrigée et
avgwmentée , avec une table des maticres, Un vol. in.12
de 550 pages, A Paris, ches Meéguignon Paing, libraire
de la Facolté de Médecine , rue de I'Ecole de Médecine,
N.% g. Prix, 3 fr.; et 4 fr. 25 cen!., frane de port, par
la poste. '

La carriere distingude qu'a remplie M. de la Fafe .
comme professeur de chirargie y a fait adopter univer-
sellement scs principes, dont il s'est fait successivement
‘de nombreuses éditions, Celle que nous annongons a é1d
tellement soignéde et perfectionnée, gqu'elle est & 1"abri
de tout reproche d'inexacritude et de fautes donl four-
millent les éditions contrefaites de cel ouvrage. | Note
conmuniguee. )

Naota. Le Bulletin -de la Faculté ¢t de la Sociélé ;.u
paraitra pas avant le mois de décembre, b cause des
yacances. -
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DE MEDECINE,
CHIRURGE&

PHARMACIE, etc.;

Par MM. CORVISART , premier médecin de PExPEREDR H
LEROUX |, médecin honoraire de S, M. le Ror de
Hollande; et BOYER, premier chirurgien de PEnerrEvR ,
tous trois pmfemura 4 I'Ecole de Médecine de Paris,

Oiilnlunum commenta delet dies, naturee judicia confirmats
Cic. de Naz, Deor.

NOVEMBARE 1811.

TOME XXII

A PARIS,

MicwEreT , Imprimeur, rue du Dragen g
F. 5. G., N.° 20; " g s
Chez MEQ‘U’IGND'E ]ahle Libraire de cole de
Medecine , rue de I’ ]'_.El:ole de Médecine , Noo2 3
et g, vis-h-vis la rue Hautefenille.

s P P o e S P Pt

1811,
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NOVEMBRE 1811.

OBSERVATION

SUR UNE AFFECTIOW DOVLOUREVSE, OU TIC DOU=
LOUREUX DE LA FACE.

" Par M, Micriw, D.-M. i Colmar.

Ux: domestique fgée de vingt-deux ans,
d’un tempérament sanguin , d'une constitution
forte et robuste , d’un caractére vit, et d’ail-
leurs bien portante , vint me consulter , dans
le courant du wois de janvier dernier, pour
une douleur extrémement vive et aigué, qu'elle
disait ressentir depuis quelques semames 4 la
partie droite de la face; cette douleur n'était
point coustante, mais revenait par intervalles.
Les accés en étaient subits , ne duraient au
plus que deux minutes , et quelguefois seule-
ment quelques secondes. Plus éloignés d’abord,
et laissant un relfiche de queiques heures , ils
devinrent de plus en plus fréquens; 4 la fin
il y en eut jusyu’a dix dans une heure: Voici
22. 22..
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ce que cette fille éprouvait , et ce dont j'ai été
témoin plusieurs fois : la douleur survenait
tont-a coup , comne je ai dit; elle était tan-
10t briilante , tantdt déchirante, tantdt lanci-
nante, et toujours insupportable, 4 en juger
d'aprés les plaintes de cette malheurense. Elle
commencait par affecter tonte Paile droite du
nez, et particuliérement sa partie inférieure ,
se portait, avec la vitesse d'un éclair, sur les
deux paupiéres et sur le globe de I'wil droit ,
qui se resserrait, et se retirait en quelque sorte
dans le fond de 'orbite. A l'instant I'eeil deve-
nait rouge , et les larmes coulaient abondam-
ment sur la joue j la douleur s'étendait envi-
ron i deux doigts aun-dessous de 'arcade surci-
liére, sur la tempe, l'os de la pommette, et
toutela lévre supérieure du cdté droit. Toutes
ces parties éaient si sensibles durant les pa-
roxysmes , que le moindre attouchement était
insuutenable, et faisait jeter les hauts cris & la
malade : on y apercevait un trémoussement
convulsif. Le pouls n’éprouvait aucune alté-
Tation.

L’accés se terminant, la doulenr cessait
|ausst promptement que 'invasion en avait été
subite. Alors on pouvait toucher les parties oit
ces douleurs atroces avaient eu leur siége,
sans exciter d’autre sensation que celle que
Tapplication des doigts produits sur toute -
partic saine. Les accés avaient également lieu

a nuit, mais moins fréquemment.

Je n'ai rien pu découvrir de positif sur la
vraie cause de cette affection douloureuse. De
fréquentes irrégularités dans la transpiration ,
provenant de 'alternative subite du froid et du
chaud , auxquelles cette fille était exposée, ¥
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ont probablement contribué pour beaucoup.

Pour combattre cette alfection , jemployai
les moyens suivans : la malade étant sanguine ,,
trés-haute en couleur, ayant le pouls assez
plein, je fis d’abord pratiquer une forte sai-
gnée au bras, puis une au pied le surlende-
main, et quelques jours aprés je fis mettre six
a huit sangsues sur la tempe droite, dans le
voisinage de la douleur. Divers anti-spasmo-
diques et calmans ont ensuite été mis en usage 5
jai fait diriger fréquemment sur les parties.
souffrantes, la vapeur de la décoction des
herbes de jusquiame et de belladonne, ety
appliquer, dans l'intervalle , des cataplasmes
préparés avec les mémes plantes. J'ai fait aussi
poserun vésicatoire derriére oreille droite dont
la suppuration a été entretenue pendant plu-
sieurs jours. Enfin, j'ai fait prendre & la ma-
lade ia décoction de quinquina royal, pendant
huit & dix jours, 4 assez forte dose; tout cela
sans aucun succes. L'extrait aqueux d'opium,
auquel jeus recours alors, & la dose dun
grain, de six en six heures, et ensnite de
quatre en quatre heures, procura quelque
sonlagement et de la diminuotion dans la vio-
lence des donleurs; mais en cessant le remede,
qui fut continué plusienrs jours, elles revinrent
avec la méme véhémence.

Aprés tant d’essais infructueux, je me déci-
dai & administrer des pilules faites avec 'ex-
trait de jusquiame noire et Foxyde de zinc
sublimé, & parties égales; chaque pilule était
d'nn grain. J'en fis prendre une le matin &
jefin , et une le soir a cinq ou six heures: je
{is angmenter d'une pilule tous les jours matin
et soir, jusqu’d ce que la malade fit parvenue
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a en prendre vingt pour chaque dose, c’est-i-
dire, dix grains d'extrait de jusquiame et
autant de fleurs de zinc. Je fis boire par dessus
chaque dose de pilules, une tasse d’une infi-
sion de Heurs de tilleul et e fenilles (' oranger.
Les accés ne 1ardérent pas 4 diminuer d'is:ten-
sité et de Irégquence. Au hout de guinze jours ,
ils avaient entiérement disparn. Aprés la dis-
parition totale des accés, je fis conlinuer le
méme reméde pendant uipze autres jours , en
en d winuant cependant graduellement la dose
de la méme mamére qu'on Pavait angmentée.
J’ai'fini par redonner a la malade pendant une
dixaine de jours , comme remede fortifiant et
propre i confinmer la cure, la décoction de
quirquina qui, employé dans les premiers
temps comme moyen curatit, n'avait produit
aucun effet, '

Je sais fondé & croire que cette cure est bien
consolidée et qu'elle sera durable, cette fille
n'ayant plus en , jusqu’'d ce moment , le
moindre ressentiment de son mal, depuis plos
de cing mois, et jounissant d’ailleurs d’une
excellente santé. Le traitement a duré environ
denx maois.

Réflexions. — Le cas dont Wepfer fait ' men-
tion, sous le nom de Lemicrania seva (1), se
rapporte parfaitement & celui qui faic le sojet
de mon observation. Cetie conformité est vrai-
ment frappante , et je ne crois pas qu'il puisse
y avoir deux affections en tous points plusres-
semblantes 'une & 'aure. ‘

Les douleurs dans I'un et 'autre cas occu-

l (1) Qds. med. prace. de affect. capitis , obs. bo,
P 234, éd. de Schatlvuse , 1727, .
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paient précisément les mémes parties; les

aroxysmes €taient d-peu-prés les méines pour
a fréquence et Uintensité : Dolor, dit Wepfer,
subito illam invadit, occupat partem genae
sub palpebrd inferiori, wbi os maximune
maxillae superioris situm est dextro latere ,
indé vergit versis tempus , simulque affligit
Jrontem supra oculum , et nasi partem dez-
tram, et portionem labii dextri infra pinnant
narium , ut attacium plané noun ferat ; graviter
quoqué circa radicem oculi dextri exer-
ceat, ac oculum guasi retrahit, lachrymas-
que profusé exprimit.... Dolor est lancinans ,.
wrens , pungens , tendens , propé intolerabi-
lis, sed brevis et momentaneus : saepé per
dnas aut tres septimanas afflizit , aliqguandd
in und die, in und hord saepiis illam adori-
tur; ‘diun me hodie convenit intra horam plus
quam sexies eam invasit, qudlibet vice la-
clirymas ex solo dextro oculo expressit, ocu-
lus rubuic , indé labium tremebat in dexiro
latere , etc. :

Mais la méthode de traitement et le résnltat
furent bien diflérens. Marie Furrevin, pour
laquelle #Wepfer fut consulté, était femme
d'un chirurgien habile, d’aprés le témoignage
de Wepfer lui-méme; ce chirurgien confon-
dant le mal dont sa femme était atlectée , avec
une odontalgie violente, lni arracha toutes les
dents du cdié droit de la indichoire supérieure ;
il enleva méme avec le bistouri une portion
de la gencive 4 'endroit ol était la dent canine
de ce cOté et les petites molaires, et I'enleva si
bien , qu'il se fit une petite exfoliation de l'os
par la plaie ; mais le tout s’opéra sans succés.
Wepfer ayant é1é consulté, ordonna d’em-
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ployer successivement un vesicatoire sur tout
le cuir-chevelu, un cautére , un séron , arté-
riotomie, des fomentations, des bains de
jambe, etc. L'emploi de tous ces moyens ne
fut pas plos heureux : en elfeét, la malade
tomba dans un état de phthisie pulmonaire
avec un grande soffocation, et mourut deux
ans aprés la consultation , n’ayant plus que la
peau collée sur les 0s. Circa autiimnun, 1693.
LPhiisica facta est, et orthopnoica aliguot
noctibus in lecto permanere nequil; tota tabida
cute sola ossibus adhaerente mortua est circe
principiuim martii 1694.

Sauvages (1) convient n'avoir observé cette
maladie yuw'une senle fois; il Vappelle ma-
ladie atroce. 1l supposa, comme le chirur-
gien dont Mepfer fait mention , que cette
affection, pour laquelle il fut consulté, était
une odontalgie provenant de quelques dents
cariées , et pour cette raison il les fit arracher,
mais sans en obtenir un résultat avantageux.
Alors il soupgonna I'existence d'un virus arthri-
tique , gui fut combattu par divers moyens.
Les douches d’eaux de Balarue procurérent

eu de soulagement;le mal repritde nouvelles
¥U!‘CE$ ; il fut calme par le senl usage du landa-
num. Cette maladie disparut enfin, aprés avoir
duré environ un an : Sauvages ne dit point si
¢'est spontanément on par effet des remeédes
employés.

On pourrait citer beaucoup de cas sembla-
bles, ot cette maladie a été confondue avec
une odontalgie trés-aigué ; ce que M. Duvala

(1) Nosolegia methodica trismus dolorificus ; 1.1,

p. 533. .
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fort bien remarqué dans nn mémoire récem-
ment publié sur cet objet (1).

OBSERVATIONS

SUR TROIS ANGINES MEMBEANEUSES, DONT UNE
§'EST TERMIWEE PAR LA GUERISON ; BUIVIES DE
REMARQUES SUR QUELQUES FOINTS DU DIAGNOS-
TIQUE ET DU TRAITEMENT DE CETTE MALADIE,

Lues & la Socidté de Médecine de Lyon,
dans la séance du 15 juiller 1811,

Par M. F. G. Povssiw, médecin titulaire de "Hotels -
Dieu de cette ville, membre de la Sociétd.

Praemitre OssenvarioN.— Croup aigu pré-
cédé et accompapné d’une angine ronsil-
laire , terminé par la mort au newviéme jour.

Ux enfant d’environ six ans, légérement
scrophuleux , fils de M. J., négociant, étant
rentré un peu tard de la promenade, le 19
mars 18c9 , se plaignit de lassitude , mais dor-
mit tranquillement toute la. nuit : ce ne fut
que le lendemain qu’il commenca 4 avoir un
peu de figvre. Je le vis le 21, deuxiéme jour
de la maladie : le pouls était alors fréquent, la

(1) Observations sur quelques aflections douluure:lses.
de la face, etc.; Bibliothique médicale, tome 33,

N. g6, page 15g.
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pean chaude, les yeux et la face un peu ani-
més ; Uentant se plaignait de douleur de téte
et d'un léger mal de gorge; mais il ne me
permit pas d'examiner interieur du pharynx:
1l avait d’ailleurs encore assez de force et de
vivacité pour se promener dans I'appartement,
Le 3.¢ jour, je le trouvai levé et jounant : il
navait point de fiévre, et il ne lui restait gqu'un
peu de mal de gorge , sans géne de la dégiuti-
tion. Sa mére me dit qu'elle avait apergu un
point blanc dans le tond de la bouche. L'en-
fant, plus docile que la veille, la laissa exami-
ner. L'amygdale gauche était un peun tumefice
et reconverte d'mne membrane blanche ,
épaisse, ressemblant & une mucosité concréte,
La langue présentait un enduit muqueux. Le
son de la voix était naturel, et la respiration
libre. Je prescrivis, pour le lendemain matin ,
quelques grains d'ipécacuanha : ils étaient in-
diqués par 'embarras des premiéres voies.
" Le4.¢, a onze heures dn matin , I'érat du pe-
tit malade était bien changé : toux glapissante,
forte, revenant par quinte, avec ronzgeur de
la face, et expectoration des mucosités inélées
de -matiéres puriformes comme celles qui
avaient été vomies par 'effet de I'ipécacnanha;
respiration bruyante et rileuse par intervalles;
tels furent les symptémes qui me frappérent
dlabord. Cependant le son de la voix était natu-

‘rel , le pouls et la chaleur de la pean pen difié-

rens de ce qu’ils sont dans I'état de santé, La
langue étail encore muqueuse, et la partie
antérieure du con trés-sensible an toucher.
Le wmalade, qui était fort altéré, ne voulait

‘prendre que de Pean {roide. " T

Ces symptdmes, qui ¢'étaient déclarés vers
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le miliéu de la nuit, ne me laissérent pas de
doute sur 'existence d'un croup aigu , quoique
la voix de cog , qu'on regarde comme signe
pathognomonique de cette cruelle inaladie,
ne se rencontrdt pas. Je prescrivis I'applica-
tion de sangsues au cou , un pédiluve syna-
pise , et dans le dessein de rappeler le vomisse-
ment et d’entretenir 'expectoration, je con-
scillai l'usage d'une préparation de scille et
celui d'un looch qui contenait trois grains de
kermés.

Les parens s'opposérent & Papplication des
sangsues, parce gu'ils avalent vu mourir tout
récemment, dans le voisinage, un enfant
atteint «/’une angine gangrenecuse, & qui on les
avait applignées.

Le 5.¢ jour, les symptdmes se soutenant an
méme degré, 'annongai la gravité de la mala-
die, et demandal une consultation : M. le
docteur Petit fur désigné. En attendant que
nous pussions nous trouver ensemble , j'ajontai
i la prescription dn jour précédent, 'applica-
tion des sinapismes aux bras-, des fumigations
avec'la vapeur du vinaigre , une boisson dans
laquelle entrait quelques grains de carbonate
d’'ammoniaque , et des frictions qu'on devait
faire sur la poitrine avec un mélange d'huile et
de carbonate ammoniacal. Je fis aussi donner
un lavement pour remédier & la constipation
qui durait depuis quatre jours, et 4 des dou-~
leurs que le malade éprouvait dans le bas-
ventre. g

Au moment de la consultation, c'est-a-dire,
entre cing et six heures du soir, il était encore
moins abattu que la veille 4 la méme heure. Il
venait de yomir trois fois aprés avoir pris une
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cuillerée de looch avec kermés, et 'abeds de
Iamygdale qui s’était ouvert avait donné issue
4 une grande quantité de pus. Depuis cette
€vacuation, la respiration était moins peénible
et moins bruyante, et la toux, devenue plus
rare , ne faisait plus entendre le son gu'on
avait remargué auparavant. Cet amendement,
et le timbre de la voix qui ne différait pas en-
core de I'étar naturel , jetérent de 'obscurité
sur le diagnostic. On conseilla d’appliquer les
sangsues vers 'angle de la mdchoire, de faire
des fomentations émollientes sur le ventre, ou
de le recouvrir de cataplasme de méine nature:
un looch simple fut substitué an looch énétisé,

Le 6.¢ jour, les sangsnes ont procuré un peu
de soulagement, la respiration est pluos libre et
rarement sonore. Exacerbation le soir.

Le 7.¢, le mieux trés-prononcé qui se mani-
festa le matin , ne m'en imposa pas. Vers cinq
heures dusoir, anxiété extrdme, bouflissure de
la face , respiration pénible et sifflante avec
renversement de la téte en arriére, L'inspira-
tion me parut plus facile que expiration. Les
quintes de .toux se succédaicnt rapidement. 1l
y-avait aphon’e par intervalles : le malade por-
tait continuellement la main au cou, se plai-
gnait de douleur au cdté ﬁ&unhe de la téte et
vers la région ombilicale ; Uexpectoration érait
peu abondante, le pouls petit et fréquent , le
visage et la partie supérieure du tronc éraient
couverts de sueur. (Méme traitement. )

Le 8.®, aumatin , rémission des symptOmes,
langue uwn peu brune, pouls accéléré, petit.
(Vesicatoire a lu nuque, sirop de quinquina
dans la boisson, potion avec la teinture de
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castoréum et l'extrait de quinquina, lavement
avec la décoction de cette écorce.)

Mon intention , en donnant le quinguina
sous toutes les formes, elait de prévenir le
paroxysme du soir ; wais 'enfant refusa toute
espéce de meédicament, et ne voulut prendre
que de 'ean et du lait pour étancher la soif
dont il était dévoré, Ce jour-la seulement la
voix devint aigué et semblable au cri d'un
jeune coq , mais seulement dans la prononcia-
tion de quelques finales, comme jen ai fait
moi-méme la remarque. Le paroxysme revint
4 cing beurcs. Duranc la nuit, le malade eat
4 peine cing minutes de repos.

Le g.¢ jour fut semblable au précédent. Ce-
pendant la respiration devint pius accélérée ,
le pouls plus {réquent et plus faible, la voix
s’éteijgﬂit entiérement , la face était pile et
boulfie. Quelques menaces de suffocation mar-
quérent le paroxysme, et le malade périt &
sept heures du soir, ayant conservé sa connais-
sance jusqu’au dernier moment.

Ouverture dre cadavre.— Elle ent lien le
lendemain matin, et voici ce que j'observaiz
au moment ot l'on détacha le pharynx dans sa
partie supérieure, il s'épancha beaucoup de
mucosité purulente. L'amygdale gauche était
engorgée , recouverte d'une escarre épaisse,
brune, qui était détachée dans une partie de
son étendue. L'amygdaledroite, dontle volume
ne présentait rien d'extraordinaire , paraissait
frappée de gangréne i sa surface. 1l n'y avait
aucune trace d'inflammation dans toutes les
autres parties de I'arriére-bouche. La glande
sous-maxillaire gauche était dans 'élat d'indu-
ration, Le thymus et les glandes bronchiques
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paraissaient trés - développés; les: poumons
étaient parfaitement sains. Le larynx et la
trachée-artére ayant été ouverts & lenr partie
antérieure, nous trouvdmes une membrane
flottante occupant tout le conduit, et se pro-
longeant davantage dans les bronches du coré
gauche que dans celles du cdié droit. In pres-
sant les ramifications bronchiques , on faisait
sortir une mucosité purulente. La suorface
interne de la trachée, sur-tout du cb1é ganche,
se trouvait phlogosée. Le larynx était remplides
débris de la fausse mombrane et d'vne muco-
sité purulente. La glotte était complétement
obstruée par vn lambean de la membrane. Je
conservai cette piece anatomique, que je fis
voir alors & la Société, -

II.me Opservariow. — Croup aigu terminé
parla mort au bout de trente-siw heures.

Ce fut au mois de septembre 1810, quej'ens
occasion de traiter, pour la seconde fuis, Pan-
gine membraneuse. Le sujet , dgé d’environ
trois ans, était un enfant de M. (., avoué,
Depuis trois jours il était affecté d’une extine-
tion de voix a laquelle on avait fait peu d'at-
tention , sa santé ¢tant bonne d'ail.eurs. Cepen-
dant, le 6 septembre , aprés avoir é1é fort gai
toute la journée , il fut pris le soir d’une toux
violente- avec menace de suflocation, et il
vomit des matiéres muqueuses (1). La méme
crise se remouvella pendant la nuit : deux

{1) Quelques mois auparavant cet enfant avait en
dé¢ja, pendaut quelques jours , une toux qui mie fit crain=
dre le développement du croup,
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sinapismes furent appliqués anx jambes. Je ne
vis le malade que le lendewain a sept heures
dn matin. Il ent en ma présence une yuinte
de toux aigué et striduleuse , suivie de géne
de la respiration et de renversement de la 1éte
en arriére. Le pouls était ﬂ'éf}uulll et dur, le
visage coloré et un peu bonifi; la déglutition
s'exergait. librewent. L'arriére-bouche ne pré-
sentait ni gontlement, ni inflammation, Aprés
avoir annuncé combien cette maladie etait
dangereuse, je fis appliquer deux vésicatoires
aux jambes, et jordonnaide fuire prendre par
cuillerée une solution de denx grains de tartrite
antimouié de potasse , dans un verred infusion
de violettes. Dans le dessein de hiter la guéri-
son du malade, on lui donna la totalité 'de
cette soluiion en trois fois. 1l rejetal'can qu’on
lui fit boire , et quelques mucosités. Les quintes
de toux continuérent & revenir Iréquemment.
A trois heures, la fievre redoubla, la face
devint rou’gle et tuméliée ; on voyait battre lcs
carotides ; le pouls était trés-élevé ; une sueur
abondante couvrit les extrémités supérieures ;
les quintes de toux se rapprochérent;la rcsgi-

ration était bruyante ; le malide était tr

altéré. On me pressait de faire appliquer les
sangsues : je ne voulus pas y consentir avant
d'avoir pris 'avis d'un de mes confréres, Mais
on n’atlendit pas que j'eusse donné mon assen-
timent, et lorsque je revins 4 six heures, les
sangsues avaient produit leur effet. La fiévre
était tombée , et avec elle les forces du wna-
lade. On eut beaucoup de peine & arréter le
sang. La respiration était courte , bruyante ; la
toux presgue continuelle 3 la voix avait pris le
son aigu qui caracterise le croup. De temps
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& autre, il y avait expectoration de matiére
muquense ; et dans la soirée, le petit malade
ayant vomi a plusieurs reprises , rendit en une
seule fois trois debris de membrane de lalargeur
d’un ongle. On soutint les efforts du vounsse-
ment par les moyens convenables : mais tout
fut inutile, Les forces g’épuisérent bientdt, et
le malade expira le 8 septembre, & neuf heures
du martin, trente-six heures environ aprés l'in-
vasion des accidens. Je ne pus obtenir I'ou-
verture dun cadavre.

1II,me OpSERVATION. — Croup aigu terminé
par la guérison. '

Le nommé Peraud, portier rue Royale ,
N.o y24, m'apporta le 16 avril dernjer , 4 dix
heures du soir, son enfant dgé de cinq ans,
qui, disait-il , venait d’avoir des convulsions,
La respiration était bruyante, entre-coupée,
et ne s’exécutait qu’a l'aide du renversement
de la téte en arriére. La toux, ainsi que la
voix, étaient siridulenses, la tace colorée, les
yeux larmoyans ; la partie antérieure du cou
doulounreuse au toucher ; le pouls dur et trés-
frégnent : une sueur abondante inondait la
téte et les parties supérieures du tronc, J'apprig
que depuis denx jours le malade avait de I'en-
rouement et une sorte d'aphonie ; gqu'il avait
continué & sortir comme a son ordinaire, et
que ce jour la méme il se disposait & souper,
Iorsqu’il avait été pris de la toux des convul-
sions ; gu'alors la face était devenue violette,
et qu’'il avait vomi des matiéres blanchéires.

e ne doutai pas gque cet enfant ne fiit atteint
dua croup; et sans avoir égard 4 la coloration
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de la face , que je jugeai accidentelle, d'aprés
la connaissance que javais acquise antérieure-
ment de la constitution de lindividu, je lui
fis donner aussitdt par cuillerée , et de demi-
heure en demi-heure, une solution de deonx

rains d'émélique dans un verre d'infusion

'hysope. En méme temps je {is appliquer les
vésicatoires aux jambes,. et je prescrivis des
pédiluves sinapisés.

Le lendemain, & sept heures du matin , le
malade eut, en ma présence , une quinte de
toux quifut suivie d'un vomissement abondant
de mucosités , ainsi que cela avait en lieu pla-
sieurs fois durant la nuit. Je prescrivis une
boisson édulcorée avec le miel scillitique. Le
vomissement se répéta a plusicurs reprises
dans la journée, et toujours & la suite des
quintes de tonx. La respiration était toujours
génée; le timbre de la voix éraitaltéré et sem-
blable an son que rendrait un tuyaw d’airain
félé ; le ventre douloureux ; les urines épaisses
el muqueuses. )

A quatre heures, il survint un paroxysme
marqaé par l'augmentation de la chaleur de la

eau , de la fréquence du pouls , de la géne de
ﬂl respiration , etc. Je me décidai alors & {aire
appliquer les sangsues; mais je surveillai lenr
etfet , et ne laissai couler le sang qu'antant
qu'il était nécessaire pour obtenir le dégorge=
ment des vaisseaux, sans abatire les forces.
Le vomissement revenait de temps & autre, et
sur le soir le malade rendit, au milicu d'un
amas de mucosités , trois fragmens de fausses
membranes , grisdtres, temaces, et de la lon-
gueur d'un pouce. De ce moment , la toux de-
vint moins fréquente, la respiration plus libre,

22 2
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la voix plus mnaturelle. La nuit fut bonne.

Le jour suivant le vomissement reparut,
quoique je n'eusse fait donner an malade
quune boisson scillitique et un looch avee
kermes. La toux était rare, un peu croupale.
1i sortit quelques gouttes de sang de la narine
gauche. Cette héworragie se répéta durant la
nuit et le lendemain. Le malade eut quelques
selles bilieuses ; les urines , qui avaient tonjours
été troubles, déposérent, et tous les symp-
tdmes dispararent , & l'exception d'une toux
peu fréquente, avec expectoration de crachais
muguenx , qui se soutint jusqu’au dixiéme
jour. Depuis, Penfant a joui constamment
d'une bonne sunté.

Riflexions (1).

On pent dédunire des observations précé-
dentes, ainsi que des faits recueillis jusqu’ici
sur le méme sojet , 1.2 que le son de voix
semblable an cri d'un jeune coq, que l'on
donne comme signe pathognomonique du
croup, peut ne se manifester qu'a la fin de
cette maladie, et lorsqu= les secovrs de Vart
sont devenus tout-i-fait inutiles. Qu'en consé-
quence, il sulfit que 'ensemble des autres
symptOmmes fasse présumer lexistence du
croup , pour ¢u'on se détermine sar-le-champ
4 employer les moyens qu'on sait étre les plus
efficaces contre cette rcdoutable affection.

2.° Que le cronp , ainsi gue les autres phleg-

asies, peat se compliquer avec les dilférentes
espéces de fidvres essentielles, et que, par

(1) Ges réflexions out é1¢ fort abrégdes.
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conséquent , la saignée n’est pas toujours indi-
queée comme on I'a prétendu. :

3. Que leffer de l'éumétique ne pouvant
dtre avantagenx qlu’autanl: que le vomissement
détermine lexpulsion de la fansse mewbrane
formée duns la trachée-artére, et que cette
membrane ne pouvant étre expulsée gue lors-
gu'elle est devenue futtante dans ce conduit,
il est & propos de donner P'émétique & petite
dose , souvent répétée, de manidre 4 entrete-
nir les vomissemens pendant uu certain temps.

4.9 Que l'application des vésicatoires, génd-
ralement utile dans cette maladie, doit I'éwre
sur-tout lorsqu’elle est faiie a la partie anté-
rieure du coun, a cause du voisinage ol est
cette partie, de celle gni est le siége du mal.

- Chez les deux premiers malades dont j'ai
rapporté Pubservation , ew qui ont succombé a
la violence du mal, nous n’uvons point tenté
la trachéotomie quon regarde alors comme
une derniére ressource. Nous en avons été
détournés d'abord par le imaunvais succés
gu'avait en cette opération sur l'enfant de
M. Delhorme, dans layuelle la gonecrétion
membraneuse adhérait & la partie supérieure
du conduit, et an-dessus de I'ouverture qui
fut prﬂt_i({née, En second lien ’ les pareus
wayant consenti ue tard A certe opération ,
nous avons craint de nous comprowettre,
en y recourant danus un moment ou le mulade
n'ayant plus qu'un soulile de vie, pouvaic
expirer entre nos mains. % £

page 347 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=347

2 BITTM

348 Crravaoires

LUXATION

DU PIED EN DEHORS, I'.'{JI.[PLIQU?.E DE L'ISSUE DE
L'ASTRAGALE A THRAVERS LA CAPSULE ET LES
TEGUMENS DECHIRES ;

Par M. Duravrers |, chirurgien side-major chargé du
service de I'hdpital wilitaive d'Ecloo.

(driicle communiqué par M. le professeur
Prrey. )

Lz nommé Bets, (Pierre) charretier, dgé
de 21 ans, d'une forie constitation, demen-
rant & Ecloo , département de I'lscant, fit,
le 16 avril 1811, & 10 hecures du soir, nue
chiite de dessus un cheval, et se luxa le pied
en dehors.

On e fit appeler avee deux chirurgiens du
pays, et je reconnus lacilement la luxation.

L’astragale , encore fortement uni an tibia ,

avait entié¢rement abandonné ses connexions

-avec les autres os du tarse, et faisait en dedans,

A travers une large déchirure des tégumens ,
une saillie de trois pouces d-peu-prés , y com-
prit la portion du tibia aussi saillante par cette
ouverlure; le pied était fortement porté en
dehors et en Lhaut par la contraction des mus-
cles, qui , de la coisse et de la jambe , vont se
fixer & cette partie. Le malade était tourmenté
par des doulenrs atroces , snite nécessaire d'un
sl grunr.l delabrement. 11 y avail une asscx
Frande hémorrigie provenant de la rupture de
‘arlére ubiale pusiérieure,
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“Je fis anssitdt la ligature de cette artére. Je
m'opposai & ce qu'on fir des tentatives de
réduction, qui était visiblement impossible.
Cependant, les chirargiens qui étaient avec
moei en firent quelques-unes qni n'aboutirent
qu'l occasionner des douleurs tréts-vives.

Je restai quelque temps incertain sur les
denx moyens qu'on peut seuls employer dans
une telle circonstance : 'extirpation de 'astra-
gale et Pamputation de la jambe. Ce dernier ,
quuin‘iu'indiqué par le désordre local, et sur-
tout la lésion de l'artére tibiale possérieure,
ine répugna cependant, vu la force et la jeu-
nesse du sujet.

Croyant l'artére tibiale antérieure et la péro-
niére suflisuntes pour alimenier le pied, je
résolus de tenter I'extirpation de Iastragale
opération que plusieurs circonstances me firent
remettre an lendemain, quoique tout retard
fiit préjudiciable. : '

On it une trésforte saignée, on recom-
manda une diéte sévére , on donna une potion
calmante, et pour boisson ordinaire une tisane
légdrement aciduolée; on recouvrit tout le
pied et une portion de la jambe, d’'un grand
cataplasme émollient.

Le lendemain 17 avril, le malade a été
trés-agité, le pouls est {ort et fréquent; point
de sommeil pendant la nuit précédente.

Le I)ﬂ.]’ldﬂg}v de ..'f(';.-:;:p;';:*f_, convenable aux
fractures compliguées , étant preparéd , le ma-
lude placé convenablement, je fis I'extirpation
de l'astragale , et j'obtins facilement la réduoc-
tion ; on put voir alors facilement 'onverture
des tégumens , qui avait bien deux pouces de
jongueur. L'appareil fut ensuite appliqué avec
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les précautions convenables. Prescription : sai-
gnée , potion calmante , boisson acidulée.

Le soir, appareil imbibé de sang, pouls
assez fort, sans {réquence marquée ; iangue
blanche.

Le 18, trés-pen de sommeil pendant Ia
nnit, douleurs du pied extrémement vives ,
pouls assez fort et un pen fréquent’, soi‘i‘, Pean
trés-chaunde : apparcil rempli de sérosité san-
gninolente 5 les compresses et les bandelettes
salies sont renouvelées : boissons acidulées,
denx bouillons gras.

Pansement le soir avec de la charpie séche ;
point de changement.

Le 19, pen de sommeil § donleurs un pen
calmées , pouls de méme que la veille, snenr
copicuse, soif; appareil imhibé de sérosité
sangninolente , odeur fitide , érysipéle cedéma-
tenx sur la jambe. Mé&me prescription , mémne
pansement. -

Le soir, point de changement.

Le 20, sommeil pendant la nuit, pouls se
sontenant, soif , doulenrs moindres , snppura-
tion commengante ; érysipéle s'étendant du
pied a la rotnle, n'occupant que la parlie
antéricure et externe de la jambe; impression
du doigt y restant par la compression qui est
un peu doulonrense; on imbibe appareil
d’eau-de-vie camphrée; la plaie est pansée avee
de la charpie séche. Qnatre bouillons, limo-
nade végétale; vin de guinguina, 4 onces.

Le 21, pouls fréquent , mais plus faible que
la veille, sueur : douleurs trés-vives dans la
plaie et dans I'érysipéle, qui persiste; la plaie
ne présente pas de suppuration ; saignement
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des gencives. Eau vineuse , quatre bouillons;
vin anti-scorbutique, % iv.

Le soir , point de chungement dans le pouls ;
I'érysipéle parait ne plus étre cedématenx ; il
est douloureux , résistant; la pean est trés-
rouge ; les doulenrs du pied sont trés-vives.
Cataplasme émollient sur I'érysipéle.

Le 22, lérysipéle est de plns en plus dou-
loureux ; du reste, rien de remarguable.

Le 23, I'érysipéle , qui est phlegmoneux, se
termine par supination, dont on sent la {luc-
tuation depuis le tiers supérient externe de la
jambe , jusqu'a la mallécle du méme cbté;
douleurs trés-grandes ; plaie suppurant trés-

eun. Une ouverture faite an-dessns de la
malléole externe, donne issue 4 une grande
quantité de pus mélé de sang : méme conduite
que la veille.

Le soir, évacuation d'une nouvelle quantité
de pus ; méme pansement.

Le 24, sommeil pendant la nuit, évacuna-
tion d'une nouvelle quantité de pus provenant
du méme foyer , mais d’'une meilleure nature,
Il s’est fait maturellemnent une onverture vers
la partie moyenne et externe de la jambe,
par la chiite d’une petite escarre qui s’est ma-
nifestée en cet endroit ; les forces se soutiennent
ainsi que le pouls. Constipation depuis le com-
‘menceinent de la maladie ; mais le malade
n'en déprouvant aucune géne, je me borne,
pour cet inconvénient, & lui prescrire un lave-
ment d’ean de son ; du reste, méme prescrip-
tion que la veille et les jours précédens.

Le soir, uneselle. Point d'autre changement.

Le 25, pouls diminuant de force , suppura-
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tion abondante et de bonne nature. Compres-

sions méthodiques pour viderle foyer,

Le 26, suppuration abondante.

Le 20, chilte de la ligature de l'artére, sup-
paration bien érablie dans la plaie, produite
lors de accident; du reste , mméme éiat.

Les jours snivans , les forces diminuérent ,
le ponls s'aflaiblit, et la suppuration continua
a &ire extrémement abondante jusqu’an 7 mai,
qu'elle diminua sensiblement , de telle fagon,
que le 15 du méme mois les parois du foyer
e¢aient enticrement adhérentes I'une 4 'antre,
le foyer ne contenant plus de pus.

Pendant tout ce temps on a insisté sur les
toniques, les bouillons gras, le vin pur oun
mélé avec la teinture de guinquina, le quin-
quina en décoction , avec les acides miné-
ranx , le camphie, ete. On a auvssi donné quel-
ques grains d'opium. ;

Le 11 mai, large escarre gangreneuse am
talon , dépendant évidermment de Ja compres-
sion de cette partie qui portait sur les coussins.

Le 15, calcanéum & nu dans certains points
par la chiite de l'escarre, :

Le 17 ; chite d'une portion de la malléole
interne nécrosée ; bourgeons charnus sous-
jacents. ;

Le 12 juin, chiite de plusieurs portions dun
caleanéuin nécrosé; autre petite esquille sortie
par la plaic interne , par une petite ouverture
qui érait restée long-temps fistulense.

Le 4 juillet, chiite d'une large escarre placée
i la partic postérienre et externe de la jambe,
laissant au fond de la plaie le péroné i décou-
vert et nécrosé.

Le 17, une des pluies qui anciennement
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communiquait avec le foyer de suppuration
formé lors de D'érysipéle , est’ ouverte de nou-
vean, el communique avec un auntre foyer
placé & la partie moyenne et antérieure du
tibia. :

Le 18, chiite des portions du péroné né-
crosé ; la large plaie est d'un aspect blafard ;
pansement avec le vin miellé et le quinquina
en poudre.

Le 22, la plaie postérieure est d’un aspect
vermeille , et se cicatrice.

Le premier aolit , sortie , par une ouverture
faite lors de I'existence du phlegmon (1), vers
lu malléole externe, de l'extrémité inférieure
dun péroné nécrosée. Cette esquille a un demi-
pouce de long,

Le 2, le foyer de pus situé aun-devant du
tibia, est incisé, et par cette ouverture s'é-
chappe une assez grande quantité de pus.

Le §, ce foyer est enti¢rement vide, et
toutes les plaies se cicatrisent.

Le 14 etlead, issue de denx petites esquilles
par une plaie située au-dessus du talon.

Le 22, voici quel est I’¢tat du malade : il a
beauconp d'appétit; il sent ses forces revenir
de jour en jour ; la plaie du talon est extréme-
ment petite; celle située sur le péroné diminue
beaucoup ; celles des malléoles interne et ex-
terne sont entiérement cicatrisées , quoique je
ne dounte pas un instant qu'elies ne s’ouvrent.
de nonvean pour donner passage 4 de nou-
velles esquilles. Deux autres petites plaies

(1) II est, je pense, inulile de dire que loujours une
suppuration abondante, lors de I'issue des esquilles,
précéda et accompagna le travail de la nécrose,
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existent encore au cdté externe de la jambe ,
et seront sans doute entiérement fermées dans
deux ou trois jours; lankylose est {ormée
presqu'entilrement ; le pied est droit.

Il est donc permis maintenant de croire que
le malade est hurs de danger, et que le succés
couronnera |'entreprise, :

Réflexions. — Cette observation nous donne
Yexemple d'une luxation du pied en dehors
avec 1ssue de P'astragale, & travers les téguinens
déchirés. On a fait 'extirpation de l'astragale,
ct la rédunction s’est opérée avec beaucoup de
facilité. L’artére tibiale postérienre qui awvait
¢té rompne lors de 'accident, a é1é liée, On
administra alors un traitement ami-phlogis-
tique ou asthéniqne, comme il plaira de le
nommer.

Le quatriéme jour qui soivit'accident, olfrit
i lobservation un érysipéle qui, d’abord cedé-
mateux, devint bientdt phlegmoneux et se
termina par une suppuration trés-abondante ,
dont le Joyer fut tart vn nois aprés son appa-
rition, par les compressions meéthodiques ot
des contre-ouvertures, aidées d’un traitement
fortifiant. La plaie produnite lors de la chiite
n’etait en snppuaration gne le dixi¢me jour ; la
ligature de I'artére est tombée le douziémejour.

“Plusienrs portions d'os furent nécrosées ; la
malléole interne, le péroné, le calcanéum, et
la chiite de ces portions d’os mortifiés , fut
tonjonis ‘accompagnée dlune assez grande
snppuration. Enfin, le 22 du mois d'aofit,’
quatre mois d-peun-prés, i compter da jour de
Paccident ; le malade était donc en trés-hon
état ; une grande partie des plaies était cicatri-
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sée, et 'ankylose était bien avancée , le pied.
conservant sa rectitude naturelle. 5

Dans le cas que je viens de rapporter, J. I
Petit ne voyait d’antre ressource ne 'ampu-
tation de la jambe. Desauft enseigna que I'as-
trﬁgnle pouvait dire emporté; C&nparz le
Jrouva par une tentative heureuse ; Moreau ,
de Bar-sur-Ornain, le confirma par la réussite
de plusienrs opérations; et M. Fercy,quiena
si long-temps donné le précepte et 'exemple ,
étant aux armées , a rendu les amputations tar-
siene et carpienne, dans les coups de feu avec
fracas, avx pieds et aux mains , si familiéres &
ses collaborateurs, qu'il ‘en est anjourd’hui
trés-peu qui n'aient a se glorifier de quelques
succeés de ce genre.

OFERATION :

DE LA STYMPIYST PRATIQUIE FOUR LA SECONDE
FOIS SUR LA MEME FEMMUE j

Par M. Venmaspols, chirurgftn & Bourg , elc.

L femme Afored, sur laquelle j'avais prati-
qué la symphyséotomie, le 4aodit 1608, et dont
Pobservation a été insérée dans le cahier de
janvier 1810, (tome 19, page 51)de ce Jour-
nal (1), est redevenue grosse pour la troisiéme
fois. Elle avait annoncé que le terme de sa
f

(1) Il s’y élait glised plosieurs {aules typographiques
essentielles , dont guelques-unes ont é1é corrigées dans un .
avis inséré page 160 da méme volume.
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grossesse expirait le 15 mars 1811; mais: les
doulenrs de Uenfantement ne se déclarérent
que dans lymatinde du 1o avril suivanty sur les
trois heurcs et demie de Paprés midi, nous
nous réunimes anprés de cette femme ,MM. Be-
jet, Hudellet, Pacoud et moi. L'orilice de le
matrice étuit dilaté, les membranes se for-
maient; deux doigts introduits dans le vagin
me pouvaient parvenir & toucher le feetus : il
me sembla senlement sentir par intervalles, &
travers les membranes, les doigts d'une main
en mouvement § it cing heures, Uorifice de '~
térus étant 1rés- dilaté, nous pensimes qu’il
fallait rompre les membranes pour nons assu-
rer de la position de Penfant, ete. Nous re-
conuniunes ensuite qu'il préscntait la face....
Le petit diamétre du détroit supérienr du bas-
sin, soumis de nouvean & notre examen , otrait
tonjours deux pouces ct demi d'étendue.... Je
Ppratiquai la section de la symphyse; je trouvat
le tissu cellulaire situé derridre cette partie,
ferme et un peu calleux, et I'écartement spon-
tané qui eut licn entre les pubis, aprés la sec-
tion , ne fut que de six 4 sept lignes, quoigne
jensse divise complétement le cartilage et les
ligamens qui unissent ces os, comme je m’en
suis assuré avec le doigt; jintroduisis ensuite
la main dans I'utérus pour retourner le feetus.
Le cordon ombilical, qui se présenta d'abord,
me parut trés-gréle, et ses battemens étaient
faibles et trés-pen sensibles. La version for nn
pen dilficile et un peu prolongée, a cause de
la situation du tronc de I'enfant et de cell» de
ses mambres , et sur-tout des contractions vives
et répétées de la matrice, qgui était déja trés-
resserrée sur lui, Son corps amené an dehors,
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il ne fit avcun mouvement, ¢t le cordon ombi-
licel avait cessé de battre; je dégageai les bras;
la tdle resta retenue aun détron supérienr, la
face tournée vers le cOté gauche de la mére;
je plagai le forceps, et la téte, saisie sur ses
parties latérales comprimées, présentde con-
venablement au déiroit supérienr, et dirigée
selon l'axe de ce détroit, fut extraite avec
assez de facilité.

L’enfant était mort. Quoiqu'un peu moins
volumineux que le précédent, il était cepen-
dant d'une stature au-dessus de la moyenne;
on ne décounvrit sur lui aucune lésion appa-
rente; sa peau était pile, et son cordon ombi-
lical étair trés - gréle. Je me persuade que si,
aun moment qui a précedé I'acconchement, il
eilt éto {lUué i dc;_l_‘ré de \rfg_r’ucur (ii‘dinﬂit'e,
je lanrais amené vivant, malgré quelgnes dif-
ficultés que j'ai éprouvies pour en opérer la
version, pendant laguelle il a cessé de vivre (1);
jaurais sans doute évité ces difficulés , si
javais pratiqué d'abord lasection des pubis, ou-
vrant ensuite les membranes, et retovrnant
aussitOt'enfant, ou biensi, les membranes étant
ouvertes, j'avais ¢té chercher les pieds de I'en-
fant, et les eusse umeneés dans le vagin avant
de diviser les pubis (2}, I'un oul'autre procédé

{1) Je le pense d’aprés les mo'ils exposds plus haot , et
parce que j'ai vo plosicers foetus soumis i'de plus rudes
éprﬂ'uvt&, venir ndunmoins vivans ao monde i élre
ensuile des sujels bien portans.

(2) Les membranes ctant rompues , 5§ on est dans le oo
de retoornor enfant , 1l Tao! le faive avant de praliquer

pratin
la scetion de la symphyse, pendant laguelle Putérus se
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doit &tre préféré selon les circonstances; ce
qui sera fucilement saisi par un accoucheur
instroit. Ainsi, les succés dépendent du choix
des moyens, et de I'ordre suivant lequel on les
empluie.

Lécartement spontané des pubis, qui suivit
la division de la symphyse, quoique trés-com-
pléte dans les deux opérations que j'ai prati-
quées sur cette femme, {ut moindre que celui
observé par quelques accoucheurs en pareille
circonstance ; cela dépendait-il de Porganisa-
tion particuliére des symphyses du bassin, on
de la position que j'avais donnée 4 la femme.
En ellet, je I'avais laissée dans la situation in-
diquée par les maitres de l'art, pour faire la
version du fetus, tandis qued’autres ont donné
la préférence & celle qu'on fait prendre pour
Yopération de la taille.

Voild deux cas d’accouchemens opérés par
la syuﬂrhgséotumie et le forceps , pendant les-
quels denx enfans ont perdu la vie; j'ai exposé
avec franchise la fiute que j'ai commise, et
¢uia pu causer la mort du premier. En conve-
nant que janrais dit suivre un aatre ordre
dans l'emploi des procédés que j'ai mis en
usage & l'occasion du second, je me suis cru
fondé & atiribuer principalement la perte de
celui-ci, & une cause qui lai était particuliére
et inhérente daus le temps; j'ai ajoutéd a ces
denx observations, des réflexions dont quel-
ques-unes wme paraissent propres & diriger Uac-
coucheur avec plus de sfireté pour la couserva-
tion des jours de "enfant.

coutractera d'antant plus forteuient et promplement, gu'it
doit participer & Mireitation cansée par Popération.
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On a pu voir (1) que je desirais gque I'on
rénnit le plus souvent action du forceps a la
section de la sympliyse : « parce qu’au woyen
» de lemploi wethodigne de cet instrument,
» on peut donner plus lacilemént & la 1éte da
» leetus, la direction 'que L'un desire, que l'on
» peut micux en graduer la warche ; que ses
» cuillers réuries forment un one propre i
» opérer , pendant sa progression, la dilata-
» tation des os du bassin 12}, en mdme tewps
» qu'élles réduisent le dimmétre transversal de
» la 18te, et peuvent garvantir les régions
» temporales (3), de la pression mewsiriére
» opérée par lavgle sucro-vertébral »
Jai dit aussi gu’il convenait de l'employer
non-seulement lorsgne la téte de 'enfant devaic

sortir la derniére , ¢t on en seutira facilement

les raisons j wais encore lorsqu’ele se présente
la premiére duns une positon favorable, par
les motils gne je vieus d'énoncer, et parce
gu’en supposant une disproportion entre les

iametres respectifs de lo tdte du leeius, et du
détroit supérieur du hassin de la mére, telle

——

(1) Tome XIX, page 42 de ce Journal.

(2) On ve doit méme presque jamais employér d'autre
moyen de dilatation en ce cas,

() Llintervalle compris entre ces régions, Morme uie
partie du diawé re transversal de lotéte du foivus , plus
diroite, p|us wolle et plus rapprochiée do centre que celle

‘gui se trouve entre les bosses pariétales , el elle s'engape
le plus souvent entre le pubis et le sacrum, sur-toit

lovsque la téte sort la derniéree , dang un bassim dieait
dout le diamétre transversal est presquetoujours le plos

élendn, Oun sentira aisément les conséquences que Pom

peut tirer de celte ohservation.
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que celle qui exige la section de la symphyse ,
la téte ne pourrait s'engager dans ce détroit
par les seules doulenrs dont 'action est d’ail-
leurs ou trop faible et trop lente, ou trop vio-
lente et trop brusque, etc., etc. Ainsi, c'est
de la réunion de lasymphyséotomie et de I'em-
ploi du forceps, que U'on peut retirer le plus
d’avantages , dont on deit attribuer une grande
partie & Pécartement des pubis, qui, inE'lépenu
damment de ["accroissement plus ou moins
considérable qu’il procure aun petit diamétre
du détroit supérieur du bassin , permet encore
anx parties wolles correspondantes, ainsi
qu'a une portion de la convexité de la téte du
toctus, et méme 4 une des bosses pariétales , de
s'engager dans son intervalle. '

Je ne m’étendrai pas sur les sunites de cette
derniére opéralion, relativement & la mére. La
plaie a suivi &-pen-prés la méme marche que la
premiére fois, et & part quelques légers symp-
tdmes nerveux causés par des chagrins, la
femme n’a éprouvé que Eas accidens ordinaires
des couches, et elle a été rétablie pour le
moins aussi promptement gu'a la suite de
la premiére opération. Ces denx observations
me paraissent propres a rassurer snr les suites
de la symphyséotomie, que de célébres accou-
cheurs ont assuré étre presque toujours fu-
nestes pour la mére. :

Depuis I'insertion de ‘'ma premiére observa-
tion dans ce Journal, M. Gardien, qui avait
déja enrichi I'art de plusieurs écrits Importans
sur la section de la symphyse , a encore publié
un mémoire trés-intéressant sur ce snjet
(tome V, page 73 et suiv. du Bull. des Scienc.
médic. ), ou on peut puniser des principes trés-
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utiles. L'auteur d’un Traité publié récemment
sur les accouchemens, lait contre sa doctrine
plusieurs objections , dont quelques-tines pen-
vent &tre fondées ; mais en rendant justice an
merite de ce Traité en général, il me semble
que l'on pourrait faire beancoup d’ebserva-
tions (1) sur ce qu'il contient en particulier,
relativement & la symphyséotomie.

J'ai communiqué ce que j'avais observé, et
ce que je pensais sur unsujet qnine me parais-
sait pas sulfisamment éclaircr; si, dans les
faits ou parmi les réflexions que j'ai transmis,
ou mé&me dans mes fautes ou mneserrenrs , il se
trouve quelque particularité qui puisse étre
utile & I'art et & I'humanité, jaural obtenu au-
deld de mes espérances, et mes veux , 4 cet
égard , seront comblés.

[

(1) Les Journaux de Mdédecine lui en ont du:iu fait
quelques-unes.... Iy est dit, en parlant de la symiphy—
séolomie : o Cetle ressource de art, 4 ™ n est unea..
Cependant , outre quelques [uils et expériences lavo—
rables a cette opération, et que Panteur o'ignme pas,
n’a-l-il pas ea conmaissance, et meme n'a-i-il pas é1é
témoin de celle pratiquée avec succes par M. Gardien ,
sur la fewame Lausane, plus d’une aunde avant la publi-
cation de son livre, elc.?

21. 24
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EXTRAIT
p’v¥ wEmorne pE M. F. J. Virrvu,

Naturaliste, membrede la Société d'Emulation de Lidge;
relatif & upe chenille trouvéde au milieu du cervean
dun bélier d’fspagne de race pure, & Berg, prés de
Tengres , département de la " Meuse-Inflérienre; par
M. Comusine, doctenr en médecine, professeur
d'apatowie ¢l de phiysiologie a Ligge.

Un bélier d’Espagne, race pure, trois se-
maines avant sa mort, ollrit les symptOmes
d’une maladie que 'on rapportait au tournis ,
affection dout les moutons sont souvent
atteints et gui a pour cause ordinaire la for-
mation d'hydatides dans leur cerveaun. L'animal
allait d'un air sombre, grincait quelquefois des
‘dents, se roulait par terre, était parfois pris
wle convuisions , et ‘il 'périt-au -milien de ces
-derpiéres, 1l 'nw’avait jamais tourné, comme
<ont les moutons atfectés du rania eerebralis.
'Ce fut' M. M. Clément , directeur des’ berge-

‘ries de M. l'ex-cormte de ' Hénesse, maire de

'Sheeren-Elderen et de Berg, qui ouvrit le
crinedu bélier. Cet homme, instruit dans'art
de diriger les troupeaux , voulait s'assurer si la
mort avait en ettet été due a des hydatides;
exercé dans ce genre de recherche , et usant
de toutes les precautions nécessaires, M. C/é-
ment proceéda d 'ouverture le 7 décembre 1810,
en presence de MM, J. Franken et de J.-Mu-
sique : tous farent surpris de rencontrer, au
lieu d’hydatides, une espéce de chenille vi-
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vante, non dans la boite crinienne, ou entre
Jes méninges et le cerveau, mais, selon
Yexpression de M. Clément, dans la partie
moyenne et un pen inférieare de la snbstance
meédullaire de ce dernier. Cette chenille vécut
1rois semaines sans manger , quoiqu’on lui pré-
sentdt différentes sortes de feunilles, et sans

donner aucun signe de méramorphosé. Dix

jours apres son extraction, elle fut confide a

]M. Vittu , qui I'examina soigneusement. Voici

le précis de sa description, ainsi que de ses
- réflexions :

‘Cette larve, de 4 centimétres (17 lignes) de
longuenr, sur 11 milliméires (5 lignes) de cir-
contérence,, élait ’un blanc sale (1), et héris-
sée de quelques poils roussiitres assez longs et

.peu roides ; elle présentait, vers la partie pos-
;térleure du dos, trois petites taches noirfitres :

douzeanneaux presque circulaires composaient

‘son corps , comme celui des chenilles ordi-
naires : on distieguait de méme , & c81é de ces

anneaux , dix-huit stigmates , mais arrondis et

-non figurés en boutonnicres ; la téte, presque

ronde , était revétue de ses deux calottes sphé-

riques, dures, luisantes et brunfitres; ces

deux derniéres étaient séparées par 'écusson

triangulaire des chenilles, présentant ordinai-

rement trois cOlés égavx ; les six pattes de

T'animal se divisaient en six antérieures écail-

leuses , en huit intermédiaires ou membra-
neuses, et en deux poslérieures; toutes étaient
blanchitres , mais celles des denx derniers

{1) Les mots en ftaligue sonl ceux dont s’est servi
M. Fiitu, pour indiguer les caracléres particuliers &
cette chenille.

i 244
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ordres n'étaient couvertes que par zne demi--
rangée de crochets. M. Vittu cite deux an-
Zennes situées entre les yeux et la partie anté-
rieure de la téte, composées de deux articles :
le postérieur , plus gros et transparent ; I'anté-
rieur plus conique , roussitre, effilé et un pen
velu : les yeux, les mandibules et michoires,
bien conformeées, ne laissalent rien a observer
de particulier. Cette larve avait la marche des
chenilles , tournait la téte de cOté et d'autre, ia
relevait comme elles ont coutume de faire
avant de se diriger. D'aprés tous ces carac-
téres, M. Fittu l'assimile a la chenille appelée
commune , par Hdaumur. (Insectes, tom. 1,
P 196, pl. 6, 3.¢ mémoire in-4.°) On en re-
trouve la description dans le méme auteur,

{tom. 2, mém. 3 , p. 122 et 123.) Il en indique

le papillon., (tome 2, mém. 2, p. 98, 5.¢ classe
des nocturnes, antennes 4 barbe, sans trompe,
ailes en tolt, blanches, croisdes vers le bout.
C’est le phaléne blanc & cul brun de Palmon:
Bomare » Lom. 2,98

Quoi qu'il en soit des rapports frappans qui
existent entre la chenille décrite et la chenille
dite commune , je dois rapporter quelques ex-
pressions de M. Fitez, qui semblent devoir
nous mettre en garde contre cette analogie. Il
dit en effet : « Je ne prétends pas décider si
» notre larve est un insecte parfait ou non, je
» ne connais pas d'auteur qui fasse mention
» d'un animal semblable trouvé dans le cer-

~» veaun d’on mouton; je n’en connais pas non

» plusqui ait décrit la prétendue chemlle dont

“» 1l est question; j'ai consulté Aidrovande ,

» Goedart, Swammerdam , Réqumur, de

» Tigny, Dumérii, Bonnet, Geoffroy , Oli-

page 364 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=364

2 BITTM

NATURELLE, 365

» vier; je n'y ai pas trouvé la description de
» linsecte mentionné. » M. Fittu croit que
les modifications légéres qu'il a rencontrées
dans ’animal , pourraient bien &tre nées de la
nourriture extraordinaire dont il avait dit
vivre. Aprés avoir disserté sur la rareté
du phénoméne dont il croit que Uhistoire
naturelle n’offre aucun exemple analogue,
il se’ demande comment cette larve a pu
g'introduire dans le crine du bélier. Il pense,
sans cependant tenir & son opinion, que la
chenille encore pen développée, aura pu s’y
insinuer par Jes narines, et 1l lni fait parcourir
des routes pénibles et difficiles 4 poursunivre
jusques dans le cervean ; les membranes et les
0s du nez ne sont pas , selon Ini, des obsta-
cles pour une chenille, quoique jeune; ses
michoires lui ouyriraient aisément la voie du
sé¢jour ol on I'a découverte. Il remarque pour-
tant que l'on a trouvé toutes les parties osseu-
ses de la bolte criinienne, parfaitement intactes
et naturelles.

Il serait & desirer que M. Cldment efit pu
mieux préciser I'endroit ou cette chenille repo-
saity qu'il efit mieux observé la disposition de
la cavité dans laquelle elle était placée; on
aurait pu recueillir de ces remarques beancoup
de lumiéres ; mais, 4 la vérité, la rencontre
€tait trop inattendue ; on pouvait perdre de
vue les accessolres pour ne fixer son attention
que sur 'objet frappant qui s’agitait sous le
scalpel.

page 365 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=365

2 BITTM

366 o Hrisrtozrrzr

REFLEXIONS

SUR LE FAIT MENTIONNE DANS LE PRECEDENT
EXTRAIT ;

Par LE MEME.
Lz fait dont il est question dans le mémoire

dont je viens de donner I'extrait, est trop bien
constaté, pour qu'on puisse le révoquer en

doute. En effet, la chenille a été retirée du

cerveau, en présence de trois personnes dignes
de foi, et curieuses d'observer les hydatides
auxquelles on rﬂrporl:aiz faussement la maladie
et Ia mort du bélier ; et ces trois personnes ont
apposé leurs signatures aumémoirede M. Fiztu.
A la vérité ce fait est fort extraordinaire ; mais
on en trouve bien d’autres qui ne le sont pas
moins, dans les divers recueils d’observations.

Georges Garnerus , médecin d’Autriche (1),
parle d'un malheurenx jeune homme , qui aprés
avoir soulfert pendant plusieurs années des
maux de téte cruels, y succomba enfin, et dans

“le cervean duquel on trouva un ver long de

trois pouces, de couleur ronge , et portant une
téte , dont le coun éiait tout hérissé de poil ; ce
ver ne vécut que peu-d'instans.

Baillox (2) a trouvé un ver situé dans l'in-
térieur du cridne d’un hoinme qui avait péri par
suite des maux intolérables que cet animal lui

I:l} Voyez Bonnety Sepulchrer., p. 67,
i (2) Towe 11, paradigmataiqg, p. S2q.
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avait causés ; ce médecin regrettait qu'on n'efit
pas ouvert le crine de cet homme durant sa
vie. On aurait pu, dit-il, en suivant le siége
auquel le sujet rapportait sa douleur, le sous-
traire & la mort,

Thomas Bartholin (1) dit avoir vu nne
jeune fille de Paris, en proie pendant trois &

quatre mois aux tourmens affreux d'une cé-

phalalgie qui la conduisitau tombeau. A l'ou-
verture , on trouva dans le cervelet nn ver noir

-et velu, portant a la téte deux points saillans

et brillans, qu’il jugea étre les deux yenx de

JTamimal , qui vécut pendant deux heures.

Si nowns consultons Thomas Ficnws , Beni-
venins , Hollerins , Velescus de Tarania ,
Forestus , Paracelse , etc. (2), nous y verrons
des exemples de vers de dillérentes espéces,
reposant, soit entre le crine, ct la dure
meére , soit entre celle-ci et le cerveau, soit
dans la pulpe de ce dernier. Andry (5) dit avoir

_Tencontré un trés-pel.il: ver de couleur rouge ,

entre les meninges et le crdne d'un homme,
dont la mort avait été précédée de donlenrs de
1éte arroces. On pourrait également citer /For-
mius, Schenkius, Bianchi, Duverney. Ce der-
nier affirme avoir vu dans le cervean d'un
homme, un ver de cinlpouces de longueur,

. assez semblable an lombric terrestre; ce ver

ne pouvait étre confondu avec vne concrétion
polipense , puisqu’il vécut depnis six heures du
matin, jusqu'a trois aprés midi, ;

(1) Centor. I, histor. 64.
{2) Ponnet, p.68.
(3) Voyez Licutaud , tom. I, p. 275.
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Forestus (1) raconte avoir vu tirer de la ré-

-gion froutale , au moyen du trépan , vn ver de

couleur noire, ressemblant a un charengon des
bleds ; aprés son extraction, la personne fut

- délivrée des douleurs de téte les plus désespé-

rantes.

Sans nons attacher davantage aux vers que
les observateurs ont déconverts dans la téte,
disons quelques mots de ceux qui se sont ma-
festés dans d’autres régions , en omettant ce-
pendant le cas trés-vulgaire des vers qui se
tronvent dans le conduit digestif.

Benivenius , cité plus hant, et Tulpius,
nous ont laissé plus d'une observation authen-
tique de vers rendas aved lesurines, Rividre (2)

-awvu denx vers noirs cornus, de la longueur

d'une nignilie & coudre , sortis par cette voie,
aprés avoir prodnit les manx de reins les plus
cuisans. Ces derniers élaient-ils des vers ou des
larves? Fun-Swicten (3) a tronvé dans le rein
droit presgu’entiérement consumé d'un chien ,
un ver tout a-fait diflérent de cenx que l'on
remargue daus les intestins., Baglivi (4) parle
d’on bomme livré aun sort le plus cruel par les
doulenrs générales qu’il éprouvait, et dont il

-fut la victime. La cavité du péricarde renfer-

mait un ver, de la longueur de la paume de la
main , noir, et convert de poils. Haelnius (5),
rapporte un cas parfaitement analogue. De la
Peyronie atteste avoir vu des vers situés dans

{1y Obs. 4, p. 254, lib. IX.
{2) Obs. centur. IV, p. 103,
(3) Comment. in Boérhav., p. 540, t. I, §. 1134.
{4) Op. vmen. 4 p. bgg, in-4.°
(8) Voyez Morzagni, epist. XXIV, p. 523 , 6. 23.
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P'intérieur du péricarde des chiens ; d’ot1 il con-
clut que les hommes peuvent aussi bien en
recéler dans la méme région. Sylvius, Hart-
mann , Baillou , Hollerius , Riolan (1) , He-
benstret (), produisent des exemples sembla-
bles. De nos jours, M. Bouteille fils (3)a donné
une observation détaillée sur deux vers, .ou
plutdt des larves: sorties par I'oreille gauche
d'une femme.

On ve peut révoquer en doute les histoires
de vers rencontrés dans les vaisseaux veineux
et artériels du chien, du cheval ; Zacutus,
André Spingel, Ruisch , Renodeus , et plu-
sicurs modernes en ont ét¢ téinoins. André Spi-
ged en a vu dans humeunr vitrée d’un cheval ;
NRhodius parle des vers tronvés dans la veine ba-
silique du bras, M. Debru,membre de la Saciété
de Meédecine de Liége, praticien aussi recom-
mandable par ses lumiéres que par sa véracité,
m'acommuniqué une observasion fort analogue
a celle de Rlodius. En 1755, il saignait une
femme & la médiane du bras droit, lorsqu’il
vit tout-A-coup le jet du sang §’interrompre:-
un corps se présente 4 ouverture de la veine;;
ille prend d’abord pour une pelotte graisseuse,
mais l'objet grossit et s’agite; il le saisit avec
des pinces : ¢’'était un ver de couleur brunétre
a téte trés-eflilée. M. Dedru a encore le fait
bien présent a la mémoire , et pourrait mieux
en détailler les circonstances : ce ver était long
d'on bon potce, et de la grosseur d’une plume

(1, Yoyez Morgagni , ep. XX[I_] s P- 491 45 6. 15,
{z) Lib. de Peste.
(3 Tome XIIIL, p, 163 de ce Journal, mars 1807,
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A écrire. MM. Demeste et Lefebvre 'ont vu
vivre plus de deux heures,

Refuserons-nous notre conliance anx auteurs
qui viennent d’étre cités ? N'est-il pas plussage
d’imiter Morgagni (ui, sans rejeter absolu-
ment la plupart des faits dont nous avons
fait mention, en combat plusieurs avec cette
sagacité qui le distingne éminemment ? Je
me permettrai pourtant une réflexion : c'est
qu'il ne répugne pas plus d’admettre 'exis-
tence des vers dans une région quelconque du
corps, que dans les reins ou le péricarde en
particulier. (Organes ot Morgagni lui-méme
croit qu'on en a rencontrés) , ou dans les artéres
du cheval on du chien, ou enfin dans le cer-

‘veau, le foie, etc. : ajoutons que ces vers

fournis par l'antopsie anatomique , et trés-im-
parfaitement décrits par ceux qui les ont ob-
servés,sont néanmoins toujours indiqués comme
différens des versintestinaux. Chez les anteurs
mentionnés , tantdt c'est un ver hérissé de
poils; tantbt ce sont des vers noirs ou rouges,

“cornus , armés ou non de crochets ; tantdt ce

sont des vers munis de pattes, comme les che-
nilles ; tantdt ¢’est un animal semblable & une
araignée : tel est celvi que R. P. Christini
trouva dans le ceeur d’un jeune homme (1).
La chenille de M. Fitte n'est pas en tont
semblable & celle de I'espéce vulgaire a laguelle
il parait disposé a la rapporter : toutes ces
espéces de vers ou d'animaux ne seraient-elles

s tout-a-fait particulidres aux organes dans
esquels elles se présentent?

Enfin, sinous poussons plus loin nos recher-

(1) Lanzoni, tome IIT, p. 566.

page 370 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=370

2 BITTM

NATURELTL E. 371

ches, nous verrons des faits qui se ressentant
du merveilleux & la vérité, laissent pourtant
croire & l'existence de quelques étres singu-
liers, mais mal observés, mal dépeints, qui
peuvent se développer dans nos organes en

‘certaines circonstances.

Zacutys (1) dit avoir trouvé sur les parois
du ceeur un animal noir , de la forme et de la
grandeur d’une grosse punaise.

Bonnet (2) décrit, d’aprés Lambermont , les
maux que supporta un citoyen de Sedan, dans
la région occipitale, et que cansait une sorte

et fixée sur l'occiput; on l'en détacha, et le
sujet fut guéri.

Gemma (3) parleencore d'un grand nombre
de vers et de punaises rencontrés dans le cer-
veau d’'une dame morte i la snite d'une fiévre
pestilentielle, ct ayant supporté des douleurs
de téte intolérables. :

Hollerins (4) rapporte un fait qni souveut

‘a été révoqué en doute ; celui d’un scorpion
né dans le cervean d'unItalien qui périt des .

maux de téte horribles qu’il lui caunsa.

Gesner (5) dit avoir trouvé plusieurs scor-
pionsdans le cerveaun d’une jeune fille,laquelle,
ainsi que I'Italien précédent , avait pour habi-
tude de respirer le parfum du basilic.

Avicenne et d'autres n'ont point de répu-
gnance & croire & la possibilité de ces phéno-

(1) Lib. I, praz. adutir. , cap. 13q.
{2) Sepulehret., tom. I, p. 65.

(3) Yoyez Liewiaud , tom. II, p. 273.
(8) Lib. I, de morb. int., cap. I.

15y Lib, ¥, de scorpione.
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ménes ; pour moi , jedoute que des scorpions
se soient récllement oflerts 4 l'observation ;
mais il est difficile de penser que ces hommes
recommandables p’alent absolumient vu rien
qui ‘ressembldt 4 des insectes quelcongues.

t-il plus vraisemblable que des poux naissent
dans lintérieur de nos chaires? C'est cepen-
dant un fait dont il n'est guére permis de
douter , d’aprés l'observation de la maladie
pédiculaire ou phtiriasis des anciens, qui est
anjourd’hui assez bien connue. .

- Bonnet (1) a observé des poux sous le péri-

crdne, et jusques dans le diploé des os d’une

femme qui fivii par en périr; il remarque que

%ama is I'on n’en avait apergu & I'extérienr de
a téte.

Brugelius (2), professeur de Louvain, affirme
avoir trouvé dans l'estomac des kystes, d'ona
sont sortis, dil-il , une grande quantité de
poux.
 Bonunet en a vua dans le cervean d'un' enfant
de quatre mois qui était affecté de crofite lai--
teuse; il y en avait 4 la vérité an dehors de
la téte.

On sait que la maladie pédiculaire attaque
particuliérement les vieillards ; que la vermine
rénalt dans le tissn cutané avec une célérité
étonnante , quelques précautions que I'on
prenne pour s'opposer a sa réproduction ;
bains’, lotions acides ou alkalines , pommades
de toute espéce, rien ne peut quelquelois la
détruire. Quels sont les agens dont la nature

(1) Tome I, p. 64.
(2) Voyez Heurnius , cap. 7, p. 330.
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se sert pour opérer I'épouvantable régénéra-
tion de ces animalcules qui finissent par entral-
ner 'émaciation générale du malheureux qui
en est lu proie ¥ ﬁm:s Pignorons absolument ,
et nous pouvous dire en général, avec Swam-
merdam : « Difficillimum quidam est expli-
catu gudneam ratione vermes in animantibus
viventibus genereniur... (1) : ;

Des observations rapportées , il me semble
qu'on peut tirer les conclusions suivantes :

1%, Que dans nos organes profondément ca-
chés, et qui ne laissent aucune voie libre de
communication an dehors , tels que le cerveau,
les veines , etc. on a réellement trouvé des
vers de diverses espéces plus ou moins fortes 5

20, Qu'il'y a beaucoup de probabilités que
ce qu'on a pris toujours pour vers dans nos
organes, ¢tait quclquefois des larves d’un genre
particulier; _

3°. Qu’il ne cofite pas plus & Ja nature de

- favoriser le développement d’une sorte de che-

nille dans I'intérieur de nos viscéres que celui

des vers dans le cerveau, dans le péricarde,
les reins , les veines, les artéres, etc.; :
L] = 1 » £ r »

40, Qu'on doit admettre l'existence de 'ani-

mal trouvé par M, Clément, dans la’ pulpe

‘cérébrale d'on bélier ; mais q!ue nous devoins
- ayouer notre ignorance sur

es moyens dont
s'est servi la mature pour y'faire arriver les
rudimens de cette espéce de chenille;

5o. Qu’il parait impossible qu'une jeune che-
nille puisse, par aucune voie extérieure, péné-
trer dans l'organe cérébral, sans occasionner
des désordres qui infailliblement auraient été

(1) Dibl mat., tome 11,
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observés avant les trois semaines qui ont pré-

cédé la mort du bélier;

6°. Que les sujets qui ont montré des vers,
ou peut-&tre des larves dans leur cerveau, les
avaient recelés plusieurs années avant leur
mort, et conséquemment que le bélier dont il
s'agit avait pu vivre long-temps avec sa larve
dans la téte ; les dimensions fortes de celle-ci

appuient beaucoup cette probabilité ;

72. Enfin que le fait rapporté par M. Vittu,
est sur-tout extraordinaire en ce que la larve

qu'il a rencontrée.revitait des caractéres extré-

mement analogues a4 ceux que l'on assignea la

‘chenille vulgaire ; cependant I'on n'est pas

encore en droit de I'assimiler entidrement 3
cette derniére , ni de croire que les différences
légéres qu'elle offrait n’éraient dues qu'anx
iniluences du lien sur lequel elle s'éiait déve-
loppée, ou 4 celles de la nourriture qu’elle

_avait prise. :

5i j'ai présenté des recherches qui se placent
d ¢6té de 'observation trés-curicuse, et savam-
ment détaillée de M. Fiun, c’est pour prou-

‘ver la possibilité du fait qu'il expose ; des

exemples de ces produits rares , et regardés

coimme hors de l'ordre naturel, diablissent
beancoup plus sirement la réalité de sa décou-

verte : mnon but est aussi, comme on le voit,

d'écarter une sorte d’admiration- trop étonnée
“pour un phénoméne dont les analogues repa-
_raissent de temps cn temps, quoique leur na-
ture mystérieuse semble devoir pour long-
-temps rester.impénétrable.
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Farres 4 Montmorency, par M. COTTE, Correspondant de I'Institut de France, Associé de la Société de Médecine de I'Ecole de Paris, etc.; etc.
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NOUVELLES LITTERAIRES.

ZOONOMIE,
OU LOIS DE LA ¥VIE ORGANIQUE;

Par Erasme Darvin , :Foc.:eur' en médecine , wembre
de la Société Royale de Lo::dmr. auteur du Jardin
de botanique, de la Phy.:‘ofog;e ete. Ouvrage traduit

de P"anglais sur la troisicime ddition , ot augmenté

d’observations et de noies, par 1. F. Kluyskens ,
professear de chirargie & FLcole éldmentaire de
Medecine et chirurgien en chef des hopitaux
civils de Gaﬁd cmembre correspondant de la
Socidlé de I’Er.ofe de Médecine de Paris, et de plu=
sieurs Sociélés Savanies:

‘Second volume. Gand , 1810. In.8.% de prés de 660 pages,
- avecs planch. A Gand, chez P. F'. deGoesin-Ferhacgle,
imprimenr- ibraire, rue Haote-Porte, N.® 229; ot
-4 Ppris , chez, Gabon, libraire, place de I'Eeole de
Médmln& N.® 2. Prix, 6 fl.,ﬂl =7 fr, 50 cent., frane
_dc Pﬂﬂ par la poste [l}

En mndnnt cnmptc du premier volume de cetle tra-
duction (tom. XX. pag. 213), nous avons tiché de
donner uue' idée du but géndral de Pouvrage, et dela
maniere dont il est traité : nous,ne reviendrons pas sur
ceque mous en avons dil. Nous rappellerons seulement
qu’il comprend trois parties : la Physiologie, la Patho-

(1) Exwaitfait par M. €. §. B. , médecin,
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logie et la Malitre médicale, Dans le volome (Jue nous
annongons, s trouvent la fin de la premiére parlie et
la troisiéme loute entiére, distribution pen méthodique,
mais qu’an a ¢ié obligé d'adopler pour conserver éga-
lité des volumes. De celle maniére les tomes 1T et IV
seront exclusivement occupés par la seconde partie ou la
Pathologic. ;

Ce n’est pas que dans ce volume, de méme que dans le
premier, il ne soit souvent question des maladies ; mais
elles n'en forment pas P'objet privcipal. La premiére
seclion , par exemple, est consacrée aux maladies da
foie et des reins qui dépendent de I'atonie de ces organes,

‘el que pour celle raison Pauteur range dans les Paraly-

sies. Il y est parlé incidemment de la jounisse, des
foies gras , des concrétions biliaires , ete.

Dauns Ja seconde, il est question des Lempéramens.
Darwin les caraclérise par excés ou le défaut d’ane
des quatre grandes propriélés qu'il a reconnues: dans les

"#tres vivans. D'aprés ce systéme, il devrail y avoir linit

tempdéramens , mais Pauteur v'en admet que quatre. Le
premier est celui od Dirritabililé est diminode @ il se

‘recomnait b la faiblesse du pouls , & la dilatation des pu=

pilles, an refroidissement facile des extrémitds, cle. Le
second est avec angmentation de la sensibilité 1 les per-
sonnes de ce tempérament ont les lévees fortement colo-

“rées, souven! les cheveux et’ les yenx poirset les pupil-

les dilatées 3 leurs sensations somt vivesy leirs idées et
Jeurs mouvemens ont beaucoup d'activité. Cenx qui sont
douds du lempérament de la troisiéme espéee , sont dmus
par les causes les plus légéres 3 ils supportent bien le froid
et la faim 3 ils sont portés an travail el aux grandes en-
treprises : le roi de Suide, Charles XII, en offre un
exemple. Ce tempérament est caractérisé , suivant l'au-
teur, par une plus grande énergie de la volonté. "Enfia
le dernier est celui ot laiaison qui existe habitnelle-
ment entre les divers mouvemens, el gui est une de
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ecauses de lear production se tronve augmentde : ainsi les
individus de ce tempérament ont plus de mémeire, pro-
prement dite; les sympathics chez cux sont plus pronons
cées, les habitudes plus puissautes, elc.

Comme duns le systéme de notre anteur les tempéras
mens ne sont que des prédispositions anx maladies, il a
dii les ranger commie les maladies clles—méwmes, dont |
fait quatre classes, tovjours d%aprés les quatre grandes
prepriéiés établies dés le commencement de son ouvrage,
1l parcoort ici somwmairement chacune de cos clasies ,
wais il est inotile que vous nous y arrétions dans ce mo.
ment, puisque nous aurons oecasion den parler plus au
long, en faisant l'analyse des deux volumes suivans,
Nous passons en conséquence a la section qui vient
immédiatement aprés, el qui traite des périodes des
maladies.

Il est curicnx de voir avec suelle sagacilé Darwin
explique la périodicité de divers phéuoménes que pré-
sente I"économie vivanle, seil en santé , soit en maladie,
La vie se manifeste par les mouvemens @ mais les moy-
vemens aweénent la fatigue ou la déperdition des forces
et par suite le repos. Celui-ei rend aux organes leur pre-
miére vigoear , el dés-lors le besoin d’agir se manifeste
de nouveau. Deli celle alternative et ce retour conlinuel
du sommeil et de la veille , qui coincide naturellement
avec la révolution divrne de notre globe. Nos repas sont
réglés par des lois semblables, et nos excrétions y sont
dgalement assujettivs.Dis-lors on entrevoil comment une
maladie peut avoir des nccés ou des parexysmes qui re-
viennent tous les jours i une heare délerminée, Mais on
ne congoil pas si bien les périodes qui sont de deux on
trois joors. 2

D’autres périodesplusétendus penvenlavoir une certaine
corrélation avec les phases de la lune. Darwin y rapporte

“le flux mensiruel qui, dil-il, revient périodiquement an

bout de vingt-huit ou vingt-neuf jours, et non pas au

bout d’un moeis cutier 5 cetle asserlion est pent-étre un
23 a5
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peu hasardde : elle ne saccorde pas avec le pen de remar=
ques que Dous avons avons é0é nous-mémes & poride de
faire.

“Apris les objets, dont nous venons de parler , Pautear
s'occupe o dans une méme section , de la digestion, des
sécrélions et de la votrition. Il regarde la digestion sto=
macale , comme une espéce de fermentation saccharrine 5
il insiste sur la faculléd quont les vaisscaux absorbans de
choisir dans la wasse chymense lea parties qui sont pro-
pres & former le chyle ¢ il accorde vne semblable pro-
priélé aux divers organes, et c’esl ainsi qu’il explique la
autrition. De mémey suivant lui, les glandes choisissent
parmi les matériaux dont se compose le sang artériel les
priveipes qui soul nécessaires pour la formation du fluide
-qu’ullu sécrélent, el sous ce rapport il y a quelque ana-
Togie entre les séerdtions et la nutrition. L'accroissement
doit &tre aussi rupproché de cette derniére : il en différe
sealemenl en ce que la somme des particules déposees
dans un organe quelconque est plus considérable que
celle des particules qui lni sont enlevées. Selon Darwin,
les forees de 'homme croissent pendant vingt ans, clles
restent stationoaires pendant vingt autres anndes, et dé-
croissent cnsuite pendant le méme espace de temps : ce
qui limiterait la durée de la vie humaine  soixanle ans;
mais ce terme est évidemment beancoup plus court gue
celui qui parail avoir é1é fizé par la natore. !

La section suivante est inlitulde : De Poxygénation
du sang. L'autear y donne la théorie de la respiration ,
conformément. aux principes élablis par Lapoisier ,
Crawyort et plusicurs autres chimistes célébres. Il sup-
pose senlement que Poxygene absorbé de "air atmosphé-
riquees! employé & la formation de Pacide phosphorique.
Quoiqu'il regarde la fixation de Poxygéne comme une des
sources de la chaleur animale, il admet qu'il se déve=
Yoppe aussi du calorique dans le systéme cepillaire. Il
compare le placenla aux poumons ,; et croit qu'il est des-
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Yiné & loxygdnation du sang du feetos. Celle ilée regoit
de nouvesux développemens dans la section qui suit, et
qoi est consacrée h la giénération, 5
Comme celle qui est relative a instinet , ot dont nous
avons remdu comipte dans nolre prewier extlrait, elle
offre une wiultitude de voes veuves el piquantes. Ainsi
Darwin , pour élablir une sorte d’égalité entre les desx
sexes dans eavree de la reproduction , sappose yue le
mile fournit le germe et la femelle la nourriture néces-
saire X son accroissement.D)’aprés ce principe, Mimaginas
tion de la mére pent bien influer sur la coulenr de 'euf,
mais non pas sur la forme do foetes, Clest & celle du pére
gu'il faut atiribuer le sexe de Penfant. Cependant les
organes sexuels ne sonl pas formés dés le premier mo=
ment de la conception ; P'embryon ne se développe pas
comme on ["a géliéi'alitllmnt admi« iusqu"{ci = BON ACCTOi5=
sement n'est pas eillel de Pextension des diverses parties
qui le composent , mais résulte de Mapposition sucecessive
‘de nouvelles parties. Ainsi d’abord ce o’est qu'un simple
filament animé, pourva néanmoins & ce qu'il parait de
vaisseaux savguins. Bientdt ce filament se courbe pout
former un anneau , et ensuite un tube ; alors le cosur et
le cerveaun preonent paissance , et successivement tous les
autres organes. L'embryon, par sa présence dans la ma-
trice, ou méme dans la eavité abdominale , produit one
certaine irritation &’oi résulte la formation d’un kyste
et la séerétion J’one liqueur nutritive que le fretus pompe
d’zbord , et qu’ensuite il avale et digére. Mais il ne
pourrait subsister ‘un senl’instant s’il élait privé d'oxy-
gine ; anssi Darwin suppose qu'an moment de la coneeps
tion, il entre dansla matrice une cerlaine quantité d’ajry
fort petite & la vérité, mais suflisanle pour entretenir la
vie dans le germe, jusqu'h ce que ses vaisseaux se sofent
abouchds avec ceux de la mére pour y puiser ce priucipe
Yivifiant. ]
‘Ce' ne sont la qu'une trés-petite partie des idées ori<

25.,
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ginales qui setrouvent dans celte scctiony une des plus
Jormgues de tout Vouvrage ; mais 'espace nous mangue ,
eL nows sommes obligés de renvoyer le lecteur & Vou-
vrage méme.

La pr{:iiiiirl‘e partie est terminde par une m_:clion sur
Ies spectres oculaives. Clest le travail d*un des fils de "au-
teur , L. Darwin, qui exerce la médecine & Shreyys=
bury, et qui Pavait déja publié dans les Transactions
philosopligues. ‘Il y est traité d*un grand nombre d%il-
Tusions opliques , dont on donne Pexplication conformé-
went aux principes d’ Frasme Darwin, Les diverses ex—
périences qui y sont vapportées se lient essenticllement i
son sysléme, el il en avait déja fail menotion dés le com—~
mencement de Pouvrage: mais ici les fails sont exposéds
plus en détail et beaveoup plus multipliés,

. Il nous reste & parler de la matiére médicale que ren—
ferme entore le volume que nous analysons. L’auteur
divise les médicamens en sept classes , ainsi qu'il suit 2

1.8 Les nutrientia © ce sont les alimens et les boissons,
La chair des animaux y tient le premier rang, comme
élant la plus nulritive. Viennent ensuite le lait et ses
différens produils , puis les alimens tirés du rigne végé-
tal, enfiu I'eau et Pair. L'aotear range aussi dans la
méme classe les bains et les lavemens nourrissans, la
iranslusion duo sang , les condimens.

2.% Les nutrientia qui renferment les divers narcoli=
gues, administrés intéricurement 5 Papplication a Pex-
térieur de la chalenr , de électricité, de 1'éther , des
huiles essentielles ; certaines passions , comme Pamour ,
Ya joie, la colére; certains exercices , tels que le Lravail 5
Vagitation , les Trictions,

3.9 Les secernentia, remides qui excitent les séerd=
tions, et qui comprenncot les diap horéliques, les siala—
gogues , les expectorans, les diurétiques et les purgatifs
doux, les sternutaloires, ete. Les vésicaloires sont lour=
i-lour rangés parmi les remédes diaphoréliques, les-ex-
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pectorans , el cenx qui avgmentent la sécrétion du muces
S0nE—culand.

4.2 Les sorbentia, on médicamens propres 4 exciler
I absc—rplmn : ce sont ou des astringens, ou des stypliques,
ou des remédes qui agissent par sympathie. L'auteur les
distingue 2 raison des organes sur lesquels ils doivent
agir 3 les uns sont destinés & augmenter labsorplion cu-
tande , d'autres absorption sércuse , ete,, etc. Celle
dénomination se lic h la théorie de Darwin . ct il nous
est impossible de donner ici des détails suffizans pour la
faire concevoir.

5.9 Les davertentiay ou remdédes qui interverlissent
Pordre naturel de certains mouvemens ;. tels sont les vo-
milils cb lous les médicamens qui peovent déterminer: la
marche rétrograde des liquides countenus dans les vais-
seaux absorbans. ‘

6.2 Les revertentia qui répondent assez bien anx cal=
mans el aux anli-spasmodiques, puisquiils ont pour
abjet de rétablir dans Pordre vaturel les mouvemens qui
sont devenuos irréguliers. Ce sont le musc, le castarenm ,
la gomme ammoniaque , la valériane , Vassa-fwiide , les
huiles essentielles , 'opium el ses préparations, elc.

7.% Les torpentia, ou stupéfiens: Llauteur met dans
eetlederniéreclasse, la saignée, lo froid, un air pev chargé
dexygéne, les émolliens de loule espéce, les acides, les
anthelmentigues, Ieslnhnnlrlpl:qUES.

A la fin de cette derniére partic, commel la fin de Ia
preml&m, se trouve une lable alphabétique teés-élondues
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DE LA LANGUE , DES LEVRES ET DES DENTS i

Mémoirve qui a remportd la premidre mention honorable

- de fa Socidié de Médecing de Lyon, en séance
publigue y en réponse & cette question qu'elle avart
mise av concours : a Quels sonl les signes diagnosti=
» ques el prognastiques que- peul fournir, dans Jes
» maladies aiguds et chronigues , 1'état de la langue,
» des levres et des dents ; quelle conséquence doit on en
w» déduire dans Ia ]]I'hl'i cI.ue? n. prr Berilole-Dnrsu]‘ M
cnclen cﬁfrurg;'en Interine de J"i:lJ_Ermcri'e Roraleds
Fersaifles | liceneié de U Ecole spéciale de Médecine
de Strasbourg, doctenr de Montpellier | associé et
menbre correspondant de plusieurs Sociétés savantes

- et médicales , médecin & Lyon.,

Paris, 1811, In-8.0 de plus de 200 pages. A Paris, chez
Aldut | libraire, rue de PEcole de Médecine , N2 6,
Pris, 3 {r., et 3 fr. 75 cent. franc de port (1).

S1 les questions proposées par les diverses Socidflés
savanies ont une ulilité réelle, en ce qu'elles font souvent

_¢clore les fruits du talent ou du géniey combien n’ont-

elles pas aussi d'inconvéniens par le nombre pradigieu:
d’ouvrages éphéméres auxqguels elles donnent naissance.
Tne maliére encore obscure ou pen connue a-t-elle éé
indiguée pour sujet d'un prix, aussitdt tous cenx qui
ont vo oo lu guelque chose de relatif & la question se
~mettent en devoir de concourir 3 une fonle de Mémoires
sont adregsés & la Sociéid qoi a fait uo si noble appel : il
esl vrai qu'un on deux sculement remportent le prix;

- mais il ¥ a ensnile les mentions honorables , et tous cenx

(4} Extrait fait por M, A. C. Savary , D.-M.-T.
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qui en ont obtenu ne manquent pas de soumellre au ju—
gement du Publie, ce qui a déja été soumisaun jugement
de la Socidété, comme pour en obtenir un arrét confir-
matif. ‘

_J'L quels dangers cependant ne s'exposent pas ces 1émé-
raires auteurs? Qui peot les assurer de Pinfaillibilité da
petit nombre de Savans qui les ont si favorablement
traités¥ Supposons, si l'on veul, gue des vues neuves et
uliles; des faits curicux et intéressans établissent suffi-

“samment le mérite de 'ouvrage, et justifient le prix ou

la.mention honorable qui lui a été décerné ? En est-ce
assez pour en auloriser 'impression ? 1l n'est pas donné
4 tout le monde de savoir éerive, et si 'on ne connalk

Pas cet art , comment espérer d’éire lu 7 Ces réflexions se

preésentent si natorellement & Fesprit gu’on pourrait les
trowver ici superflues, si nouns n'avions ["occasion d'en
faire une promp'e application.

Et en eflet, lorsqu'aprés étre enlré en lice avec de
redoutables concurrens , M. Berdotte- Dorsay a eu I'in-
signe henneur d’élre mentionné hovorablement , n'au—
rait-il pas dit s’en tenir li, et ne pas exposer ses lauriers
a étre flétris par Ja eritique? Ou bien, si absalument il
voulait étre imprimé, que ne faisait-il cheix d’un artiste-

‘habile incapable d’ajouter par sa négligence aux faules

qui pouvaient se trouver dans le manuserit ? Mais il n’a

~Pa-5 jugé i propos d'en agir ainsi. Quenta nous, nous

sommes maintenant dans un grand embarras; car parmi

les incorrections dont Je livre fourmille, il est bien

difficile de distinguer les fautes de rédaction , des erreurs
typographiques, Essayons néanmoins de faire ce. parlage
avee toule I*équité qu'on doit attendre de nous. .

Nous mettrons d'abord sur le compte de Flmprimeur
tous les barbarismes ¢t les solécismes latins que nous
avous renco ntrés dans le cours de Ponvrage : & cet égard
il a fait ses preuves, ct nous ne craignons pas de Iaccu-~
ser injustement.
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Nous lui attrihuerons encore certaines inexactitudes
dans "orthographe des noms propres,parce qu’il n'est pas
& pl'ESunmr fue M. ﬂsa‘dr}tfa—ﬂor‘faf'iglmrl: comment
s'Cerivent les moms I’ Hippocrate et de Bodrhaave. Enfin
nous lui ferons supporter seul (sauf i lui & réclamer)
toutes les incorrections qui se rencontrent dans les divers
mots techniques, puisqu’ils doivent dtre moins familiers
& un JTwprimenr qua un Doclesr en médecine.

Voici quelques-uns de ces mots , avee P'indication de
Ja page o ils se tronvent : duiplidgie (p. 159 ), glosistis
( 170), hyaroglose (1327, pluhialisme (193 ), ecleptisine
(127), hydiopatique ( 67,72, 87), tartrille animonié de
Potasie @ nous ometlons les aulres.

En voilh assez, si ce n'est trop, ponr le pauvre typn-
graphe. Faisons aussi la part de Navteur, N'esl—ce pas &
Toi qu’il fast atteibuer Pinvention de quelques mots assez
jolisy tels que cupérer (36, 45), ségreger (go), ap-
proximer (1go}, ecte.? Que disons-nous de certaines
tournures qui paraissent lui étre Lout=a-fail propres?

Jusqu’ici on n'avait pas encore entendu parler d'oni’
canvexild plate { 11), d'une fungue duciide {133), d'un
capet mortuwm resté dans un ereuset {35), dallernis
diebus passds en aphorisme ( r26 ), de Penfance b la ma-
melle { 179), de la progression et de la retrocession de
Yalangue (114 ), de Pabrewvement des livres (186 ), des
mayeng exratoires (121, 159), elc., elc. : woul cela se
trouve dawns le livre de M. Berdotte Dorsay. On ylie
aussi { 187} quion a vu fes enfans des négres rofdes par
le tdtanos , on la coniraction des lévres esi exiréme et
ressemblant @ des ceirs dessécliés, Enfin, on y propose
(19B) de soumettre une ‘nourrice & Pabsiinence des
passiong vives,

Mais ne chicanons plus sor les mots, et rapparlnﬁs
quelques-unes des idées de notre auteur j pent-dire ne
paraitront-clles pas moins originales. « La salive, dit=il
¥ (66), forme de peliles pierres..... Celle maladie de Ia
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» salive est la suite naturelle de son défautde limpidité ;
w et celui-ci dérive vraisemblablement d'un I,Io.gré trop
» considérable de chaleur ¢t de frottement, qui, en
w fouettant conlinuellement ce Quide, mélent son prin-
n cipe savonnenx i l'aguenx et au phosphate, le rendent
» gélatineux et le disposent par sa stase el Ja méme con=
n tinuilé de cause i devenir caleaire. »

L’auleur a bign d'asutres idées neuves sur la salive..
I prétend qu’elle contient un esprit nerveus particulier
(37 ); qu'elle est un produit nervens | g7 quelle té=
moigne le desir et le besoin des alimens (36) , ce que ne
fait pas le suc gastrique {457 ; qu'elle désigne et choisie
les mets qui lui plaisent { #bid ) 3 qu’elle peut devenir
dere et corrosive (69 ), ct déterminer Pinflammation de
Vestomac (8o ). ) .

En parlant des maladies de ce viscéra , M. Berdotte
Darsay insiste sur les varices qui, suivant lui, peavent
s’y manifester , el constituent y dit=il, le morbus niger
des anciens (83 ). Il déploie & cette occasion , et contre sa
coutume , beaucoup dérudition ; mais malheurensement
ce pelil morceau d apparatest un de ceux qui se trouvent
e plus défigurés par les fautes d’impression.

Toutce que nous ayons dit jusqn'a présent, n’est guire
propre & donmer une idée avantogeuse de la brochure
dont nous essayons de rendre comple : cependant elle a
élé jugde digue d'une mention honorable par la Société
de médecine de Lyon , qui , indubitablement, élait plug
que nous en etat d’en apprécier le mérite. Nous avons
déja fait pressentir la réponse i cetle objection. N'est-il
pas évident que la Sociélé, ayant décerné le prix au tra-
vail de M. Hernandez , qui avait cffeclivement rr,‘llondll:
d'une maniére satisfaisante 4 la quesion proposde (1),

“elle a cru devoir encourager M. Rerdotte-Dorsay, dont

(1) Foyez Pextrait de cet onvrage, lome XVI, p. 385
de notre collection.
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le mémoire fort étendu contient quelques observations et
beauneoup de remargnes pratiques sur les différens signes
que peavent fournir les levres, la langue et les-dents 5 et
de plus des détails anatomiques qu'on ne paraissait pas
altendre des concurrens ? Mais ce serait faire injure &
cette illustre compagnie que I'imaginer quo’elle ait arrété
Vimpression du mémoire , sans exiger que Vautenr y fit
aucun changement ni aucune correction.

RECHERCHES
8UR LES CAUSES DE LA COLIQUE DE MADRID;

Par Alex, Fr. Aulagnier , docteur en médecine de an-
ciepne  Université de Montpellier y chevalier de
Pordre Royal d’Espagne, médecin ordinaire de
8. M. C., médecin en chef de Phipital militaire de
da garde Royale , membre correspondant de P Aca-
déinie de Médecine de Paris , de celle de Madrid ,
de celle des Sciences et Arts de Marseille , etc.

Madrid, 181, In-8.0 de 59 pages. A Paris, chez
Denné , rue Papillon , N.o § (1).

Pracs depuis trois ans & la Léte de I'Hépital de la
Garde royale, & Madrid, le docteur Aulagnier a eu de
fréquentes occasions d’observer la eolique qui régne d’ane
maniére endémique daus cette ville : c'est donc le froit
de l'expérience qu'il présente dans cet’ opuscule. L’his-
toire qu’il trace de celte maladie est d’autant plus exacte,
qu’il a suivi ses malades avecl'eil accoutumé d’om obser-

(1) Extrait fait par M, P, A, Espiaud , D.-M.-Pi, ancien chi-
vurgien-mojor du régiment des grenadiers de la garde du Tioi
d'Espagne. :
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vateur fidéle, et un espril dégagé de toute espéce de pré-
Venlivns.

Les circonstances dans lesquelles je me suis trouvé

foi-méme , m'ayant fail un deveir d’étudier avee la plus
scrupuleuse altention tous les sccidens” d’une affection
aussi grave, j’ai reconnu chez plus de quinze malades,
dont J'ai soignensement éerit Phistoire que les sympid-
mes , la marche et la lerminaison de celle colique étaient
tels que P'avance 'auteur de Vopuscule que nous anvon-
cons. Chez tous on remarquail , comme symptémes prin-
cipaux, des vomissemens abondans et répétds d’une bile
verle, jaune, porracée; une constipation estrémement
opinidtre, wne douleur vive, déchirante dans la région
ombilicale, et le plus ordinairement au milien de ces
douleurs atroces et de Pagitation la plus grande un pouls
lent , végulier, et seulement wo peu dur.
* Cette maladie variait beaucoup pour son intensilé et
sa durée ; elle se terminait quelquefois au bout de trois
su quatre jours, quoique trés-violente, ou se prolon—
geait pendant un ou plusieors meis en ne laistant aux
malheurenx malades que peu d’intervalle de repos. Rare-
ment elle amenait-la mort. Je ’ai’ vue portée au plus
haut degré chez un capitaine du régiment, doot j'étais
chirurgien-major 5 il n'y succomba point, queique la
maladie ait duié plus de six mois, :
* Cetle eolique qui attague indistinetement les étrangers
et les naturels du pays est trés—sojelte & récidiver , etil
est rare alors qu'elle n'entraine point apris elle la para-
lysie plus ou moins complite des extrémilds supéricures
ou inféricures.

On voit, d’aprés eet expozé, que la colique de Madrid
a la plus grande analogie avec celle de Poitiers; peut-
étre cependant en differe-t-elle un pen, en ce qu'elle est
plus souvent que cetle derniére accompagnde de symp-~
témes bilieux provoncés; et qu'elle ne pavait pas devoir

- étre traitée aussi exclusivement qu'elle par les purgatife

violens,
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Les médecing Espagnols , et sur-tout le docteur Luzn=
riaga, pralicien justement célébre & Madrid , qui a
écrit ex-professo un ouvrage estimé sur celle matiere ,
reconuaissent comme canse unigue de celle maladie qu’ils
appellent entripado, Paction continvelle sur les inles—
tins des particules métalliques que I'on avale chague jour
avec les alimens qu’on a dans ce pays Phabitode de pré-
parer dans des vases de terre recouverls d'un vernis mal
fait, et dans lequel les oxydes de plomb entrent en grande
guanlité,

L'auteur de ce mémoire , comme la plupart des méde-
cins et chivargivns Frangais qui ont pratiqué & Madrid,
n'admet poinl une opivion aussi exclusive. Il pense
qu’on deit plutdt en chercher la canse dans la posilion
de cette ville , sur un des peints le plus élevé de I'Espa-
gue, dans la coulinuite des venls vils , pénétrans et sou-
veul froids qui y régnent, d’oi résultent des variations
fréquentes dans la tempéralure dont les habitans cher-
chent & diminuer les mauvais effets, en se couvrant pres-
que en tous temps de leurs manteaus. o

L'cxpérience lui a prouvé apssi que des dearts de re-
gime eu loutl genre, une susceptibilité particulire des
inlestins, originaire ou aequise & la suite de quelgues
maladies et sur-toul de traitemens mercaricls répélds
comme j'ai eu occasion moi-méme de le voie, élaient
des causes plus générales et plus ordinaives que celle
admise par le docteur Lusuriaga, D'ailleurs par- tnuLdans,
les Castilles, on se sert des mémes vases qu'h Madrid |
on suil ¢n toul les mémes usages , tandis que nulle p:ul.
il ne régne de coligqnes aussi numbreusaa ol anssi cruelles
que dans cette capitale. - - :

Quanl an traitement s An.ne peul I:]Ihl:ﬂl]‘l"l?'ni,l‘ que 5
Pémdtique & petite dose donné dans le commencement ,
comme le coneille le doctewr Aulagnier , opium , Icv
bains, ete. ont guéei la plupart des malades qui ont éré
goignds par ce praticien habile; les drastiques el pacti-
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gulierement la scammonde qu'il proscrit, administrésh
forte dose chez plusienrs individus, et dans le moment
méme de la plus grande irritation , n’aient plusienrs fois
fait cesser, presque subilement yel les douleurs el lous les
mceidens , en procurant des évacuations bilieuses abon=
dantes, Il fant pourtant avouer que le traitement qu’il
indigue , plus prodent , plus doux, plus rationel, a été
employé¢ dans la plupart des cas avec le plus grand succés.

Je me dispense de parler des moyens auxiliaires que
'auteur indigue, et termine en affirmant que la paralysie
goi est si souvent la svite ficheuse de la colique de Ma-
drid, s'est guérie d’elle-méme, aprés quelques mois,
chez plusicurs sojets que j'ai observés.

"

ON DES'GA_SES OF THE URETHRA , etc.
Clest-i-dire, DES MALADIES DE L’URI‘!T-RE;
" Par Charles Bell.

Londres, 1810. In-8.2 de 160 pag. , avee six planches (1).

Parm: les derits récemment publiés en Angleterrey
dont nows avons donné les tilres dans notre cahier du
mois de juillet dernier  page 70 ) se trouve le-petit traité
de Ch. Bell, sur les maladies de "'urétre. Nous n’avions
pas cu alors occasion de l'examiner ; mais cel ouvrage
érant tombé depuis, pour ainsi dire, par hasard, entre
nos mains, nous nous empressons d'en rendre compte &
nos lectears, persuadés qu'un tel extrait ne peut que
leur étre agréable.

L’auteur examine d'abord les différentes espéces de
rétrécissemens de 'urétre , d'aprés ce qu'il a observé
lui-méme , soit sur le cadavre, soit sur le vivant. Il

(v} Egtrait fait par M. 4. €. Savary, D.-DL-P,
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s'étonne.de ce qu’une méme méthode curative ait étd
conseillée pour Lous les cas o le canal de. Puritre. se
iropvait rétedei , sans avoir égard avux diflérences assez
nombreuses que peut présenter ccite maladie.

Il en distingue en cffet neuf espéces, ou variélés prin-
cipales ;

1." Le simple rétrécissement qui consiste en une sorle
de bride ou repli transversal de la membrane inlerne dg
Turétre. Cette bride, qui est d'un tissu blanc et serrd, a
heaucoup de zolidite = clle arréte 'f.lrmiilucnu:nt la sonde
qu'en cherche i introduire dans la vessie. Le plus ordis
nairement clle est de forme circulaire on demi-circu-
laire ; mais elle a quelquefois aussi une dircetion obli-
gue ou si bifurgue, et se ramifie diverscment.

2, Le rétrécissement avec uledration , yui beaucoup
moins fréquent gu'on ne le pensait autrefois , s'est néan-
moins offert & 'observation de "auteur.

3.0 Le réirdcissement produit par linflammation
dune des lacunes de Puréire. Si, dit Pantenr , une de
ces lacunes devient le sicge de la gonorrhée oa de Pin-
flammation chronique qui lui succéde , les parties voi-
gsines de la. membrane propre de I'urétre ne tardent pas
a se condgnser et & perdre lenr élasticitd, et le canal n’est
plus susceptible d’étre dilaté dams cet endroit. On recon=
pait cette espege de rétrécissement & Pobstacle que ren-
contre l'algalie , et & la dureté sensible au tact que pri=
sente la partie enflammée, i

4.2 Le rdtrécissement situé prés de l‘onﬁce externe
de Lurétre : on avrait peine & croire , si auteur n’assu-
rait pas 'avoir vu plusicurs fois, qu’un rétrécissement de
cetle mature piit avoir licu. Dans ce cas, le sitge du mal
est apparent . ot pour ainsi dire visible.

9.° Le rétrdcissement suseeptible de dilatation 3 cest
encore une espice dont M. Seld démontre Vexistence , et

sur laquelle il s'étend assee longuement dans la suite de
aon ﬂui'fﬂEE-
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6.* Le rétréeissement produit par la présence d’une
pierre dans le caral de "uréire : D'auteur 'a observé
une fois, et il en fait connairre les eireonstances particn-
liéres. Il parle & cette occasion de petits calculs engagea
dans les conduits de la prostate.

7.° Le double rétrécissement, riésultant de deux ré=
trécissemens distincts , et séparés par un intervalle dans
lequel le canal jouit de toute la dilatabilité qui lui est
nalurelle. :

8.0 Les eallositds , on rétrécissement unique , mais
s"étendant & une portion considérable de Purdire : dans
ce cas le conduit est non-seulement rétréei, mais trés=
indgal; le corps cavereux participe & I'engorgement,
et subit wne sorte d'induration. L'auteur regarde cetle
maladie, comme la snite d'inflammations longues et
réjtéréos.

9.* Le rétrécissement avec perte de subsiance du
corps caverneux. Yoiei ce que Pauteur dit & cet sujet 3
« J'ai tronvé sur le cadavre, le canal de Purélre trés=
» diminoé de capacité, et rigide dans la longueur de
» deux ou trois pouces ¢ toule la portion correspondante
» du corps spongieux élait oblitérée. On edt dit (ee qui
» cependant n’élait pas), que l'uréire et le corps spon.
» gicux avaient souffert une forle compression.n

Aprés avoir décrit succinctement chacune de ces espé=
ces de rétrécissement , Panteur indique quelques 1ésions
ou altérations dépendantes de cette maladie, telles que
les crevasses de 'urétre , les fistules au périnde, 1'¢pais-
sissement des parois de la vessie, ete., ete. Il donne
ensuite la descriplion d’ane nouvelle sonde urélrale ;
enfin, il fait connaftre la méthode curalive qui convient
dans chaque espece de rélrécissement.

Clest alors qu’il montre les modificalions qu’il con-
vient d’apporter au procédé de Home, car généralement
parlant nolre auteur est partisan du caustique; mais
dans certains cas, il préfére la plerre i caulére au nitrate
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d’argent, et dans d’autres il. croit Pintroduction de la
sonde et des bougies suflisante pour ramener le canal i
son calibre naturel, ‘

M. Bell , ainsi que nous I"avons dit, a traitd ) part et
fort au long du réirécissement susceptible de dilatation.
Rien en effet n'était plus important que de signaler cetle
espice de vétrdcissenzent pour lequel e malade invogue
souvent en vain les secours de Part. Se présente-t-il un
chirurgien, en se plaignanl de la difficulté qu’il éprouve
& rendre ses urines 7 Celni-ci le sonde , et parvieul quel-
quoefois , non sans difliculié, & introduire Palgalie jusques
cigsement; mais le plus souvent arrdlé par la difficulié
de faire avancer la sonde , et plus encore par la dounleur
dont le malade se pluint, il y substitue une bougic d'un
calibre fort petit. Au boul de quelques jours, il rem-
place cetle bougie par un autre d'un calibre plus fort,
el successivement il parvient b introduire des bougies du
plus gres calibre , en sorte gqu'il ne doute plos de la gué=
rison, ¢! quc le malode Ini-méme en reste persuade,
comme malgré lui. }

Cependant & peine 'usage des bougies a-t-il é1é sus-
pendu pendant. quelque temps, que Purine éprouve de
nouveande la difficulté 4 sortic de la vessie, et bientdt
tous les symptdmes de maladie primitive reparaissent au
méme degré, . y

Dans des cas semblables, M. Bell a oblenu de tris-
bons effets de Vemploi de la polasse canslique conduite
au moyen d'une sonde jusqu’a l'endroit qui est le siége
de la doulear. Ce caustique loin d'irriter et d’exa-pérer
le mal, procure it la partie affectde une sorte d'insensibi-
Yité, qui permet ensuite d'introduire des boogies et d’ob-
tenie la dilation du canal sans qu'on ait & craindre la
récidive de la maladie, .

M. Howme qui a aussi publié sur les rétrécissemens d
Vurétre, un ouyrage eslimé , dont M, le docteur ac-
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Makon a donné , dans la Bibliothéque médicale, un ex=
irait fort étendu et fort bien fait, M. Home , disons-

‘nous, avail avancé que la cause pénérale de cetle aflee—~

tion] devait se trouver dans la constriction spasmodique
des fibres circulaires de Purétre. M. Bell consacre une
partie du Trailé que nous annongons & la réfatation de
celle fausse éliologie ; il moentre qu’il n'enlre point de
fibres musculaires dans la structure du canal de Parétre ;
il soutient de plus que le spasme est inséparable de touts
affection de cet organe, mais que le spasme tout senl
‘est incapable de produire un rétrécissement permanent.
Il multiplie & ce sujet les expériences et les raisonnemens,
et Pon pourrait pent-étre lui reprocher d'aveir trop in—
sislé sur un point en apparence si peu important , et sur
lequel on est disposé d'avapce & lui donner gain de cause.
Mais I'opinion d’un praticien , tel que M. Home , méri-
tait d’étre approfondie avant d’éire rejetée : Uanteur a
d'ailleurs dans cette discussion éclairci plusieurs points
de la pratique chirurgicale, ensorte qu’on ne peutla
lire gqu’avec froit.

Nous regrettons de n'avoir pu donner & cet extrait
une élendue suffisante pour offrir & nos lecteurs tout ce
que Plouvrage de M. Deld renferme d’intéressant : la
meillenre maniére de le faire connaitre serait d'en donner
une traduction cnniplet!n; co serail , & notre ayis, rendrg
un vrai service i la chirurgic frangaise.
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DISSERTATION

‘TR -LE MERCURE , BES FREFARATIONS y ET LEUKLS
LYYLETS LAKE LE CORFS DE L‘HOMME;

Pard, 8. Vaume , doctenr en médecine, etc..

In-12 de 2o pnp,cs,-A Paris , chieg Pduteur, rue des
Fussis-Montmartre , N9 273 ¢l chez Pesit, libraive ,
Palais-Toyal, N2 287 (1), ;

- CrrrE petite brochure est destinde & annoncer un
reméde apti=véncrien de Pinvenstion de M. Faume , et
qui o5l encore incolnu, L'auteor cherche & prouver que-
tontes los préparations merewiclies employécs avant lui
onl des inronvénicns Plus oo woins graves, tandis qun'r.-.
gon reratde wlen préseste gucon, Nows ne pouvons micux
faire, puur meitre uos leclenss a portée de Papprécier, que
de rapportor testuellement le iugemmit qu’cn a porlé la
Commission des romédes seerels, .

w Leremdde, inscrit scus le noméro 104, a é1é en-

voyd par M. Fawme , docteur en médecine 3 il est
# accompagné d'un Mémaire dans lequel Pavleor cher=
# che & etaldiv que ce remide esl novvean , ulile , com-
n mode, agréable , écounmique , et trés-officace dans le
» traitement des maladies vénéricnnes.

w Celte anmonee , faile par un homwme instruit, dait
n bicn propre A fixer Pattention de la commission g aussi
» a-t-elle apporté beaveovp de soin dans examen
0 {lll’n[lur en a {ail,
» La préparation proposée par M. Faume, consiste i
réduire le mereore en molécoles d'upne exlréme lénai-
8 1w I est évident que la préparation indiqude par
» M. Faume, w'esl point here ou canstisue, puisquelle

() Exerain fait par M. 4. C. 5. Do-ML-2s
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#; me. conlient aucun sel acide ou corrosif yavcun oxyde
» mélallique ; ainsi elle ne peut élve dangereuse... v,
= Il est évident qu’ulle peut ére utile pour letrpitement
» des maladies véndrienaes, puisqu’elle contient du ‘mer-
n cure, elc. »

Le dépdL des drageds anti- syp]uhhques de I’l.I I’aumc,
est & Paris, chee M. Boullay, pharmacien, rue des Fossés.
Monlmarlre s numéro 17 3 et chez M, Boudes ; pharma=
cien, rue du Four Saiut-Germain, numéro 88,

DES REVOLUTIONS DU 'GLOBE ;

Can;ecmre formée d"apre.; ?es dr.-cum'c'rm.r Jc Lavioi-
" sier, sur la ddcompogition et la recomiposition de
" Peau; par M. Morel de Vindé, rorn..rpam‘ana de
_ DInstitur, ete. o~

Troisitme édition. 1811, Tn 8.2 de 40 pages. AsParis ,
. chez' modame Hu...urrf I:brn:m, roe de lecmn,
Noeg(). Lie s A

Vorcr Vanalyse de cet Dpusculc.

Le glnbe Lerresire p.nrall seumis dansg sa massc euhcre :
& une suite de d:-ac.ompﬂmlons el de tecompnul,wns chi~’
miques. L'ean a couvert ce’ glnlle ;uhqu’h la hau!eur de
dcux mille loises nu-dessus ‘du nivean actuel des' mers)
Au-dessus de cette enveloppe aqueuse s I.I[!Vﬂlﬁﬂl chet la
des pointes sai llamtes de la roche , lesyue Ilus n s ST U
cune trpee de laction ‘des eaux. L7 Jlmnﬂ Jiere a(neune
avait alors peu d’r:lcndue, la eouche afuense a’ tanjours
¢té en diminuant, et la retraite des eausx se ait encord
d'une manidre successive et méme aceélérie. Celte'dithi-
nution sopére par Icsw.getau:.. et les animous qui dé-
composent l'ean en sn]|d|ﬁ1nl i hjdro rcne F1) lluldlﬁnnt

1

(1) Extrait fait par M. D. Pilleneave , Du-ML-Pa .
2 ..
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Voxygéne (1), dont ce liquide est le composé, Le globe,
-avant d’étre immergé, a probablement é1é dans un état
de fusion et de combostion. La végétation et ensuite
Panimalisation ont dd commencer sous les eanx refroidies
a-'un degré suffisant. A I'une de ces opérations est ‘due fa
terre végélale , & l'autre la matiére calcaire. Lorsque les
eaux seront entitrement décomposées , une combustion
universelle se fera nécessairement et en opérera la recoms-
position. La durée de celte série de phénoménes peut
Aire plus ou moins longue, suivant différentes circons-
tances accidentelles : Lelles que des éraptions volcanigues,
da rencontre de la lerre avec une cométe , ele. )

M. de:Findé pense que son hypothése est app]ica]:lv.- 4
d’autres corps planélaires. Il s'en sert aussi pour expli-

" quer les tremblemens de terre et les éruptions des volcans,

1l regarde cenx-ci comme des chemindes gni communi-
quent avec le centre de la terre encore en fusion,
L'analyse de cetle théorie peu importante pour le
médecin , n'efit pent-étre pas dft trouver place dans les
pages de ce Journal. Cependant , comme 4 celte théorie
-est rattachée une hypothese qui a traith Phistoire natu-
relle de Phomme , nous avons pensé que 'enchainement
des objets pouvait nous auloriser & faire cette excursion
sur-le domaine de la cosmogonie. Voici quelle est cette
‘hypothése. M. de Findé, aprés avoir dit que certaines
-espéces d'animaux’ paraissent posiérieores & daulres,
ajoute: « I’homme particulidrement parait étre un' des
» animaux le plus récent j cette vérité est prouvée phy-
# siguement el historiquement,..... On n’a iamais}_muvé
» un seul ossement humain fossile ; or, si Phomme était
o un.gfimal ancien, on ne peut douter qu'on ne le re-
# lrouvit parmi les fossiles produits par les ré\’olulmni
q'ul. uous onl fnutm tous les autres.

1) Lauteur, dans une nole, indique plus:curs gxGip=
Jigns b celte loi générale,
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Nous ne hasarderons ancnne objection sur les opinions

-de M. de Findé; nous exprimerons seulement nolre élon-

nement de ce qu’il n’a point cité Buffon , parmi les sa-
vans, dont il déclare avoir emprunté les lumidres. Qn
voit’ cependant que le livre des époques de la nature.,
refondu et retourné tant de fois par son sublime auteur,
a éié lu de M. de Findé, dont la théorie offre différens
points de ressemblance avec celle de Buffon. Nous ferons
encore la méme remarque velativement i M. Faujas de
Saint-Fand , dont nous avons vu que M. de Finde par-.
tage plusieur opinions.

VARIETES.

— Novs avens regu de M. le professeuc Jurime-,
de Genéve ' la letire suivante , que nous croyons deveir
insérer ici tonte enliére.

e MowsIEUR,

u M. le professeur Percy a dit, avec raison y dans son
rapport sur la deseriplion d'un vice de conformation de
la vessie , inséré dans volre Journal de 1811, o que cette:
» aberration de 'organisme offrait bien plus d’intérét an
» physiologiste qu’au praticien , puisque la tiche dece
n dernier se bornait & donner quelques secours prophy-
» lactiques , el & indiquer quelques moyens de propreté
» aux individus si malheurevsement conformés.s Comme
j'ai eu Poccasion de voir des individus des denx sexes
atteints d’un pareil vice de conformation , et quej'ai pu
parvenir & les mettre & 'abri des douleurs occasionnées
par lPattouchement de leurs véiemens, et des désagré-
snens conslans causss par 'incontinence d’urine , je crois
devoir faire connaitre Ia machine que j%ai imaginée pour
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atteindre ce double bul, Clest une cuvette d’argent doré
qui couvre, sans la toucher , la paroi convexe de la ves—
sic, etquiy endiminvant de largeur , s’adapte pﬂrfﬂité-
ment sur le contour du pubis, dont elle suit la forme ot
Tinflexion, jusque présde 'anus. Dans la partie la plus
basse de cette cuvette, plus ou moins convese, selon les
organes de la géndratiou qui existent!, se trouve une ou-
verlure un-peu évasde,, en forme d'entonneir, qu:l. $c
termine & Pextérieur par un deron, ol un ptl]l. ressort
sur lequel se monte fort aisément une vessic de gomme
“elastique armie d'un tube courbe, aussi d argent dord , ¢t
destinde a recevoir les urines.

» La plus grande difficullé dans la constroction de ectte
miailiine comsiste dans exaclitude de son ajuslement
autour des parties qu'elle doil couvrir et embirasser ;
mais celle difliculté zera aisément levée par un ouyrier
intelligent, qui exéeutera d'abord cet appareil en plemb,
en lui doovant la forme requise sur un moule de bois,, et
en le présentant iléralivement sur les pnrnes destinées @
élre couverles pour le tailler convenablement, jusqud
ce que celle indicalion soit remplie.

Sur la face convese de cette machine, gu’il faot tenir
aussi wince que pusa]b]e en écronissant fortementle mdétal,
on doit souder quatre ponts; le premier dans sa partie
supéridure y pour la sootenir par uo demi —scapulaire
passé antour du cou; deux latéravx, pous la fixer au
moyen d'one large ceinture, et denx pelils dans le bas',
pour y ajoster deux sous-cuisses. Ces bandages doivent
‘étre garnis de-ressorts élastiques pour pouveir préter
‘oux diverses inflexions du cerps, sans déranger la ma-
chine. On comprendra, sans qu’il soit nécessaire de le
dire, que cel appareil doil étre changé touies les :J.ﬁné-;; .
f'&sqll’h ee que le corps de I'individu ait atteint toat le
‘développement dont il geut étre susceptible. . _

# Jeconnaisun jenne homme fort et vigoureuxs, grand
‘chasseur dans les montagnes, qui, depuis trente ans envi-
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Sﬁpﬂges don! les 29, do ou 31 premlcrcs pages portent
en téle le mois , le jour et le quantizme. Sur chacune de
cos pages sé trouve un des A phorismes d*H”mwau ,en
lalin, avec la traduction I'rullga]sc A colé; tout cela
occnpu le quart ou le ciuquiéme de la page; le reste ser-
vira'lt inserive les visiles, les rendez—vous , ele. Les 5 ou
6 pages restantes’ du cabier, portent en téte le nom du
mois sculement , el e¢ wmal , Observations ; les médecius
¥ consigneroni ce qu'ils pourraient voir de remarquah]u
dans le courant de leurs visi es.

Aux douge cahiers renfermés dans un étui de cnrlon

esl_jointe une couverlure dans le genre dﬁ_ﬂ]lﬂﬂnﬂcﬁﬂ
noles , ele., fermé par un crayon, conlenant un calen-
drier pour toute I'annde, el garnie enoutre d’un cordon-
nel disposé de maniére & recevoir le culiier de chague
mois , que 1'on retirera “dés qulil serd dcoul-.. pour y
substituer le suivant.
" Le chaix des Aplmnsmca,:]cur‘lra-:-luclinn clla correc-
ton lypographique, ont ¢1é confics i homme qui a
donug Vidée de cel Agenda. Il n'a rien négligd pour
justifier I"heureuse prévention que doit faire mailre la
conception d’un projet semblable.

( Note cammuniqude. )
ANNONCE.

L'Eeole de Médecine clinique de 'Université de Pa~
dove , dirigde par M. le professeur 7. L. Brera, a formd
le projet de publier périodiquenent les faits de médecine-
pratique qui viendronl i sa connaissance , soit de I'[la-
lie, soit des pays étramgers.. Ce recueil , composé en
italien, porlLrn le titre de Glornale di Medicina pra=
tica. 11 paraitra tous les deux mois, 4 dager docommen-
cemenot de 1812 ; chaque cahier sera dc huit a dix fcuilles
dimpression , et comprendra, I.° des mémoires sur
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divers poinls de médecine-pratique , originaux , abrégés
ou traduils; 2.7 lanalyse des ouvrages relatifs au méme
objet, tant étrangers que nalionaux; 3.* des extrails des
divers Journanx’, comprenant tout ce qui peul avoir’
quelque rapport avec la médecine proprement dite;
4.° enlin , sous le titre de Fariétés , les cas les plus inté-
ressans qui se sont présentds & PInstitut de Mddecine
clinigue , les noles communiquées , Mannonce des décou-
vertes, etc., ele. Il y aura & la fin de chaque cahier un
tableau méldorologique. Le prix de "abonnement est de
6 livres italiennes par semestre, payables au moment de la
réception du premier calier. A s'aboone 4 Padoue,
chez Ant. Tisano ,libraire, rue Saint-Charles, N.° 3470,

Nota. Lextrait de I'ouvrage de M. Mouzon , inséré
dans notre dernier cahier, est de M. le docteur Espiaud,
ancien chirurgien-major des grepadiers de la garde
Royale en Espagne.
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JOURNAL
DE MEDECINE,
CHIRURGIE,

PHARMACIE, et.;

Par MM. CORVISART , premicr médecin de I'EMPEREDR §
LEROUX | médecin honoraire de 5. M. le Ror de
Hollande el BOYEH, ]‘rt‘{'miur [.'llir:,]rg:ien de "CMPEREUR i
tous trois professeurs & I'Eeole de Médeeine de Paris..

Opinionum commenta delet dies, naturse judicia confirmats
Cuic. de Nae, Deor.

DECEMBRE 1B11.

TOME XXIIL

A PARIS,

MigrEneTr , Imprimeur,, rue du Dragon ,
F. 5. G., N. zo;
Chez Meguisnon Vaint, Libraire de V'Ecole de
Medecine , rue de 'Ecole de Mddecine , Noot 3
et g, vis-a-vis la rue Houteleuille.

e P s s P e e e i e s e

TUT T
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DE MEDECINE, CHIRURGIE,
" PHARMACIE, etc.

"DRECEMBERE 181,

OBSERVATION

SUR UNE EXTASE COMPLIQUEE DE TYPHOMANRIE s

Par M. Rorert , docteur en ‘médecine , et médecin en
chel des hospices eivil el militaire de Langres.

Tzxrass est une affectionqui, je crois, a été
confondue avec la catalepsie (1) parbeaucoup
de médecins; et effectivement on trouve dans

(I} Il cxiste ume g\:‘l‘illl.!u analogie enire Pestase et la
catalepsie. Ces deux affections wéanmoing ont, comme
on le sait, chacone un caraclére particulier qui les dis~
tinguent essentiellement. Elles sonit vares Pune et Pautre:
celle—ci cupcudnnt pa rait avolr ¢4¢ eonnne par un grand
nombre d'auteurs tant anciens que modernes. On peut
voir avec satisfaction ce que Calius- Aurelianns dithce
sujet dans son second livee des Maladies aigugs. Do reste ,
je ne puis m’empdcher d'observer gue quelquefuois ces
maladies onl @1é simuldes, et que colséquemment on ne
pent Lo se défier de certains récits relatifs & cel objet.

22. 27
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lusienrs ouvrages que je pourrais citer, des
ﬂistm'res de cawalepsie qui, par 'exposition
des symptdmes, prouvent ce que j'avance. Le
rapport que l'on a cru apercevoir entre ces
deux maladies, leur a fait appliquer un trai-
tement unitorine. Notandum tamen (dit Bar-
thélemy Perdoux) , stupidam extasim eodem
modo curari , quo cata epsfm propter rrjﬁ*rm.i'
et causarum maximam affinitatem, (De anim:
morb. eap. 13.) Mais persuadé que toute espéce
de discussion concernant cet article, serait
ici hors de propos, je me bornerai 4 donner
I'histoire succincte d’un genre d’affection qui
m'a paru présenter des symptdmes extatiques
non-é(uivoques , comiie on pourra en juger,
Jeanne Berrai , native de Chalindry, dépar-
tement de la Haute-Marne, dgée de 23 ans , et
fort bien constituée , ne fut réglée qu'a l'ige
de 22 ans; et la menstruation , guoique im-
parfaite, ne l'empéchait point de jouir habi-
tnellement d'une bonne santé. Elle avait de
I'embonpoint, et son extérieur dénotait une
bonne complexion, j
Cette fille , malgré ces qualités physiques et
Papparence d’un caractére paisible, avait le
systéme nerveux dové d'un degré de mobilité
assez considérable, et 'on sail que, dans ce
cas, les passions penvent, sous des dehors
tranquilles , se développer avec beauncoup
d'énergie; wais sans m’écarter de mon sujet ,
j'observe que Jeanne Berrai fut un jour forte-
ment épouvantée, et que sa frayeur lui causa

L'extase sur-lout est Tacile feindre : Zacchias eu
rapporte des exemples tort curiens. (Quast: medico-
degal, ; lib. 3, tit. 8 , quaese. 6.) e
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une espéce de syncope, Elle essuya en méme
temps quelque chagrin; de sorte que, dés cet
instant, elle ressentit un mal-aise général , et
pril_'lci_palcfncnt ‘une douleur gravative 4 la
région épigastrique , avec complication de
céphalalgie. = .

Ces fichenx accidens ayant déterminé la
malade & se transporter & 'hdpital , elie quitia
Bourbonne, out elle résidait en qualité de do-
mestique , pour se rendre & Langres. Nous la
regiimes done & 'Hospice de la Charité dans le
courant de février dernier, et ce fut alors
qu'elle m’'exposa son état, et qu'elle se plaignit
d'une douleur fixe 4 la région de I'estomac.
Cependant nul signe mw’indiguait la présence
d'un foyer saburral en cet organe. L'explora-
tion ne m'avait fait découvrir aucune altération
dans les viscéresabdominaux, etla fille Berra: ,

ui n'avait été admise que pour une simple
indisposition , nedgardait pas le lit.

Ne sonpgonnant donc encore rien de ce qui
devaitarriver, je me restreignis &un traitement
trés-simple, etje prescrivis & la malade ce que
je crus convenable en cette circonstance ; mais
au bout de quelques jours m’étant, lors de wa
visite , approché de son lit, ol elle était restée
contre son ordinaire, je la trouvai couchée sur
le dos, et dans un état d'immoblilité : je lui
parlai sans recevoir aucune réponse. Présu-
mant en conséquence qu'elle éait endormie,
j'éievai la voix, et je vis avec surprise qu'elle
nem’entendait nullement. Or, I'ayant exaninée
avec beaucoup d’attention, jeremariuaiqu'elle
avait les yeux grandement ouverts, parfaite-
ment immobiles, et fixds vers le ciel de san lit,
Je lui adressai donce la parole de nouveau, en
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Pagitant avec assez de force; elle parut pour
Yors sortir en quclque fagon d'une espéce de
sommeil, ou plutt d’'une méditation profonde,
en poussant quelques soupirs , mais sans bou-
ger de sa position, ni clignoter les yeux. Onla
vit ensuite, et presque sur le cltaml), plongée
dans son érar primitif et livrée 4 la contem-
plation.

Le lendemain les mémes symptdmes s’offri-
rent & ma vue; seulement je crus apercevoir
une insensibilité un peu moins grande. Effec-
tivewent cette fille qui, & la vérité, paraissait
encore observer un morne silence, parlaitnéan-
moins quand elle était vivement excitée. Au
surplus, on n’obtenait le plus sonvent que des
réponses vagues. Les membres n’étaient affec-
tés d'aucune espéce de rigidité : ils éraient fle-
xibles, et se prétaient aisément aux différens
mouvemens (u'on leur faisait exécuter, sans
toutefuis conserver 'attitude qu'on leur don-
nait. Les traits du visage éaient légérement
altérés. La respiration se trouvait comme: in-
terceplée, c'est-d-dire, qu’elle érait 4" peine
sensible , et I'organe de la vue était nul, Quant
au pounls, il offrait quelque variation ; tantdt
il était & peun-pi¢s dans son état naturel : tan=-
tdt on le tronvair légérement concentré et un

“peu lent : quelquefols il était modérément ac-

céléré; mais il ne fut jamais trés-sensiblement
altére. :

Ces divers accidens, enfin, aprés s'8tre main-
tenus dans un certain degreé d’intensité, durant
une huitaine environ , semblérent un peu se
mitiger. La cécité cependant fut rebelle, et'la
malade resta long-temps dans un état d'acratie
manifeste. De temps a autre elle promenait sa
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main sur son lit, comme pour saisir quelque
chose, et ce signe prouvait évidemment qu'elle
apercevait, ainsi qu’elle en est convenve en-
suite, différens objets imaginaires , car elle ne
distinguait nullement les objets réels enyiron-
nans, et la cornée transparente paraissait un
peu terne. Les paupiéres étaient dans un degré
d’inertie extréme ; de sorte que quand les yeux
se trouvaient fermés, ils ne pouvaient se rou-
vrir qu'avec la plus grande difficulté ; la déglu-
tition se faisait alors avec assez de facilité.

Cette fille cependant, quoique moins insen-
sible et moins absorbée qu'anparavant, gar-
dait toujours un profond silence ; mais, comme
jeviens de le remarquer, on la voyait fréquem-
ment chasser aux mouches, et ce symptdme
désigné sous le nom de carphologie, dénotait
assez qu’elle avait 'esprit préoccupé. Quand on
s'approchait d’elle, et qu'on 'examinait, elle
ne paraissait pas y faire la moindre attention ;
mais si on l'interrogeait, elle répondait d'une
maniére laconique et presque machinale , sans
regarder, ni bouger de sa position. Elle annon-
cait par ses idées disparates, un délire évident.
Le pouls était alors légérement febrile : Ja soif
érait inodérée, et il existait une constipation
opinidtre ; ainsi qu’une anorexie compléte.
La malade ne prenait ancune espéce dé nour-'
riture. :

Le régime délayant et les antispasmodiques.
que javais d’abord prescrits ne produisirent
pas un effet bien sensible ; mais la saignée que
je fis cofin pratiquer modéra singuliérement et
en trés-pen de temps les accidens ;. bref, la vue
se rétablit presque sur le champ 3 le pouls de-

yint plus régulier; les idées furcnt woins.inco-
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hérentes 3 la stupeur parut moins grande , et
la inalade commengant bientdt & se promener,
se trouva dans une espéce de convalescence.
1l est cependant bon d’observer que la guéri-
son ne lut rien moins que parfaite, et que les
accidens ne tardérent pas 4 se renouveler,
noigue avec woins de force. Ainsi la vision
fut encore abolie, et le relicheiment des pau-
pitres éuait excessif. Un delire sourd et la car-
phologie se joignaient encore & ses sympti-
mes ;. 1nais on remarquait un pen inoins d’in-
sensibilité, et les yeux n'étaient ni aussi fixes,
ni aussi immobiles que la premiére fois. Les
paupiéres etaient alors la plupart du temps
presque entiérement fermées ; et la maldde qui
raraissait plongée dans nne espéce de somno-
1ence y ne lassait pas de répondre aux ques-
tions qu’on lui faisait : ses réponses, il est vrai,
succinctes el indiitérentes , désignaient un es-
prit absorbé, et livré 4 des revéries presque
cuntillm‘a”es. y
. Cependant ces divers accidens qui pour lors
puuvﬂien!. se rapporter plus particuliérement
AU CORLE vfgff, qu'i I'extase , a[]rés avoir ije;-.
séverd durant plusieurs jours, commencérent

" adiminuerinsensiblement, et cédant endin tant

aux efforts de la nature qu’aux moyens appro-
priés, la malade parnt bien rétablie,

Depuis cette éporjue, elle a encore éprouvé
deux paroxynnes,dont un trés-léger. Les sym:p-
tdmes d'extase ne furent pas aussi évidens que
lors de la premiére attaque , tandis qu'an con-
traire les signes de typhomanie éraient plus
prononcés. Ainsi, d'aprés ce qui vient d’étre
exposé, le premier acceés paraitrait étre le senl
qui & la rigueur diit étre regardé comme réel-
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Jement extatique. Au demeurant, & chaque ré-
cidive, la cécité fur tounjours compléte, et la
douleur de téte plus on moins grande dans les
deux derniers accés, les paupiéres restérent
fermées plus de huit jours encore aprés que
les avtres accidens, sauf le mal detéte, furent
dissipés ; et la malade ne distingpait pas mieux
les objets lorsqu’elle avait les yeux ouverts,
que quand ils éraient clos; mais la saignée qui
fut mise en usage, ne manqua jamais de miti-
ger la céphalalgie , et de rétablir presque a
Uinstant les {onctions de la vue.

Les vésicatoires , ainsi que les antispasmodi-
qnes et les autres remédes anxquels on avait
eun recours , ne parorent jamais agir d’'une ma-
niére aussi prompte et aussi efficace que 'ou-
verture de la veine. Je 'avais d’abord négligée
dans la derniére rechute, qni, cowine je?’ui
observé, futlésére ; mais la cécité qui existait

encore aprés que la plupart des autres phéno- -

ménes furent détruits, me détermina, quoique
un peu tard, et malgré quelques contre-indi-
cations, a recourir i ce moyen, dontles résul-
lats-furent d'autant plus avantageux, que la
Vue §e reconvra promptement. :

- Le sujet jouitactucllementd’une bonne santé,
et a l'anorexie a succédé un excellent appétit,
bien que 'évacunation menstruelle se fagse tou-

jours fort imparfaitement. Du reste, on ne

remarque aucun désordre dans les facultés in-
tellectuelles , et Jeanne Berrai , ayant l'air de
bannir toute espice de chagrin , se livre avec
facilité & ses occupations ordinaires : elle est
fortgaie, et commenced reprendre son premier
embonpoint. Elle conserve le souvenir d'une
grande partie des idées qu'elle a eue pendant
les paroxysmes de sa maladie.
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Les affections morbifigues désignées en latin
sous les noms de catochus, catalepsis , exta-
SI5, fﬁ’;ﬁargws s Crns et com, qu-:)ique dis-
tinctes, affectent sous riuelqucs rapports une

espéce d'affinité entre elles, que tout praticien

a dit remarguer, et les symptdmes de ces diffe-
rentes allections, (ui, dans certains cas se
combinent ensemble, peuvent faire naitre quel-
que difficalté dans le diagnostic; mais avec un
peu d’attention, on parvient facilement a saisir
les nuances qui séparent les maladies dont le
caractére affecte une certaine identité, et c’est
particuliérement parmi les médecins de 'anti-
quitéquel’onrencontre cetespritd’observation,
st essentiel pour surmonter ces obstacles. Si
P'on veut se donnera peine de méditer un peu
leurs ouvrages , on verra ¢uec’est injustement
qu'on les a quelquefois accusés d’aveir con-
tondu plusieurs maladies entre ‘elles. Ainsi,
par exemple, on est dans I'erreur quand on
prétend que chez les anciens, les affections,
connues sous les noms de lethargus, catochus,
catalepsis, coma, carus, ne différaient que par
lanom et le degré , on sera bientdt désabuseé,
st on lit' attentivement leurs écrits. Sed fal-
luntur ii vehementer (Jdit le savant Gruner),
gui hwe male (supra dicta) solo nomine ac

.g'r'.rxcfu ﬂp.r.;r!’ vereres cfr:fﬁ'rre ‘perﬁféeﬁ:ﬂ, si

quidem fidc in re longeé accuratiores sunt pris-
corum temporunt mediet, (Morb, antiquit. sect.
& drt. 3.) :
N'ayant point encore jusqu'alors observé
d’une maniére bien positive le genre de mala-
die, dont je viens de parler , il me restait
ijrelques doutes sur plosienrs circonstances
mentionnées dans les diverses histoires d'ex-
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tase et de catalepsie; mais, d'aprés ce qui s’est
passé sous nes yeux, je suis Iispasé 4 croire
que ces sortes d'affections sont susceptibles de
phénoménes assez extraordinaires, et bién pro-
pres non-seulement & fournir une ample ma-
tiére aux pathologistes , mais encore 4 exercer
fortement I'imagination des métaphysiciens et
des physiologisies. Belirens a fait sur I'extase
une dissertation que l'on trouve dans le pre-
mier volume des dcta plysico-medica natura
CHIEOSOrHL.

NOTE

SUR UN MALADE TRAITE A L'HOPITAL SAINT-
ARTOINE , £N 1805 ;

Par M. A. C. Savany, D-M.-P.

L'osscnvaTriow intéressante de M. Robert
m'a rappelé Ihistoire d’une maladie analogue
sous certainsrapports , et dont lesujet se trou-
vait & I'Hdpital Saint- Antoine , vers la fin de
1805. Je regrette beaucoup de n'avoir sur ce
malade que des renseignemens fort incomplets
que j'ai recueillis moi-méme, oun quim’ont été
cowmmuniqués par Tilorier, alors éléve interue
dans cet hdpital , et qui depuis a succombé a
une fiévre aigné. J'ai cherché inutilement & me
procurer, aprés sa mort, les notes beaucoup
plus détaillées qu'il avait prises lni-méme : elles
ont ¢té malheurensement égarées. J'aisu qu'un
autre éléve du mé&me hdpital avait snivi assi-
duement le malade, etqu'il avait eu 'intention
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d’en publicr I'observation ; mair n'ayant rien
vu parailre & ce snjet depuis plusienrs anndes,
je crois devoir donner maintenant le pen que
yen ai recueilli, afin qu'un fait aussi curieux
ne soif pas entiérement perdu pour I'art. Ceux
d’aillenrs guil’auraient mieux observé pourront
suppléer i ce que cette notice aura d'incom-
plet ; il me restera alors la satisfaction d’avoir
excité leur zéle , et d’avoir provoqué d’utiles
communications.

Le malade dont je veux parler, était un
ouvrier de la manufactore d’armes de Versail-
les : il était dge d’environ trente ans, d'uné
taille moyenne, et d'un embonpoint ordinaire,
autant que je puis m'en sonvenir. Il était entré,

- }E crois, i I'hépital Saint-Antoine pour une

icvre intermittente, dont il avait été gueri,
mais depuis quelque temps il était svjet 4 des
accis de catalepsie accompagnée de délire,
revenant périodiquement chaque jour presque
i la méme heure, et durant depuis une jusqu’a
gnatre ou cing heares, L'accés lui prenait quel-
quefois snbiternent; d’autresfois il le pressentait
de quelques minutes : ordinairement il éprou-
vait d’abord des monvemens convulsifs , et en-
trait ensnite dans un véritable étal cataleptique,
gardant toutes les positions qu'on voulait Jui

“donner, ot montrant la pi_us parlaite insensi-
© bilité & Paction de tous les stimulans, Mais ce

qu'il y avait sur-tout de particulier dans ces
aceés, était un déliresuivi et assez gal durant
lequel il parlait et exéentaitdivers mouvemens
cde maniére 4 représenter an naturel une scéne
qui auralt pu se passer réellement. Hors des
accls, il se portait parfaitement bien et man-
geait avec beaucoup d'appétit, Cet homme qui
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avaitreguune ¢ducation trés-négligée paraissait
avoir les facultés intellectuelles assez dévelop-
¢es : dans son delive, il composait guelque-
?uis des vers passables, et récitait assez souvent
des tirades de Boilcau, ou de guelque autre
poéte, ce qui ne lui arrivait janais dans un
autre temps. Je fus témoin d’un de ces accés,
et voici ce que j'observai : -
Le malade ayant préva l'accés , s'était jeté
sur son lit; ses yeux élaient fermés et ses mem-
bres agités par des contorsions qui durérent
velques minutes. Alors il se tint sur le das
fort tranquillement ; ses yeux s’ouvrirent : iis
}):ir;lissuicnt étonmes ; les traits étaient tirgs , et
I'expression de la physionomie assez, triste.
Bientdt un sounrire se montra sur les lévres, les
enx s'animérent et le malade commenga i par-
fcr i ceux qui éraient auprés de lui m'avertirent
que I'dtar cataleptique éiait commencé. En
effet, nous lui flines successivement lever une
jambe, étendre un bras, plier les doigts de
diverses maniéres , tenir le tronc & demi-courr
bé : il gardait toutes les positions gu'on lni
donnait, quelque génantes gu’elles pussent étre;
Seulement, lorsque pour conserver une situa-
tion , il fallait vaincre l'action de la pesantenr ,
comme lorsqu’on Ini faisait tenir le tronc i
_demi-squievé » les parties reprenaient peu-a-
peu, et sans la moindre secousse , une position
plus naturelle. Quelquefois aussi il faisait des
iestes on des mouyewens en parl_ant s et ulur&
1l déplagait les membres quidevaient serviraux
uns ou aux antres: mas il né les déplagait
qu’autant qu’il élait nécessaire. Par exemple,
s'll remuait le bras, il laissait chacun des doists
dans la situation qu'on lui avait donnée. J'ai
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pris du reste toutes les précantions pour m’as-
surer de son insensibilité : je I'ai pincé, piqué,
contrarié de toules les maniéres sans qu’il don-
nit la moindre marque d’émotion. On lui a
fait flairer des odenrs pénétrantes; on a mis
sur sa langue des substances de saveur trés-
fortes et désagréables ; il n'a jamais paru s'en
apercevoir. Une lumidre a été approchée trés-
preés de ses yeux : la pupille s’est 4 peine res-
serrée, et il n'y a pas en le moindre clignotte-
ment. Toutes ces éprenuves ne dérangeaient
méme pas la continuité de son délire qui tait
extrémement suivi, et dont je vais essayer de
rendre compte. :
* Qu'on se’ figure un homme d'un caractére
gai, aimant 4 causer, 4 se promener, & béire, et
gu'on l'accompagne en recueillant avec soin
toutes ses paroles et toutes ses actions pendant
plusienrs heures , et on aura une image fidele
de ce genre de délire. Voici une partie de I'his-
toire de ce jour-la. Aprés le sourire dont jai
parlé , il dit ( probablement & un de ses compa-
?ncms ) qu’il était las de travailler et qu’il vou-
ait aller se promener. 11 engagea 4 sortir avec

Aui, et ayant surmonté sa resistance, il 'em-

mena dans les rues de Versailies. Ils entrérent
ensemble au Muséum : [4 , notre malade expli-
qua le sujet de plusieurs tableaux; il ‘montra
ensuite & son compagnon , par une fenéire , ce
qui se passait dans la rue. On voulut les faire
sortir, parce qu’ils étaient mal vérus : il se
pressa alors de descendre l'escalier en courant
par maniére de jeu, et défiant son camarade a
qui seraitarrivé le premier. ( Pendant ce temps,
mouvemens trés-rapides des jambes). Il le mena’
de la & I'HOtel-Dien, Iui parla du séjour qu'il
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y avait fait pour une maladie chirurgicale, et
lui.indiqua les différentes personnes qui lui
avaient donné des soins. Il parla aussi de son
séjour dans divers hopitaux, et notamment de
celul qu'il avait fait & I'hopital Saint-Antoive,
dantiri se croyait sorti. 1l lui traga le portrait
de différens eléves de cet hdpital, dont plu-
sleurs se trouvaient li, etil-désigna trés-exac-
tement le numéro de son lit. 1 fit ainsi parcou- -
rird son compagnon ditférens quartiers de Ver-
sailles, et chaque fois qu’il était censé marcher,
il remuait les jambes. Enfin, il fit rencontre
de plusieurs amis, etils convinrent ensemble
de Enire un petit ceup. On causa, et notre ma-
lade disait son mot de temps en temps. On
proposa de chanter ;: il appuya la proposition,
et cngagea les antrés a commencer , se réser-
want de chanter le dernier. Un des convives
chanta une chanson de douze couplets que lé
malade compta I'un aprés 'autre , laissant pour
chacun des intervalles égaux , on il gardait’le
silence : ensuite il chanta lui-méme. On pense
bien qu’il n’ounblia pas de boire. A plusieurs
reprises, il dit buvons un coup, ‘et anssitde il
exécutait les mouvemens de la déglutition;
( sans cependant avoir porté la main vers la
bouche. ) Une fois , je saisis ce moment pour
lui faire boire de la tisane, et il I'avala sans se
déconcerter.

Il avait énoncé au commencement de son
délire la quantité d’argent qu'il croyait avoir
dans sa poche, et qui n'était rien moins qu'un
nombre rond. 1l rappela cette somme lorsqu’il
8'agit de payer son écot , et fit plusicurs calculs
fort justes. Le délire durait depuis environ deux
heures, lorsque je l'ai quitté : il a continué
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encore pendant plus d’une heure, et le malade
est sorll de cet état comme & son ordinaire, et
sans se rappeler ce qui s'était passé,

1l me semble qu'il est absolument impossible
de croire que cette maladie fiit simulee , quoir
que le naturel paresseux du malade piit donner
quelguepoidsa cetteopinion. En elfet, 1,°comr
ment un homme aurait-il pu conserver . assez
de présence d’esprit pour se tenir en garde
?enduu: deux heures consécutives contre tontes

esépreuves auxquelles nous l'avons soumist 2,9

“Comment aurait-il pu se montrer insensible

aux sensations les plus douloureuses, et conti-
nuer sans sourciller sa narration? 3.9 Dans ses
récits, il lui est arrivé plusieurs fois de dire des
choses qui n'étaient nullement a son avantage ;
et une fois, entr’antres, il a raconté une escro-
querie qu'il avait faite. 4.° Enfin, les monves
mens qu'il exécutait lorsqu’il était censé couriy
ou marcher, exig:aient nneforcedont un homme

. en santé ne serait pas capable. 1l est déja dif-

ficile de reinuer les jambes avec vitesse, lors:
qu’on est couché et chargé de convertnres i
mais nous avonsajouté & ce poids, enappuyant
sur ses genonx , et les monveniens continuaient
toujours. J'ai méme fait porter une fois le poids
de tout mon corps sur un seul membre et il
n'en continua pas moins de se, mouvoir avec
la méme vitesse , et une étendue presque égalo
& celle qu’il avait auparavant, et que lautre
présentait encore. Pour moi, d'aprds ce que
jai vu, je ne puis m'empécher de croire i la
réalité da délive , de l'insensibilité et de I'état
cataleptique pendant J'accés chez ce malade.
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OBSERVATION -

SUR- LA RYESECTION DE LA MOTTIE SUPERIEURE DE
L'HUMERUS , APRES UN COVP DE FEU -PRES L'AR-
TICULATION SCAPULO-HUMERALE, SUIVIE DE LA
GUERISON DV BLESSE, ET DE LA CONSERVATION DE
SON BRAS;

Par M, PoRET, dotteur en chirurgie, et ch.irurgit;n-
major & armée d’Espagne. j

»

(Adriicle cammzmr.'%ué par M. le professeur
: ERCY. ) p

Morrer Huzerr, dgé de trente ans’, né i
Bunonville , département de la Meuse , soldat
au gh.me régiment, d'un tempérament bilio-
so-sanguin , n'ayant éprouvé aucune maladie
remarquable depuis son ehfance, fut atteint le
11 octobre 1808, d'un coup de biscayen, qui
traversa le bras gaunche a sa partie supérieure,
et fracassa I'humérus ; il resta sans étre pansé
depuis quatre heures du soir, moment de sa
blessure , jusqu’an lendemain soir , que §'étant

rendu a 'ambulance & Bilbao, il y regut les

secours dont il avait besoin. Il y resta deux
jours , et fut ensuite évacué sur 1'hdpital mili-
taire de Mondragon, on il passa déux mois.-
Evacué de nouvean, sur celui de Tolosa , on il
restajusqu’au premier février, époque i laquelle
il fut envoyé a Saint-Sébastien, il y fut traité
de sa blessure et de la gale, avec guérison de
cette dernidre affection ; pendant son séjour &
I'hépital de Tolosa, il se forma un abeés qui
s’étendit & presque toute la longueur du bras
malade j et s'ouyrit spontanément:vers le tiers
22, 26
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supérieur , sur le bord interne du biceps ; plu-
sieurs points gangreneox se manifestérent sur
diverses partics de ce bras, et furent pandés
avee la décoction de kina camphrée. A son
arrivée & Saint- Sébastien, il fur d'abord con-
sidéré comme Jidvreux, et ce ne fut gue le
douze février quil passa dans la salle des
blessés , et que je commengai & diriger son
traitenent ; alors le bras malade ofirsit, 1.0
un trajet fistulenx, résultat do passage du bis-
cayen; 2.% une cuverture pareillercent fisto-
lense , correspondant an lieu par ot le pus
s'était {ait jour, lors de I'abeds dont-il est
question plus haut; 3,0 engorgement et indu-
ration , ou dégéncrescence d’une natore par-
ticuliére du muscle deltvide ; 4.2 en introdui-
sant lestylet dans le trajet fistuleux, je recon-
nus la présence d’une esquille, qui me parat
Eetite et que je ne pus saisir avec les pinces.
somme aucun symptdme ne pouvait me faire
soupgonver la gravité de la maladie , le désor-
dre de la pariie n'étant nullement apparent,
je me contentai de passer un séton dans le tra-
{ict de la balle, dansla vae d'irriter légérement
es parties ; et de les disposer 4 se réunir, ainsi
que d’ébranlerl'esquille que j'avaisrencontrée ,
et de la faire sortir avec la suppuration. On fit
une compression legére sur les foyers qui ali-
mentaient 'oiiverture fistulense , située au'tiers
gupérient du bras : il lui fut prescrit demi-por-
tion le matiu , et quart le soir, tisane amére
pour boisson; plus , du vin généreux pour
rétablir les forces épuisées par les aceidens
généraux qu’il avait éprouvés. _
Les 13 et 14, méme régime et méme panse-
ment.
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Du 15 au 19 inclusivement, donné la demie
matin et soir; du reste, rien de changg.

D 20 aw 28 inclusivement , donné les trois
quarts matin et soir, mémes boisson ct pan-
sement. La sup,Pururiun ayant theaut:oup lmni-
nué dans tous les poinis, et tout donnant liew
d’csPérerg une promple guericon, le séon
fut supprimé.

Du premier au.3 mars, mémes soins. La

'suppuration de l'onverture inféricure reint

V'appareil ennoir, et devient plus abondante,

Le 4, je reconnais de nouveau l'existence
de lesquille dont jai déja parlé , et je me
décide a dilater, ponr I'extraire et m’assurer de
I'eétat des choses a l'intérieur, ou je soupgon-
nais la présence d’antres corps étrangers : avant
d'opérer, je sondai I'ouverture inferieure , et
je m’aper¢us qu’elle aboutissait & une surface
osseuse dénudée dans une grande étendue, et
mobile en ]ong; uhangeaut la place de mon
opération , jiniroduisis une sonde cannelée
et incisive de bas en haut, et profondément ,
jusqu’d, pen de distance de l'entrée du trajet
fistuleux ; introduisant ensuite le doigt et la
pince & anneaux , je retirai onze esquilles, dont
un grand nombre élaient voluminenses , et
avaient toute I'épaissenr de l'os; elles éraient
toutes entiérement libres et sans carie. Méme
prescription matin et soir, tisane commune
émétisée , pansé de maniére & cicatriser les
lévres de la plaie , afinde pouvoir dter les jours
suivans les esquilles qui restaient, et parais-
saient &tre en grand nombre.
 Lesb et 6, doulenr du bras, point de fidvre,
continué comme ci-dessus.

Le 7, la doulenr diminue beaucoup , I'appé-

28..
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tit est trés-hon, mais la suppuration annon-

cani Luuiuur.‘i carie de l'as. Prescril 1rois {iual'tS

amalin , antant le soir, tisune amére , viu géné-

reux et panse a 'ordinaire,
Le 8, prolongé lincision jusqu’d l'origine
du trajet fistuleux, ce qui me donna'de la fa-

“cilité poer extraire encore six esqnilles pareilles

aux précédentes, ouverture élant ascez grande
pour permetire facilement lintroduction du
doigt ; je cherchai , par ce moyen , & m’assurer
de 'étar de 'os; mais au lien d’en rencontrer
le cylindre , je ne tronvai qu'nve vaste cavité,
dont je ne pus atteindre le tond, et dont les
borils étaient fermés dans quelques endroits
ar des esquilles ‘entourées de chair , et dans
'antres , par des parties charnues qui avaient
contracté la dégénérescence cartilagineunse et
osseuse. La suppuration annongait tonjours
qu'il y avait carie, et linduration des parties
charnues (du deltoide particuliérement) faisait
des progrés, et paraissait prendre l'aspect car-
cinomateux. Alors craignant que la maladie
ne prit un caractére susceptilile de compro-
metire trop éminemment la vie du malade, je
priai mon collégue M. Fayez, chirurgien -ma-
jor, de m’aider de ses conseils , et nous convin-
mes de voir le malade ensemble le lendernain,
Prescription et pansement & ordinaire.

Le g, M. Fayet ayant bien examiné le ma-
lade , porta le méme jugement que moi sur la
nature de la maladie, et me proposa I'opéra-
tion, suivant la méthode de M. Pgrcjr, qui,
tant de fois, dans des cas analnigues ; et dans

Tes coups de fen avec fracas de Iarticulation ,

a conservé le bras , au lieu de 'amputer dans
Fartiele ; pous en arrétdmes l'exécution pour
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le jour suivant, aprés en avoir fait part préa-
lablement & M. Lixon, médecin, chargé en
Chcl'dlf service, et I'avoir prié de nous dire
son avis.,

Opération projetée : Faire postérienrement
une incision analogue a l'antérieure, et for-
mer ainsi un V qui devait comprendre le del-:
tuide § soulever ce lambean comme pour 'am-
putation dans l'article, ce qui devait nous
mettre a méme de reconnaltre avec certitude
Tétat del’os,sans aggraver la maladie ; ensuite,
si nous le jugions nécessaire, séparer I'humé-
rus dansson articulation avec 'omoplate, ainst
que des chairs situées postérieurement , et en:
faire la résection aussi bas quela maladie I'exi-
geait. . :

Le lendemain 12, messieurs Lizon et Mean-
tel , médecins, desirant assister 4 Topération
projetee la veille, et tout étant disposé pour
son - exécution , je la pratiguai sur le champ ,:
secondé par M. Fayer, qui voulut bien se
charger de soulever le lambean ; disposition
qui me procurait 'avantage de réunir au se-
cours physique qu'il me donnait , la facilité de
pouvoir recevoir ses conseils dans tous les ins-
tans d'une opération dont le manuel était
entiérement subordonné & 'état de I'os , et que
LOus Ne connaissions pas. -

Ayant fait une incision plus postérienrement
que la sortie dua trajet fistulenx, et qui venait
se réunir a celle située autérienrement, que
j'avais prolongée un pen par en hauot, je séparai
le deltoide de l'os auquel je laissai beaucoup
de parties charnues , dont la dégénérescence:
tropavancée, et ayant l'aspect carcinomalenx ,
auraic gmpéché la guérison, Ce lambeau étant
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soulevé , nous reconntimes qu'aun lien of 'cs
avait été brisé, lors de la blessure, il s'était
formé un cal trés-étendun, qui avait rétabli la
continuité de '’humeérns; mais que ce cal , anlien
de suivre la conformation ordinaire de l'os,
avait devié de tous cdtés, et que, dirigé par les
esquilles plus on moins rapprochées et revé-
tues de leur périoste, il avait foriné la grande
cavité osseuse dont jai parlé précédemment.
Cette partie de 'os avait un trés-gros volume,
et une forme trés-irréguliére. Vue extérieure-
ment , nons reconnlimes gue de toute part les
chairs adhérentes & cette production avaient
contracté la dégénédrescence carcinomaleuse 4
et que plusicurs poivts de la cavité particuli¢-
rement, étaient atteinis de carie ; alors confir=
wés, dans intention ot mons étions d'abord
de faire la résection de 'humérus, jen désar-
ticulai la téte , qui avait conservé sa forme , et
ses dimensions n’ayant pas participé a la frac-
ture, et isolant pasre’-rie nrement 'os des parties
molles environnantes jusgu’i sapartie moyenne;
j'en lis la résection, avec Pattention de la faire
bien exactement au lieu de la section du pé-
rioste, afin de ne pas donnerlicu & I'exfoliation
d’unc grande poriion de la partie restante. Je
retranchai avssi des bords de la plaie plusieurs
portions charnues ou ayant déja contracté la
dégénérescence osseuse, et qui, participant
i l"aspect carcinomateux, faisaient craindre de
ne pouvoir obienir la guérison , si on les etit
conserveées. .

Aucun vaisseau ne donnant an point d'in-
quiéter, le pansement fut fait de maniére & rap-
procher, autant que possible, les deux lévres
de la grande plaie qui en était résnltée, et un
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bandage médiocrement serré fut appliqué de-
puis les doiats jusqu’a U'épanle.

Cette operation fut longue et laboricnse;
d'abord , parce que nous n'avious pas de but
fixe, ensuite, parce que le volume de l'us
rendit trés-diflicile la section des cha'rs envi-
ronnantes, sur-tout pasléricureumnr, oll nons
avions d’auntant plus a craindre d’onvrir les
vaisscanx axillaires, et de couper les nerls
du plexus brachial , que les chairs conservées
de ce cOté n'offraient pas plus de deux travers
et demi de doigt de largeur, et un demi-poace
d’épaisscur. :

n donna an malade du vin généreux , pen-
dant et aprés I'opération ; il la supporta avec
assez de courage, malgré sa longueur et les
douleurs qui en étaient inséparables; on le mit
a la didte , et dla tisane commnne nitrée.

Le 11, fidvre légére, pen de douleur an bras
malade, pouls bien développé de ce cdié, et
pareil & celui dn bras droit; le malade demnande
4 manger : on lui accorde seulement quelques

‘pruneaux, on continue la tisane coaunune

nitrée. :

Le 12, méme état que la veille, avec légére
exaspération de la fiévre ; preserit un peu de
riz matin et soir, méme tisane que la veilie.

Le 13, pansé; trouvé beancoup d’écartement
entre les [évres de la plaie, et une grande col-
lection de liquide séro - sangninolent sous la
partie supérieure, on base du lambean, et par
conséquent nun trés-grand écartement entre le
lambean et les chairs postéricures , avec rén-
nion cependant de ces dens parties an lieu de
incision postérienre ; {idvre médiocre , sorte
d'attaissement du malade , pansé avec latten-
tion de rapprocher les parties ¢loignées ; fo-
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mentation résolutive ; prescrit: cenfs matin e
soir, tisane amére, décoction de kina, denx
verres, vin généreux. '

Le 14, mé&me état que la wveille; percé le
faible point de réunion qui existait postérieu-
reiment entre le lambean et les chairs posté-
rieures , et passé un séton ; du reste, pansé
commela veille, et méine prescriptionquele jour
précédent. ' _

Le 156, dévoiement, [aiblesse trés-grande,
continnation de la fidvre, suppuration tonjours
extrémement aboandante , mais devenant blan-
¢he, un pea moins séreuse; pansé i l'ordinaire;
prescrit: décoction blanche, décoction de kina,
deux verres, vin génércux, et les mémes ali-
mens que la veille. _

Le 16, le dévoiement et la fidvre se soutien-
nent toujours , et la faiblesse du malade s'ac-
croit beaucoup ; ila des sueurs colliquatives qui
concourent & la débilitation j la suppuration est
toujours extrémement abondante , mais prend
un weilleur aspect. Continvé le mée régune
et le méme pansement. = _

Le 17 ,il y a un peu moins de fidvre, et le
dévoiement se cahne ; la suppuoration est un
peu moins abondante; prescrit : poisson matin
et soir; du reste, comune la veille , tant pour
le régime que pour le pansement.

.Le 18, la {idvre se soatient, mais le dévoie-
ment tire & sa fin. La suppuration diminue
tonjours , et devient d'une bonne nature :
méme prescription et pansement.

Le 19, il n'y a plus de dévoiement ; moins
de sucurs; la fidvre se soutient , Idtat de la
plaic continue & s'améliorer, Remplacé la dé-
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coction blanche, par la limonade vineuse : du
reste, pansé a l'ordinaire.

Le 20, méme érat , méme prescription.

Le 21, la fidvre se soutient; plus de sueurs
colliquatives ; le recollement de la base du
moignon se fait, et la suppuration diminue
beaucoup. L’appétit est bon ainsi que le som-
meil. Donné la demie, lematin jle quart, le soir,
polsson et pruneaux : du reste, rien de changé.

Le 22, la réunion de la partie supérieure du
lambeau continune 4 se faire , et la suppuration
est beancoup moins considérible ; engorge-
ment de la partie inférienre du bras, se conti-
nuanta la partie supérieure de I'avant-bras ,
avec grande sensibilité de la partie correspon-
dante du condyle interne de humérus ; ulcé-
ration de cette partie; la fidvre se soutient,
mais le courage est tonjours bon ; jilus de dé-
voiement : prescription et pansement i I'ordi-
naire, avec le soin de placer deux coussing
pour soutenir le coude, afin que le condyle in-

‘terne ne porte pas.

Les 23 et 24, mémes symptdmes, méme
traltement.

" Le 25, mé&me état général ; suppression du
‘séton. Le malade se fatigant de la décoction

de kina, jelaremplagai par celle de petite cen-
taurée,

Les 26 ct 27, méme état général ; toujours
légére amélioration de la plaie, et engorge-
ment avec inflammation de woute la partie -
férieure , etc. : méme pansement , méme pres-
cription , avec addition de kina en poundre
Bij, et canelle en poudre Zj, divisés en quatre
paquets a4 prendre dans le jouor.

" Les 28 et 29, méme état, m&me régime.
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Le 30, léger météorisme du bas-ventre ; la
fitvre se soutient j suspendu le kina : dureste,
rien n'est changé.

Le 3:, dévoiement avec météorisme du bas-
veutre, et sensibiiité de cette partie; insom-
nie fatigante; prescrit : pruneanx et poisson
matin et soir, tisane de petite centanrée, dé-
coction blanche, julep anodin j pour le soir,
vin généreux , et fomentation émolliente sur

Tabdomen ; 'engorgement dont il est question

plus haut se sontient 3 pansé 4 ordinatre.

Dn premier au 3 avril, le dévolement se
calne provisoirement, mais la fidvre se sou-
tient ; prescrit : décoction blanche , julep
anodin, vin générenx.

Le 4, prescrit: limonade vineuse, vin gé-
néreux’, vin amer, %iv , et continué ainsi
jusqu’an 5 juin inclusivement, en le tenantd un
regune asses severe , mals varie, et y ajoutant
quelquefois un lavement, etc. , selon que la

fidvre avait plus ou moins d'intensité , ou qu’il

survenait quelyn’autre symptdme. Pendant ce
laps de temps, la fidvre s’était totalement dis-
sipée, et il n'y avait pas eu de dévoiement.
Les forces s'éraient rétablies peu 4 peu, au
point, que depuis le commencement d'avril, le
malade s'était promené tous les jours ; les
symptdmes locaux étaient en rapport avec
ceux qui alfectaient le systéme en général ; le
travail de la cicatrisation s'était fait assez rapi-
derment dans tons les peints de la plaie, mmoyen-
nant le soin de passer jonrnellement la pierre
infernale sur toute sa suriace , tant pour dé-
truire les chairs baveuses, que comme stimu-
lant, et pour ranimer I'énergie vitale pen nu-
tritive. Il se forma enfin un foyer purnlent i la
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partie interne et inférieure du bras, dont le
pns se {it jour au commencement d'avril par la
partie inférienre de la plaie; une légére com-
pression produisit en peun de jours le recolle-
ment des parois de ce foyer; il se forma aussi
une nouvelle collection de pus vers la partie
supéricure du lambean, qui fut pareillcment
tarie par I'emploi d'une compression douce et
exacte : 'engorgement de la partie inférienre

‘du bras s'était entifrement dissipé, et la cica-
Pe

trisation presqu’entiére semblait annoncer une
prochaine et entiére guérison, lorsque du 10 an
15 mai, il survint de nouvean wn engorgement
assez considérable de tout le bras, et particu-
ligrement de la partie supérieure, ct il se forma
mn nouvel amas de pus presque sérenx, qui
sortait en grande quantité ;Wuar une onverture

‘entrée de la balle.

supéricure de I'os une lame osseuse plus mince

qu'une feunille de papier, ce qui prouva qu'il

n'y avait pas eu dénudation aun-dessous de la
section de I'os. :

Le 20, je pratiquai une contre-ouverture an
lien de la sortie lllﬂ cette ‘méme halle, ce qui

procura-un libre éconlement & la matiére, et
-un passage facile an lignide que 'on injectait
chaque jonr, et gni éiait tantdt émollient et

tantdtexcitant , 4 un degré plus ou moins fort,
suivant lindication qn’ofirait la maladie; dés-
lors, cessant d’emnployer la compression comme
je Pavais fait précédemment, 'introduisis jour-
nellement une méche de charpie dans tout ce
trajet fistuleux, alin de tdcher d’en bien con-
solider le fond avant d'en laisser retrécir ou
fermer les ouvertures.
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Le 5 au matin , inflammation érésypélateuse
de l'épauic; le soir, embarras gastrique et
fievre , suite d’nu écart de régime.

Le 6, l'inflammation érésypélateuse s’étend
an dos et au cOié, angmentation des symp-
t0mes généraux. Prescription : trois grains de
tartrite antimonié de potasse , tisane commune
vitrée le matin demi-soupe le soir, fomentation
résolulive surl'érdsypéle.

Le 7 , plus de fiévre , appétit revient ainsi
que le sommeil, et 'érésypéle se termine par
vésolution. Prescription , matin et soir , tisane
commuue, vin généreux , méme pansement,

Les 6, 9 ct1ro, idem.. . idem... -

Le 11, disparition de I'érésypele et de l'af-
fection générale; donné la demie matin et soir,
et panse i Pordinaire : continné ainsi jusqu’an
16, qu'il elt les I matin et soir, et la por-
tion j sortant le 17 pour aller & Phépital des
convalescens , se réunir & une évacuation des-
tinée pour Bayonne, et composée en .partie
par des hommes qui devaient faire usage des
eaux thermales. . .

Uomme tous les moyens que j'avais em-
piloyeés, et les soins les plus minntieux et sou-
tenus , s'avaient pu produire la fonte de l'en-
gorgement du delioide, et que cette cause ne
pouvait qu’entretenir le trajet fistuleux en
maintenant la suppuration , je pensais que les
douches et bains dos eaux thermales pourraient
Famener & vne gnérison radicale , en égard a
Vinduence du changement d'aiv, et de la satis-
faction que le malade doevait éprouver en se
rapprochant de ses foyers. 5

A son-départ, il y avait nn trajet fistuleux .
dont jai parlé, et un trés-petit ulcére a la
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partie-inférieure de la plaie, ou au point de
réunion. des deox incisions; du reste, nne
cicatrice bien égale , souple, legt rement enton-
cée, solide, et non doulourense , occupait
toute l'étendue de cette domble incision : la
partie inférieure dn hras et supérienre de
Pavant-liras, était tunéfide , mais il n'y avait
plus de douleurs on d’inflammation. L'état
général érait bon, et toutes les fonctions se
faisaient parfaitement bien.

J'ai appris depuis gqwd son départ de
Bayonne, pour aller chez lui, an lieu de se
rendre aux eaux.thermales, ses plaies étaient
cicatrisées et Pengorgement dissipé, et que,
par cuu:.eqnent 54 E,uer.sou était Im:Ialte.

OBSERVATION

SUR UNL 6ROSSESSE EXTRA-UTERINE , OU LE FETUS '
CAETE BETIRE PAN. LA GASTROTOMIE

Recucillies par MM. Prarowavn, MascIRURAT,
docteurs en médecine ; et Dusors , chirprgien,
demeurant *h Saint-Pierre de Fursay, déparlement

" de la Creuse.

Minre Luaronzsr , éponse de IFrangois
Lavoie, journalier, demenrant commune de
Saint-Pierre de Fursac, département de la
Creuse , dgée d'environ trente ans, d’'une petite -
stature, devint grosse vers le mois de sep-
tembre 1810.

Déja mére ‘de plusicurs enfans, elle n’é-
prouva rien d'extraordinaire pendant le cours
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de cette grossesse , gui était la quatr’'éme : ellé
assurait wéme ne s'étre jamais si bien portée:
Le 18 juin suivant, elle ressentit-des doun-
leurs qui Ini firent croire 4 un accouchement
prochain. Le 20, elles ava‘ent cessé , et avee
elles les monvemens de I'enfant. La sécrétion
du lait avait lieu ; les seins devinrent volomi-
neux et douloureux : elle se fit téter pour éire
soulagée , et non pour entretenir 'éconlement
gui diminna  pew-d-pen, et disparnt. Les
choses semblérent rentrer dans l'ordre; la
malade reprit quelgues-unes de ses occupa-
tions : eile ne sonfirait plus; seulement elle
éprouvait de la ditficulté pour se tenir droite.
Cependant son état inguiétait. M. Dubois
qui l'avait vue dans denx autres couches natu-
relles , mais dont le travail fut trés-long, fut
appelé le 26. Elle lui apprit ce qui avait pré-
céié. 1l jngea que l'enfant était mort, soit
parce gu'ancune antre cause ne pouvait 'em-
pécher de se fuire sentir , soit par I'inspection
des mameiles qui étaient flétries. :
le toucher lui it connatire gue rien n'était
disposé pour I'accouchement. Le musean de
tanche n'était pas effacé comme il devait I'dtre
Ala fin de la prossesse. Il en concluait que cette
femme n'était pas aussi avancée dans sa gros-
sesse , qu'elle le croyait; que I'époque du mois
de septembre rju‘[}le indiquait par la seule
raison que ses régles avalent disparu alors,
n'était pas certaine, Mais cette derniére consi-
dération , jointe a ce qu'il n'avait pas la certi-
tude de la mort de I'enfant, et qu’il 0’y avait
point de perte, le détourna de faire aucune
tentative pour accélérer l'accouchement. Ne
soopgonnant d'ailleurs rien d’extraordinaire
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dans la grossesse : il ne pounssa pas plus loin
ses recherches s la femme était couchee , il ne
vit jris le voluwe du ventre , vt ne le touelia
niéue pas.

1l n'entendit plos parler de cette malade gue
le b junillet, on il fut appelé de nonvean ; elle
souffrait parfois des douleurs gu'elle appelait
de coligue ; clie avait une perie assez abon-
dante. 1l examina les choses avec plus d’atten-
tion ; il sentit la nécessité de prendre un parti,
En eflet, les forces diminuaient; il y avait ea
quelques syncopes : il était survenu un vowis-
sement spontané qui la fatiguait bhexacoup. 11
¥ avait parfois un peu de hoquer.

Il toucha de nouvean, et trouva les parties
dans le wéme état que la premiére fois.
La portion de la matrice qui entoure l'orifice ,
et que 'on pent toucher, ne lui parat pas dila-
tée comme elle devait I'étre. Appuyant méme
fortement avec deux doigts, il ne ressentait
rien ddns sa cavité; elle olbéissait & la pression.
Cependant le volume du ventre annongait une
grossesse avancée. La main , appliquée sur le
cdtré droit, senlait un corps volumineux. Ces
ditférens symptdwes lui firent nufire des ronp-
gons : il appela en consultation MM. Plai-
gnand et Masliewrar , 'un , demeurant i
Armac-la-Poste, et l'apire a Loriére, et ils
virent ensemble la malade le samedi 6 juillet.

Aprés un examen attentif, nous reconniimes
unanimement que enfant n’était pas dans la
matrice , ais dans le bas-ventre. Nous {{imes
contuits a porler ce jugement par les raisons
suivantes : le ventre était manifestement plus
volumineux du cdié droit que du cété gauches
on sentait & lravers ses parois les diverses par-
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ties du feetus, plus distinctement que s'il efif
été renfermé dans la matrice : on parvenait
méme A déprimer celles qui étaient le plos
saillantes , et alors le duigt porié dans le
vagin, et appliqué sur l'orifice utérin , ne res-
gentait ancun des mouvemens imprimés & ces
différentes pariies. D'aillenrs , la femme assu-
rait qu’elle avait senti remuer pendant quatre
mois et demi, comme dans ses aulres gros-
sesses , et que c'était seulement depuis pen
que les mouvemens de l'enfant avaient cessé ;
elle avait en de véritable lait dans les ma-
melles, qui s'étaient ensuite allaissées. Tous
ces signes réunis ne nous permirent plus de
douter qu’il y eiit grossesse; que le fwius ne
it dans la cavité abdominale, et qu’il n’eiit
cess¢ de vivre, ;
Nousffimespartagés d'opinion relativement
lacause de la présence dufeetus hors de la cavité
de la matrice. Deux d’entre nous pensérent que
¢'était la snite d'une conception extra-utérine ;
le troisiéme , qu'il y avait eu déchirure a la
matrice. On Ini objectait que les douleurs res-
senties n'avaient pas été capables de produire
cette déchirure; qu'il n'était survenu aucun
des accidens qui 1'accum|mgnent necessaire-
ment, ainsi que l'ont remarqué de célébres
praticiens, tels que Sebatier (1) , Baude-
locque (2)y Mauricean (3). 11 répliquait qu'il
y avait eu perte, ce qui n'aurait pas eu lieu si

- (1) Médecine-Opéraloire, 1.0¢ édit., tome 1,67, p, 292,
(2) Traité des Accouchemens. :
- (3) Traité des Accouchemens, livi 1.7, chap. V;

page.6g. 8
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la matrice n'efit été dans un état patholo-
gique, etc. , etc. ,

1I éair peu important pour la malade que
cetle gquestion {it résclue d'nne waniére cer-
taine ; il suifisait quec nous fussions d'accord
sur-la vacuité de Lutérus, et sur la présence
d'un enfant dans le ventre, pour examiner ce
qu'il convenait de faire dans cette circonstance
extraordinaire.

Nous pensiimes unanimement que s’il exis-
tait un.moyen de conserver la vie de la mére,
¢’était la chirurgie qui le fournissait. Mais ce
que disent les deux premiers écrivains gne
nous avons cités, w'était pas propre & nous
rassurer. Que d'accidens pouvaient survenir &
la saite de ["opération! D'un autre cOté , aban-
donner cette infortunée., était la livrer 4 une
mort inévitable , car elle ne se trouvait pas
dans la méme circonstance que celles dont
M. Morand a douné I'histoire dans les Mé-
moires de PAcadémie des Sciences. Elle souf-
frait, il .y .avait un; pen de fiévre; la {force
avaitsensiblementdiminué depuis vingt-quatre
heures ; le hoquet était survenu; eile éumit
plongée dans une aunvosphére dont I'odeur
cadavéreuse, trés-sensible, ne laissait pas de
doute sur 'existence d’un commencement de
potréfaction. Un examen trés-attentif nouvs
avait {ait remarqguer yuoe 'enfant ne paraissait

as si profondément placé que s'il efit éi1é dans

a trompe oun Povaire , on couché snp lesintes-
tins. 1l nous paraissait placé sous les muscles ,
sans (ue nous prévissions, cependant, ce (ue
nous elunes par la suite occasion d'observer,
Litgre. avait retiré, par le rectvm , au moyen
d'une; ouverture qui sc. fit spontandment, les
22. 2g
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os d'un feetus qui s'était décomposé. Mais
notre malade ne ponvait vivreassez long-tem
pour obtenir un pareil résultat, Enim , elle

- était pleine de courage et.du desir d'étre ope-

rée. La gastrotomie ful résolue, et pratiguée 4
neuf heores du soir. M. Plaignand en fut
chargé. .

L'appareil préparé , la malade placée surune
table soffissmment garnie (son lit étant trop
incommode ), 'opérateur fit une incision lon-
gitudinale d’environ quatre pouces, en sui-
vant le bord externe du muscle droit, qui
€tait le point le plus saillant, ainsi que cela
avait été arrété , ens'écartant un peu extérieu=
rement, & enyiron un pouce et demi de I'en-
droit ot nous avions senti les pulsations de
Partére épigastrique. ;

Aussilgl: que l'instrument fut parvenu dans
la capacité abdominale , une eau infecte , rous-
sdtre et bourbeuse, sortit par jet : I'incision
terminée , il s'en échappa environ trois litres.
Introduisant ses doigts par la plaie, on trouva
la tlte vidde de la substance cerdbrale, Saisie
et tirée uu dehors, le corps sortit facilement :
il n'y avait point d'adhérences.C’était une fille
a terme, bien constituée, mais sur laquelle la
pourriturre avait fait des ravages : une partie
de Iépiderme qui couvre le stérnum érait
enlevée. Lt

A fur et mesure que 'opérateur relirait le
corps , I'un de nous appliquait la main sur les
bords de la plaie, ul&n de la mouler sur le
corps, et de la fermer momentanénent , tant
pour éviter I'action de l'air, que pour s’oppo-
ser & la sortie de la masse intestinale. Le pla-
centa tenait au cordon , mais ce corps spon-
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gleux avait été macéré et décomposé, de maniére
quil n'avait pas le tiers de son volume ordi-
naire.

La sorti¢de 'ean par jet nous parut extraor-
dinaire. Nous ne pries pas le temps d'en de-
viner la cause par le raisonnement : il fallait
terminer 'opération. Introduisant avec pré-
caution les doigts par la plaie, nous vimes
qu'il ne se présentait pas d'intestins , on ne les
touchait point. Nous reconnfimes que cet en-
fant et ses dépendances était renfermé dans un
kyste dont on touchait le fond du cdté droit,
et supérieurement. 1l n’en fur pas ainsi du ¢bté
opposé et vers le bassin, U'enfant était placé
horizontalement.

Du moment qu’il fut reconnu que cette tu-
meur était circonscrite, il ne fut plus possible
d’admettre le déchirementde la matrice, parce
gue, dans ce cas, tout aurait flotté dans le bas-
ventre. :

La cavité nous parut &tre formée par le
péritoine , et &tre placée entre la face exterpe
de cette membrane et les muscles abdominaux.
A la partie supérieure, nous apergiimes un -
corps flottant , ayant sa surface veloutée , que
nous présumfimes éire un prolongement de cet
orgaue ; sa couleur était livide. ;

%..a malade fut un peu inclinée du cdté de la

laie , afin de fachliter "écoulement du fluide,

n fit des injections détersives. Les bords de Ja
plaie furent maintenus rapprochés par deux

oints de suture enchevillés, recouverts d'un
giteau de charpie, imbibé d'nune ean spiri-
tuense, et d'mne compresse ; le bandage de
corps assujettit le tout, :

La malade fut replacée dans son lit, ot elle

29..
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voulait se rendre elle-méme , 1ant elle avait de

" courage , mais ¢e ¢ue nous ne lui permimes

ws de faire. Lo pools 2'avall pasvarie pendant
1 ! I P

Fepération liui ne fut Jrits l\_rjr‘!_“'tl'b_ Peu ﬂ]JI’éS-

~on lui permit de preddie un bouilion et un peu
de bon viu,

Sauver cette infortunde, larracher & une
mort certaliie , conserver une wére i ses en-

Chans, qoi oaveient besoin de ses soins, était
“mnotre desir le plus vif, et la jounissance que
nous devions éprouver, uoue senle récom-

ense. |

M. Dubois restait clrargé du pansement’, et
il slétait de Plus enguge & -tenir une note jour-
ualiére de ce qui se passerait. Nous nous pro-

“mimes de compléler notre observation! par

Fautopsie cadavérique, dansle cas on la mort
arriverait, ce qui éiait extrémement & craindre,

~d'aprés U'élat des parties qui formaient le kyste,

et la nature du fluide il centenait. .- . -
Le lendemain , la malade pansée entre 'sept
s 1 ]

“et huit hevres du matin, dit avoir peu soui-

£

fert pendant la unit, et avoir dormi. La peau

‘st séche, le pouls petit et dur s hoguet’ {ré-

quent, face presque hippocratique, eflet pro-
Lable do repompement de la matiére contonue
dans le kyste, ou du ephacele produit par la

‘méme cause.

La charpic’ et la -::Umﬁﬂ%sc sont imbibées

“d'un liguide semblable & celui sorii lers de

I'opération. Les bords de la plaie sont tuméfids,

“et cependunt vermeils : le ventré halloné , sans
“douleurs. J¢ lichai les points de suture pour
“Maciliter le dégorgement du kysie.

On administre intérienrement le quinguina

“avec le vin ; on fait des fomentations sur l'ab-
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domen, des injections dans le sac, avec une
infusion de la méme écorce. On ajoute i.la
prescription quelques cuillerées de vin de Bor-
deaux et une boisson acidulée avec l'acide vi-
triolique.

On avait déja perdn tout espoir de sanver la
malade ; elle expira le 7 4 neuf heures du soir,
vingt-quatre heures aprés opération. Ce ne .
tut que le lendemain & la inéme heure que nous
procédiines & ounverture du corps.

Autopsie cadavérique. — La plaic faite par
T'opération, fut dilatée sur la longueunr verticale
du kyste, dans lequel il se trouva encore an
moins demi- litre de matiére fluide, semblable
a celle qui avait été évacnée. Aprés des lotions’
réitérées , dans la-vue d'enlever en partie I'o-
deur infecte qui s'exhalait, nous examindimes
les parties qui se présentaient.

Nous reconniimes que le kyste, gni était
gangrené , était formé, comme nous I'avions
d’abord pensé, par le péritoine. Il s’étendait,
supérieurement prés dun diaphragme, inférien-
rement jusqu’i la matrice, et latéralement , il
avait &-pen-prés un pied de diamétre (1). Le bas-
fond de ce viscére, qui éiait dans le kyste, érait
macéré comme luij & cela prés, il nous parnt
étre dans U'etat naturel. M. Courtial , médecin
4 Toulonse , 2’ remarqué la méme disposition :
'ovaire était li. Nons ne plines découyrir la
lame snpérieure du péritoine qui devait Je re-

(1) Dans 1"état physinlogique, le pdritaine n'est pas
fortement adhirent aux mwoscles. L'embryon julé enlra
les feuillets de cetle enveloppe . ¥ croissant, U'a déealé
progressivement 3 et si le sac n'est pas devenu plus grand ,
¢'est parce que célait joutile & "eafant.
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couvrir; elle était probablement décomposée.

La gangréne ne §'¢tait pas communiqueée aux

artics voisines, Le kyste incisé , laissa voir les
intestins sains , ainsi que les autres viscéres.
Nous ne reconniumes aucune trace de déchi-
rure a la matrice.

Réflexions. — On voit dans I'observation
qui précade , qu'un feetus s'est développé hors
de la cavité de la matrice, et a acquis les di-
mensions de cenx qui naissent & terme. 1l avait
un cordon ombilical, et un placenta ; il était
plongé dans un fluide : ainsi, quoiqu’on n’ait
pas trouvé les membranes chorion et amnios,
1] est évident qu'il a vécu & la maniére de ceux
qui sont dans la matrice.

Si, appelés an moment des premiéres dou-
leurs, aprés lesquelles 'enfant vécut probable-
ment peu, et jugeant qu'il était hors de la
matrice , nous n'eussions pas hésité & pratiquer
Topération, il est vraisewblable qu'elle efit
été suivie de succés , et que nous anrions peut-
étre pu conserver la nére et enfant. Celui-ei,
en ellet, s'était fait sentir vers le milieu du
cours ordinaire de la grossesse; il était plein

. de vie & cette époque. En I'examinant , nous

avons reconnu qu’il était bien conformé. L'o-

pération, plus courte que celle o on‘incise la

matrice , ne lui aurait pas été nunisible : la mére
Yauvrait nourri, puisqu’elle avait du lait (1),

(1) M. Clhambon , tome VI, premiére pertie, p. 131}
et deuxidme partie, pag. 768 de VEvcyclopéd. Méthod,
Med, , semble ne pas admettre cetle secrétion. La lettre
qu’il rapporte de Cyprianus i Thomas Milington , con=
tient la méme opinion. Iei Pexpdrience parle, dune
maniere (rop précise, pour qu'on puisse se méprendre,
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et alors on aurait pu dire que si la matrice
est nécessaire pour que le produit de I'union
des sexes puisse parvenir dans la capacité ab-
dominale,aumoinsn’est-elle pas exclusivement
Ie lieu ou la vie se conserve. Mais , supposé
méme que enfant ait succombé , le sort de la
meére eit été bien différent. Ce n'efit pas étéd
une opération dangereuse pour elle, tous les
jours on en a pratigué de plus longues, de plus
difficiles et de plus douloureuses.

1l nous reste maintenant & rechercher si
I'opération était indiquée, et & quelle cause la
mort de notre malade doit &ire rapportée.

Liitre et.Morand rapportent plusienrsexem-
ples de foetus trouvés dans les trompes , ou qui
¥ ¢taient adhérens , et qui y ont resté un grand
nombre d’années sans causer d’accidens. Le
respectable Sabatier, que sans doute on ne
peut accuser de craindre d’employer le bis-
touri lorsqu’il le croit nécessaire , redonte cette
opération (1).

Le savant acconcheur Baudelocgue (2) dit
que personne ne l’a tentée; qu’elle paraitrait
cependant préférable ¢ Pespiee d’abandon
ouquel on a toujours livrd la mére et Penfant.
Dans un autre ouvrage (3), il semble cependant
V'approuver, etnelaregarde pascomme plusdan-
gereuse que I'opération césarienne ; mais il ne
nous parait E.Iis répondre aux objections pre-
sentées par M. Subatier. Cyprianus , dans sa

(1) Médecine-Opdratoire , premiére ddit., tome 1,87

page 288. _
(2) Principes sur Part des accouchemens, par demandaes
et par réponses, page 343. .

(3) L’Art des accouchemens , lome IT, p. G11.
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lettre déja citée yrapporte qu'il a été retivé de
ta trompe d'une femme (qui a eu depnis trois
autres enfans) un enfant de grandeur ordi-
naire ; mais il ne se décida & operer, (ue parce
qu'il crotla femme livrée 4 une mort certaine.

Dépuouryus des secours qu'olfrent les grandes
villes, nous n'avons pu taire des recherches
{ort étendues pour nous assurer §'il existe quel-
que-cas semblable 4 celui que nous avons rap-
porté. Le pen d'ouvrages que nous possédons
ne nous en a point offert, et notre mémoire ne
nous en rappelle ancun, Mais nous pensons,
que si on a daigné lire avec un pen d'attention
ce que nous avons dit, on aura reconnu que la
circonstance tonte extraordinaire gni s'est preé-
sentée , était des plus favorables au suceds
d'une telle opération ; tandis que si nous ens-
sivns abandonné la malade aux seules ressour-
ces de la natnre , nous 'exposions & une mort
qui ne pouvat pas ére douteunse.

L’enfant était renfermé dans un kyste qii

me communiguait pas avec l'abdomen'; nous

n’avions pas i craindre les suites de Phémor-

ragie que redoute le professeur Subatier, et

qui en elfet, dans son hypothése, devait étre
mortelle Nous ne pouvions guére intéresser
que l'artére r-.'*’p:gnatriqne qui ne fut pas ou-
verte ; lefit-elle été, on en aurait fait la liga-
ture. Dans tous les cas, le sang serait reste dans
le kyste, d’ott il serait sorti facilement.

Quant & 'écoulement des lochies, il n'y avait
pas non plus de difliculté. La conception avait
eu lien dans la trompe oun dans 'ovaire 3 son
produit parvint bientdt dans "abdomen , puis-
qu’il n'en résulta pas d’acgidens ; et alors les
Yochies faisaient partie de cette matrice de nou-
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velle espéce, olt tous les fluides nourriciers:
s'étaient portés ; et certes rien ne se serait op-:
posé . a ce que l'éconlement efit lien par la
plaie, qu'il ent fallu entrctenir assez long-
tem ps. ;

M. Petit-Radel (1) ; aprés avoir d't que les
grossesses extra-ntérines ventrales sont rares,
n’hesite pas i conseiller 'opération. A la vérité,
il me dit pas gn'elle ait été faite, et il ne parle
pas des accidens qui sont presque inévita-
bles. : , ;

La-mort de notre malade nous parait due a
la gangréne qui avait attaqué tontes les partices,
formant le kyste, ou bien an décollement du
placentaetd la sortie de la substance cérébrale,

ni, par leur décomposition , ont corrompn le
?lu]de dans lequel 'enfant érait plongé , lequel
absorbé, et ayant parcouru tonte I'¢cconomie,
a frappé de mort les organes de la vie animale
par sa preprieté débilitante,

Nous pensons gue c'est sur-tout cette der-
niére causc qui a précipité la catastrophe ; car
la gangréne n’avait pas fait de grands progrés.
Aucune puissance , sans doute , ne ponvait
en borner 'cfler , mais elle n'avait encore at-,
teint aucun organe essentiel A Ia vie.

- D'aprés la sitmation que l'enfant occupait
dans 'nbdomen; il nous a paru qu’il anrait pu
y. conserver la vie beancoup plus long-temps,
st Ja femme n'avait pas commis l'impradence
de se reposer & l'ombre, ct de boire.de I'ean
froide ayant chaud quelquesjonrs avant le 18
juin. Sans rappeler ici tout de quni a été dit
en faveur des naissances tardives , nous remar-

\
P v

'{.Ilj' Au mot grossesse, Encyclop. Méthod. Chirurgic,
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guerons qu'il n'existait dans ce cas aucune des
causes qui, suivant les auteurs, déterminent

la sortie de I'enfant ; les uns, comme Buffon(r),

Yattribuant 4 la suppression des menstrues ; les

autres , tels que M. Rowx (2), le rapportant &

un état particulier des propriétés vitales de la

matrice. Rien en effer n’a pu agir mécanique-

went sur le feetus et lui Oter la vie: et il est

vraisemblable ¢que l'accident qui a caunsé sa

mort , I'aurait également occasionnée , s'il efit

é1é renfermé dans l'organe que la nature .pa-

rait avoir specialement destiné , mais non pas

exclusivement au développement du produit’
de la conception.

NOTE ADDITIONNELLE;
Par M. A. C. SAvARTY , D.-M.-P,

Quoique le fait rapporté par MM. Plaignand,
Maslieurat et Dubois , ne soit pas sans exem-
ple dans les fastes de I'art, et qu'onen ait vus
méme de plus extraordinaires , il ne pent mman-
quer d’attirer 'attention des accoucheurs et
des physiologistes , en fortifiant les preuves de
I'existence d'un phénoméne qui parait s’écarter
des lois de la nature. Nous regrettons que les
auteurs n'aient pas soigné davantage'la rédacs
tion d’un fait anssi curievx, et ol 'on desire-
rait ne trouver aucune obscurité. Le rédacteur
du journal, il est vrai, s’est permis quelques
corrections, et sur - tont plusieurs retranche-

(1) Hist. Nat. , édit. de Sonini, tome XVIII, p. 220,
(2) Anatomie descriplive de Bichat, tome Y,
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mens, mais il n’a pas cru-devoir toucher aux
dérails historiques, ni altérer en rien I'exposé
des opinions qui sont propres aux antenrs.
‘Qu’il nons soit permis maintenant de Eliscuter-
quelques-unes de ces opinions: nous le ferons
en peu de mots, et avec lous les égards que
réclament le zéle et les talens dont MM. P.,
M. et D. ont donné des preuves si mani-
festes.
" Est-il bien certain d’abord qu'il n'existe an-~
cun fait analogue & celui qu'ils ont bien vouln
nous commuuiquer ¥ Et doit-on sur-tout re-
arder comme une circonstance toute particu-
liére & cette observation, l'existence du kyste
dans lequel le foetus se trovvait enfermé? Il
nous semble , au contraire, que cette circons-
tance n'offre rien d’extraordinaire , et qu'elle
aurait pu facilement &tre présumée , dés qu'on
a eu soupgonné une conception extra-utérine.
Nous pourrions en cliet citer plusieurs cas de
semblables conceptions, et dans lesquelles on
a trouvé le feetus entouré d’une membrane plus
ou moins épaisse , plus on moins dense, et
quelquefois de consistance cartilaginense ou
ossense (1). La mé&me chose a été observée
dans les cas plus singuliers encore de feetus
existant & l'intérieur d’'un autre enfant (2), et

(1) Foyez dans les Mémoires de PAcad. des Sciences,
(ﬁnn, 1743 s Pe Ioﬂ}, 'histaire de Fenfant de Juign\r it
les réflexions de Morand i ce sujet, Foyes aussi I'hic=
toire d'une double grossesse abdominale, dans IMancien
Journal de Médecine, tome LXYV, page 2q.

(2) Oa en trouve deux exemples dans ce Jourmal ¢
I'un rapporte par M. Dupuyeren (Bulletin de PEcole de
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en général, i moins que le foeins ne soit passé
dans la cavité abdominale, par la rupture de
la matrice, et vers les derniers temps de la.
grossesse’ il est toujours contenu dans un kyste
ou espéce de sac (1). M. Sabatier, gue nog
autenrs ont souvent cité, n'éléve aucun doute
4 cetégard : il dit mdne, que 'opération qu’on
pratique alors, n'est pas proprement la gastro-
tomie , mais une espéce d'opération césarienne,
uisque , outre-Lincision des tdgumens et des’
muscles , il fawt ouvrir la poche dans laquelle
I'gnfant est renfermé (2). Eufin, Darwin re-
m_arfr:e avec sagacité, que par-tout ou il se
développe vu nouvel &tre viyvant dans notre
économie , il se forme en méme temps un kyste
qui garantit la partie voisine de son contact, et
que cette lei générale trouve son application
dans les conceptions extra-ntérines (3).

Ce qui est peut-&tre plus particalier dans le
cas dont nous nons occupons , c'est l'opération
exécutée par nos auteurs : cette opération ,
comme ils le remarquent fort bien, a été con-
seillée plusieurs fois, mnais il ne parait pas

Méd. , premiere anugs , .0 1) ; 'autre traduit de 'an~
glais (tome XX, p. 31.) ' d ;
(1) Dans le cas rapporté par M. Descamps [ Bulletin
des Sciences Médicales, publié par la Societé d'Emula~
tion , teme VI, p. 344) , le foetus qui, selon towte appa-
rence ,’ n'avait passé de la matrice dams ja capacité du
bas-ventre , gu'an commencement do sixiéme mois,
& ait eependant enveloppé de ses membranes.
(2) Médecine-Opératoire, premicre édit., tome I,
" (3) Zoonomia', édit, de Loodres, 18cr, tome II'
P 203,
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‘gu'elle ait jamais été mise en pratique (1). Les
‘professeurs Bawndelocyue et Subatieren redon-
tdient les suites , pour plusicors raisons expo-
‘sées duns leurs ouvrages j et le premier aima
qienx , dans un cas sewblable , abandonner la
“femme aux ressources de la nature , sur les-
“quelles on devait peu compter, que de tenter
“I'opération (2). Il cst vral qu'on a plusicurs
“exemples de feetus restés sans inconvéniens
“dans'la cavité abdominale péndant plasicurs
années (3) ; mais ces -::xmn[ﬂcs ne doivent ras-
‘Burer que jusqu’d un certain point sur le sort
‘de la feauue qui est dans ce cas, et peut - {tre
“que,toutbien considéré, ontrouverait moins de
‘danger dans opération que dans I'attente d’un
“événement insolite. C'est aux praticiens & dé-
“cider cette guestion’: quant & nous, nous ne
'Fhuvuns nous empécherde partager i cet égard
‘opinion de MM. P., 4f. et D.
" Mais que penser de hypothdse quils ont
tavancde surla viabilité dufeetus dansl'abdomen
au-deld du terme fixé pour I'accouchement? 11
‘nous sewble que le fait quiils ont rapporté
west nullement favorable A cetie’ opinion.
“Connment attribuer la'mort du feetns % ym ac-

el :(1'_‘:| Il ¢xiste sor ce swjel une Thése que nous regrel-
tems de n*aveir pu consuller’: Cestoeelle qulon nummeé
Dibuis o sotutenu en 727 b laFeculid de Paris, Elle est
Yintitulée. @ n 'j’i.t-u:.r exlid wtorum gendlug 5 salvd
matre possit excludi & 2L : ;
(=2 Foyez Fubiservalion vappuitéé par M. Laeroiz,
{ Méd. éelairde, ete. g tewe 1V, p. 34g.)
(3) Ephém. Nat, cur., déc. 1, ann, 11, obs, 12, —
Morand , mdm, cild, cte.
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cident, zll:u'és lequel la mére a continué pendant

usieurs jours & se bien porter, et le
feetus a donmé des signes de vie trés-pronon-
cés P D'un aulre ¢Oté, comment ne pas recon-
naitre dans la perie qui a en lieu le 5 juillet,
dans 'ataissewent des seins, etc., lesindicesdn
défaut de nutrition du feetus , et suns doute du
décollementdu placenta?Qu'unenfant puisse de-
meunrer vivant un pevaun dela de neul mois dans
le sein de sa mére, soit qu'il se trouve dans 'n-
terus on dans 'abdomen : ¢'est ce dont il n'est
guére permis de douter. Mais enfin, il y a un
terme au-deld duquel il doit avoir une exis-
tence indépendante : 4 ce moment, la circu-
lation , par les changemens successifs qu'elle

.a éprouvés , ne peut plus continver & s'opé-

ver de la méme maniére ; la respiration, la
digestion, et les autres fonctions, jnsques-1a
inuotiles, deviennent indispensables , et sil'en-
fant ne pent les exercer,. il meurt inévitable-
ment. Or, il n'est guére probable que la nature,

'si constante dans scs opérations, [uisse reculer

ce terme-d'un ou plusieurs nmls__, comme des

* anteunrs le supposent.

Nous n'avons rien dit de 'opinion de nos
auteurs, sor la maniére dont le k}rsle était
formé : cette partie de leur observation laisse

beaucoup & desirer. Ils supposent gne le feetus

avait percé le feuillet antérieur du péritvine,
et qu’il était logé entre ce fenillet et le muscle

‘transverse de I'abdomen ; mais rien ne conlirme
cetle supposition.
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Farres 4 Montmorency, par M. CO'T'T E, Correspondant de [lnstitat de France, Associé de la Société de Médecine de I'Ecole de Paris, etc., efc.
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NOUVELLES LITTERAIRES.

e o P P e s

TAALTE
‘DE L'APOPLEXIE,

© Contenant Pénumération des causes de colie inaladie
T da deseription de ses différentes espéces, son traile-
ment etles moyens de la prévenir ; parl), F. Frédérik
Montain aind, médecin de ' Hoel-Dien de Lyon,
- docteur en médecine de la Faculté de NMontpel-
lier , etc. ;" et G, Alph. Claudius Montain jeune ,
ducteur-chirurgien en chef de Phospice-général de'la
Charité de ILyon., docteurs en médecine de'la
Faculeé de Paris, elc. s

Un volume in-8.° de 160 pages. De 'Imprimerie de
Feugueray. A Paris, chez Brunot-Labbe, libraire'de
I'Université Impériale , quai des Augustins , N33,
Prix, z fr. 50 cent. , et 3 fr. franc de port (1), 49

It est plusieurs maladies qui, par lenr fréquence et
lear ‘gravité , ont , de tous les temps , fizé altention des
médeciis, et sont devenues, plus spéeialement que toute -
aulre, un objet de recherches ou wn sujel de méditalions,
L’histoire de ces maladies tient une place remarguabla
dans les Traités géndranx de médecine, el souvent
méme elle a donné lieu & des Monographies ou Traitds
particuliers plus ou moins dlendus. Telle est 'apo~
plexie, maladie sur laquelle on a déja beaucoup disserté,

{l} Extrait fuit par M, D. Filleneuye , D.-M.-P,
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beavconp éerit, el qui est encore aujourd’hui un sujet
de discorde parmi quelques médecins, Quei gu’il en soit,
on a tonjours lien despérer quin wouvel ouvrage sur
celte matiére, ne peut qu'y répandre une plus grande
lumiere, sur-lout lorsque les objuts sont envisagis sous
un peuvean peint de vue, comnme cela a liew dans lelivre
dont nous allens readre compie.

Les auteurs, opris avoir donnd I’ul','um]ng:c du mot
apoplezie, passeul en revoe les principales définitions
qui ont ¢16 données de cotie maladie. Ils remarguent que

_ loules ces definitions ent entre -elles de tres-grands rap-
_ports, et yu'elles venferment, pour la plupart, éou-
_ mération des plidnoménes les plus apparens, tels que la
. cessation du sentiment el du mouyement , quoigue cepen-
_dant ces deux “lals ue soient, pas particuliers it I'apo=
. plexie , - |1u1-51|l 'ils: se rencontrent, daus la sywcope, la
_catalepsic , Vestase, la parabsu ; tlc. MM. Mutreain
 font ensuite olserver gue le profisseur Pinel sewble
avancer tacitemcnl gu’il est impossible de d.-.!:lmr ln;m-
plexic, atteudu que dans sa mesographic, il passe & la
'-dﬂcril}liuu dies phr."l‘!onu':lu;s 5 sdnd svoir donné une dtﬂi—
rmition de cctle affectivn, Apris cetle remargue , ils tra-
ceentun tableaw des coragtéres gindranx de la waladic,
ek njontf..nl.. AL I\'u i5 CrUyoLs ol GLF ayancer gue ].’u]m-
I P]E‘S]c @sl :..nr: 'tu.ﬂu-u, un anéaplissomen! des fune-
o bons: du; cdryeau § o par tng action particuliére des
v systémes: vastuleives oo merveus sur Uencdphale 5 al-
e Mérationguiiiest telle . gue luviede relation semble
o toul-h=ecouip sesuspendre ; el ces e de lransmellre aux
morganes de laviedntérieure ou organinue y les priveipes
o nécessaires aux propridids qui président aus fonctions
vode cos wdines o gunes ;. f'nucl,;i.ﬂns.qui out Dien paru
- omuagitdes y tioublées | mais qui n'oul jumais cessé simul-
Smedanément avie celle de la vieanimale. o o .
o Dans V'examen dos cuus:;_s o dvs auteurs cloblissent, que
les ouvricrs eaposis & sction de substances volaliles
capables daccclérer la circulation, et de diterminer

page 450 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=450

2 BITTM

_ MiprC:INER 45
Vexcitation du cervean y deivent étre dis]‘msés A ]'apq*
plexie, tandis que cenx qui respivent I'hydrogéne, Pa—
zole 4 le FaL un}'lle de carbone T TH p|us suin:l_s i [’Jﬁ]ﬂll}r-
xie. En exanupant Mufluence des situstions lopographis
ques, ils fout connaiire les circonstances qui favorisent
le développement du grand nombre dapoplexies gqu'on
observe dans la ville de Lyon. Ils fixent aussi leur atten=
tion sur les conses morales, et pensent qu’il est présuma-
ble que Sophocte et Clilon moururent de cette maladie
I'un, de la joie d'élre couronné ; el autre, de cella
qu'il eul & voir son fils remporter le priz avx jeux olym-
pitjues.

Les caractéres particuliers des diflirentes espiees d'a—
poplesies, et les dénominations gqui leur convienuent ,
sonl exposés el disculés avee beancoup de sagacité, Nos
auteurs ne pensent pas que la sérosité qui se irouve dans
les ventricules du cervean de certains apoplectigues |
puisse servir de base pour élaldic une espece particuliére
dapoplexic, Ils regardent cetie acenmulation de sérosité
comme oy phénomine puremest cadavérique , et disent
que o si 'on pouvait suveir les apoplectiques de s“im,
» apr’es le premier moment olt Ia vie a cessé 3 peut=Glre
» ne trouverait-on presque jamais de ces épanchemeus
» SEreux. » :

Duns toutes les malalies, la détermination rigourense
el precise des cepiéees est une chose essenticile pour servip
de base & un Liaitement matinnnel, La maladie qui nous
occupe cx{gr'su""““l celle précision , ot malheoreuse—
ment les auteurs , pour la plupart, loin d*étre daccords
sur les espéoes & €labliry v’oat pas encore parfaitement
indigué aux praticiens les sigues avvgacls on peut re-
connatire infailiblement res deux espéces d'apnplexics
les plos généralement aldmises; savair, Papoplexie san=
guine , ¢l 1'n1-.o]}[4_-;:'n sércase ;denominalions qui , selon
nous, nedoivent jamaiss’appliquerqu’idesctatsbienddter.
‘minés, puisqu’elles peuvent donner lien a de- vues thé-

23. ; do
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-rapentiques, d'olt dépendent le plos souvent les jours du

malade, el par suite la réputation du médecin. La dé=
terminaison exacle des espéces, est sur-tout la parlie re=
marquable du travail de MM. Montain, 1ls établissent
qualre cspéces d'apoplesies, suxquelles ils asignent,
comme on va le voir, des dénominations trés-caractéris-
tiques. Ces espices sont : 1.2 Uapoplexie sanguine vei-
rense ; 2.9 Uapoplexie sanguine artérielle; 3. l'apo=
P|L‘hic nerveuse stlidniyue j 4.°, Papoplexic nerveuse as-
thenigue.

Nows regreltons de ne pouvoir rapporlcr ici les carac-
tires particuliers de ces dillérentes espéces de maladies,
tels qu *ils somlt lr.u:eﬁ par nos auleurs 3 caracléres qui sont
irés des circonslances individuelles des sujels des pro-
dromes du mal, des sympldmes qui se monifestent, de
T'ordredans sa succession, de la terminaison de la maladie,
et enfin de "aulopsic cadavirique. Ces détails veolent
éire lus dane Pouvrage méme s toute analyse leur feraif
pcrdrc de lenr précision, toute cilalion serait insuffi-
sanle.

Les auteurs s"atlachent a rapporter aux espuccs qu :I.t
@ablissent , les espéces diverses admises jusqu’a ce ]DI.IZI'.
Crest ainsi qo’ils rangent dans I'apoplesic sanguine ar-
teriells | la plupart des apoplexies que le prof}:sseur Por-
:af A e u{ﬂammarmm, pié.rhﬂr.:ques, de celles gu'il
attribue & un excés dé graisse, i de fortes affeclions mo-
!'ullcs., et dans 'apoplexic nerveuse sthénigue,le plus grand
nombre de celles qui sont désignées sous le nom d’apo=
Ple:.iea séreuses. Ils ont aussi eu soin de rapporter 4 a
suite de la deseription de chacune de lewrs Npﬂ'ce.r,
'Pllliltﬂfs ohser\mlmns t{ll'l E Jr rat#nc]lc:tt 3 CE& qm. fnrme

-une sorle de lien entre leur théorie et les faits prati-
gues

" Hippocrate , en porlant sur ] npnple;m la sentence que
voici : Solvere apoplexiam vehementem quidem impos=
sibile ; debilem vero , non facile, n ‘envisageail , comme
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on voit , cette maladie que d'aprés som degré d'intensité,
Les modernes , en érablissant des espéces, ont pu cn con-

‘séquence particolariser leur jugement , et offrir quelque

chose de plos précis ; mais comme la thérapeatique ac-
tuelle de cetle maladie n'est gnére plus hevreuse que celle
des anciens, le pronostic en est towjours plus ou moing
fichenx. Dans les espéces admises par MDM. Montain ,
Papoplexie veineuse est moins dangereuse que ariérielle,
L’apoplexie vervevse el siénique (foudroyanie) est la plog
ficheuse de toutes.

Nos auteors divisent le traitement en prophylsctique
et en coratif. Ils font sentir de quelle importauce il est
d’appon‘er lous ses soins pour prévenir une semblable
maladie chez cenx qui en paraissent menacés @ chez cenx
qui, avee une structure apoplectigue , sonl sujets aux
€blouissemens , aux verliges, aux lintemens doreilles ;
dont la face est colorde , les yeux injectds de sang , le
yentre paressenk j qui foot bonne chiéve, peu d'exercice
et qui dorment beaucoup. Les individus qui se trouvens
dans ¢es circonstances sont assee nombrevs , el malhen—
reuspment ils ne réclament pas toujours les avis du . mé—
deein, ou refusent de se’soumelire-an régime qu'on leur
prescrit. Nous donnons depuis un certain temps des con=
s¢ils & plusieurs de ees individos (da sexe masculin)
dgds de quarante-huit & soixanie ans, qui nous paraissent -
menacés de celle fupeste maladie, el sans doute nous
leur sommes de quelque utilité, soit en modifiant favo-
rahlement legr constitution , soit en éluigu;].gt peut-dtre
ce momenl fatal.

Le traitement de 'apoplexie déclarée est établi, comme
les moyens prophylactiques, selon chacune des quatre
espices dont il a été fait mention, En exposant le traite-
ment de Papoplexie veineuse de celle dans laguelle le
sang moir semble exister en trop grande quantité ,
MM, Montain propesent de favoriser, et méme de pro—-
voquer une conversion plus active de ce sang en sang

Jo..
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artériel , en faisant respirer an malade un air Plué chargéd
doxygéne. o La circulation sang rouge, par ce' moyen,
o asugmentant d’activité, peut, par Pexcilation qu’elle
» oecasionne Jans Uencdphale, farcer cet organe b réagir
»n coulre la cause apoplectique, » Partant de ce principe,
ils veulent que dans le cas d’apoplexie artérielle, on
modére I'activité de la circulalion, en faisant dégager
dne certaine quantité de gaz acide carbonique daps ln
chambre du malade. Celte distinction des apoplexies
amene des modifications importantes dans le mode d’é=
vacuation sanguine. Ainsi, dans la premiére espéce ,
c'est le sang veineux qui doit éire évacué; danms la
seconde, c'est le sang artériel que les auleurs veulent
que l'on répande. Des deux antres espices, Pune, l'apo—
plexie nerveuse sthénique, peut permelire la saignde;
mais dans U'apoplexie nerveuse asthénigue, ce moyen
serait des plus funestes.

Cet ouvrage est terminé par Pexposition des moyens
que l'on ‘doit employer pour prévenir le retour des al-
taques d'apoplexie , moyens qui exigent des modificaZ
tions , suivant le genre d’accident que I'attaque a produit.
Nous terminerons ici Pesamen de cette monographie,
sortic de la plume de deux jeunes docteurs, voués chacun
4 des branches différentes de la médecine. La maniére
donl 'onvrage est traité, les idées neuves et les théories
ingépieuses quiil renferme , annoncent dans les antenrs ),
du saveir et un génie médical, qui nous font espérer de
lear partd’nutres productions non moins salislaisanles.
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CONSULTATIONS

MEDICO-LEGALES,

Sur une accusation d'empoisonnement par le sublimé

. corrosif’y ow muriate de mercure. suroxyde ; swivies
d'une Notive sur les moyens de reconnaitre et de cons-
tater Fezistence de ce poison.

Paris, 1811. In=8.* de 185 pages. A Paris, chez Didot
- jeune , roe des Magons-Sorbonne, N 13, Prix, 2 fr.
So cent. (1).

IL n'y a guire que trois ans qu’il a é1é rendu compre
dans ce journal , d’une accusation d'empoisonnement par
le sublimé corrosif, accusation & laguelle les procés-vers
baux des médecing et pharmaciens chargés de 'exameii
du cadavre et de celui des matiéres trouvées daps I’es-
tomac avaient donné beaucoup de poids, mais qulune
discussion plus approfondic avait fail ensuite rejeter (2).
Le cas dont il est ici question a beaucoup d'snalogie avee
celui-la. Nous allons essayer de le présenter le plus suce:
cintement possible.

P. B. ,dgéde cinguante-six ans y d’une constitulion.
robuste , ¢tait marié depnis quelgues mois, el contre l¢.
gré de ses parens, 4 une jeune femme dont la conduile
avait donné lieu a divers propos , lorsque, le 22 février
il est pris de vomissemens el de selles abondanles qui
persistent pendant plusienrs jours. Le malade se sentait

" (v) Extrait fait par M. 4. C. Savary , Be-M.-P.
(2) Fayez tome XVI, page 410y et tome XVIL,
e 231,
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trés-faible , mais ne gardait pas le lit. Un médenin le vit
le 26 pour la premiére Tois ; il lui trouva:le pouls trés-
pelity la pespiration génde ; sa voix éfait voilée , il se
plaiguait de mal de gorge , de douleurs de ventre et d'es-
tomac, et paraissail inguiet sur som état. Le soir, les
symplimes avaient augmenté d'intensité ; le malade avait
vomi et ¢été & la selle a plusieurs reprises ; mais on ne put
vair les matiéres évacudes. Le 27 ; méme élal.: vne po=
tion calmante ne délermine avcun soulagement. Le 25,
le malade se plaignit de douleurs trés-fortes & 'anus , tan-
dis qu’on lui administrait un lavement, il n’en put
prendre que la moitié, 11 vomil des matiéres vertes ct
sanguinolentes, II w'avait plus de pouls; la veix dait
éteinte 1 il succomba le soir, aprés avoir eu guelques
mouvemens convulsifs. '
L'ouveriure du corps fut faite au bout de vingt heu-
res, par aolorité de justice., On ne troova rien d’ex—
traordinaire & Pextérienr , 5i e n'ese que le doy, les
reins, les fesses, et la parlic postérieure des culsses
étaient échymosées. Le palais élait phlogosé, le gosier
enflammé 5 une partie de la luette gangrende ; épiglotte
ct le larynx lrés—enflammeés; la  trachée-artere et les
brouches dans un état voisin de la gangrine ; et remplies
d’un mocos sanguinolent 3 les poumons, encore crépilans,
dlaient d'un rouge brun, approchant du noir: rien n'ans
nongait un épanchement. L'esophage, dans toute son
dtendue, paraissait froppé de gangrine. Llestomae était
entiérement phlogosé 4 et méme sphacélé et escorié vers
ga pelite courbure ; Jes inlesting, et particoliérement le
Jduodenum ¢t le reclum , étaient trés-enflammes, et pré-
senlaienl plusieurs points gangreneux : ce dernier coute-
nail seulement guelyues malieres d'un rouge foncé ; les
autres étaienl absolument vides. Le foie el la rate étaient
volumineux ; la vesicule érait distendue par une bile de
couleur trés-foncée. (Ces détails sont fidélement copids
dans le procés-verbal d’ouverture.) On retira de Vesto-
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mac un liguide qui fut mis & part, pour élre soumis &
l’analy:e chimigque. On conserva pour le méme ol.‘rji.-l., le
produit d*une lotion faite & la surface interne de ce vis-
cére avec de 'cau distillée,

La ligueur retirde de Peslomac était d'un jaune ver—
détre ; elle contenait besucoup de particules membraneu=
se8, et n’avait avcune odewr. Oun lui trouva une saveur
sensiblement sty piique et métalligue. Une portion le celle
ligueur , soumise & "action du feu, a donné ume fumée
épaisse, d'une odeur empyrevmatique , maisn'ayant rien
4’ unnlogue i celle de Vail : upe lame de coivre, expoide
i celle fumée, n'éprouve avcune altération, Une aulre
partie de ce liquide est mélée & denx parties dean distil-
lée, et aprés avoir filtré le mélange, on le soumct suc—
cessivement & I'action du carbonate de srude, de 'am=
!l.fﬂﬂinque, du muriate P"ammoniague, do muriate de
soude ¢t do prussiate de porasse, qui ne donnenl awcun
rl.":i'ufh:.'..!- Lrean de chaux ¥ détermine un pr{'cfpil,é jau ney
el la digsolution de cuivre par Pammeniaque un précipilé
blane, tous deux pen abondans. On ewploie enfin le sul-
fure de potasse , qui trouble la liguear , la rend opaque,
et donne lien & la formation de points noirs, qui finis-
sent par se ddposer. o

Lieau da lavage, soumise 4 la méme épreuve, donne
le méme résultat. On se peul délerminer.Ja natore d'au-
cun des précipilds.

On fail ensuite avaler de force & un ]Ltlne n:hlen quatre
gros de I ilqueur retirce de Pestomac 3 en moins de trois
minultes il jette des eris lamentobles : dcux minutes apris,
il rend par la gueule un sang écumenx il éprouve co—
suite la plus violeute agitation, et aw bout de vingl mi-
nutes il ,'HPiT'-’» Apris sa mort, on trouve le larynx et la
trachée-ariée enflammés, "wsophage phlogosé, E'leamac
daps un élat d'mﬂ-lmmahun prodigicuz ; le ceeur conle—
nanl do s ang congulé

Lcs experls ayaul ferminé, leurs travaux , déclarent que
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Jamortde P, B. leur parait étre Peffet d’un empoisonnes
adent par le sublimé corrosif,

“Daprés cele déclaration, la veuve B, est sceusée. Son
défenseur Pengage & faive faire une consulintion par trois
médecing de Paris, d qui Pon denne comununicalion des
pitces du procés, M. Clowssier estdu nembre des méde-
cins qui signent cetle consuitation a la dicharge de I’ac~
custe, mals quinese lrouve pas dans le Tircueil que nous
annongons. Le méme M. Chaussier est ensuile eonsuleé
individuallement par le Procurcor-Général sur Pafluire
dont il sagit. Il discote avec sagacite les faits consignis
dans les procis-verbaux 3 ot d*abord il remarque, rolati=
vement aux expériences chimigees qui onl dété lentées
sur Ja liqueur extraite de Pestomue ¢ 4.0 Que si cetle li=
quenr ot contenn du sublimé corvosif |, elle aurait
donner divers précipitds per le carbunate de soude Vun=
moniague, le prussiare de potasse el la potasse caustigne,
i qui w'est pas arcivé; 2.0 Que dans la méme supposi=
tion , la fumés provenant de la dessication de cette li-
queur, et de Paetion du fon continonée sor le résida
qu'elle uvail laissé, devait former sur Ja lame de coivie
qu’on y avait exposée une tache blanchs particulidre ,
que cependant oo n'avail point obiervée 3 3.0 Que les
aulres espdriences qui pourraient faire soupgonner la
piésence du muriale de mercure suroxydé . ne le démon=
manlren! pas seules, et qulon peut en rendre raison sans
celle sup]msi!iuu. I ey plir[t:c la mort lréﬁ—-pﬂmplﬂ de I'a=

‘nimal & qui oo avail fait prendre cette li.qum,n-1 en di-

san!, que Jans la violence qu'an lui a faite, une partie
dis fiqtlidna pu s'introduire dans la trachde-artére i ef
déterminer PFasply xie. A I"dgard des altérations observdes
i Pouveriure do cadavre, M. Chaussier pense qu'il n'en
est aueune -:,lu' ne puisse élre rapporlée a2 quelque affec—
tion morbide. 11 finat par conclure Qque la cause i].l: la
mort de /. i, doit étre attribuée & une irritation poriée
sur Pestomac | et dans le canal intestinal,
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Peu satisfait de celte premiére consultation, contre la~
quelle les médecing et pharmacicus , auteurs du rapport:
d'nutqpsie L‘adn}‘éri(ine , ne nmnq!]ér{;m. pas e tirer 'PE'LI--
sicors objections , le Procurcur - Giéndral réerivit
M. Chawssier, pour loi en demander une seconde , en
Ini envayant les ohservations du médecin qui avail traité
P, L.y sur le caractire et la marche de sa maladie. Dans
celle letirey il présente houndtement les doutes qu 'il
avail congus sur les etp]:callons donmnées par ce savant
professenr | et entre autres sur le passage du liquide dang
la trachée-artére du chien soumis & 'expérience dont
nous avens parlé ¢ il remarque i cet égard que le chien
p'avail pas Loussé,

M. Chawussier donne 3 sa réponse toul le développement
que importance de la matiére exigesit = il revient sur les
considérations qu'il n’avait fait qulindiquer, en prisenle
de nouvelles , el conclut, un pen moins affirmativement
cependanl que la premiére fois, qoe le crime d'empoi-
sonuement ne peut étre élabli daprés les pidces dont on
lui a donné connaissance.

’nbscurird répandue sur cetle u_u-*st:'nn , avait ddter—
miné le magistrat intdégre qui Iwéﬂ-].nl i Pigstroction du
proces, i consuller, en méme temps que M. Chaussier 4
deogautres mddecins de la capitale.L'undens, qui agardé
Fanony n-'u',q.t.u.larr quq bien qu'ilait ouver! ap moins trois
mille caduvres, il 0’s rencontré dans aveun la réunion des
Lisions ohservées sur celui de Po B, el gu’il ne connait
avcune maladic spontande qui aiv jamoais donné liew &
une lelle déserganisation. 1l embrasse néanmoins le part
du doute , et wose aflirmer e P, M,oan élé lznimisnmlé.
M. Mare, aneprel est did la si:cr.mdc eonsuliation sur le
méme cas, se prononce ouvertement sur Ja certitude de
Pempoisonnement. Son mémoire , qui est rempli d°éru-
dition et de vues lumineuses, se lit avec un graod inlé=
rél. Cin ne peut sur-lont s'empécher d'étre frappé des
meyens aussi simples quiingdénienx dont il s'est servi
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pour justifier les contradictions apparentes que présentait
le procis-verbal des expériences chimiques. En effet,’
comment concevoir que la présence du muriate de mer—
cure suroiydd fit indiqude par certaines épreuves , tandis
que d’autres la démentait absolument ¥ M. Marc imagi-
nant, commwe cela ¢lait trés-vraisemblable , que laliquenr
extraite de Pestomac conlenait de la bile, a essaydé de
méler une petite quantite de ce fluide 4 la dissolution du
sublimé corresif, dans I'eau distillée, et il a reconnu
que par ce mélange la dissolution perdait la propriété
de précipiter , par Pammoniague, la potasse canstigque et
l¢ carbonate de soude j tandis que Peau de chanx , un
sulfure alkalin, la dissolution de snivre par Pammo—
niague y y produisaient les précipités indiqués daus le
rapport, M. Mare conclut done que P, B. a é1é erpoi-
si::mhﬂ quil P'a éué par le sublimé corrosif 3 mais il
finit en disant : Je suis homme , je puis me tromper.
Ces derniéres paroles deviennent une espéce de texte
pour M. Chaussier , & qui l'upe et Pavtre consultations
furent communiquées, pour gu'il donnit une troisieme
fois son avis sar une question si difficile et si compli=
quée : « Je suis homme , et je puis me tromper! dit-il 5
» mais dand un cas aussi grave, et ol Perreur peat
w avoir les suiles les plus funcsles, on ne doit pas
» se tromper, » Alors notre auteur reprend, d'uue ma=
nitre trés—méthodique , la discussion des différens fails ;
il insiste sur les preuves évidentes qu'on aurait po i fa=
cilement acquérir, dans 'origine , sur la réalité du erime,
et qulon avait omises , of démontre yoe Loutes celles quc:t
M. Marc a accumulées , ne sont propres qu’d faire vailre
des soupgoms , et non i élablir une enliere conviction.
Tel est le précis , trop resserré sans doute, des dix
premiéres pitces qui composent ce recueil. Des deux
dernitres, P'une contient exposé des moyens b Iaide
desquels on peut reconnaitre la présence du muriate de
mercure suroxydé ; Paotre est un rapport fait & I"Ecole
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de Médecine, sur un cas de mort que Fon atiriboait 2
Vaction de ce poisun. Ou ne peul que savoir gré &
M. Chaussier d’avoir réuni ces divers morcesux rela—
tifs & un mdme sujel. Il se propose de publier ainsi p{u—
sieurs mémoires sur différens points de médecine-légale
nous ne doulons pas qu'ils ne soient également bien
accueillis.

=== =

‘NOSOGRAPHIE CHIRURGICALE;

Par A. Richerand , professenr de ln Faculté de Méde-
cine de Paris , chirusgien en chef-adjoint de hdpital
Saint-Louis , chirurgien-major de la Garde de Paris,
membre de Ideadémic Impériale Josiphine, de
Vienne en Autriche ; des Académies de Saini-Péters-
bourg , Madrid, Turin , et de plusienrs autres Socié-
s savantes nationales et dirangéres.

Troisieme édition, revue, corrigée et avgmentée,
Quatre volumes in-8.0 A Paris, chez Carlle et
Ravier, libraires, rue Pavée-Saint-André-des—Arcs.
Prix, 24 fr. pour Paris (1"

81 nons disions que la Nosographie chirurgicale est un
ouvrage dont le mérite est attesté par le succes, ouvrage
aussi heureusement congu quthabilement exéenté; si
nous ajoalions qu's Pintérét du sujet, il jeint tovjours
le mérite d'un style clair, élégant et pricis, nous ne
ferions que tourner dans le cercle banal d'oii, par un
accord tacite, les journalistes semblent étre convenus de
ue jamais sortir,! méme quand ils ont & rendre compte
des productions les plus médiveres, D'un aulve cité,
Panalyse exacte d'vn livre aussi répandu que Pest celui

(1) Extrait fait par M. Hony, D.-M.-P.
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dont M. Te professeur Rickerand vient de donner une
troisi¢cme ¢difion, nons eslrainerait au=deld dé toules
Hmites, et n'anrait puint d'silleurs le mérite de la noy -
veauté. Nous eroyons done devoir nous borner i faire
-comnaitre anx lecteurs un des points principanx de la
dottrine qu'il renferme. Nous le choisizssons de préfé-
rence, parce que, ¢hauchd dans les éditious précédentes,
il a regu dans celle-ci d'utiles développemens. Noug
lnisserons Paulenr exposer lui-méme ses idées : M. Jii-
cherand cst parmi cenx gqui éerivent avjourd’hui sur
notre art , un de ceux dont il est le plus difficile de ne
pas allaiblir la pensée , lorsqu'on essaie de la traduire.

» Je crois, dit - il, dans sa préface, professer le pre=
# mier, et démontrer jusqu'h Pévidence ces vérités fon-
» damcntales :

» 1. Jue Ja science de Phomme constilue un tout
» indivisible ; gu'ainsi la division de la pathologie en
# interneet en externc, manyue de justesse et de solidité,

» 2. Qu'il n’est point, & proprement parler, de ma-
» ladies chirurgicales, puisque c’est seulement eomme
» moyen de la thérapeutique, que la chirurgie peut étre
7 distinguée des autres parties de la médeeine.
» 3.2 Que toules les maladies consistent en des lésions
physiques , organiques -ou vilales ; et peavent éire
rapportées & trois grandes classes , comme Loutes les
plantes penvent étve rangées sous trois divisions ,
caractérisées par Pabsence, la présence et le nombrd
de lenrs cotylédons.
# 4.0 Que, dans I'état actuel de la séience, on ne
saurait choisir de meillenre base pour la classification
des maladies, que Ia distinction des appareils organi-
ques. Celte méthode anatomigue doit élre préfirde
anx méthodes symplomatiques, fliclogiques, topo-
graphiques et thérapeutiques, & V'aide desquelles les
» Nosologistes se sont jusgu'd présent eflorcés de Jos
v classer.m, :

2 = ¥ ow Y ¥ ow

=B oy
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W. Richerand fait veir que diviser les maladies en
gelles de la tde, dueon, do towe et des membees,
clesl suivee un ordre parencnt Iupog;npliir{nr_‘ 8 il
démontre cosuite les vices de la classilication incom-
plete , connue depuis Fabrice d’ Ayuapendente Fous
L now de Pentatengue chivurgicale, et termine cetle
eritique aussi fondée que judicicuse , par la réflexion
suivante qui i nolre gré oe Mest pas moins.

a Tels étaient les lu'incipns admis en P.'J.l.ll_nln_;;ie chi-
# rurgicale, dans le temps ol je me livrais & cette étude;
» gl je me suis souvent clonné de trovver & cdié’des
» préceples les plus jundicieux sur les procédés opira—
w toires, les idées les plus fausses sur la vérvitable théo-
n orie des maledies. A celle attenlion exclusive appoertée
# 4 la partie mécanique de Part, il w'élait pas difficile
» de reconnallre les derniéres traces de son union ayes
» la barberie. »

Hopdiegue manent veseigla ruris, Honaw,

Clest sang doute nune belle idée davoir ramené la mul-
titude inmombrable des maladies anzquelles le corps
humain est sujet & trois grandes clagses ; ’est avoir fait
pour I"ét ude de la médecine, ce que de Jussien a exécuté
avec non moins d'avartage pour celle de la botanique,
Jorsqu'il a fait veir que toutes les plantes pouvaient se
rapporier & Irois classes genérales qu'il a désignées par
les termes de acolylédon y de monocotylédon et dicotylé-

don. Ce n'est pas, comme le dit M. Richerand | qu’il

soil IjrnbaLnlr: gque 'on puisse :ll[.ci'.ldrr: en médecine an
degré de précision , od les efforts successifs des botanistes
ont porteé leurs méihodes, L#tre morbifique , la maladie
se dérobe trop souvent & Pesprit de observatenr, il Jui
échappe par son peu de duréde, Pincertitude de scs causes,
Pobscurité de sa neture ; et si Pon doit iminr en méde~

cine la marche suivie avec succes dans les autres parlies
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des sciences nalurelles, il ne faut pas se flatter darriver
de sitdl & leur miveau: ce sera Pouvrage de plusieurs sié-
cles. Il nous semble goe notre autewr a trouvé denx
moyens pour parvenir i ce but désirable : le premder,
c’est d'adopter la distinction des appareils organiques
pour base fondamentale des systémes nosologiques , puis
de considérer dans chaque organe, dans chaque appareil
d'organes les trois divers modes de lésion dont ils sont
susceptibles.

L'onvrage de M. Riclierand ne tire pas senlement son
priz de cetle doctrine nouvelle et lumineuse; il se re=
commande encore & Pattention de toos les médecing , et
sur-toul & celle des praticiens, par un tablean fidéle de
I'd1an actuel de la chirorgic frangaise. Par-tout, & I'his—
toiredes maladics se trouvent jointe I'exposition des pro-
cédis opératoires qu’elles exigent : ces procédds sont
déerits tels qu'on les exdente anjourd’hui, et 'on n'est
point obligé de dévorer cent pages consacrdes & une éru—
dition inutile, pour apprendre ce que 'on ne fait plus,
avanl de trouver les régles maintenant adoptées.

La Nosograpiie chirurgivale peut étre mise au rang
de ces guvrages qui conviennent aux maftres ainsi qu’aunx
éleves , el gue le médecin doit lire, sous peine de n'étre
poinl au niveau de ’état actuel de la science.
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CODE PHABMAGEUTIQUE'

A L'USAGE DES HOSPICEE CIVILS, DL SECOURS A
DOMICILE, ET DES INVIRMERIES DES MAISONS
D'ARLET ;

Publié par ordre du Ministre de Flntérienr , par A, AL
Parmentier, Officier de la Légion-d” Honnenr , membre
de Plastitut de France y du Conseil-général &admi-
reEstration des .i"ms‘mces civils de Parisy Pun des ins-
pectenrs-génédraur du service de .m:_zfe‘ des armédes de
P Emperexr et Roi, etc.

Quatriéme ¢édition, revoe, corrigée et augmentée.
Paris, 1811. Un volume in-B.° de Ggo pages. Se vend
chez Mégquignon , libraire , rue de I'Ecole de Méde-
¢ine, N.# g. Prix, 7 fr., et g fr. francde port (1).

Or comprénd généralement sous Jes noms d’antido=
taires, de pharmacopées, de dispensaires, de codes
pharmaceatiques , etc., des recueils de formules offici-
nales, précédées , pour PPerdinaire , d’une notice plus on
moins étendue sur les médicamens simples qul doivent
servir 4 la préparation des médicamens composeés, ou éire
donnés isolément, Llorigine des pharmacopées , telles
que nous venons de les définir, remonle an treizidme
siecle 5 ¢puquc',h laquelle PEmpereur Frédéric IT enjoie-e
gnit aux apothicaires de se conformer & Pantidotarium
de I'Ecole de Salerne , qui fut revétu d'une appmha:ioh
légale (z). Depuis ce temps , elles se sont prodigicuse-

() Extrait fait par M. 4, €. Savary, D.-M.-P.

(2) Sprengel. Hist. pragm. de la Med., sect. VII,
§.18.
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ment wmultiplides : chaque élat de PEurope y chaque ville
un peu considérable de ces différens Elats, voulut aveir
Ia swnna, et co n'est pas mainienant une -chose facile
-.lm.' "en faire Pénuméiation, Im.uluun:. cependant cellgs
{I..I]. sont venues LJ. nolve C'I:H\IIJ]SMTHCL i Ce sera IJ" n]ﬂ'}eu
daider ceux qui voudraicnt se liveer & de semblables
recherches (1), !
Nous remarquons d’abord en France le Codex , ou la
Pharmacopée de Paris {2); puis les Pharmacopées de
L_\.‘un [3]. de Bordeaps {lﬂ', de T oulouse {5}, de
Blois (i), de Lille. (7), . de Devay (8), de Valencien-
nes () et de Sivasbourg (1o) ;3 dans la Péninsule , celles
de Madrid (11} et de Lisboone (12) 5 en Ttalie , les auti-

(1) Llndicalien que nous allons dosner est prise en
grande partie du Gltl]nglle de la bibliothéque du D,
H. T. Baran, imprimé en 1788 :

(2} Les premicres dditions sont de Pl Huarduinus,
Puris , 1629, 1037, 163g et 1645, in-4.0; les antres de
H. W, Faron, ib. v932, 1748 ot 1758 , in-4.2 Celle de
‘2758 est la dernidre imprimde 3 Paris. Il y en 2 une de
Fraucfort , 1760,

(3) Lugd., 1628, 1640, 1674, in-4.2 Il y en a yne
édit, Trangaise par Fitet, Lyon, 1778, In-4.* L

(4) Pharmacopaia Burdigalensis | 1643,

{5) Tolos., 1648 ot 1595, in-4.9 == On allribue Ia
premidre & P. F. Purpunius.

16) Pharmacopea Blesensis 1634 5 ip=12.

(7) Ph. Lilleasis, 1040, in-4.% ; 1694, :nvful.; LI
1772, in-4 °, par Leslibondods ot Riquet,

(8) P, Duacena, 1932, in-fol.
© {gy Ph. Falentionensic , 1651,

(10) Ph. Arvgentoratensis, 1725 el 1757, in-lal,

(r1) Ph. Matritensis , Matr,, 1739, in-4.°

{12}y Ph. UHJ’IHP‘JHEIHE, pat J. Figéer; Lish. l'?lﬁ;
in-4.°
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dotaires de Reme (1), de Mantoue (2}, de Florence (3],
de Bologne (4), de Palerme {5y, de Messine (6); et les
Pharmacopées de Sardaigne (7), de Bergame (8 , de
Fervave (g1, de Turin (10), de Gendve (n1). L'Alle-
magne, la Suisse et les Provinces—Unies nous offrent les
Dispensaires de Vienne (12]), de Berlin (13), de Pra-
gue (14), de Cologne (13), de Brunswick (16), et de

(1) Antidotarium Romanuwn , Venel., 1585 et 15go,
in-12; Francof,, 1624, in-8.7; 1664, in-4."; 1675 , in-8."

(2) 4. Mantnanum , Venet, , 155g , in-8.°
(3 A. Florentinum, Anty, , 1561 ,in-8.°

) A. Bononiense , 1574, 1615 et 1750 4 in-4.°

(5) A. Paparmitanum , 1670,

(6) Jo. B. Cortesii Pharmacopeeia, sen Antid. Messa-
nense , 1629 , in-fol,

(7) ph. Sardoa, d J. J. Palietti, 1973 , in-4.*

8) ph. Bergomensis 1680,

(9) ph. Ferrariensis , 1725,

(10) #h. Tauwrinensis, 1736,

(11) ph. Genevensis, per D de la Roche , L. Odier,
C. G. Dunant. Genev., 1780, in-B.2 _

(12) Di.fpenaﬂ.larﬁm‘z pharmaceuticum  Austriaco-
Viennense , Vien. , 1744, 1951 5 1765, 1970, in-fol. 5
Brux., 1747, in-B.° Lovan., 1pg4, in-8.° —1Il y a
aussi le Plermacopea Awstriaco-provinciulis , Vien. ,
a7 et 1976, in-8.0 g )

(13) D. Brandenburgicum, Bevol., 1668, in-fols
Erford. ; 1734 et 1558, in-fol. FFratislaviae, 1744,
in-fol. Il y a de plus, le Pharmacopaca Boryssic a,Fran—
cof. y 1801, in 4.0

(14) D. pragense , 173g, in-fol. § o

(15) p. Holtzemii Disp. Caloniense, Colon. 5 absque
anna , in-fol. Autre‘ddition de 1565.

"(16) D, Brunsvicense y Brunsy. , 1977 , in-4.*

23, '

page 467 sur 498


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1811x22&p=467

2 BITTM

474 Paaranmacts

Hewbourg (1); les Pharmacepées d’Anshourg (z),
de Liége (3) y de Bruxelles (4), d'Anvers (5), de Bru-
ges (6); de Ratisbonne (7), de Wirtemberg (8), de
Wurlzgbourg (g) , du Palatinat (10), de Basle [u_! >
d’Anmsterdam (12), d'Utrecht (13) , de Leyde (r4) ,

la Haye (13), de Rotterdam (16) , de Dordrecht (17} :
de Groningue (18). En Angleterre , on retargue seule=
meat les Pharmacopées' de Londres (19) et d’Edim-

—

- (1) D. Hamburgense; d Jdcy. Kalde. Hamb. , 1716,
m-Fni.

(2) ph. Augustana, Augnst., 1613, 1&23 i 1634 .
in-foli§ 16435 din-125 1646, in-fol.; 1653, m,‘gn <
afipz, in-4. 5 1684, 1694 » 1710, in-fol.

(3) ph. Leadiensis , 1741 yinsd>

(4) pk: Brezellensis | Brix. , 1671, in- -fol. ;1:;;.;;3 ’
in-12.

(5) ph. A::tvrrp.w.i‘ind', 1661,
C ) ph. Brugensis , 16g7.

(7) fdisp. Ratisbonense , ;?'rg?, in-fal,

(8) ph. FFirtembergica , Stuttg, , 1741, 1754, in- [,,L ;
1971y Laus. ;=45 1798 ; in=fol, ; Laus. , |;135 m-e:i s
(g) Ph. Hcrilfpofimna ) .Bamhq , 1:,733., :u~5 Ty .?95

insg.e

(10) #hi palatina, Man'hem y 17647 in- ]"ol

(a1} Fl. Hélvetica , Basil?, 1-;';:: g in=fal,

(12} Pl Arrmefadamman , 1636 y 1680, ;y.:u y 1726,
— ph, Batava , Amst. 4 1805, in-4.* ;

(135 pk. Ultrajectina’y 1656, in-4.%; 156.1, :;.uf.;.

{ag) 2h Leydensis; 1638 5 1718, 1951, in-8,° )

- (15) phi Hagiensis'y 1659y 1758 4 in- -4l :

{16) ph. Rohroa’amemrs, 1?25

(i7) ph. Dordracens, 17'.12

(18} ph. Groningdnay igzg.

(tg) ph Londinensis y 1018 155‘;, 1!539:_. ini-fol, 3
1667, 1573 1635, 16504 EVETI N b i-Y P bt [ 1788

]
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honrg (1). Dans les états da Nord on distingoe celles de
Suéde (2) , de Danemarck (3) et de Russie (4). On con=
nait aussi une Pharmacopée de Perse (5), et plusienrs
Dispensaires des Etats-Unis d*Amérique (6).

Jusqu'ici nous n’avens parlé que des Codes ou Dispens
saires sanclionnés par Paulorité puhliquﬂ;que serait-ce
si nous entrions dans I'examen de toutes les Pharmacopées
parlicaliéres Jnnnécs_pn'r différens médecins ? Nousavens
déja ciné ailleurs (7) celle de Falerius Cordus , qui a en
jusqu’a vingt ¢ditions ; celle de J. Schroeder , qui en a
eu an moins huit ; celles de J. C. Barkusen , de Moyse
Charas , de Thomas Fuller, de . Lemery : nous
pourrions ¥ joindre 'antidolaire d'Adrnaud de Fille-
neuve (8); les Pharmacopdes d’Anutius Foés (g), de

in-4.% Elle a été traduite en {rancais par Ponlletier de la
Salle , avecdes notes ;3 Paris, 1701, 2 vol. in-4.* -

(1) Pk Edinburgensis ; Edinb., 1944, 1756, in-1a4
1783, in-8. — Il y en a, je crois, une ddition posté-
rieurc. — On trouve aussi The Edinburglh new dgf‘pgn-
satory y Edinb. , v6go , in-B.°

(2) ph. Snecica , Leips., 1776, in-12; Holm.,
1779 5 in-B.7 : '

(3) Disp. Hafniense, 1658, in-4.° 3 »h. Danica,
Hann. , 1972 5 in=4.2{ 1805, in-4.

(4) Bk, Rossica, Petrop. 4 1778, in-4.25 1782, in-B.°

45y »h. Persica in lotinum converse , Lut. Paris.,
1681 , in-B.°

(6) Ils sont en anglais : The Amr:can dispensatary ;
Philad. , 1806, — The Pharmacapaa cy" the Mﬂ.’jdi
chutset medical Society ; Boston , 1808 , in-22. -

{7) Dans un de nos articles sur le Traité de Pharmacie
de M. Firey. Voyez tome XXI, p. 3g4.

(8) I ej. oper. , Lugd. 5 1520, in-fol. ; tome T. -

(¢) Pharmacopaca : medicameniorum omnimm , etc,
Basil,y 1561 5 in-B." ;
31,4
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Laurent Joubert (1), de Framcois Sanchds (2), de
Hate, Archiatre du Roi d"Avgleterre Charles 11(3);
de Quincy (4), de Spielmann (5), ele. ; mais il est temps
de metire fin & cette longue nomenclalure, et de nous
livrer i d'aulres considérations.

Il serait sans doute curieux de comparer entr'elles ces
diverses pharmacopées, et ceite comparaion ne serait
méme pas sans utilité, puisqu'on y verrait quelles rai-
sons onl fait abandonner tel ou tel médicament, telle ou
telle préparation pliarmaceulique , ou en arfuplur de nou=
wvelles. Doué d’un esprit exact et d’une rare patience, I'in-
forluné Scliwi/gud avail cotrepris un travail de ce genre;
mais il ne I'a exéeuté que pour les pharm.copées les plus
modernes (6}, Nous n’avons ni le temps , ni les connais-
samces nécessaires pour le compléter , mais en formant des
voux pour que quelque autre médecin vewille s'en occo-
Ipl.":r y DOUS allens y - 53TE Nous doarter dnvanl.:lge de notre
objet,, comparer la quatriéme édition du Code phirma-
ceutique de M. Parmentier, dont nous sommes chargés
de rendre compte, aus éditions précédentes du méme ou-
vrage , et au Codexr de la Faculté de Paris de 1758,

Clest en Pan x (18013 qu’a paru.la premiére édition
du Code phirmaceutique, & 'usage des hospices civils,

(1) In ¢f. oper., Lugd. , 1582, in-lol. , tome L

(2} Inej. oper. med., Tolos. Tectos 51636 4 in-4.°

3y Pharmacopaeia Rateana, curd J. Shipton, j
Lond., 1691 et 1719; Lugd., 1704; Amst., 17193
Lovan. y 1752 § Venet, , 1962, in-12. Foyez aussi J. J.
Fickii, in pharmacopwia Lateana et Londinens. diluei=
datio, 1711, . i
{4) Elle & parn en anglais ; la traduction francaise est
de 1749 ] =

(5) Pharmacopera generalis, Argentor., 1783, in-4.®

. (6) Foyes Bibl. Med,, tom. XII, p. 2863 XIII,

‘202 ; X1V, 6o et 333; et XV, 42.
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ete. : elle a &té tirée & un petit nombre d’exemplaires et
promptement dpuisée. Nous ne l'avons pas maintenant
sous les yeox ; mais d"aprés le rapport qui en a éué fait
4 PEcole de Mddecine, et qui est réimprimé i Ja téte
des autres éditions, nous voyons qu'elle élait divisée en
deux parties : la premiére consacrée aux médicamens
officinavx, qu'on distinguait en galénigues et chimiquess
la seconde ayant rappert auvx meédicamens magistranx.
Dans P'une et l'avtre parties, chagque genre de médica-

-ment était précédé d'une courte instruction propre i

guider les éléves en pharmacie dans exercice de leur
art. Il s’y trouvait en oulre une mtatiére médicale, on
plutdt un tablean des substances médicamentenses qui
doivent former I"approvisionnement des pharmacies, avec
les noms officinaux, cenx de Tournefort, de Linné et
de Jussiew pour les plantes, elc. Pour les médicamens
trés—composés , lels que la Thériaque, le Diascordium '
etc., on renvoyait aux formules du Codex. Parmi les mé-
dicamens qu’en avait cru deveir réformer se trouvaient,
les vins médicinanx pour la préparation desquels M.
Parmentier indiguait un procédé nouveau, dont on a
depuis long-temps reconnu les avantages. Ce procédd
consistait & méler & de bon vin une certaine quantité de
teinture alkoolique , préparée avec les mémes ingrédiens
qu’on desirait faire entrer dans le vin médicinal. 'De
celte maniére ce véhicule ne perd vien de sa force et de
sa vertu, ce qui arrive inévitablement lorsqu'on le fait
chauffer et quon y met infuser diverses substances.

Dans les éditions suivantes, on a conservé le plan et
la distribution de la premiere, sauf quelques légires
modifications, el on I'a sugmentée successivement.

La seconde édition , publiée en 1803 (1), avail déjasubi

(1).71 en a é1¢ reudu comple dans ce Journal, . VIIL
P 78-
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des améliorations sensibles.. La troisiéme qui vit le jour
quatre ans aprés, contenait environ cent pages de plus
que la précédente s et celle-ci qui est la gqoatriéme est
augmentée dans la méme proportipn. Il n'est pas aisé de
dire en quoi consistent ces augmentations, parce qu'elles
sont disseminées dans le corps de Pouvrage; mais on voit
qu’elles portent principalement sur la premiére partie,
ou matiere médieale, On voit aussi que dans cette dera
niére édition , M. Parmentier s’est élendu sur les diffé=
rens produoits sucrés qu'en vetire do sue de raisin il
parle méme da suere de betteraves. _

Jelons maintenant un coup-d'pil sur les diflérences
les plus saillantes qui se remarquent entre ce Code phar-
maceutique et le Codex de la Faculté de Paris. On a déja
vu que le premier conlient des formules magisirales , ce
qui , nécessaire dans un Code b Pusage des hopitanx , est
totalement & changer anx autres pharmacopéesy il faut
done en faire abstraction daus notre paralléle. Lesseuls
objets que Pon puisse comparer dans les deus ouvrages,
sant la maliére médicale d’une part, et de I"aulre les pré-
parations pharmacentliques,

Quoique le nombre des médicamens simples indiguds
dans cette derniére ddition du Code pharmaceutique 4

_soit un pev plus considérable que dans les éditions préed-

dentes , il s%en faut bien néanmoins qu'il égale celui des
mémes médicemens dans le Codex : le rapport est envi-
ron de trois & cing, Ainsi parmi les plantes médicinales,
on ne retrouve plos dans le Code de M Parmentier,
Mabricotier , Vagnus castus, "ancholie , Papalachine ,
Vavlne, le baguenaudier , la bennite, le bleuet, le buis,
ia canelle blanche, le cerisier , le chevrefenille, le cha-
mepitys, la chauséeirape, les cubebes, la cuscute , le
houx, la marguerite, le mouron , le soucis , le 1abouret ,
cte. Mais on en voit quelques-unes nonvelles et beaucoup
plus énergiques, telles que I'angusture, Pewcalypeus
resénifera qui fournit le kino, ele. Dans le régne ani-
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mal, il n’y avait & faire que des retranchemens ; ¢'est ce
qu'a fait M. Parmentier, en supprimant la graisse da
beeuf oo de veau, les dents de sanglier, les bezoars,
Fhuile de petit chien, Phuile de vers; elc., ete. A égard
des substances minérales médicamenteuses , les change-
mens sout peu remarquables. :

Si des meédicamens simples nous passons aux médica~
meus composés , nous voyons les réformes devenir plus
nombreoses et plus considérables. Ainsi, an lien de cent
quarante espéces d’ean distillées, menlionnées dans le
Codex y le Code pharmaceutique en indigue seulement
sept; de méme au lieu de trente-guatre conserves, onn'en
trouve plus que trois; les diz-sept électunires du Codex
sont également réduits 4 trois, la Thériaque, le Digs-
cordium el le Catholicum, dont la préparation n’a pas
¢été changée. Les sirops , les pilules , les poudres et leg
tablettes ont aussi été réduits dans la méme proportion §
les baumes, les onguens et les ampldtres, autrefois si mul-
tipliés, ne sont plus maintement qu’en trés-petit nombre.
On se doute bien que Pavantage de cette nouvelle phar=

.macopde ne se borne pas & ces simples réformes : nous

avons cilé un exemple du perfectionnement apporté dans
la préparalion des médicamens ; il y en aurait beaucoup
d'autres & produire, ou plotét il n’est presque ancune
opération pharmacsulique qoi n'ait été plus ou moins
perfeclionnée depuis cingquante ans. C'est i une des suiles
nécestaires des progrés rapides de la chimie , science &
é¢minemment utile au pharmacien.

Il appartenzit bien au célébre chimiste, & qui nous
devons lant de travaux recommandables par leur utilitd,
de consacrer encore une partie de ses momens 4 la rédac—
tion et & l'amélioration de ce Code pharmaceulique
dont Padministration des hospices avait senti la ndges-
§ité, et dont elle a provoqué la publication.
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VARIETES.

—A paTER du mois prochain, le Bulletin des Sciences
mwédicales , publié par la Société médicale d’Emulation,

- cessera de paraiire, ct eette Sociélé enrichira notre Joor-

nal du résultat de ses travaux. Un article particulier lui
sera réservé, immédiatement avant les nouvelles litté=
raires. Le Jourpal sera avgmenté par mois de deux feuil-
Jes d'impression, dont une de Cicdro et Pautre de Philo-
sophie. L'espace plus considérable accordé aux extrails
d'ouvrages permettra de leur donner un peu plus d’dten—
due. On reprendra aussi I'anal yse des Theéses soutenues
dans la Faculté de médecine de Paris ; mais cette analyse
commencera sculement & Pannéde 1812, et "on ne s'as=
ireindra pas & rendre compte de tontes les Théses, O
espére que Messieurs les Elives, qui se feront receveir
4 Pavenir, sempresseront de fournir les matériaux de
ce travail y en adressant chez 'Imprimeor du Journal,
denx i:xfmplai'res de leur dissertalion inangurale.

Nos abonnds apprécieront sans dovte: les nonveaux
avanlages que nous avens cherché & leur procurer : ils
seuliront en meéme-temps que ces changemens ne peuvent
avoir licu sans ajonler anx-frais déja considérables qu’cn-
tradne Ja. publication du Journal que nous rédigeons,
ct ils voudront bien se préter & une nl:gmcutnnun légire
dans le prix de "abennement.

L est fixé & diz-fiwit francs pour Paris; el & mng: -dens
francs pour les Départemens.

Clist chiez MignERET, exclusivement , qn il faut dé-
sormais se {aive inscrire.

— La wole suivante sor une Plante noovelle , nous
elé adressée par M. Petit-Pierre.
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Exrnarr de la Flora Varsaviensis, auciore H. Petit-
Pierre , militum tribuno ad summam magni exercitug
Gallici pertinenis.

DiApELPRIA. — DVECAWDRIA.

Awnthylis. Calyx wentricosus. Legumen subrotundum
lecipm MoRO-§eu - rispermm.

HeEnsacre a

Anthylis Pereyana, herbacea , canle erecto, hirsuto;
Joliis pinnaifs, foliolis inferioribus | inequalibus § su-
perioribus , omnibus  aqualibus ; floribus capitatis ,
capitulum tri-quadrijugsnt.

Habitat cirea Farsaviam, in locis glareosis , inveni
anno 1807.

Premiére Observation. — GRTTE plante nouvelle ne

m'a pas parn avoir é1é connue d'ancun Natoraliste 5 elle
est bien différente de notre Amihylis vulneraria parla
hauteur de ses tiges qui s'élévent jusquh deux pieds,
par ses fleurs qui sont tri-et~quadrijugudes 3 par les fo-
lioles caulinaires qui sont égales entr’elles par leur gran-
deur et fa forme.
. Deaxiéme Observation, — J'ai consacrd i cette plante
nouvelle le nom de M. Percy, inspecteur-général du ser-
vice de santé, chirurgicn en chef des armdes , comman-
dant dela Léginn d’honuear, ctc., ele., pour élerniser la
mémoire des services que ce Savant a rendus & huma-
nité, — Ce chef si recommandable psr toutes les vertus
qui caractérisent le wrai philesophe, fut mon premier
professcur; clest lui qui a dirigé les études de ma jen-
nesse dans Part de guérir ; c’est & lui que je dois les char-
mes gue je golle chaque jour dans I'étude de Phistoire
nalurelle. '

— Le rapport des travaux de I"Ecole Impériale vété—
rinaire d’Alfort , publié cetle année , contient beaucoup
de fails intéressans : nous en cilerons quelques-uns dans
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LH tahmr nous réservant d'en rapporter encore pluneuu
autres dans nolre prochain numére, -
a Quatre chevaux alteints de vertige symplumatique,
suile d'indigestion , dit M. Gerard, auteur de ce rap—
port, ont é1é gudris aprés trois ou gquatre jours de
traitement , dans. lequel on a fait usage dinfusions
aromaliques éthérdes, de boissons chargées de tartrite
de potasse antimonié , etde quelques autres moyens
généraux. n
» Parmi quatre antres chevaus envoyéds pour étre trai-
tés du verlige comateux, un seul a échappé i celte
redoutsble affection. Les exutoires et les irritans les
plus actifs, employés tant & I'intérieur qu'al’extérieur,
n'ont pu sauver les teais autres, dont Pouverture a
montré une grande quantité d’humeur contenue dans
le erfine et dans le canal du rachis,
# Un vicux cheval hongre , dans un dtat voisin de ln
cachexie el ayant un engorgement fistulenx & 1'un des
cordons testiculaires, fut conduit aux hdpilaux pour
un tétanos qui devint presque général , et était accom-
paguné de convulsions Irés-manifestes aux yeus, Cet élat
de tension, qui cependant permettait tonjours & 'ani-
mal d"éearter un peu les micheires et de prendre guel-
ques alimens, persista plus d’un mois. L'emploi des
sétons forlement animés par les vésicatoires et placés
aux parties latérales et postérienres des cuisses , ad-
minisiration de breuvages réilérés et composeés d'une
petite dose d’alogs et de camphre, enfin la cantérisa=
9 tion de la fistule , calmérent pev-d-peu Paffection , et
» rétablirent complétement 'dquilibre dans Pexercice
» des funclians.Depuis six mois 'animal travaille jour-
» nellement , et n’a plus donné aucun signe de maladie,
» La méma affection n'a pas éié combatlue avec au-
» tant de succés dans un cheval amené derniérement &

g W ¥ e E X

¥ B v B 8F 3B

T

‘» I'Ecele, pour un tétanos survenu i la snite de la cas-

% tration. Malgré tous les moyens employés, la maladica
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I lnu;ours nugmenle d'intensité, et 'animal est mort
ﬂ IO qualneme jour liﬂ son nl'l‘l.\' éE‘ o

"BIBLIOGRAPHIE.

' NoUPEAUX PRINCIPES DE CHIRURGIE, rédigés
guivaul le plan de Pouvrage de Lafaye, et d'aprés les
prmc:tpes des auteu:‘s modernes, contenanty, 1,° les pm.é-r
goménesdela zoonomie, 'anatomie générale , Panalomie
descr]ptwe et la physiologie; 2.9 l’h}rgu':m.“ 3. la patho=
logie ; 4.° la thérapeutique, la maticre médicale et les
petites opérations de la chirurgie 3 5.° la pathologie ex=
terne ou chirurgieale.

Par F. M. V. Legouas, D. M. P. professeur d’anato-
mie, ancien ¢léve de 'Ecole pratique, ex- chirurgien
interne des hépitanx civils de Paris, membrede plusieurs
Sociétds mddicales. Se vend , 4 Parls, chez Augustin
Mégu:gnon laine, ‘fils llhra:rc, rue de 'Ecole de Mide~
cine, numéro g, Paris, 1812, 1 vol, in-87 de G4o pages.
Prux 6 franes 75 cent. pour Paris; el 8 fr. 75 cent. pous
les départemens. -

Sous-presse. :

DICI"‘IGNN.JIRE dés Sciences médicales par Mes-
sieurs Alard , Alibert, Barbier (J. B. G.), 'Bayle s
Bretry Boyer, Cadtr-Gdn’:murt Cayol, Chaumneton ,
Ghaussier, Cullorier, Cuvier, Dubcis , Gall, Gardien ,
Geoffrory Hallé, Heurrcfaup y Keraudren , Landré-
Beauvais y Jourdand, Larrey, Lerminier, Lullicr=
Winslow ; Marc; Marjolin , Mouton ( Philibert ),
Nysten , Parioct , Petioz, Pinel, Renauldin, Rouz ,
Royer-Collard -Samr_r (A. C.), Tollard , Firey,
¥iard, Tome I.

o ouvrage imprimé sur beau papier et en beaux | Carac-’
téres , sera composé de douze volumes in-8.0, de chacun
Goo pages , grande justification , et ornés de gravures.
Le premier volume perailra dans le mois de février pro-
chain, et les suivaus successivement de wois en mois.

r
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Cet ouvrage est prﬁposé par souscription : denx modes
de souscription sonl offerts-an public ; 1.” la souscription
sans avapce de paiement, ou simple inscription avee
engagement de payer & la fois le premier et le dernier
volume, lorsque le premier paraiira; 2.9 souscriplion
avec avances de paicment des tomes premier et dernier,
en un mandat sar la poste ou sur-une maison de Paris,
{la lettre de demande et I'argent affranchis); Pune et
Vautre souseription scront irrévocablement fermées le
15 janvier 1812, Cenx qui n’auront pas souscril i celte
époque,, payeront chaque velume g franes, et 1 fr.
franc de port par la poste. Ceux qui auront souscrit sans
avances ne payeront que 7 francs 5o centimes, et g [r. 5o
cent. par volume ; enfin, pour ceux qui auront souscrit
avec avances, le prix de chaque volume sera seulement
de 6 fr., et 8 [r. franc de port.

On s"uscrut ou U'on se fait inscrire, ches les Libraires
édileors associds pour ‘celte enireprise : C. L. F. Pan-
chaucke , vue ét hdtel Serpente, nuwéro 16, an coin de
la rue Hautefeuille; Crapart, rue da J.u'c]].net s N.%10.

S'il est permis de préjoger du mérite d'un ouvrage ,
d’aprés les noms de cenx qui concourent & le rédiger,
celui que P'on-annonce maintenant doit inspirer les pré-
ventions les plus favorables, 11 est.confid i une Société de.
médecins dislinguds , doat les uns depuis long-temps.
connus d’unc mmucu..avanl.agmnc dans la littérature mé-.
dicale ont & soutenir la réputation qu ils se sont acquise
ct dont les autres, jalocx de m-:r-:[lﬂ sur leurs tracesydoi=
vent chercher b se. rcndré dignes & lear tour du suffrage
du public. Il existera donc mcessa:.rement dans cette
nssociation liltéraire , une noble émulation qui ne peat.
que cuulrlhucr i rendre l'aavrage plus parfait et & le
placer au rang de ces utiles monumens qui sent la glmre
du s;ecie dans lequel ils ont été élevds, -

F_].N o YIH-_GT-]JEUIU.EIIR YOLUME.
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"DES MATIERES
DU XXIIls YOLUDME,

FOUVR LE3 SIX DERWIERS MOIS DE L'ARNEER 18113

MEDECINE
GENERALITES, M5 LANGES.

1. DES Erreurs et des. Préjugds répandus dans Ja

sociétd, (Extrait.) Pages 52 et 144
2. Essai de littératore médicale. (Extrait.) 140 -
3. Philesophie médicale. {Extrait.) ‘2gu

PATHOLOGIE [NTERERTHWE. .

4. Mémoires sur les hydatides utérines et sur le part

hydatique. . i 1
5. Nouvelle espice de rhumatisme. 274
6. ¥ Expériences faites dans I'intention de déterminer

artiﬁtit‘l]cmrnLlncrnup. 7
7. Dartres. — Sujel d*un prix. "7
8. Scnrﬂul. —,Suil!l d'un prf*. 78
9. Rewarques sur Pépilepsie. T 160
10. * Faits nouveaux relatifs i la vaceine. 323 et 326
a1, Traité de Pangine de poitrine. (Extrait.) 46

12. Esai sur 'hysiérie sténiqueetasthénique. (Ext.) 20t
13. Observation sur le béribéri _l‘.llu:'rnftluc. EE'!H.} aam

14, Mdmaire surla polysarcie, (Extrait.). 235

15. Recherches sur les conerélions biliaires. (Ext.) a8y
22 da
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16. De la langue, des lévres el des dents, sous le rapport
de laséméiotique. (Extrait.) J8z

17. Recherches sur les causes de la colique de Madrid.
(Extrait.) 386

18, Traité de "apoplezie. (Extrait.) 455

GI.-I'HIQU’E INTERNE.

1.* Constitutions médicales.

19, Constilution médicale observée b Paris, pendant le
premier sémestrede 1811, 113
20. — observée & Langres , pendant le quatridme tri-

mestre de 1810. 253
2.0 Epidémics. :
21. ¥ Sur la maladie quoi a régné au hameau de la Valen-

line. 5
22, Mémoiresor la loux convulsivequi a régnéh Genédve
en 180h, (Extrait.) 2g3

3.0 Maladies sporadiques.

23. * Affection aphteuse, 18
24, Observations pour servir & I'histoire du tétanoes, 132
25, * 1.7 Obs. Tétanos coincidanl avec une fiévre

ataxique. 133

26. ¥ 2.* Obs. Catalepsie tétanique. 136

27. ¥ 3.# Obs. Trismus avec écartement des michoires.

138

2. * Observations sur le part hydatique. : 195

209." Autre observation sir le méme sujet. 285

do. Pemphigus idiopathique. © 203

1. Phihisie pulmonaire occasionnée par une gale réper—
eutdée. a

3z2. Tic douloureux de la face, guéri par’usage de lex-

trait de jusquiame et de Poxyde de zine. 331

33. Croup aign compliqué d’angine tonsillaire , et ter—
miné par la mort. 2 ]
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:34. Croup aigu terminé par la mortan bout de trente-six
heures, . 342

35. Croop aigu termind par la guérison. 344
36. Neflexions sar les trois observations précédentes. 346
37. Extase compligoée de liphomanie. 411

38, Nole sur un malade affecté de catalepsie et d'un

délire particulier, 419
CHIRURGIE

PATHOLOGIE EXTERN E

1. * Fractures des enfans nouvepu-nds, 322
‘2. Principes de chirargie. (Extrait.) 299
3. Des maladies de Purétre. (Extrait.) g
4. Nosographie chirurgicale. (Extrail.} 467

CLIINIQUE EXTERTV E

5. Fracture du crine produile par un coup de feu. "3t
6. Gibbosité i la colonne vertébrale, avec depdt & la
partie supdricure de la cuisse. alo
7. Fracture compléte de Phumérus, prés le col de cet
05, 283
8. Luxation du pied en dehors , complignée de I'issue
de lastragale , ete. 358
g Résection de la woitié supérieure de PPhomervs,
" soivic de la guérison et de la conservation du bras.

425

ACCOUCHEEMENS
70, Observations sur le part hydatique. 105 et 285
11. Opération de la symphyse pratiquée pour la seconde
fois sur la méme femme. 355
12. Grossesse extra-utérine. 437

13. Note addilion_nt.!lg 4 I'observation Précédcntc. 450

2.,
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MEiDECINE OPERATOIRE.

14, Opération de la symphyse. 355
15, Gastrotomie praliquée pour faire l'extraction da
fetus dans vn eas de grossesse extra-utérine. 437
16, * Ligature employdée pour la guérison de l'exom-
phale, . 73
17. Recherehes sur les pupilles artificiclles. (Ext.) =227

ANATOMIE s PHYSIOLOGIE.

1. Transposition de tousles viscéres. T14
2, Mole additioonelle, 218
3. Dissertution sur la figure et la couleur de l'espice
humaine. {Extrait,) ) fig
4. Becherches sur le systéme cutané de 'homme, ete.
[ Extrait.) 58
5. Traité élémentaive d'anatomie et de physiologie.
(Extrait.) Job
6. Zoonomie, Tome II. (Extrait,) 375

7. * Fails relatifs au phénoménc appelé fascinalion. 148

MEDECINE-LEGATLE.

1. Consultations miédico-légales sur une accusation
d’empoisonuement par le sublimé corrosif. (ExL.) 461

ART VETERINAIRE..

‘1. Travaux de I'Ecole Vérédrinaice d’ Alfort. 48r
2. Chenille trouvée duns le cerveau d'un bélier. 362

THERAPEUTIQUE er MATIERE -MEDICALE.

1. Hucherches sur les sill.;mgs qui inc]it[ue'ﬂt ou Enutr’in.
diquent la saignde , soit dans les figvres intermit-
tenles ; soit daus lesfievres continues , désignées sons
les moms de putrides ou adynamiques, malignes on
alaxiques. : i

2. * Ar. 1. Cunsidérations générales. 4
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3. % dre. I, Signes qui indiquent on contr'indiquent
la saignde dans les fidvres inlermitientes, 15

ko ¥ Are, ITT. Signes quiy dans le traitement des fié-
[ q
vres putrides , doivent faire admellre ou rejeler la

saignée. - a3

5. % drt, IV. Signes gni Imllquvnt on contr’indi-
guent la saignée dans les [évres malignes, it

6. Considérations sur "action des médicamens, 35
7. ¥ Arséniate de sauda crployé dans le traitement des
 figvres intermittentes. : 75
8. Semicupinm. Bemarques sur cemot, 151
g. Composition el usage de la teinture anti-syphili-
tique de Besnard, 233

10. Machine propre & remédicr aux inconvéniens d’un.
viee de conformation de la vessie. dyy

1:. ES!:II -nl'lﬂlj'!lqﬂﬂ sur ]cq fanx I'Llluera!ea sulfureusﬂ!
- froides de la Laroche-Posay, (]"ﬁl.ru‘t] - 64
12, Traité d'hygiéne apphqué i la thérapentigue, (Ex-
trair.) o153, 238 et Ju 2

:3. Dissertalion sur ]c mercure. (Euran ] 394.

CHIMIE :z'.l' FI]ARMAGIE

. * Noavelle lhinrle sur la matore de Pacide muria-

tigque oxygénd, 74

.2, €ode pharmaccutique & Vusage dos hospices eivils..

. (Extrait.) ; 471

3. * Indication des principales pharmacopdes.. 472
' - HYGIENE.

¥ Traité d*hygiéne appliqué i la thérapeutique. (Ex-

trait.) 153, 238 et 3ia

2, Coup-d'eil sur la ﬂé"enera!mn qui scsl opérée:
dans le tempérament d't.s hiommes. (Extrait.) 232

PHYSIQUE MEDICALE

r. Conslitution médicale observée & Langres pen—
dant le quatri¢me trimestre de 180, ozl
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2.
3.
-1

-y

[

~3

-

"
H

E~-
.

1.
2.

Tasne

Observilions’ météorologiques faites & Monlmo-
rency pendant le second ct lie.troisieme trimestres de

11, S0 B4 bis, 6L 454 bis.

HISTOIRE NJ‘LTURELLL.-

Extrait d’un mémoire relatif i une chenille trouvée
dans la substance cérébrale d’un bélier J’Espngﬂe 36z
Biéflexions sur le fait préu?den’l 366
Note sir wne plante nouvelle. < 481
Cours de botunique et de j:h_}rsmlngm '.égeta'lm (Es—
Arail, ) 66
Méwoire sar le si:,‘nrpion de la monlagne de _Ceil'{-.
il L TR LS
Observation sur le bombyx, pavonia major, (Exrait.)

. 1
Sur les maladies du mirier. R-l'é"

. Des vévelutions du globe. (Exirait) | .. 395

HOPITAU‘(

. Séance lenua pour la distr ibution des prix anx g_Io-. es

&EEL—I¢|1IDI2$ dela Mnh‘:rmh ] IB](}. = 52 y

SOCIETES SAVANTES.—.
Stance publique de la Socidte de Médccmc.dq_l‘ﬁhF-

seilleytenue en18io. Rl B -
¥ Prix proposé par cette Saciétd, ] o7
Prix proposé par la Société des Sciences, Arls «b
Belles-lettres de Toulon, 78
Séauce publique de la-Seciélé de Medecmu et de
Vaccine du déparlement de I'Eure.y 323
- BIOGRAPHIE rr NECROLOGIE.
Note sur I. €. IWinslow. by
Notice sur R. B. Sabatier, ' 163
Notice sur M. A, Petit. - Stk
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fin de 1809 et dans le cours de 1810, 7o
2. Traité de "angine de poitrine , par E. H. Des-
porteg. In-8.¢ 1811, 46

3. Des Erreurs et des Préjogés répandus dans la secidté,
par J. B, Salgues. Deox vol. in-8.° deuxiéme édit,

1811, S2 et 144
4. Becherches anatomiques sur le systéme cutané de
I'homme, To-4.% 1811, 58

5. Essai analylique sur les caux minérales sulfurenses
froides de la Roche-Posay, par Josld. Poitiers,

1805, In-8.° 65
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in-8.7 1811, 66

7. Anitliropologia on dissertation on the form and
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10. Herbier général de "amateur , par Mordant Delgu-
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In-8.” 1811, 140
.12, Traité &hygiene appliquée 3 la thérapeutique , par
Jd. B. . Barbier. 2 vol. in.§.0 1811. 152
13. Traité-pratique des hernies, par 4. Scarpa ; traduit
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14. Essai sur hystérie sthénique et asithénique. 1810,
In-8.° 220
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Thid .-
17, Observation sov le bombyx { pavonia mayjor) qui
tend a faire soupgouner que le sentiment du tact de
cel insccte réside dams ses anlennes, etc.; par le
méme, 1810, In-§.° Ibid,
18, Sur la maladie forsiculaire du mitrier; par le méme.
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le méme. 1810, In-8.0 . Lhid-
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, Ibid,
21. Traité sur la polysarcie, par le méme. 1811, In-8.2
: 221
22, liicerche sulle pupille ariificialiy par Pauwl Assa-
lini, Milan, 1611, In 8.0 azy

23, Coup=d'eil sur la déginération qui s’est opérde
dans le tempérament des hommes , par J. J. Lafoni-
Gonzy, 1811, In-8,0 : 232

24. Recherches sur les concrétions biliaires du corps
bhuwiain, par & Th, Sewmmerring ; traduiles du
latin, par F. M. Remond. 1811, In-4.0 287

25. Philosophie médicale, ou Vérités fondamentales de
la médecine moderne; par Chortet. Bruxelles, 1811
In-8.° : 290

2. Memoria sopra Ia tosse convulsiva che ha regnata
epidemica in Genova nell’anno 18eb. Coll” aggrunia
di alcune osservasioni sopra lo spirite di Minde-
rero. In-8.7 Genova , 1809, 203

27. Privcipes de chirurgic, par Georges de Lafaye ,
nouvelle édit. avee de nowmbrenx changemens ,
publié_c par Pidlibere Mouton. 1+ vol. In 8.2 18i0.

24
28, Traité élementaire danalomie et de ilhfﬂ{llﬂgiﬂ’,
par J. B F, Léveills, 2 vol in-8.0 1814, J66
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auciore P. E. Waulers. Gandavi, 18610, In-8.* 328
Hepertorium remediorum  indigenorum  exoticis
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davi , 1810, In-H.0 Ibid,
Zoonomie, ou Lois de la vie organique , par Erasine
Darwin ; ouvrage traduit de Panglais sur la troi-
sitme édition, et augmenlé d’observations el de
noles, par J. F. Kiuyskens, Tome 2. 1810, In.8.°

: 375
Dela langue, des lévres et des dents's mémoire qui
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Société de Médecine de Lyon, ete. 2811, In-8.2 382
Lecherches sur les causes de la coligue de Madrid,
par A. F. dvlaguier, Madrid, 1811, In 8> 386
On diseases of the wretra, etc., by Ch. Bell. Lond. ,
1810, In-8.0 38g
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Vamies, In=12. ; 3g4
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position ‘et la recompusition de U'ean , par Morel
de Findé, 3.0 édit. 1811 In 8.0 395
Agenda Mippocratica , seu pugillares ; ad wsum
medicoruin. 4ol
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