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OBSERVATION

SUR UNE CEPHALALGIE DEVENUE PROMPTEMENT
MORTELLE ;

Par M. Cuevarvrer, doctenr en chirurgie 4 la
Fertd-Milon, '

L= lundi 31 aodlit 1812, je fus appelé chez
M. D...., cultivatenr, pour donner mes soins
4 mademoiselle Exgcdnie , sa fille cadeite , igée
d’environ donze ans. D¢s la veille, cette jeune

ersonne avait éprouvé un mal-aise général
qui I'avait déterminée & garder la maison : ce
né fut néammoins que le londi, peu d’heures
avant mon arrivée , qu'elie se mit au lit. Voici
I'état dans lequel je la trouvai a cette premiére
visite : céphalalgie , gonflement de la parotide
gauche, langue belle, ventre souple et nnlle-
ment sensible , lidvre asses forte. (Ean d'orge
miellée , et eau vineuse pour boissons; lave-
mens éinolliens 3 cataplasme résolutif sur la

26, 1.,
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glande engorgée; bains de jambes. ) La nuit
tut assez tranquille, |

Le mardi matin, premier septembre , méme
état que la veille, si ce n'cst gue l'engorge-
nient de la glande avoit disparu, et la fiévre
etait moins forte. (M&me traitement auguel on
ajoute laspiration de l'essence de Bonferme ,
ct application ; sur le {ront, d'une rdte
trempée dans Uean et le vinaigre. ) La journée
fut assez calme : cet état subsista jusques vers
minuit. Alors Engénie se plaignit davantage,,
et fut trés-agitée. Le siége de son mal , d’aprés
ce fl;u’elle indiquait , était & la partie antérieure
de la tére. Les parens firent éveiller une femme
pour rester aupreés d'elle , et ce ne fut que sor
les sept heures du matin que on m’envoya
chercher, a l'instant méme ou je partais pour
w'’y rendre,

Je troovai la malade extrémement agi-
tée; son pouls étoit roide et {réquent, el la
douleur de téte des plus violentes, ce qu’elle
wanifestait plutde par ses gestes ot ses cris,
(que par ses cxpressions gui avaient pen de
spite. Les douleurs lui prenaient par accds,
aprés lesquels elle tombait dans vne cspéee de
calme, ou plutdt d’accablement, qui durait

‘peu.

Dans cet état de choses, ct pour procurer
un soulagement plus prompt, je pratiquai une
saignée du bras. J'avais & peine tiré nne palette
de sang, que voyant la malade prés de se trou-
ver mal, je fermai la veine. Je restai encore
gueique temps auprés d'elie, et observai les
mémes crises gu'avant la saignée. Au traite-
ment prescrit, j‘ajontai 'emploi d'une fumiga-
tion avec linfusion de fleurs de sureau ; I'ap-
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plication , sur le sidge de la douleur, d’une
rdlie trempée dans l'ean froide , le vinaigre et
le blane-d’eeufmélés ensemble. Je me renirai et
revis la malade surles dix henres. Les soui-

frances étaient avgnmientées, le pouls tonjours

“fréquent , mais enfoncé et embarrassé; la Jan-

gue était chargée sur-lout a sa base, ce gue je
n'avais pas encore remarqué , bien gqu'a chagne
visite jo ["ensse examinde attentivement. Cette
circonstance, jointe 4 I'état actuel du ponls,
me parut déterminante pour (avant d'en venir
a "application des sangsues et a celle d'un vesi-
caroire dont javais parlé le matin ), procurer
une évacuation & la malade, d'autant que les
lavemens , méme cenx rendus laxatifs, étaient
restds sans elfei. Dans cette vue je prescrivis
la potion suivante pour @ue donnée par cuil-
lerée chaque dewmi-heure :

# Infusion de chicorée sanvage. . 4 onces.
Tartrite de potasse antimuonié , )

( éinétigne). . . . . .. . . . 1 grain,
Sirop de Limons. . . . ... . 2 0LCES.
Mélez. :

~Ce ne fut, m'a-t-on dit, qu'a la quatridme
fois que le reméde opéra. La malade vowit de
la bile, et fit une selle naturelle. Biertdt aprés
les choses changérent de fice, et la jenune per-
sonne snccomba le mercredi, sur les trois
heures dn soir.

Il paraft constant , d’aprés les renscignemens
que je me suis procurés uliérieurement , que le
28 aolit, deux jours avant que la maladie ne
se déclarfit, cet enfant s'c¢tait élancée d'une
voiture o elle était montde , et s'était frappé
rudement la Léte contre une porte. L'ouverture
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du cadavre fut constamment refusée , malgré
mes instances réilérées.

Réflexions de M. G...., D.-M.-P., sur 'Ob-

servation précddente.

Ir ne mangne a cette observation , pour de-
venir intéressanle , que le cowplément ordi-
naire de toute histoire de maladie terminée
par lawort : louverture du cadavre. Et cer-
tainement elle n'eiit point été¢ mise an jour,
sans upe circonstance dont mnous croyons
devoir entretenir nos lecteurs.

Les parens de l'enfant accusérent M. Cle-
vallier d’avoir tné lu malade avec I'émétigne,
et répandirent haute:nent dans le public cette
espéce d'accusation. M. Chevallier pouvait
traduire devant les tribunaux ces accusateurs ,
‘puisque les doctenrs ne sont point responsa-
bles devant la loi de la mort de leurs malades.
La prudence le retint dans les bornes de la
modération. Mais il veut se justifier dans I'opi-
nion publique qui fait la réputation des
hommes , et juge en cour supréme des talens
des médecins sur-tout. Quel est-done le tribu-
nal qui doit connalire de ces sortes de délits
que la lpi absont on mne peut atteindre , mais
que l'opinion condamne ¢ Ce tribunal, c’est
tout ce ¢ui pent écluirer 'opinion publique;
ce sont les recueils périodiques dans lesquels
les hommes de l'art consignent leurs observa-
tions pour les soumettre 4 la sanction ou i la
critique de leurs pairs qui sont les seuls juges
compétens dans les matiéres qui concernent
leur profession. : ,
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Admettant donc la réclamation de M. Cle-
vallier, nous réduirons la guestion dans les
termes les plus simples, et nous la résondrons.
avec la plus sévére unpartialité,

Une jeune personne de douze ans fait une
chiite sur la téte, le 28 aoilit 1812, et meurt
le 2 septembre suivant, aprés lapplication
de divers remédes locaux et généraux , une
saignée du bras et 'administration d'un grain
d’éméiique dans six onces de véhicule non
émétique par lui-méme , et donné par cuille-
rées & demi-heore d'intervailes,

#1.9 Quelle estla cause présumée de la mort?

2.0 Un grain d’émétique a doses rélracides ,
jusqu'a § de grain i-la-fois, peut-il twer un en-
tant de dovze ans T

3.0 Le traitement administré par le chiror-
gien, n'est-il point rationnel et conforme anx
idées que l'on a depuis long-temps sur les
affections dun cerveaun ?

1.2 Quant & la premiére question, i1l est
trés-probable que le sujet de V'ubservation est

anort d'une affection idiopatigue du cerveau ,

déterminéde par nne chiite sur la téie gnelques
jours auparavant ; mais cette probabilité ne
pouvait acquérir de certitude que par 'onver-
ture du cridne qui fut refusée avec opinidrreré
par les parens. Cette circonstance est d'un
grand poids en faveur de la prolabilité, et
rend-les parens trés-conpables avx yenx des
hommes impartiaux. Craignaient-iis de tronver
dans cette opération la justificaiion du chirur-
gien ! Ne sait-on pas d'ailleurs ¢qu'une chitiie
sur la t&te peut tuer sur-le-champ, comme au
bout de plusieurs jours, et mdine de plusieurs
mois , et davantage ¢
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2.0 Il fandrait étre extrémement ignorant
en maliére meédicale , pour croire qu'un grain
d'émétique administré d'aprés le mode preserit
par M. Chevallier, ait éte puisible , et encore
moins ait pu tuer une personne de douze ans.

3.° Quant & la troisi¢gme question , la rapi-
dité éronnante avec laguelle les accidens et
les sywpidmes de sifection do cervean se
sont manifesiés , ne lui ont pas donné le temps
de miirir et d'appligeer un plan de traitement
plus méthodique, la saignée et 'émétique ne
sont-ils pas les denx moyemns admis dans de
tels cas par le célébre fesault et antres grands
maitres , comme les remédes les plusefhcaces?

M. Chevailier doit donc étre parfaitement
tranquille sur l'intégrité de sa réputation mé-
dicale , qu'un fail isolé , dénu¢ de preuves, et
la méchanceté la plus acharnée ne peuvent pas
déurnire? Qui ne sait qu'un traitement hien
entendu ne sauve pas tonjours le malade , et
que le traitement le plus mal ordonné n’a pas
toujonrs tué le malheureux contre lequel il
était dirigé ¥ :

Hippocrate , dans ses quarante-deux belles
histowres de maladies, fait mention seulement
de quinze individus guéris, et deux non jugeés
complétement , sur vingt-cing morts; en con-
clurait-on qu’ Hippocraie ait été¢ un ignorant
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OBSERVATION

SURL UNE TUMEUR AU PERINEE, SUITE DE LA SUP-
PRESSION D'UN ECOULEMENT GONORRUOIQUE AVEG
DES REMARQUES SUR LE TRAITEMENT DE LA 00
NORNHEE §

Par Jeax-Pienne Ternas , chirurgien & Genéve , cor-
respondant de la Société de Médecine-Pratique de
Moutpellier , etc.

Ex septembre de 'an 1812, je fus consulté
par un homme de moyen dge et d'une assez
bonne counstitution, pour une doulenr gu'il
ressentait sous le périnée et vers l'anus, gni
Pempéchait de marcher. Par I'examen de ces
parties , j'y trouvai une tumeur assez consi-
dérable qui occupait précisément le dessons
des bourses, ou la région du périnée, jusques
sur le fondement , en manidre de corde ; elle
s'étendait jusques & la racine des corps caver-
neux : cependant la couleur de la pean n’était
point altérée; les urines avaient une issue facile
et sans douleur,

Cet individu, que javais déja soignéil y a
quelques années, d'une ou deux gonorrhées
virulentes, dont il avait été parfaitement
guéri , m’apprit qu’il avait contracté cette der-
niére en Hollande , dans le mois de mai der-
nier; qu’il fut soigné par un homme de l'art,
trés-instruit , qui lui avait conseillé de lzisser
aller I'écoulement , jusqu'a ce qu'il cessic de
lui-méme.

.
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Néanmoins cet homme, pressé de guérir,
arrivé a Bruxelles, consulta un empyrique,
qui, au contraire, lui conseilla de larréter.
En conséquence, il Iui remit une eau avec la-
quelle il se fit cing injections dans le canal de
Iurétre, dans I'espace de quarante- huit heures.
Cette injection lul causa une vive douleur dans
cette partie et dans les testicules, mais qui
n'eut pas de suite, et I'écoulement {ut en eflet
arréié d'abord aprés.

Ce malade se crut parfaitement guéri; il
vint & Paris, vaqua & ses affaires, mais il s’a-
pergut -:]lue I'écoulement avait un peu reparu :
il ¢onsultu encore un empyrigue qui n'avait ,
pour tous les cas de virus, que des poudres
composées avec la créme de tartre, la rhu-
barbe , et le muriate de mercure doux, dont il
prit quelques doses. Environ quinze jonrs aprés
il se rendit & Genéve, ol il devait rester quel-
fues mnois , mais aprés quelque temps de séjour
I'éconlement disparut sans injections.

Ce fut alors que le malade ressentit des don-
leurs dans le périnée et vers 'anus, et que je
trouvai ces parties dans I'élat que nous avons
décrit ci-devant j cette maladie lui causait de
Iinquiétnde pour les suites.

Ainsi que le malade, je ne dontai pas qne
celte tumeur ne {iit produiie par la suppression
de l'éconlement de lu gonorrhée. A son vo-
lume, a son étendne, et i la donlenr gu'clle
caasait, je présumai d’abord qu'il s’érabliraiz
un foyer de suppuration ; quej'anrais un abcés
a traiter, et, 4 la suite, peat-tre un ulcére
fistnleux.

Néanmoins, eomme nans 'avons dit, la
douleur des testicules, aprés I'injection, n'ayant
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pas en de suite, et le canal de 'urdtre laissant
sortir librement les wvines, excepté parfois
quelques douleurs sur le gland, je portai un
prognostic plus favorable.
" Cependant, dans cet état, le malade pritle
parti de resier an lit, de suspendre ses eccupa-
tions ; d'ailleurs, il ne pouvait plus marcher,
ni wéme se tenir assis qu'avec grande difficulté
et douleur ; les soins domestiques lui furent
donnés par zon epouse, femme vertueuse ,
quine se douta jamais de la cause de la maledie
de son mari, tant je pris soin (comme juse
dire , & mon ordinaire) de conduire ces sortes
de cas avec prudence et discrétion.

Pour parvenir 4 la guérison, je mis le ma-
lade & un régime de vie doux et simple , pres-
quc tout végetal ; je lui fis faire usage pour sa
boisson ordingire , d'ope infosion théiforme de
lenilles de saponaire, avec une pincée de fleurs
de mauve, ajoutant un peu de l'égHS.’rE, et
tantot avec une infusion de flevrs pecturales on
des fevilles d’oranger, et la {leur de tilleni.
Le malade était peu altéré, et presque tonjonrs.
sans fiévre, mais il lui prenait quelquelfois des,
acces nervenx qui se portaient sur le canal de
T'uréire vers le gland, ct loi causaient une
espéce de grippement oun de spasme dans ces
parties, qui necessita l'usage de quelques
calmans,

Dans l'intention de faciliter la résolution
de Vengorgement du périnée, qui était la prins
cipale indication & remplir, je fis appliguer des,
cataplasmes émolliens et résolutifs sur la ta-
meur, faits avec la mie de pain, la fleur de
wauve et de surean, et la farine de graine de
lin, cuits dans parties égales d'eau et de lait,
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et renonvellés deux i trois fois dans les vingt-
quatre heures , maintenus par un appareil con-
venable,

En méme temps je fis faire de légéres frictions
sur la twincur et les parties engorgées, avec
une pominade faite de cérat de Goulurd , une
once; d'onguent mercuriel , demi-once ; et un
scruopule de camphre, le tout bien méié : on
{)ralu]uait ces frictions toutes les vingr-quatre

leures , et le calaplase éiail appliqué aussi-
1ot apros. .

Pendant ce trattement, les urines devinrent
trés-chargées; elles chariaient un sédiment
blanc , dont une partie se déposait au fond du
vase; en ontre, I'éconlement de la gonorrhée
reparaissait encore de temps en temps : j'avais
soin de tenir le ventre libre, soit par des lave-
mens, soit par quelques doses d’¢lectuaire
linitif. Je fis aussi appliquer quelques sangsues
sur les parties aflectces.

Quelgues jours de ce traitement se passérent
sans en obtenir un grand succés ; c'est-A-dire,
que la tumeur était d-pen-prés aussi dure et
aussi voluminense ; elle ne se disposait point &

rendre la voie de la résolution, ni celle de
fa snppurmiun.

Persnadé gue lamaladie était I'effet du vires
syphilitique produit par la snppression rapide
de I'écounlement de la gonorrhée, tout en con-
tinuant les cataplasmes, je fis faire av malade
des petites onctions mercurielles tous les deux
i trois jours, gu’il s'appliquait lui-méme alter-
nativerrent d'une cuisse a 'autre , sur-tout A
Ja partie interne et sur les aines. Il tenait la
pein nette en se lavant avec de I'ean chaude et
du savon, n'ayant pas la facilité de prendre
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des bains chauds ; il s’était d’aillenrs mal trouvé
d’un hain domestique qu’il avait pris quelque
temps avant les onclions. La chaleur douce et
constente du lit facilitait Peffet des remeédes ,
et sur-tount des {rictions wercorielles.

Pen de jours aprés ce traitement , je trouvai
du mieux dans la tumeur ; l'engorgement avait
sensiblement diminué; elle était moins doulon-
reuse, et le malade avait' le mouvement des
coisses ct des jambes pluslibre. J'avais soin de
le visiter tous les deux jours, et an bout de
quatre 4 cing semaines la tumenr fut dissipée
graduellement, et le périvée complélement dé-
gagé : le malade est vevun lui-méme me faire
visite au commencementdu mois de novembre;
il a employé cing onces J’onguent mercurie
bien prepaié; et pour plus de sitreté , malgré
son bon étai, je lui ai fait prendre une demi-
dose de pilules spécifiques de muriate de mer-
cure corrosil’, contenant dix-huit grains de ce
sel miercuriel , adminisiré de la maniére pres-
crite Jdans notre Traité de la Syphilis. Le ma-
lade , qui vaque maintenant i ses atlaires, les
supporte trés-bien, .

Il est & présmner qu'ountre le bon effet des
onctions mercurielles et des cataplasmes, il
s’est opéré nne crise salutaire par les urines
devenues épaisses et sédimenteuses; et le retour
de I’écoulement gonorrhoique, qui a parn de
temps en temps, quoiga’en pelite quantité ,
aura aussi contribue 4 la résolution de la tumeur
et a la guérison de la maladie.

Reéflexions. — Quoigue 'observation que
nous venons de rapporter, ne présente pas
un cas de pratique extraordinaire , néanmoins
elle nous a paru intéressante sous plusieurs
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rapports. D'abord, il est bien rare quelasup-
pression de "éconlement de la gonorrhée,

‘porte ses ficheux effets sur les p:—-rtles r{m ont

“6té désignees, plutdt que sur Jes testicules, et
que adl u‘l.mu da périnée n'ait pas influé sur
Vexcrétion des 'I.:Il‘IIlGH en atlagquant oo en
comprimant le eanal de Iurétre, comme il
arrive ordinairement ; ce fgui, dans la soite,
¢anse souvent des abeés urineux, des fistules
an périnée :mais le virus syphilitique a tant
de modes de nuire dont on ne peut rendre rai-
son, qu'il faut s’en tenir a I'expérience et &
Pohservation,

En outre, ce cas nons a donné lieu de faire
quelques remarqaes sur le traitement de la

ronorriide viralente et non virulente.

En efiet, plusieurs praticiens nous parais-
sent avoir erré dans le traitement de la gonor-
rhée vir a.:fenrr} les uns, en admettant que ceé
nest qu’une aflection locale; les auntres, en
soutenant, contre l'évidence méme des faits
‘et contre luute raison , (quée cotte maladie n’est
pas de mature syphilitigne. Ces fondemens
ruincux ont fait la base du traitement de la
gnnnrrhée spécialement par les mjecmons as-
tringentes et mercurielles , et par l'usage des
lmlsam-ques.
© Ces ]:-mm:mns ont mi‘rn}e Ji:pu}'e leur  mé-
thode curative sur des olservations ; mais on
sait que par les méthodes les plus mauvaises
on olitient quelgnéfois des sucods qui sont diis
plutdt & la pature qui surmonte touws les obs-
tdoles qu’on lui oppose , an bon tempérament
des malades, & la sim [:rlu..n.e ou béguinité de la
maladie. _

Dr'autre part , de quelque maniére que l'on.
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tonsidére les écoulemens contre-nature, qui se
fout par le canal de l'uréire, soit comme le
produit du virus syphilitique (ce qui arrive le
plus souvent ) ; soit comme celui de quelque
cause humorale acrimonieuse, telle qu’une
howeur rhumatismale, goutteuse , ou dar-
treuse ( ce qui n’est pas rare}; soit comme
Veflet de I'dcreté des pertes blanches de quel-
ques femmes (1) ; soit enfin qu'on envisage ces
€coulemens comme produits par des corps

€trangers, tels que diverses espéces de bongies,

ou des injections faites avec des liqueurs
ficres, ainpsi gqu'en usent quelques charlatans ,
dans le dessein de procurer une gonorrhée
factice, comme jen ai vu des exemples :
chacun sait que toutes ces choses appliquées
dans le canal de 'urétre, peuvent produire,
par’ Uirritation qu’elles cauvsent , des écoule-
mens , des cuissons, des douleurs en urinant
et dans I'érection ; en un mot, un état de phleg-
masie plus ou moins considérable.

Or, ncus le demandons & tous les hommes
de l'art instruits 3 dans tous les cas dont nous
venons de parler, ests<ce de la bonne méde-
cine, est-ce de la saine pratique; n’est-ce pas
plutdt de 'empyrisme, que de voulair arréter,
répercuter ces éconlemens, quelle qu’en soit la
eavse , soit clez les homines, soit chez les
temmes, avant d’avoir enlevé, dérrnit irrita=
tion du canal de Il'urétre; corrigé, adouck

(1) Ce dont les exemples ne sont pas trés-rares. J'ai
vu plusieurs hommes. se plaindre d'avoir contracté ;

avee lenrs propres femmes , un écoulement semblable
it celui de la gonorrhée virulente.
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Tacrimonie des humeunrs par les remédes génés
raux , qui sont les tempérans, les boissons
adoucissantes , les bains domestiques ; en un
mot, par le traitement que nous avons indiqué
pour {a gonorrhée virulente, dans notre Traité
sur la Syphilis (1) ?

Quand, enfin, on a pourva 4 ces indica-
tions ; que 'écoulement a diminué de quantité
et de wauvaise qualité; que le malade urine
sans donleur, et qu’il w'en reste que peu ou
point dans érection , c’est alors senlement , si
on juge que l'écoulement n’'est plus entretenu
que par Patonie, ou le relichement du canal
de I'nrétre on du vagin, qn'on peut tenter de
Yarréier, parle moyen des balsamiques et par
les injeciions astringentes, connnes de 1ous les
praticiens, en se servant néanmoins d’abord
des plus fuibles et des simples, telles que eaun
végeto-minérale de Gowulard (2), (acétite de
plomb ), du sulfure de zinc étendu dans beau-
coup d'ean, ou une légére eau alumineuse;
ou avec le vinaigre, I'ean-de-vie de France,
Teau vulnéraire : ces derniers moyens doivent
étre atfaiblis de hnitd dix parties d’eau, selon
le degré d’asthénie. Quelques praticiens font

(1] Foyes aussi les Annales de la Société de Méde-
é[[!B-PI'Btitlut: de Montpellier, cahier de fructidor
an 11, oll nous avons fait voir que la gonorrhée viru-
lente est vraiment de nature syphilitique.

(2) En effet, jai expérimenté que Peau végéto-mi-
nérale suffit le plus souvent pour tavir les restes d'écon- _
lemens gonorrhoiques , employée précisément dans le
kemps convenable,
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das d'une solution faible de muriate de mer<
cure corrosil.

Mais avant d’avoir ainsi procédé méthodi-
quement dans le traitement des écoulemens
du canal de I'urétre, nous regardons comme
un bien pourles malades, quand les praticiens,
partisans des injections, n'ont pas pu réussir
d’abord & arréter ces écoulemens, ce quiarrive
le plus souvent, parce qu'elies ne font qu'ang-
menter l'irritation , employées & contre-termps 3
d’ailleurs, nousavons vu nombre de gonorrhées

ar le virus syphilitigne dont on n'a pu rarir
Fécoulmuent par les injections continuées pen-
dant long-temps , et qui ontcédé & I'usage des
pilules de muriate de mercure corrosit, ou i
toute antre prépamtiun mercurielle , on végé-
tale anti-syphilitique.

Aussia-t-on remarqué dans les pays ot c’est
Ya pratique , d'arréter le plutde !{msssi!:le I'écou-
lement de la gonorrhée, partles injections,
dont on fait la base du trailement, gque la

plupart des individus , qui ont été ainsi traités,

sont exposés plus ou moins de temps aprés, 4
des aflections , suite du virus syphilitique , ‘qui
s'est introduit dans la constitution , telles que
des embarras dans-le canal de Puréwre, qui
causent des difficultés d'oriner, méme la réten-
tion d’urine , l’engorgcnmnt des testicules, du
pérjnée et de la prosiate ; des maladies de la
vessie , des affections dela pean , des douleurs
plus ou moins profondes dans les membres, des
uledres dla gorge, et sur la langue etan palais,
ainsi gue d'auires mwapx, qui n'ont pas un
caractere déterting et dont on ignore souvent
la canse.

Nous jugeons aussi qu'il n'est pas moins dan.

20. . 2
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gereux de supprimer trop 10t les écoulemens
de l'urétre et du vagin , produits par les causes
non-virnlentes dont nous avons fait mention :
des dartres, des rhuatismmes, des douleors
de goutte , peuvent en &ire la suite, et quel
queluis des alfections de poitrine ; et chez les
femmes , des squirrhes, des cancers & 'utérus
et sur les seins , etc. .

D'ott je conclus que les écovlemens contre=
natnre ¢ui exsudent do capal de 'uréire, chez
les hommes, etdu vagin chez les femmes, par-
ticuliérement ceux produits par le virus syphi-
litigque , doivent toujours étre traités méthodi-
quement , en snivant les périodes de la mala-
die, et en se réglant sur les accidens, I'ige et
le tempérament des malades , et ne tenter d'ar-
réter ces éconlemens que dans le temps conve-
nable, ainsi qu'il a éte dit. "

" Nous pensons que ce mode de traitement,
ces rogles seront toujours invariables pour tous
les bons praticiens , conviendront 4 tous les
individus, dans tous les temps et dans tous les
climats , parce qu'elles sont conformes a la
saine pratigne , et fondées sur la structure des
parties lésées , sur la nature des causes humo-
rales, sur I'observation de ce qui arrive le plus
constamment dans les cas de gonorrhee, et sur
les indicat'ons qu'il y a & remplir.

En vain g’élévera-t-il des nouvelles méthodes
de traiter la gonorrhée , fondées sur des hypo-
théses ou des fausses théories ; elles viendront
toujours se briser contre une prat’que raison-
née, meéthodique, et, conlirinée par lexpé-
rience.

Aussi, conformément & ces principes , je ne
regarderai jamais les injections astringentes et
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mercurielles , ni les mixtures balsamiques , que
comine des moyens secondaires ou simplement
aunxiliaires , pour la guérison des écoulumens
du canal de l'urétre et du vagin , et sur-tout
pour le traitement de la gonorrhée virulente.

OBSERVATION

SUR UNE HERNIE INGUINALE D'UN VOLUME CONSIDERADLE}

Par M. Guiscourr, chirurgien de l'hospice civil
de Ham ;

Jacouns Masar , 42é de go ans, biicheron
an village de Triére- Fallouél, canton de
Chauny, département de I'Aisne, portait du
clté droit, depuis vingt-cing ans, une hernie
inguinale trés-volumineuse, qui sortait le jour
sans lui cavser d’autre géne que le poids dela
tumeur , et rentrait la nuit. Masat n'avait ja-
mais fait nsage de bandage pour la maintenir
réduite 3 il s'était accontumeé A cette incommo-
dité , sans que sa santé en ait éprouvé la moin-
dre atteinte.

Mais le 30 avril dernier, cet homme me fit
appeler. 1l se plaignait que sa hernie n’'éraic
pas réntrée depuis guatre jours; il était tour-
menté par des borborygmes et desrapports, et
éprouvait souvent des envies de vomir. 1l m’in-
forma qu’ayant demandé un officier de santé
des environs , celni-ci lui avait fait une saignée
du bras, etavait tenté en vainde faire la réduc-

tion : la tomeur herniaire descendait alors
jusqu’an bas da scrotam, et était d'une forme
2.,
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alongée , plus ronde et plus élevée au voisinage
de l'anneau. Le ventre était légérement tendu,
et I'on remarquait au-dessns de l'annean une
tamenr gui ¢tait sensible au toucher, et qui
semblait étre continue avec la tumeur exté-
rieure.

Je tentai lung—mmps la réduction de cette
hernie, que je croyais étranglée par engoue-
ment , attendu que les accidens n'étaient pas
trés-graves, Mes tentatives furent a-peu-prés
sans succeés. Je 1is encore une saignée au ma-

org s : . =2
lade, conseillai les bains, fis appliguer sur la

‘tumenr des cataplasmes émoliiens , prescrivis

des demi-lavemens a prendred’heure en heure,
et ordonnai un régime anti-phlogistique.
De retour chez le malade, le 2 de mai, je le

- trouvai daus le méme état qu'd mon départ. Je

crus trouver néanmoins la tumeur avgmentée.
Je lui fis continuer les bains, les lavemens et
les cataplasmes, et prescrivis un minoratif &
prendre le lendemain matin. 1l lui procura
trois selles, et le fit vomir une fois , sans ame-
ner aucun soulagement,

Le 5, je trouvai la tnmenr sensiblement ang-
mentée, etle malade se plaignait d'unetension
prés de l'anneau, qui lui causait une géne in-

supportable , quoiqu’il n'y efit point de symp-

thmes d'étranglement bien manifeste. M'imagi-
nant gu'il pouvait y avoir dans la tumeur une
masse d'intestin assez considérable pour s’op-
poser & la réduction , je proposai I'opération ;
elle fut aceeptée.

Le malade, placé daus la sitnation la plus
convenable, jincisai les tégumens de haut en
bas , de maniére & découvrir une bonne partie
de la tumeur. Le sac, presque entiérement
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découvert et examiné avec attention , me pa-
raissait inégal et d'une épaisseur telle que je
n'en avais jamais remarqué dans une semblable
opération. Etant ouvert avec les précautions
ordinaires., il se présenta , & mon grand éon-
nement , une guantité considérable de pus de
bonne qualité. J'examinai avec soin I'intéricur
du kyste ; jen'y vis que des brides et des légers
tubercules de diflérentes grosseurs.

Je ne crus pas nécessaire de débrider I'an-
neau; je remplis cette poche de charpie hrote
gue je maintins avec des compresses et un ban-
dage convenable.

Les cataplasmes émolliens appliqués sur le
scrotum , furent continués. Je pansai la plaie
avec de la charpie brute, et mis en usage les
caunstiques les moins violens, a I'elfet d'entre-
tenir long-temps la suppuration pour fondre la
paroi du sac. La cicatrisatien fut deux mois &
se faire. :

Il y a apparence que ce dépdt enkysté avait
sonsidge dans 'épaisseur de I'épiploon.

J'ai vu depuis peu ce particulier; I'ayant
examing, jé Eui al trouvé encore le scrotum
assez volumineux, et j'ai remarqué qu'il conte=~
nait une portion d’épiploon quej'ai réduite faci-
lement sans lui avoir occasionné de douleur, et
que I'on peut contenir avec un bandage.

Masat n'a cessé de jouir depuis cette époque
d'une bonne santé ; il a repris ses travaux ordi-
maires.
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ADDITION
4 L"ODSERVATION PRECEDENTE]
FPar M. A, C. Savany, D.-M.-P.

Lonsque je suivais la Clinique externe de la
Chariié , jeus occasion de voir un malade
dont le cas présentait beaucoup d'analogie
avec celui qui fait le sujet de I'observation de
M. Guincoure; wais U'issue n'a pas éi1é anssi
heureuse. Je vais rapporter cette observation.

Le nomme HRichard, terrassier, dgé de
63 ans, portait depunis long-temps une hernie
inguinale du cété droit, hernie dont le volume
était pen considérable, et qui rentrait assez
tacilement : elle n'était contenue gu’avec .un

“simple bandage de toile. Au commencement

de messidor an 10 , un elfort donna lien & la

sortie de cette hernie , et elle parut beaucoup

plus volumineuse que de coutume. Le malade.
essaya vainement de la réduire le premier

joury il cut des coliques, des vomissemens,

de la fidvre , mais 4 un degré modéré. Eunfin ,

aun bout de quelques jowrs la hernie rentra , -
du moins en partie, et les symptdmes se cal-

mérent ; il resta seulement des colignes sour-
des, et le malade fut hors d’état de reprendre

ses lravausx.

Ce ne fut neanmoins que vers le milieu de
thermidor, qu'il se détermina 4 entrer 4 'h6-
pital de la Charité. 1l portait alors une tumeur
oblongne du volume d’un euf de pigeon, si-
tuée sur le trajet du cordon spermatique ; cette
tumenr était indolente. On tenta’la réduction ,

page 22 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=22

2 BITTM

Puys:oxroe1s 2l

mais la tumeur , quoigue mobile , ne put fran-
chir I'anneaun,

Un mois se passa sans antres accidens que
des douleurs vagues dans l'ubdomen, et un
dérangement plus ou moins marqué dans les
digestions. Ensuite le venire commenga & en-
fler, et los membres iniéricurs s'infiltrérent.
Le malade succomba le g brumaire an 11.

A l'ouverture on ne trouva gu'une petite
quantité de sérosité dans 'abdomen ; mais les
intestins étaient phlogosés, et distendus par
des gaz. On reconnut que la tumeur etait for-
mée par le sac herniaire épaissi, et par une
portion d'épiploon qui avait contracté des
adhérences avec le sac. -

1l est trés-vraisemblable que si ce malade etit
été secourn i temps, on serait parvenu a fuire
rentrer la hernie en totalité, et on aarait évité
les smites d'une péritonite chronique trés-
étendue.

OBSERVATION"

SUR UNE GROSSESSE EXTRA-UTERINE DANS LAQUELLE UN
FOETUS 5 EST DEVELOPPE DANS CHACUN DES OVAIRES §°

Par William B. Smith ; et traduite du Medical Hepo-
sitory, (Hex. III, vol. I}, par A. G Savary ,
D.-M.-P.

Lz 11 septembre 18ag, M. Seymour Wright,
du comté de Comberland , w'informa qu'nne
de ses négresses venait de mourir. Le docteur
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J. T Hebbard Iui avait donné des soins dans
sa derniére maladie , qu'il trouvait extraordi-
naire , et il avait engagé M. }¥right & m’en-
voyer chercher pour laire I'ouverture du ca-
davre, afin de reconnafire quel était le siége
du mal. Je la fis en présence de M. Wright,
d’un jenne homme quidemeure chezlui, et de
M. dllen HWilson. Ayant fait une incision
longitndinale an-devant du sternum et jusqu’an
cartilage xyphoide , je disséquai les tégumens
et enlevai le sternum. Le poumon gauche avait
contracté des adhérences dans toute sa péri-
pherie, et en cherchanta le détacher , un ahcés
se rompit , et laissa écouler environ un verre
de matiére purulente de mauvaise nature. Le
péricarde paraissait singuliérement distendu,
et contenait une guantité assez remarguahble
de sérosité. La surface convexe du diaphragme
était trés-enflaminée, et dans plusieurs points
il y avait du sang épanché. Prolongeant inié-
rieurement incision longitudinale jusqu’d la
symphyse da pubis , en laissant l’ombﬁic un
peu 4 droite, je trouvai tous les viscéres de
I'abdomen dans I'état sain , a l'exception de la
rate et du foie. La premiére avait acquis un vo-
lue considérable et étaittellement dégénérée,
qu'elle pesait, je crois, plus de trojs livres. Le
grand lobe du foie était anssi trés-yoluminenx ,
et la vésicule biliaire distendue par. une ma-
tiére glutinense et noirdtre, plus analogue i
du goudron qu'a de la hile. Je suppose , en

conséquence, qu’il y avait quelque obstruction

dans le canal cholédoque. Le rein gauche était
beaucoup plus petit que le droit : la substance
corticale en érait pile et altérée.

En examinant les parties contenues dans le
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bassin, je trouvai l'utérus ponssé en avant
contre le pubis , d'une petitesse et d'une dureté
pen communes. Je Pouvris pour savoir ce qu'il
renlermait. La cavité en était si [J::lit'u_., fiu‘u“ﬂ'
admettait difficilement 'extrémite du petic
doigt. Ayant poussé plus luin mes recherches ,
je découyris deux corps voluminenx que je
pris d’abord pour des matiéres stercorales en-
durcies , wais je reconnus bientdt qu'ils étaient
suspendus par des ligamens, etqu'ils semblaient
faire partie de la matrice , sinon qu'ils avaient
de légéres adliérences avec le rectum et d'au-
tres organes ; aussi n’hésitai-je pas & les regar-
der comme des ovaires altérés dans leur tex-
ture. Le gauche , qui était plus gros qu'un ceuf
de poule, s'é¢tait logé entre les intesiins aux-
quels il adhérair légérement , particuliérement
au rectum. La situation de 'ovaire droit ¢tait
trés-diftérente © il se tronvait un peu plus

-élevé ; adhérait aun ‘péritoine, avx intestins,

etc.; il était alongé et de forme irrdgnlicre.

La grosseur et la forme extraordinaire de
ces corps me détermina & en faire une dissec-
tion minutieuse, Je les retirai du hassin, et
j'obtins de M. #right la permission de les em~
porter chez moi. Le lendemain je fis une inci-
sion avec le scalpel , dans I'ovaire qui avait été
retiré du cdté droit; j"éprouvai une résistance
assex prande, et hn ]l'mu de poursuivre cette
incision yje détachai la membrane la plus exté-
rienre, et lenlevai. J'en trouvai une autre
au-dessous: Celle-ci ayant éré divisée, il
s'éconla une petite quantité defluide jaunfire,
et je découvris un feetus de trois on guatre pon-
ces de long , parfaitement conformeé , ayant un
cordon ombilical qui , par une de ses extrémi-
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tés, adhérait 4 une substance mollasse ; vasco-
laire et charnue, que je supposai laire I'office
de placenta. Je sunis certain du moins que cette
masse charnne formait le moyen de commmuni-
cation enire la mére et enfant. Ce placenia
(si 'on peut Pappeler ainsi) est trois ou qua-
tre fois plus voluminenx que le feetus lui-méme.
Celui-ci était attaché & son extrémité supé-
rieure, tandis que linférieure adhérait 2 la
frange de la trompe utérine. 1l est digne de
remarque que bien que ce feetns n'ait pas 'plus
de trois pouces de long , les os de la téte, du
trone et des extrémités paraissent é&tre parfai-
tement ossifiés et aussi durs que cenx dun
adulte , se brisant plutdt que de se laisser flé-
chir. La téie de ce foetus a un volume double
de celui du tronc et des extrémités. Daus I'ab-
domen, qui fut ouvert, je remarquai que le
foie, qui était d’un trés-bean jaune, occupait
les deux tiers de la cavité ; les intestins qui
remplissaient I'antre tiers, oflraient des circon-
velutions admirables par leur ténuité.

Aprés avoir fait toutes ces observations sur
I'ovaire droit , j'examinai celui du cdté gauche
qui était beaucoup plus volumineux, et res-
semblait & une téte d'écureuil. Je disségnai
d’abord la tunique externe que je supposai
étre un prolongement dua péritoine , et enfon-
¢ai-ensuile le scalpel dans la partie la plus con-
vexe, ne sonpgonnant pas qu'il plit_contenir
un autre embryon : mais, & mon grand éton-
nement, je m'apergus que j'avais divisé I'épine
et les cites d'un feetns. Ayant alors disséqué
cet ovaire avec plus de précaution, je découn-
vris un feetus de hait pounces de long, ayant
des pieds, des jambes, des mains, des bras,
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une 1éte et un tronc parfaitement formés, et il
ne manquait rien dans les viscéres de 'abdo-
men pour le rendre complet dans toutes ses
parties. 1I" est Lien étonnant ue dans ce feetas
le cordon ombilical, au lien de s'étendre de
Tabdomen an placenta , sortait ﬁar I'anus. Le
placenta était tort différent de celui qui exis-
tait dans l'antre ovaire : il était plus petit,
plus ferme, et paraissait plus voisin de I'étac
sain. C'est peut-&ire pour cette raisun (ne ce
dernier foetus était plus volumineux que 'antre.
Il me fut impossibie de reconnaitre si le premier
eéla’t mdle ou femelle , mais dans le second les or-
ganes wmiles de la génération étaient trés-faciles
a reconnaitre. Je trouvai aussi dans chacun
des vvaires , trois ou quatre vésicules ou ceufs
de différentes dimensions , adhérens & la sur-
face interne. J'ai conservé les pidces que je
viens de décrire, dans un bocal , et I'on pourra
les voir quand on voudra. La femme qui me
les a fournies avait environ quarante ans, et
était mére de six enfans, dont le plus jeune
€était dgé de huit ans, Jappris qu'elle n'avait
jﬂt‘nﬂis joui d’une bonne santé depuis sa der-
niére couche. Avant que jensse examminé les
ovaires, mon opinion était que la malade au-
rait pu étre sauvée si elle efit é1é convenable-
ment traitée ; mais quand méme la canse de sa
maladie aurait pu &tre reconnue de son vivant,
il elit été difficile, pour ne pas dire impossible ,
de lui procurer quelque soulagement.
Comment expliquerons-nous le phénoméne
dont nous venons de rendre compte? Sappo-
serons-nons quc la semence du mile ait passée
dans le sang , et qu’amenée par la circulation
dans les ovaires, quelques-unes de ses parties
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se soienttrouvéesien contactavecles eeufs qu'ils
contenaient , et les ait fécondés ? Ou bien ad-
mettrons-nous que cetle semence a ete trans-
mise aux ovaires par les trompes de Fallope ?
Ces deux cas de grossesse extra-utérine prou-
vent du moins évidemment que la conception
ou l'imprégnation se fait d’abord dans 'ovaire ,
et que les trompes transmettent 'ccuf fécondé
dans la cavité de la matrice. Dans le cas dont
il s’agit, il parait que les trompes de Faﬂﬂp:e s
quelle qu'en soit la caise, se sont trouvées
incapables de remplir leurs fonctions , et ont
laisse dans les ovaires les cenfs fécondés, qui
ont acquis peu-d- peu un certain dévelop-
pement.

SOCIETE

I’MEDICALE DEMULATION.

o e e T, T e s

MEMOIRE

SUR UN MOYEN TRES-SIMPLE D'APERCEVOIR DES IMAGES
QuUI SETORMENT AU FOND DE I.'CIETE. 5

Par M. le docteur Macenpie.

La formation des images au fond de I'eeil ne
se déduit pas nniquement de la structure de
Yorgane et des lois de la dioptrique, mais les
physiciens démontrent encore cette formation
par des expériences directes. ;
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Schndider, Hook, Camper , Lecat, etc.,
employérent quelquefois & cet usage des yeux
artificiels construits avec du verre et de l'ean.
Les résultats qu’obtenaient ces physiciens
étaient assez satisfaisans; c'est-d-dire, gu'ils
voyaient se former sur la portion du verre qui
imitait la rétine, des images passablement ter-

~minées. Cependant le peu de rapport qui existe

nécessairement entre de semblables machines
et Uil d'apanimal | les a fait entiérement aban-

- donner , du moins ii n'est pas & ma connais-

sance qu'aucun physicien s'en serve en ce
maoment. .

Un moyen plus connu et seul usité , je crois,
maintenant , consiste 4 placer an volet d'une
chambre obscure, I'eeil d'un animal, ayant en
soin de dépouiller sa partie postérieure de la
sclérotigue et de la coroile. Les images des
objets placés de maniére & envoyer des rayons
vers la pupille, sont alors trés-distinctes sur la
rétine. Des yeux de beeunf, de mouton, de
chien , de chat, et méme des yeux humains,
ont servi pour cette expérience, .

Pour réussir complétement en suivant ce
procédé, il faut, 1.° que I'eeil soit arés-frais,
ou , en d'autres termes, que 'animal d'ol1 on
le tire soit mort depuis peun d'instans, 2.0 Que
la sclérotique et la coroide étant enlevées, la
rétingsoit intacte. 3.¢ Que la forme de 'eeil ne
soit point altérée : or, il n’est pas aisé de réunir
cas conditions.

O se procure, il. est vrai, facilement les

cux des animaux ue je viens de nommer , a
Einstantmﬁme de leur mort; mais ce n’est pas
la le point difficile; il faut enlever la scléro-
tigue et la caroide sans léser la réiine, ce qui
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est d’une extréme difficulté, et quand, & force
de précantions, on parvient a laisser la rétine
intacte , il s’agit de conserver la forme natu-
relle de I'eeil , ce qui est presque impossible ;
car la moindre compression sur un ceil dont
on a enlevé la sclérolique et la coroide, oun
méme le simple aftaissement de I'organe sur
lui-méme, sullif pour déterminer la rupture de
la rétine, le déplacement d'une portion plus
on moins considérable d’humeur vitrée, et,
par conséuent, une altération notable dans
la forme de 'organe. )

Les moyens qu'on emploie pour prévenir
cetinconvénient, comme de placer I'eeil dans
une coque de carton, de recevoir les images
sur un papier huilé, de n'enlever que la sclé-
rotique, etc., sont loin d’atteindre leur but,
souvent meéme ils sont plus nuisibes qu'utiles.

Vingt-quatre henres aprés la mort de ani-
mal, les yeux, qui ont perdu une portion de
leurs humeunrs par I'évaporation , seraient bien
mienx disposés pour permettre d'enlever la
sclérotique et la coroide, et de cette maniére
une des grandes dillicultés de 'expérience dis-
parait ; mais en revanche les parties relrin-
gentes de I'eeil sont altérées, le crysiallin a

erdu sensiblement de sa transparence, et
‘humeuraguense ayant dissous la mul:iéi_snuire
de la face postérieure de l'iris, est deyenue
trouble , et ne laisse plus qu'imparfaitement
passer les rayons luminenx.

D’aussi grandes diffienltés font que Pexpé=
rience dont nous parlons est rarement répéiee,
er que plus rarement encore elle I'est avec un
succés complet,

Sije me suis énoncé clairement dans ce que

page 30 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=30

2 BITTM

p’ EMuLATION 31

je viens de dire, il est évident que I'opacité de

la sclérotique et de la corcide est le seul obs-
tacle 4 la réussite de 'expérience, puisque ¢’est
Yopacité de ces memnbranes qui nécessite leur
ablation. 1l est évident aussi que 'expérience
deviendrait facile sous tous les rapports, sil’on
pouvait se servir d'yeux dont les membranes
extérieures préscntassent un certain degré de
transparence; disposition qui permetirait d’a-
percevoir a travers leur tissu, les images for-
mées sur la rétine. :

Le hasard m’a donné occasion de remarquer
que les yeux de plusieurs animaux trés-com-
muns jounissent de cet avantage. Tels sont les
yeux des lapins, des cochons-d’Inde, des petits
chiens , des petits chats, des pigeons, etc., et
cela d'une maniére d'antant plus manifeste,
que les animavx sont plus jeunes. Les yeux
des hibous , des ducs , oiseaux de proie noctur-
nes , présentent aussi cetle disposition. Si
méme ces olseaux étaient plus communs ; si la
forme de leurs yeux se rapprochait davantage
de celle des yeux des mammiféres, A raison
de leur volume , duo degré de transparence de
leurs membranes extérieures , peut-étre de-
vyraient-ils &tre prélérés aux yeux des animaux
que j'ai d'abord mommés. Quoi qu'il en soit,
avec I'un des yeux que j'indigue , on n'a qu'a
débarrasser avec soin la sclérotique de la graisse
et des muscles environnans , qu'a diriger en-
suite la pupille vers des objels éclairés, on
voit distinctement a travers la sclérotique et la
corvide , les images peintes sur la retine., Il
n'estnullement nécessaire derecourirala cham-
bre obscure ; I'expérience réussit parfaitement
sans cette condition.
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Désormais, donc, une expérience importante:
qui exigeait beaucoup de précaution et d’a-
dresse , et qui ne pouvait &tre répétée que par
un petit nombre de personnes, va devenir a la
portée de chacun, et d'une réussite & l'abri de
tout événement,

Je dois dire cependant qu’en suivant le pro-
cédé que je viens de laire connaltre, les images
ne sont pariaitement distinctes qu’alors que ies
objets sont fortement éclairés, On apergoit
incomparahlement mieux 'image d'un objet
lorsque celni-ci est exposé an soleil, que lors-
qu’il est placé dans Pombre. Je dois dire anssi
qu’a raison de l'enduoit noiritre de la coroide,
on ne distingue pas tont-i-fait les couleurs véri-
tables de image : par exemple , 'image de Ia
flamme d'une bouvgie , parait avoir une teinte
rougedtre gu'elle n’a pas dans la réalite.

J'ai cherché quelyjue temps le moyen de re=
meédier a cet inconvénient; je réflechis enfin
que justement parmi les espéces dont j'em-
ployais les yeux, il en étaient de sujettes &
présenter des individus albinos ; on sait qu’un
des caractéres de cette degraduation des ani-
manx , est 'absence de U'enduit coloré de la
corvide et de iris.

J'examinai les yeux des lapins blants et
des pigeons albinos, et je vis, avec satisfac-
tion qu'ils Erésentaien't les' conditions les plus
heureuses. La sclérotigue y est mince eta-peu-
prés transparente ; la coroide y est de méme
mince , et dés que I'animal cst mort, le sang
qui la colorait disparaissant , elle devient inca-
pable de wettre ancun ohstacle sensible au pas-
sage de lalumidre, Aussiles yeux de cesanimaux
semblent-ils faits exprés pour laisser voir les
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images formées sur la rétine. Avec le contour
quon distingue trés-neitement, on apergoit
tontes les nuunces des couleurs;enfin, 'exac-
titude est telle, que I'image du soleil blesse
Teeil de I'observateur presque aussi vivement
que le fait cet astre lui-méme.

Une bonne maniére de répéter 'expérience
c’est de se placer a4 la fenétre d'un premier
étage par un beau jour, de diriger vers la rue
la cornée transparente de l'eeil d'un fort lapin
blanc ; chaque passant est alors représenté sur
la rétine, par une inage d’environ un milli-
meétre de hauteur, o la conleur des vétemens
et les moindres mouvemens sont représentés
avec une exactitnde qui surprend et amuse
Fobservateur.

La tacilité avec laqueile on apergoit les ima-
ges en suivant ce procédé, m’a permis de faire
quelques observations , et m'a suggéré de faire
quelques expériences. Je vais faire connaitre ,
en peu de mots, les résultats des unes et des
antres, g i

Les images sur un il frais paraissent tou-
jours trés-nettement terminer leur accroisse-
ment de grandeur , par le rapprochement
de l'objet, et leur diminution par la circons-
tance opposée , n'influe en rien sur leur net-
neté; si l'on s'en rapportait 4 ce que la vue
simple laisse apercevoir, on pourrait croire que
l'mii est un instrument d’'un acromatisme

rhait. d

J'at voulu déterminer les effets d'une pres-
sion circulaire faite perpendiculaivement & 'axe
artéro-postérieur de I'eeil vers le milieu de I'or-
gane, ct j'ai reconnu que, quel qu’en soit le
degré , les effets en sont inappréciables sur les

3 :
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dimensions de I'image. 5i elle a quelque in?
fluence, je présume qu'elle porte sur l'intensité
de la lumiére de I'image , du moins il m’a sem-
blé que lintensité de la lumiére angmentait
avec la pression. '

Qu'on ne pense pas qu'a la vue simple on ne
puisse pas saisir un léger défaut de netteté
dans le contour de Iinage, car on n'a qu'a
pratiguer avec la pointe d'une lancette une
trés-petite ouverture a la cornée transparente
vers sa circonférence , de maniére 4 faire sortir
une trés-petite partie de 'humeur aqueuse, il
devient alors trés-sensible que la netteté de
Fimage a disparu. :

J'ai cherché ensuvite & déterminer la loi du
décroissement de I'image, par I'éloignement de
Vobjet, et j'ai trouvé que la grandeur de
I'image est sensiblement proportionnée aux
distances. M. Biot a eu la complaisance de
constater avec moi ce résultat , qui est d’ail-
leurs conforme a celui qu'a donné Lecat,
dans son Traité des Sensations.

Quelle influence aurait sur la forme et les
dimensions de I'image , la soustraction succes-
sive des diverses parties refringentes de l'ceil 7
Voild ce que P'expérience pouvait aisément
déterminer.

J’ai fait une petite ouverture a la circonfé-
rence de la cornée tranmsparente, prés de'sa
jonction avec la sclérotigue, et jai fait en
sorte que toute l'humeunr aqueuse soriit par
cetle voie. L'image ( ¢'élait celle de la flamnme
d’'une bougie) m’a paru, toute chose d’ail-
levrs égale , accuper une plus grande place
sur la rétine; elle était sensiblement moins
nette , et d'une lumiére moins intense que
Uimage du méme corps considérée dans Uauntre
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il de l'animal, que j'avais placé dans les
mémnes rapports avec la bovgie , mais anquel
j'avais conservé son imtégrite, afin qu’il pie
servir de terme de comparaison.

Soustrayant ensuite sur [';il dont j'avais
expulsé l'zmmeur aqueuse, la cornée transpa-
rente en totalité par une incision faite circulai-
rement & son union avec la sclérotique, 'image
ne‘m’a pas para changer de dimension, mais
il m'a semblé qpe la lamiére qui la formait
avait trés-sensiblement perdu de son intensité.

Ce fait, ainsi que le précédent , deviennent
sur-tout évidens, lorsque 4'objet dont on exa-
mine |'image est a une distance un peu grande,
CEI![} ou six métres, par exemple. _

n ceil dont ou a enlevé la cornée , présente
Yiris_a nuydl est facile alors d’agrandir la
upillé ‘enfaisant une incision circulaire dans
e tissu, méme de'l'iris; sur un il dont
j'avais, de cette maniére , agrandi la pupille,
il m’'a semblé que les dimensions de I'image
avaient cril par le seul fait de cet agrandis-
sement.

Si, sur un il dont on a enlevé la cornéde
tmDSparente 5 On 30“3[“&“', @n prenant toutes
les précautions nécessaires , la lame antérieure
de la capsule crystalline, l'image s’entoure
d’'une auréole de lumiére moins vive et irrégu-
liére 4 sa circonlérence.

Quand on fait sur vn ceil lextraction du
crystallin, parun, procédé semblable a Vopé-
ration de la cataracte, Vimage se forme tou-
jours au fond de I'eeil. Mais elle est considéra-
blement acerne en dimension; elle est an
moins quadruple de I'image qui se produit sur
un ceil ‘entier; elle est d'ailleurs trés-mal ter-

L]
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minée, et la lumiére qui la produit est trés-
faible.

Enléve-t-on sur un méme @il Phumeur
afqueunse , le crystallin, et ne laisse-t-on ainsi
de tons les milieux de I'wil, que I'humenr
vitrée et la capsule crystalline , on ne voir
plus se former d'image  au fond de I'eil; la
iumié_re y parvient bien, mais elle n'y affecte
aucune forme en rapport avec celle du corps
d’ou1 elle est partie. ot

Tel est le petit nombre de faits que la faci=
lité d’apercevoir les images forindes sur la ré-
tine , m'a permis dé constater ; la plupart sont
en harmonie avec la théorie de la vision j plo-
sienrs semblent s’en éloigner : ¢’est aux physi-
ciens & décider si ces derniers méritent quelgne
attention. . »

=

NOTICE

SUR LES AIGUILLES EN USAGE DANS L'OPERATION D

BEC-DE-LIEVLE }

Par M. RisteLnveeen , D.-DM. , mernbre-cnn'espanaaut
de la Societé Medicale d’Emulation de Paris.

La forme des aignilles dont on se sert dans,
Yopération du bec-de-li¢vre, a éprouvé, a
dittérentes époques, des changemens variés 4
et les praticiens, en ce point , comme en beau-
coup d'autres, ont été partagés d’opinion;
chacun a cru ajouter une perfection a U'instru-
ment, en lui faisant éprouver quelque change-
wment dont il étayait I'utilité par des raisonne-
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mens et des faits pratiques. La chirurgie mo-
derne a renonceé, avec raison, aux aiguilles.
d’acier , qui ont l'inconvénient de s'oxider
facilement et promptement; les aiguilles d’or
ou d’argent terminees par une pointe d’acier ,
ont mérité la préférence, et sont générale-
ment admises. La forme de la pointe n'a pas
€té a I'abri de quelque variation , et de ronde
qu'elle était jadis , les modernes 'ont faitapla-
tie, parce que cette forme, dans un instru-
ment qui doit pénétrer dans les parties molles,
fait qu'elle les divise plus facilement et avec
moins de douleur ; mais cet aplatissement n’al-
lait pas au-deld de la poiute, et le reste de
Faiguille était arrondi. Bickat, que son génie
entrainait tonjours vers la perfection , pensait
que la forme ronde des ailguillﬂsé bec-de-liévre
n'était pas la meillenre. Il demandait aux pra-
ticiens s'il ne valait pas mieux les aplatir anssi
dans leur corps , et continuer cette forme dans
dans toute leur étendue , endiminuant légére-
ment sa largeur & partir de 'endroit ou la
pointe d'acier se joint-a I'aignille. Il donne de
fort bonnes raisons pour faire admettre ce
changement , et on reconnait, avec Ini, que
dans%’empluid-’n‘sguill’es, ui auront cette forme,
il en résultera moins d’écartement dans les
petites plaies , puisque le corps qui les traverse
est moins épais ; en conséguence Uirritation
sera moindre, la suppuration moins abon-
dante, et la cicatrisation plus rapide. La pointe-
d'acier qui termine l'une des exirémités de
T'aignille, est tantdt aplatie et tranchante sur
les %mrds; d’autres fois elle est triangulaire «
cette derniére forine ne me parait pas mériter
la préférence ; car clle ne pénétre dans les par-
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ties molles qu'en écartant les fibres organisées,
tandis qu'une pointe aplatie et tranchante sor
les ‘bords, divise également, pénétre plus
facilement, et donne lien & moins d’irritation.
On trouve dans les aiguilles dont il est ques-
tion , la pointe fixe oumobile. Quoique le pro-
cédé vpératoire s’exécute trés-tacilement avec
les aiguiiles & pointe fixe , celles qui ont une
pointe mobile e paraissent préférables, car
eiles n’exposent pas le malade 4 &tre piqué
par les pointes : elles dispensent aussi de les
garnir d’'une boule de cire, ou de garantir les
parties molles de leur action, par de petites
compresses ; car chacun sait que les aiguilles 4
pointe mobile sont composées de deux piéces,
d'un cylindre d’argent, dont une extrémité
plus étroite s'engage dans une gafne d’acier
terminée par une pyramide triangulaire. On
pénétre daus la lévre avec le cylindre garni de
cetlte pyramide, et on Ote celle-ci quand le
cylindre est passé. J'ai yn & Strashourg , chez

~un countelier fort habile, des aignilles bien

imaginées et encore peu connues : elles sont
composées d’une petite canule en argent, de la
longueur el de la grosseur des aiguilles ordi-
naires, et d'one tige cylindrique en acier ter-
minée par une pointe conique, comme dans
Ie troiscart destiné & Popération de I'hydrocéle.
Ces deux piéces sont conformées de maniére
& le recevoir exactement, en introdnisant la
tige cylindrique dans la canule d’argent; elles
s'adaptent si bien, que lorsque la tige est intro-
duite, on n’apergoit plus que la pointe d’acier,
et la réunion en est si parfaite, que rien n'in-
digque & I'extérienr que cette aiguille est com-
posée de deux piéces. Elle pénédtre facilement
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Jans leg parties molles , et dés qu'on Ini a fait
parcourir le trajet prescrit dans cette opération,
on retire la pointe d'acier qui tient a sa tige ,
et on laisse la canule pour servir de suppore
au fil que Yon est dans le cas d’appliquer.
Comme les aigunilles & pointe d’acier mobile ,
elles dispensent de garantir les parties molles
de I'action des pointes. On pourrait appliquer
a ces aiguilles les changemens que E:'c)mz indi~
quait pour les aiguilles ordinaires, et 'on aun-
rait une aiguille dont la pointe aplatie et tran-
chante sur les bords pourrait étre détachée =
en la retirant avee le cylindre que contient la
canule, il ne resterait dans le trajet pareonru
par l'aiguille, que la-canule aplatie dans toute
sa longucur, et un pea moins large que la
pointe, ,

MEMOIRE POSTHUME.

pE Lecar,

SUE LES INCENDIES SPONTANES DE L'ECONOMIE ANIMALE (1),

Nous appelons incendies spontanés cenx qui

(1) Clest & M, Lair, secrétaire de la Société d'Agri-
culture de Caen, que la Société doit la communieation
de ce mémoire inédit, et la permission de le publier. .
Quoique le travail de Lecat ne soit pas tout-éﬁf'_ait con-
forme & l'état des. connaissances. actuelles’, on ne lira
pas sans intérét les idées de cet homme justement: eélé-
bre, sur un’ phénoméne qui, depuis quelque tempe
eccupe beancoup les médecing,. ; ;
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paraissent s'allumer d’eux-mémes. Dansle mé-
moire que nons lmes a assemblée publique
de 1750, surla chalewr intéricure de la terré,
nous avons rapporté piusieuss observations par
lesqueiles il est demcuré constant qu'on a vu

“dans les dilferentes parties de I"Europe, cer-
. tains vantens contenir dans le terrain de leur

surface , et en exhaler une flamme qui consu-
m1't les matiéres combustibles qui s’y trou-
vaient., :

Le corps humain a un si grand nombre de

hénomenes tout-d-fait semblubles 4 cenx de
}aunivers , que les physiciens lui ont donné le
nom de petit monde.

Les incendies spontanés sont une de ces res-
semblances parfaites entre le grand et le petit
monde Je n'entends point prendre ici le terme
d’incendie dans le sens ullégorique , snivant
lequel , par ex~mple, on appelle feux , in-
flammmations, ou maladies inflammatoires , ces
états Jdn corps humain, ou le sang artériel ,
amassé dans le t1issn des parties, produit beau-
coup de chaleur. 1l est question ici d’incendies
récls et pris a la lettre. 1l s’agit d’un feu, qui,
sans antre cabse extérienre, s'est allumé de
lui-mé&me dans intérieur de certains sujets , gt
les a consumés, réduits en cendre , avec des
circonstances trés-dignes de notre curiosité ou
de notre attention, :

Tous les phénoménes du feu ont ce carac-

“tére particulier, qu'ils étonnent toujours les

hommes pour lesquels ils sont nouveaux, et
leur imagination en est méme quelquefois si
frappée, qn'ils lenr paraissent on incroyables,
ou miraculenx, Le premier qui s'avisa de tirer

‘et élément d'un caillou, n'en fut pas cru sur
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sa. parole. Une origine si simple et si grossiére
n’élait plus de niveau avec 'admiration qu’ex-
citait un fleuve de flamme qu'on n’avaitjamais
vu, el qu'on trouva bientd| aussi précieux que
terrible. Prométhée fut taxé de Vavoir dérobé
anx dieux, Le ciel fut de tont temps chargé
directement du merveilleux , que notre igno-
rance ou notre imagination étonnée ne nous
ont pas permis de rapporter i ses causes natu-
relles, '

L’homme , plus accontumé au spectacle de
la nature, n'a pas encore vu, sans étonne-
ment , les divers météores ignés, les étoiles
filantes , les feux folets, les aurores nocturnes,
les E:]losphores de toute espéce; et, dans ce
siécle si savant, quel efiroi v’a pas cavsé dans
toute I’Europe I'anrore boréale qui s'y fit voirle
29 octubre 1726 !

Enfin, ces expériences de l'électricité que
les physiciens méme eussent regardé dans un
simple récit comme autant de fables, et qui

-mous sont si familiéres depuis dix ans, ne nous

fournissent-clles. pas encore chaque jour de
nouvelles sivgularités , de nouveaux sujets de
surprise 7
- Quel est le principe de cette admiration ,
que nous sommes comme forcés de donmer
chague phénoméne du fen que nous décou-
vrons P Le voiei : o
Tout est plein de la matiére du fen. Tous
les fluides dans lesquels nous vivons , tiennent
de lui leur fluidité. Tous les pores des corps
qui nous environnent, en sont imbus. Cette
vérité est connue des bons physiciens; elle
Pétait de tous, avant que les vertus occultes
osassent reparaitre dans I'empire de la philo-
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sophie, avant qu'on s'avisit de douter que
T'univers est rempli de fluides de tous les de-
grés possibles de subtilité. Mais ce fait, in-
connu aun plus grand nombre, n’est pour ceux
mémes qui le connaissent, qu'une vérité de
théorie. Ces vérités ne convainquent qued’es-
prit, et sont de celles ui révoltent communé-
ment tous les sens. Si la présence actuelle et
uniyerselle du fen a encore besoin du témoi-
gnage des sens pour achever de convaincre
les physiciens mémes qui la croient, on con-
goit gue les'expériences qui leur attesteront
cette présence, auront encore de quoi les flat-
ter et lés surprendre agréablement. Elles éton-
meront , par conséquent , les physiciens qui en
doutent : gque feront-elles donc sur le reste des
hommes qui ne soupconnent pas seulement
que le fen soit une matiére tount a-la-fois st
Conumune et si cachée 7 i

Clestd ce princilpe général que tient"la sur-
prise et lincrédulité qu'on a naturellement
pour les phénomeénes extraordinaires du fen ,,
et en particulier pour les incendies spontanés
dontjaiici a parler.

1l y a quatre ans que je fus publiquement

* consulté sur un éyénement de cette espéce :

wa réponse a trouvé, comme je viens de le
faire pressentir , plus d'incrédules que de par-
tisans. Il y aura eu, sans doute, aussi un pew
de ma faute, Je n’aurai pas exposé mes obser-
vitions , quoique trés-certaines , d'une fagon
& convaincre mes lecteurs, D'ailleurs, les bor-
nes d'une lettre m’avaient empéché de rassem-"
bler assez de faits authentiques, qui sont les
meilleures armes contre l'incrédulité. Ce que
je n'ai point fait en 1749, je vais m’efforcer de
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T'exécuter anjourd’hui. Les incendies sponta-

nés sont trop liés & la physique du corps hu-

main , et trop intéressans par eux-mémes , pour

que je néglige de donner & leurs faits toute la

certitude qu'ils méritent d’avoir, et a leur

cause toute I’évidence que je serai capable de
leur procurer. Tels sont les objets qui vont

nous occuper dans ce mémoire, divisé par la

en deux parties; l'une historique et 'autre

physique. :

PEEEMIAZAE PARTIE.

Observations sur les incendies spontands de
Péconomie enimale.

Quorgue ce siécle soit le plus fécond qui ait
jamais paru en expérierices qui tirent du feu
non-seulement du corps des animaux , mais
encore du verre, des résines et du fer méme ,
nous croyons devoir préluder 4 'histoire des
incendies spontanés de I'économie animale,

ar des observations qui prouvent incontesta-
Element que les animaux sont remplis de ma-
tiérescombustibles quis’enflamment ou d'elles-
mémes, on par des causes occasionnelles les
plus-légéres. v _ :

Personne n’ignore cette expérience triviale ,.
par laquelle on fait sortir des étincelles du dos
d'oun chat dans les ténébres; ce que tout le
monde peut voir chaque soir sur un chat,
beaucoup de curieux I'ont observé sur I'es-
péce humaine. - '

Pierre de Castre (Petrus a Castro, tractatus.
de igne lambente) , et plusieurs autres, font
mention de beaucoup de personnes qui, en
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frottant leurs bras, tiraient des étincelles, et
ils auraient pu nous mettre sur leur liste , si
nous eussions vécu de leur temps.

Daniel Horstius , dans sa Physique impri-
mée en 1632, parle d'un gouttenx nommé
Auntoine Godefroy, qui, aprés un violent
acceés de sa waladie, s’apercut gu’en frottant
ses jambes, elles étaient toutes resplendissantes -
de lumiédre,

Eusébe, de Nievemberg, nous en apprend
autant du pére de T&émﬁ:-rfc; et Bartholus ,
de Churles Gonzagues , duc de Montoue , qui
tous deux éraient en fort bonne santé.

Le docteur Sempson , dans un Traité de la
fermentation, dédié 4 la Société Royale , cite
une femmine qui, en se peignant, faisait sortir
des etincelles de ses cheveux, comme nous en
faisons sourtir des poils d'un chat. Les docteurs
Fabri et Scaliger nons donnent chacun une
observation toute semblable. Cardon parle
d'nn carne quoi, pendant treize ans , fit rendre
des éiincelles 4 sa tlte par le simple frotie-
ment qu’il y faisait en jetant sa capuche sur
ses épaules. Le fimeux pére Richer, en visi-
tant une grotte souterraine de Rome, vitsortir
des érincelles de la tére de ses compagnons
échauifés par cette promenade. Le méme
Horstius , que je viens de citer, dit gn'une
femme , pour s'étre mise un jour fort en colére,
parut avoir la tdte toute environnée de {lam-
mes , comme Jans cette expérience de l'élec-
tricité que nous nowmwmons la bédatification.
(Journal des Savans,..... 1683...., avril. ) Ce
que la colére a fait iei, 'enthousiasine et toute
autre passion vive, jointes i un certain tempeé-
rament, peayent le produire , ce qui ferait ren-
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trer dans le naturalisme bien des prodiges que
l'antiquité a tant admirés.

Pierre Bavisteau donne 'histoire d'une de
ces exhalaisons lumineuses de la téte, si {orte
etsi vive , que les chevenx du jeune homme &

nielle arriva furent réduits en cendre, Fzé-
chiel & Castro nous apprend que la comtesse
Cassendre Buri, de Véronne, en se frottant
les épaules avec un mouchoir, faisait rendre
4 toute sa peau une lumiére trés-vive.

Milord Bacor a vu le ventre d'une'femme
rendre des étincelles.

Nous lisons dans les Transactions Philoso-
phiques, que la dame OSuzanne Sewat,
épouse du major de la province de Maryland ,
depuis le mois de novembre jusqu’a la Chan-
deleur de I'année 1683, fit sortir des étincelles
de tous ses habits qu’elle portait, et cela en
compagnie de gens cotés et marqués dans cet
ouvrage, au tome 45, page 443. Madame
Seswart pouvait méme envoyer ses habits & ses
amis pour leur faire voir chez enx ce phéno-
méne : pour cela ils n'avaient qu’a les secouer,
il en sortait des étinceiles avec un pétillement
pareil a celui que font des feunilles de laurier
qu'on a jetées au feu. On lui a quelquelois
rewarqué en compagnie a l'ongle du pouce,
une petite aigrette de fen sans chaleur, qui y
durait au moins une minute. Elle mit un jour
une juppe de sa scear ; cet habillement éiran-
ger ne rendit point, d’abord de lumiére , mais
en |'8tant le soir il se trouva lumineux comme
ses autres vétemens.

Le méme phénoméne était arrivé & madame
Baltimore , belle-mére de madame Sewat,
et comme il lui élait mort un fils trés-cher
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peu de temps aprés , on eut plus de penchant
a regarder cette singularité comme un prodige
d'un prognostic sinistre , qu'a en rechercher
les causes i l'avantage de la physique.

M. Valisnieri, ami du marquis Scipion
Maffey, a publié une lettre, d’aprés lerapport
de M. Mizzanchelli , médecin Milanais , dans

-laquelle il donne I'histoire d’'une femme qui ,

g’érant éveillée la nnit, vit sur son lit au-des-
sus de son corps une flamme dont elle fut trés-
épouvdntée ; son maris’étant éveillé , ils essayé--
rent I'un et 'autre de repousser cette flamme
qui cédait 4 l'agitation de I'air, et reculait
et avangait selon leurs ditlérens mouve-
mens , ce qui dura plus d’un quart-d’heure 3
ensuite elle disparut sans avoir causé au-
cun mal, (Lxirait d’une letire de M. le Mar-
quis Scipion Matfey, Recueil R.) ;
Jearn , de Vienne, dans son Traité de Peste
Magalensi , rapporte que la veuve du docteur
Freylas, médecin du Cardinal de Royois,
Archevéque de Toléde, rendait naturellement
par la transpiration une matiére de feu de telle
nature , que si elle Stait une large ceinture

(T'ransactions Philosophiques, tom. 43, p. 453),

yu'elle portait sur sa chemise, et qu'elle I'ex-
posit a I'air froid, elle prenait en feu par de
petites explosions pareilles 4 celle des grains de

poudre & canon. Borelli rapporte la méme

chose du linge d’un paysan qui s’'enflammait
dés qu’il érait exposé 4 lair, et nous avons
l'image de ce phenoméne dans le phosphore
de Homberg, qu'il sutfit d’exposer a 'air pour
le voir s'embriiser. Ce phosphore est tiré en
partie des matiéres animales.

Ces incendies, qui sont déja connus spon-
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tanés, nous condnisent naturellement aux
ohservations quni font le sujet immédiat de ce
mémoire.

On lit dans les Acta Medica et Philoso-
phica Hafniensia (vol. 11, E_ 111....118), et
dans le livre de Heary Bohansen , intitulé :
le Nouyeau Phosphore enflammé , qu'une pau-
vre femme de Paris s'était accoutumée depuis
trois ans a boire de l'esprit-de-vin si ample-
ment, qu'elle ne vivait que de cette liqueur ;
elle devint , par ce régime singulier, combus-
tible au point qu'elle prit feu dans son lit,
sans aucune aulre cause extérienre, et fut
toute réduite en cendre , ¢xcepté son crine et
Pextrémité de ses doigts.

Le célébre Bianchini , médecin et ecclésias-
tique de Vérone , aussi savant que respectable,
nous a laissé une reliation détaillée d"un incen-
die spontané , dont voici un extrait communi-
qué a la Société Royale par M. Pawl Rolly.

La comtesse Cornelia Bandi, de la ville de
Cézéne , dgée de 72 ans, se portait aussi bien
qu'elle avait coutume de le faire. On observa
qu'un soir 4 souper elle était pesante et assou-
pie. Elle se retira pour se coucher. Quand elle
eut passé trois heures avec sa femme-de-cham-
bre, & causer et a faire quelques priéres, elle
s’endormit eton ferma sa porte. Le lendemain,
la femme-de-chambre voyant que sa maftresse
ne s'éveillait point & son heure ordinaire , entra
dans sa chambre et I'appela : elle n'en ent
point de réponse. Soupgonnant quelque fi-
cheux accident , elle ouvrit les fenétres, et vit
le corps de sa maltresse dans le triste état qu'on
va décrire. i

A quoatre pieds de distance du lit était un
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“tas de cendre dans lequel on distinguait denx

jambes entiéres , depuis le pied jusqu'au ge-
nou, avec les bas. Entre ces jambes était la
téte de la dame, dont le cerveau et la moitié
du derriére du crine , et toute la peau, étaient
réduites en cendres, parmi lesquelles on trouva
encore trois doigts en charbon. Tout le reste
n'était que des cendres, qui avaient cette qua-
lité particuliére , qu'en les touchant elles lais-
saient aux doigts une humidiié grasse et
puante.
" On observa que l'air de la chambre érait
chargé d'une espéce de snie légére; il y avait sur
le plancher une petite lampe sans huile , cou-
verte de cendres, et sur la table deux chan-
delles dans leurs chandeliers; ces chandelles
avaient perdu leur suil et conservé leur méche
en entier. Il y avait un pen d’humidité autour
du pied des chandeliers. Le lit n’était endom-
magé en rien. Les couvertures et les draps
étaient seulement relevés et jetés de cité,
comme on a coutume de le faire en se levant
ou en se mettant au lit. Toute la garniture du
lit , aussi bien que le lit méme , étaient cou-
verts d'une suie couleur de cendre et humide ,
qui avait pénétré jusque dans les tiroirs d’une
commode, et avait méme taché le linge dont
ils étaient rewmplis. Cette suie avait encore
passé dans une cuisine peu éloignée de cette
chambre, et s'était attachée aux murs, aux
meubles, et autres ustensiles de cet endroit.
Le pain, dans le garde-a-manger, etait cou-
vert de cette méme suie, et devenu noir : on
en présenta 4 plusieurs chiens qui n'en voulu-
rent point manger, :
"Dans la chambre au-dessus de l'appartement
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de la dame, on remarqua qu'il distillait da bas
des fenétres une liqueur jaundire , graissense
et dégofitante : on senlait aux environs une
odeur puante et inconnue, et on distingua‘t
dans Dair cette suie dont on vient de parler.
Le plancher de la chambre était enduit d’une
humidité gluante si épaisse , quon ne put l'en
détacher , et la puanteur s’en répandit de plus
en plus dans les autres appartemens. ;
Comme on ne peut pas douter du récit d'un
homme du caractére de M. Bianchini , qui a
publié une brochure eutiére sur cet événe-
ment , et gui d'aillears n'a essuyé ancune con-
tradiction sur tous ces faits , dans le pays méme
o ils se sdnt passés , on ne peut pas non plus
attribuer ¢et accident & un incendie ordinaire
qui n’efit pas ma‘nq?é_'ﬁe réduire la maison en
cendres ; ou au moins qui , en fondant le suif
des’ deux chandelles, n'efit pas épargné les
méches, ou en couvrant le lit, le plancher et
les menbles’, de cendres ‘et de suie, n’efit pas
respecté les linges, les étoffes, la menniserie
de ¢et appartement , sur-tout aprés avoir eu la
puissance de réduire en cendres un corps hu-
main , ses entrailles, ses os mémes, qui,
dans 'état ordinaire , sont, aprés les mgtaunx,
les'moins combustibles de toutes les matidres..
Le sayvant Auateur de cet extrait ne doute pas
non plus que cette dame n'ait été consumde
ar ' mn :[E'I.'l inteérienr et i.nvisible qui y CONCEN=-
tré d'abord dans sa poitrine , a commencé par
lui donner la pesanteur qu'on loi avait remar-
quée ‘aprés souper: llconjecture que ce feu
s'étant développé pendant le sommeil , et cette
dame en ayant senti les impressions , s'est le-,
vée pour prendre l'air , et peut-étre pour aller
20.
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onvrir une fenétre , mais qu'e]le n'a pu gagnep
qu'a quatre pieds de son lit, ou elle a été
saisic par les violens eflets daus lesquels elle a
succombe.

- Je pense que l'embrisement a commencé
par les entrailles par les mac éres contenues
<ans 'estomac et les inteslins , et que les jam~
bes , le sommet de la téte et quelques doigts,
ont eié conserves comme étant les parties les
pins éloignées de ce foyer. Les mémes circons-
tances ‘se rencontrent dans l'incendie spon-
tané de cctte pauvre lemme de Paris, que
nous avons ci-devant rapporté.

M. le Marquis Scipion Maffey, dont nous
avons une lettre sur le méme evénement , dit
que cetle dame avail coutume de se frotier le
corps avec de I'esprit-de-vin camphré : il pense
qne I'usage de cetiedrogue est unedes causes de
ce phénomene , qu'il ne balance pas i regarder
comme une espeéce de foudre particuliére &
{’économie animale.

Les mémes Mémoires de la Société Royale,
gui m’ont fourni I'histoire précédente de la
comtesse Cornelic, contiennent trois relations
de l'ingendie spontané d'une femme de la ville
d’Ipswich , capitale du duché de Sufloik , les-
quelles meéritent trouver place ici. Elles sont
des mois de juin, juillet et septembre 1744,
ct.s'accordent toutes sur les principales. cir-
constances du fait. Tous les savans qui les
oitt écrites les tiennent de témoins oculaires.
M. Gibbonsen particolier, I'vn de ces sa-
vans , tient son histoire de la propre fille de
cetre fernme , et de denx autres personnes nom-
meées FHryden , lopées dans la maison méme de
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la dame incendiée. Voici comme le fait s'est
passé selon enx :

La nommée Grace Pirt, femme d’'un. mar-
chand de poissons de la paroisse de Saint-Clé-
ment d'Ipswich , dgée d’environ soixante ans,
avait coutume, depuis plusieurs années, de
descendre de sa chambre toules les nuits, &
demi-déshabillée, pour lumer une pipe, on
pour quelgu’antre besoin. La nuit du ¢ av 10
avril 1744, elle sortit de sun lit & son ordi-
naire. 8a fille, conchée auprés d’elle, s'endor-
mit et ne s'apergut que sa meére lui manguait,
qu’en s'éveillant le lendemain de grand matin.
Alors s’habillant et descendant U'escalier, elle
trouva le corps de sa mére couché sur le cbi1é
droit, sa téte prés la grille du foyer, son
corps étendu sur I'dire, les jambes surle plan-
cher , q‘ui était de sapin, le tout ayant la
ﬁgure d'une souche de bois qui se consume
par un embrisement sans flammes apparentes ,
( A-peu-prés comme on fait le charbon en
France.) A cet aspect la fille s’empressa de
verser dessus 'eau de deux grands vases, pour
éteindre cet incendie. La lumce et la puan-
teur qui s’en exhalérent, pensérent suff

oquer
les voisins qui éiaient acconrus aux cris Re la

fille ; le tronc du corps était, en guelque sorte,

réduit en cendres, et ressemblait & un tas de
charbon couvert de cendres blanches. Sa téte ,
les bras, les jumnbes et les cunisses avaient awssi
beaucoup participé & cet incendie.

On dit que cette {emme avait bu largement
ce soir I des liqueurs spirilueuvses , en réjounis-
sance de la nouvelle du retour d'vne de ses
filles de Gibrahiar. La dilficulté, ajoute I'Au-
teur , est d'expliquer cet incendie. 1l n’y avait

s
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_ pas le moindre feu dans le foyer, et la chan-

delle avait été briilée en entier dans la bo-
béche ‘du chandelier qui était anprés d’elle,
On trouva de plus, tout auprés de ce cadavre

‘consnmé, d'un cdié, les habits d’un enfant, et

de I'auire un écran de papicr'qui n’avait pas
la moindre atteinte do fcu, Cependant la fonte
de la graisse de cette femme avait pénétré si
rofondéwent'dans Idtre, qu'on ne put jamais
}?en nettoyer , et 'on a remarqué que le plan-
cher de sapin n’avait pas senlement été effleuré
par le feu; qu'il n'en avait pas mé&me changé
de couleur : en sorte gue toutes les circons-
tances de cet incendie prouvent qu'il est I'ou-
vrage d'une cause intérieure, et non lellet de
Tembrisement de ses habits, qui n'étaient
qu’une robe de coton et un jupon de dessus.
Tout ceci est tiré mot pour mot des Tran-
‘sactions , ouvrage, comme on sait, d'une
authenticité respectable. Je me dispenserai
donec d’en feuilleter d’autres moins célébres,
‘pour venir A nos propres ohservations.
- Je passal guatre ou cinq mois de I'année
1724, et un mois ou deux de I'année 1725,
dans la ville de Rheims. J’avais logé en cette

-wille chez le sieur Millet, auher{fiste et mar-
-chand de merrain ( bois dont on fait les futail-

les.) La femme de Millet était sans cesse ivre:

-son uénage était conduit par une ' jeune per-

sonne de Lorraine fort jolie. Le mari, un des
plus honnétes hommes de la ville ,*avait beau-

“coupd’atiention pour cette belle gouvernante.

Lartemme, le 20 février 1725, se tronva con-

- sumée dans la cuisine, A un pied et demi de

Tdrre du feu. Une partie de la téte seulement,
une portion des extrémités inférieures, y com-
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pris le bas et le soulier, quelques vertébres et
uelques bouts des gros os, avaient échappé
g. I'embriisement qui avait tout réduit en une
terre noire et grasse, semblable a celle qu’on
trouve dans les sépulcres. Un pied et demi du
plancher, sous le cadavre, avait” été con-
sumé : un pétrin, on l'on fait la pdte pour le
pain, et un saloir tout proche de cetincendie,
n'y avaient point participé. Il y avait peu de
jours que javais quitté la ville de Rheims,
quand cet accident arriva.

M. Chréien, -;:hirurgien alors résidant &
Rheims , ot il s'est établl, et de mes amis, a
relevé lui-méine ces restes de cadavre, avec
toutes les formalités juridigues dont il m'a
rendu un comple exact. J'épargnerai une par-
tie de ces longs détails 4 mes anditeurs; ce

que je viens de dire est le précis du procés-

verbal des médecins et chirnrgiens, et du récit
de M. Chrdtien.

Jeen Millet , mari de lincendiée, a dé-
claré anx juges, que le 19 février, vers les
huit heures du soir, il s’élait couché avec sa
femme dans une chambre basse , séparée de la
cuisine par une allée ; que sur les dix heures,
Jeanne Lemaire , sa femme , ne pouvani dor-
mir, g'était levée et avait été dans la cuisine ,
ol il pensait qu’elle s'était chaufiée et habil-
lée : que lui Millet s'étant endormi, il avait
été éveillé vers les denx heures par une odenr
infecte; qu’il courut A la cuisine, ou il trouva
d’abord la téte de sa femme, ensuite les res-
tes, tels que les décrit le procés-verbal des
meédecins et des chirurgiens; qu'il a appelé sa
servante pour jeter de l'eaun sur sa fenune;
qu'il s’est trouvé & cdté d'elle un chaufigir
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d’airaiti , appelé vulgairement couvoir; “qu'ils
ont remarqué que le fen de I'dire était éteint
et les cendres répandues. :

Il w'est pas dilficile de remarquer que 'his-
toire de Jeanne Lemaire a une grande res-
semblance avec toutes les précédentes, et que
cette rescemblance serait encore plus parfaite,
si Miller, fort excusable de n'en savoir pas
assez pour penser que sa lemme avait pu se
consuner toute senle, n'avait pas en intérét
de persuader aux juges (u’'elle avait été briilée
dans le fen , ou au moins par le fen de la cuni-
sine, et si les gens de l'art méme , qui n’ont
pas tous une érudition assez vaste pour étre
informés de tontes les observations extraordi-
naires de leur compétence , n’avaient pas été
dans la mé@me opinion, soit de bonne-foi, soit
pour favoriser Ailler. :

Il est pourtant difficile d’attribuer au feu
éteint d’une cheminée, un incendie du corps
humain aussi complet, consiuné a un pied et
demi de I'dtre de cette cheminée ; des vais-
seanx de bois , tels qu'un saloir et un pétrin ,
restant intacts 4 cdté da cadavre incendié,
pendant que tout le monde sait qu'il n'cst rien
> si difhicile & briler, et que dans les exécu-
tions publiques il faut y employer des cordes
eotitres de bois , et aider encore l'action de
ces grands blichers par le dépécement des
corps. qu'on y consume, Son chauftoir, placé
a coré d'elle, a encore moins pu produire un
tel incendie. Nons avons maintes ohservations
de briilures faites parces instrumens, etde gens
tombeés et laissés dans le fen des foyers, et
péris m@mae en conséquence ; mais nous ne
trouvons dans aucune de ces chservations, ni
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une consomption aussi entiére que celle de la
dame Miller, ni une consomption commencée
par les entrailles, les viscéres, par le centre
du corps, et compléte en ces régions, ni enfin
une consomption aussi considérable arrivée &
un pied et demi de 'dtre du feu : ce sont la
autant de ces circonstances qui caractérisent
I'incendie spontané , qui peui bien , an reste ,
avoir éte excité par le voisinage du feu.

Ainsi les-juges du lien voyant , dans ce cas,
si peu de vraisemblance & le regarder comme
les suites d'un incendie ord'naire et extérieur,
et n'en devinant pas la véritable cause, pour-
suivirent vivement cette affaire.

La jolie servante fit le malheur du pauvre
Millet, que son inmocence et sa probiré ne.
sauvérent pas du soupgon de s'étre Lﬁéfhif de sa
temme par des moyens mienx concertés ot
{)lus efficaces, et d'avoir arrangé le reste de

‘aventure de fagon a lui donner air d'un
accident. Il essuya donc toute la rigueur de la
loi; et quoique par appel 4 une Cour supé-
rieure et trés-éclairee, qui reconnut l'incendie
spontané, il sortit victorieux de tant d’épreu-
ves , il fut néanmoins ruiné , consumé de cha-
grin, etréduit & mourir & 'hdpital , victime
innocente de ce phénomeéne, tant il est essen-
tielan public d'étre instruitde la possibilité et
du comment de ces faits éronnans, pour ne
peint imputer & crime ce qui n'est que l'ou-
vrage d’une constitution dépravée de 'écono-
mie animale. Quede travers, de superstitions,
quede persécutions, que de crimes , et , par
conséquent , que d’affronts & 'humanité l'on
aurait épargnés, si l'on avait eu, de tount
temps, un pea plus a ceeur de découyrir et de
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ublier tonte 'étendue du domaine des lois de
a nature! Voila encore un des avaniages pré-
cieux du rélablissement des sciences -et des
arts. ;

Je n’ajouterai plus 4 cette partie historique,

que l'observarion qui m’a été communiquée
pur M. Boanrar, curé de Plergues, prés
Lible, dont voicl la tenenr :

« Permettez-moi , Monsiear, de vous expo-
sez un fait arrivé sous nos yeux depnis quinze
jours ; et de vous dire que je souhaite fort
de savoir ce que vous en pensez, sur-tout si
la boisson de i'ean-de vie est capable de pro-
duire un eflet seinblable. -

» Ladame de Boiscon , de la paroisse de
Pleidet, évéché de Dble, & deux lieues de
Dinan, éwait #dgee d’environ 8o ans, fort
maigre, et ne buvant que de I'cau-de-vie
depuis plusieurs années : son ordinaire était
quatre pots par mois. 1l y a quelgues jours
que, étant assise dans son fauteuil devant
son feu, sa fille de chambre s’en ahsenta un
moment. A son retour, elle vit sa maftresse
toute en fen : elle crie, on vient; quelqu'un
veut abattre le fen avec sa main, et le feu
s’y attache comme s’il l'eiit trempée dans
de I'eau-de-vie ou de I'huile enflammée. On
apporte de 'eau, on en jette en abondance
sur Ja dame , et le feu n'en n'érait gue plus
vif. Il ne S’éteigfnit point que toutes les chairs
de la dame ne fussent consumées : son sque-
lette , fort noir, resta entier dans le fautenil ;
qui Wétait, qu'un peu roussi. Une jambe
seulement et ses denx mains se détachérent
du reste des os. .

» On ne sait point si le feu du foyer avait
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pris dans ses habits, mais il n’y en a nulle
» apparence. La dameétait dans la méme place
» ou elle se mettait tous les jours; le fem
» n'était point extraordinaire, et elle n'était’
» point tombée, :
» Ce qui me fait présumer que 'usage de
s l'ean-de-vie pourrait produire de pareils ef-
» fets, c'est que mademoiselle Duverger-
» Goyonr m’assure qu'ily a environ trente ans:
» qu'il arriva pareil accident & une autre
» feime 4 la porte de Dinan, dans des cir-
constances a-peu-prés semblables. » '

¥

2

=

{ La suite au prochain Numéro.)

SUPBRLEMENT

A L'OBSERVATION SUR UNE LUXATION DE L'ASTnAGA.LE;

Publiée dans le Journal de Médecine du mois de dé-
cembre 1812, pag. 388 et suivantes; par B.
Drspavix, associé-correspondunt de la Sociéré Meé-,
dicale d'Emulation, et de celle de Médecine-Pra-
tique de Paris. : : :

J'a1 voulu m’assurer, le 28 décembre der-
nier, ;dix-huit mois aprés la luxation de I'as-
tragale, de I’état dans lequel je retrouverais. la
nouvelle articulation du pied avec la jambe
chez Damiette, -

. J’ai d’abord. porté mon attention sur le
mouvement que l'os du talon avait avec le
tibia il y a dix mois , lors de I'examen fait en
présence de plusieurs gens de lart [Poyez
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‘page 396 du Journal précité.) Ce mouvement,

qui était sensible en pressant le talon d'une
main contre la partie inférieure de la jambe ,
celle-ci étant fixée d’une maniére immobile ,
est aujourd’hui aunssi obscur qu’il était alors
apparert et non-équivoque. Doit-on attribuer
ce changement , qui w'a beancounp frappé, a
la marche habituelle et peu ménagée de Da-
miette , qui, par son petit commerce actuel ,
est obiigé de faire souvent plusieurs lieues ?
On serait porté & le croire; car il m’a assuré
que lorsqu’il a fait beaucoup de chemin , il
eprouve de la doulear vers le coude-pied ,
avec un peu d’enflure, que quelques heures de
repos dissipent.

Cette douleur parait avoir son sidge princi-
pal & Pendroit on se fait le mouvement ‘de
{lexion et d’extension , entre le rebord articu-
laire du tibia antérieurement, et les os sca-
phoide et cunéiforme sur lesquels passent en
partie les tendons du Hléchisseur du pouce, et
dua fléchissenr commun des orteils, etc., ce
qui n'empéche pas Damiette de faire trois ou
quatre lienes de suite & pied.

Il a pu en résulter sans doute plus ou moins
de gonflement dans les tissus fibrenx et peut-
étre cartilagineux placés dans les interstices
des deux os (tibia et calcanéum. ) Ce gonfle-
ment , accompagné de fluxion locale forte ou
faible , renouvellée ou entretenue par une
marche trop répétée, a pu également donner
lieu & des adhérences, si je considére que,
pendant la station et la progression, le tibia
comprime la partie du calcanéum sur laquelle
il transmet le poids du corps plus particn-
ligrement,
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C'est ici instant d’observer que cette partie
du calcanéum occupe si exactewent la place
de Jastragale entre les denx malléoles, que
cclle du coiéinterne descend vers la piante du
pied, huoit 4 dix lignes plus gue la malléole
interne de I'auntre pied ; et la mallécle externe,
de dix a douze lignes de plus gue la pareille

“malléole du pied du cdié opposé, tou-

jours vers la plante du pied. Du reste, les
deux malléoles offrent de 'une &4 lautre la
méme distance que celles du pied droit.

Mais le mouvement qui existait du cdté du

pied, per les‘extrémilés postérieures des os

cubolde , scaphoide et des trois cunéiformes,
et du cdré de la jambe par les bords antérienrs
des malléoles, et de la cavité articalaire du
tibia’, continue de subsister dans le sens de la
flexion et de I'extension du pied sur la jambe.
Ce mouvement peut équivaloir & environ la
moitié de celni que Damiette fait de l'auire
pied en marchant.

Je me suis assuré aussi que le pled a un
pouce de moins long que le.pied droit : cela
provient de ce que le scaphoide se trouve plus
rapproché du tibia, de tout ce que la partie
antérieure de'I’astl‘ngale I’en éloignait , et parce
que les trois cunéiformes qui ont cédé aun
méme mouvement, se trouvent rapprochés
d'antant du bord articulaire du tibia contre
lequel ils se meuvent dans le sens que je viens.
de parler.

A cette premiére canse du raccourcissement
du pied, ¢ue je nomme passive, il faut en
ajouter une seconde qui est active ; elle est
due & 'action combinée des muscles communs
et particuliers du pied et des orteils, soit exten-
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seurs, soit fléchisseurs, lors méme gue les
congéneres et les antagonistes agissent en
méme temps ou réagissent les uns contre les
autres : car dans tous ces cas ils tendent tou-
jours & rapprocher la partie antérieure du
I)ied vers son articulation avec la jambe, et &
'y naintenir sans interruption, pendant que
les tendons des muscles du grand et du moyen
péroniers , des jumeaux et du soléaire, ten-
dent de lear cbié, par leur action simultanée
et moins compliquée , & porter la partie pos-

* térieure du pied de derriére en, devant, et en

haut vers la cavité articulaire du tibia, et 4 I'y
maintenir: Ainsi, snivant ce mécanisme , qui
me parait fondé , le cuboide n’a pu y mettre
obstacle, si, comme il est présumable , ses
rapports avec la partie anterieure du calca-
nénm ont subi des changemens relatifs & ceux
que ce dernier os doit avoir éprouveés, en sé
trouvant rapproché de la cavité articulaire du
tibia, eten obéissant an mounvement des autres
os du tarse.

D'aprés tout ce qui précéde, je reste per-
snadé qu'il ne resta point de vide entre les os
dont je viens de parler, a dater du moment
que chaque partie a eu pris la place (lu’elle
devait occuper aprés l'extirpation de l'astra-
gale. Point de doute & cet égard, si I'on fait
attention que voulant garnir la plaie de char-
pie-aprés 'opération, je ne tronvai plus d’es-
pace entre le scaphoide et le bord antérienr
de la malléole interne , pour y placer un sim-
ple bourdonnet, quoique ce fiit par cet espace
que j'avais obtenn la sortie de I'astragale ; mais
en supposant que le vide laissé momentané-
ment par ce dernier o5, n'elit pas été exacte-

page 60 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=60

2 BITTM

p>EmMmuvraTIion 61

ment rempli par la partie antérieure du calca~
néum , et par le rapprochement du scaphoide
et des trois cunéiformes de la cavité articulaire
du tibia, je pense que le gonflement inflam-

. matoire survenu aux parties molles intermé-

diaires qui en étaient les P}us susceptibles , a
dii nécessairement remplir les interstices qui
ne 'avraient pas été d’abord. Ce gonflement,
plus ou moins inflammatoire, a eu lien en
méme temps anx plaies extérieures, et a pré-
ludé, pendant le cours de sa période, aux
connexions qui devaient s'établir dans la nou-
velle articulation , et on il a empéché I'air
extérieur de pénétrer. Les parlies maintenues
ainsi en contact par la puissance muscnlaire ,
ont contracté des adhérences dans les diflérens
points ol les mouvemens ne. pouvaient &ire
conserveés. Les bords de da plaie qui avait
donné issne & I'astragale, se trouvant rappro-
chés aussi, ont adhéré ensemble; car il est
digne de remarque que depuis la levée du
premier ai;lpereil, je n'al pu y faire pénétrer
un stylet boutonné, en y. procédant avec le
ménagement convenable, pour ne Puint rom-

re nne adhésion qui n’a pu &tre d'abord que
aible et proportionnée an temps, & la disposi=
tion des parties, et i celle du tempérament
du blessé. Jen'entends pas ici parler des ouver-
tures fistuleuses qui , sans avoir pénétré dans

Tintérieur de la nouvelle articulation , ont re-

tardé la cicatrisation-des plaies , et ont néan-
moins cédé i Pemploi du bandage compressif.

Du reste, avec l'attention la plus scrupu-
leuse , je n’ai apergu aucun ’gonﬂement an
pied ni a la.jambe, Damiette m’a fait observer

que la cicatrice placée derriére la malléole ex-
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térne , §'éiait rouverte et refermée il y avait
quatre inois, et gu'une nouvelle esquille en
etait soriie. Ceiie cicatrice reste écailiense,
tandis que celle qui a succédé a la plaie prés
la malléole interne, est unnie, légéremeni en-
foncee , adheérenie et ayant fort pen d’éten-
due. Je ne dois point oublier de remarquer
que , pendant la suppuraiion de la plaie, au-
cune exfoliaiion sensible v'a eu lien.
~ Que l'on daigne me pardouner ces dévelop-
pemens , que jai cru devoir ajouter i l'obser=
vation sur l'extirpation de P'astragale, et sans
lesquels elle serait incompléte. J'a1 senti qu'en
lessupprimant, je ne saurais me rendre compte
du raccourcissement du pied , ni de la des-
cente des malléoles vers la fuce plantaire, oun
du rapprochement de celle-ci vers les mnal-
léoles j ni des mouvemens qui ont cessé ou
sont devenus fort doutenx enire le calcanéum
el le tibia; ni de cenx de Hexion et d'extension
qui subsistent entre le bord articulaire du tibia
auntérienrement, et le scaphoide et les cunéi-~
formes ; ni de la cause qui a permis 4 ces os de
se rapprocher du tibia J}lus qu’ils ne I’étaient
auparavant ; ni enfin de l'action musculaire
gui les y a maintenus d'une maniére plus ou
moins constante et uniforme, beaucoup mienx
ue ne 'aurait fait un appareil contentif', bien
que méthodiquement employé. Cependant , si
ia prudence a exigé que ce dernier moyen ne
fit pas nég!igé pour Damietie, on congoit
qu’il ne luta pas ét¢ avssi essentiellement utile
qu'on pourrait le croire; car il érait encore
plus necessaire au pansement des plaies , et a
ce qui pouvait en favoriser la guérison.

~ Enfin , si & tous ces molifs , on ajoute que
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I'extirpation de l'astragale est généralement
trop peu connue , ¢u'elle a besoin d'étre accré-
ditée par des exemples de succés réitérés, et
on le Easard ne soit entré pour rien, j'ai lieu
’espérer que les détails dans lesquels je suis
entré ne paraitront point déplacés.

NOUVELLES LITTERAIRES.

e o S e

L
MEMOIRE"
SUR LE CROUP, OV ANGINE TRACHEALE,

Qui a oblenu la premiére mention honorable aw
. concours ouvert par Sa Majeseé I'Empereur , sur
celte maladie ; parG. Vieusseux , D.-M. & Genéve.

Genéve , 1812.Un vol. in-8.° de 280 pages (1).

Le concours ouvert sur le croup a déterminé un
trés-grand nombre de médecins & écrire sur cette mala-
die ; les uns dans la vue d'obtenir le prix proposé , les
autres pour offrir aux concurrens de nouveaux maté-
riaux ; tous , et c'est sans doute le motif le plus lonable ;
dans l'espérance d'étre utiles 4 'humanité , et de dimi-
nuer le nombre des victimes qui succombaient & cetie
espéoe d'angine.

Nous avons déja eu occasion dé passer en revue plu<
sieurs des mémoires envoyds au concours. Celui de

(1} Extrait fait par M. A. C. Savary , D.-M.-P.
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M. Fiensseux n'est pas un des moins intéressans. On

‘s'étonne méme d'abord qu'il n'ait pas mérité lé. prix,

car il joint & la pureté du style, & la clarté de la mé-
thode , les détails les plus circonstanciés et les plus
exacts sur la maladie qui en est I'objet et sur le traite-
ment qui lui convient, Mais I' Avteur, fort dune pratique
trés-étendue , a néglige de puiser dans les autres obser-
vatenrs , et par 14 méme son travail ne s'est pas trouvé
aussi cnmPlet gu'on aurait pu le desirer. Avouons-le
cependant , enagissantainsi', M. Fieusseuwz a bien pu
me pas remplir entiérement les conditions du concours
mais son ouvrage n'en doit avoir que plus de prix aux
yenx des véritables prticiens. Il en est peu, disons
mieux , il n'en est pem—r,,tl pas un seal qui ait rencon-
tré autant d'exemples du croup, que M. Fieusseuz.
Le pays quil habite , la considération dontil jouit, et
son dge déja dyance, sont autant.de circonstances qui
ont muih_plné pour lui les occasions d’observer le croup.
Si nous ajontons @ cela que T'observateur est doué d'un
il exercé, d'un j jugement sain, d'une grande neiteté
dans les idées , on concevra qu :l a dit tracer une excel-
lente munonghE, et que tout ce qu'il avance est le
résultat rigoureux de faits observés par lui. !

- Voici, en deux mots, le plan et la distribution de son
Duvlﬂge- ¥y 3 S

1l commenﬂe par -donner , ainsi que le pmgrarnma
l'e:ugem 1me description générale de la maladie. 1l en
offre ensuite les caractéres propres et difl“eimunels ;e
détermine l'origine et la fréquence, autant du ‘moins
gue ses propres observations ['ont mis & portée’ de le
faire. 11 passe alors auf-causes occasionnelles ou déter-

‘minantes. Ici Fon voit que I'Aureur n'est nullement

étranger & ce qui a éié publié sur la maladie dont il

_s'occupe ; mais que , lidéle ason plan, il rentre, autant
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qu'il le lui est possible , dans le cadre des Ffaits que sa-
pratique lui a fournis. L'état des organes aprés la mort
fixe ensuite son attention, Enfin, il race les régles du

traitement , soit curatif, soit préservatif, et termine

par un court résume.

Nous avons dit que tout ce que I'Auteur mettait en
avant , était appuyd sur des faits. Ces faits se trouvent
rassemblés & la fin de son mémoire, ol is forment
une appendice considérable. On ne siurait wmicux les
comparer qu'aux pidees jusiificatives que plusieurs his-
toriens habiles ont jointes an teblean 2nimé des éviéne-
mens qu’i!s out retracds, Ceux qui pensent que la véritd
est la premitre qualitd de Ilistcive, les lisent toujours
avec intérédt ; ilo admireront i-la-fois dans celles-ci,
et la simplicitd avec laquelle elles sont écrites, et le
parti que I'Zulenr ef s su tiver duns la réduction de son
mémeire.

Ces ¢lservations sont d'ailleurs méthodigiiement dis-
poa-ées , en sorte quielles forment véritablement un,
corps & part, et que lattention du leeteur se trouve
soutenue par la marcke que I'Auteur a adoptée. Ony,
voit &abord des erois simples mortels , puis des croups
simples (i £¢ sent terminés par la guérison , puisdes
croups irés-rapides on trés-aigus ; linfluence du trai-
tement présorvauf se montre ensuite dans certains cas
ob le croup paraissait imminent. A ces cas succident
desexemyples d= eronps compliqués ; d'autres , de croups
dont la diréz s'est prolongée jusqu'au second ou troi-
sidme septénaire , et un de croup tout-i-Fait chronique
observé chez un enfant de sept ans. Viennent alors les
cas de croup dans lesquels la maladie , qui paraissait
guérie , a été suivie d'accidens nerveux plus ou moins
graves : puis un cas oii la trachéotomie , employde dans
les circonstances qui paraissaient les plus propres & en
G
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assiffer le suceds, n'a produit quun soulagement mo=
mentané ; et enlin un autre de croup chez un adulte.

Toutes ces observations sont au nombre de 36: il
s'en faut bien que ce soient les seules que M. Fieusseux
ait rencontrées dans su pratique (plusieurs cependant lui
out été communiquées) ; mais il a fait choix de celles
qui Jui paraissaient les plos propres & montrer la mala-
die sous.ses diftérentes faces, et & fuire voir l'influence
du traitement.

D'aprés le mémoire et les ob-ervations de M, Fieus—
seux , le eroup ne serait point une maladie aussi grave
qu'on le pense généralement : car lorsquelle a été re-
«connue dés l'inyasion, et qu'on lui a oppose les moyens
convenables, on ena presque toujours triomphé.

ESSAI ANALYTIQUE -

CONTRE LA NATURE SYPHILITIQUE DE LA GONORRHEE DITE
NIRULENTE ;

Parl. I, Herpandez (1),

Ir existe en médecine plusieurs points de l_:-omzro-!-
verse que la prévention et l'esprit de systéme ne per-
mettent pas tonjours d'envisager convenablement , et
qui forment différens schismes dans le n‘.lﬁ:ndg médi=
cul- Suns faire excursion dans le domaine de la physio-
logie , si fécond en matiére de discussion; sans nous
arrérer & ces doctrines des solidistes et des humoristes,
des mécaniciens et des vitalistes , des Brownistes , des
chimistes, etc., doctrines défendues ou combattues avee

(1) Extrait fait par M, Fillenewve , D.-M,-P,
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autant de chaleur que d’opinidtreté , indiquons les prin-
cipales affeclions qui présentent, duns leur histoire ,
quelques points sur lesquels 'opinion des médecins est
eneore plus ou moins partagée.

Si l'on consulte les Auteurs, sil'on assiste aux legons
des maitres de lart , ou aux discussions u]ui selévent
parmi les médecins réunis en sociétés acaddnirques ,on
voit que les uns regardent la phthisie pulmonaive , la
cofueluche , la dyssenterie , comme des maladies con=
tagieuses , tandis que les avtres ont une opinion con- -
traire ; q'il en est qui affirment que certains individus
ont eu plusieurs fois la variole , ce qui est contre l'opis
pion généralement recue ; que beancoup admetrent
des maladies laitevses et une hdvre puerpérule, sui
generis ; ce que d'autres rejettent formallement. '

L'apparition spontanée de certaines affections, la
curabilité de quelques autres, sont encore i:n-objet da
dissention parmi les médeeins , dont plusieurs ne veu=
lent ‘pas ajouter foi & des observations de galé er de
vérole spontanées, de guérison de Phﬂllﬁl.ﬂ et de rage
bien confirmées.

Quelques Auteurs admettent la fidvre intermittenta
putride comme une maladie possible , et d'autres sou-
tiennent le contraire. Les uns affirment que la bile est
mélée au sang chez les ictériques, tandis que les autres
défendent une opinion opposée.

Certains points d'histoire naturelle médicale n'étant
pas suffisamment éclaircis, lés médecins ont embrassé
et soutiennent des opinions diverses sur la nature: de la
gale , sur la formation des corps animés dans I'intérieur
deléconomie animale , ete. :

Quelques médecins ne voient dans l'angine de pois
trine, quune. affection symptomatique , tandis que"
d'antres la regardent comme une maladie essentiglle,

5.
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Le croup , considéré par les uns comme inflammatoire
ou catarrhal ; par les autres, comme dépendant d’'une
lésion spéciale dans les propriétés vitales de la mem-
brane qqui tapisse les voies aériennes , vient aussi de se
voir'contester le rang qu'il ocenpe parmi les affections
idiopathiques. Enfin, la plique considérée par un si
grand nombre d'Avtenrs comme un état pathologique ,
est presyue chassée muintenant du domaine de la mé-
decine. :

_ Parmi les maladies sur la nature desquelles les méde-
cins professent des opinions opposées, il en est une
qui, depuisnombre d'anndes , est un objer de longues
discussions et de recherches laborieuses; nous voulons
patler de la gonorrhée , maladie considérée par les uns
comme pouvant écre produite par le virus syphilitique :
et par quelques autres comme érant toujours étrangére
4 ce virus. C'est 4 la défense de cette dernidre opinion
gque M. Hernandez u consacré sa plume, et c'est sur
cette matiére qu'il vient de publier un gros ouvrage
divisé en quarante-cing chapitres, articles ou paragra-
phes , non compris I'introduction et la conclusion.
Voici comment notre Auteurs'exprime dans cette der-
niére partic de son livre : u. Les expériences , les
» observations les plus nombreuses , les plus varides ,
les Pius authentiques , nous ont démontré qu'il n'y a
pas identité de nature entre le'virus de la gonorrhée
virulente et celui de la vérole , et nous ont prouvé
que la gonorrhée ne pouvait jamais donner la syphi=
» lis, et vice wersd... » Cette assertion , précédée de
trois cent quarante-six pages de relations , de discus-
sions , de raisonnemens et de citations 4 l'appui , prouve
sculement que M. Hernandez est intimement con-

»

x

EH

wvainca quiil défend la cavse de la vérité, Mais comme ,

d'une part, une assertion peut ére contre-balancée par
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une autre assertion , sur-tout lorsque celle-ci est puoisée
dans un Auteur qui fait autorité ; et que , d'une autre
part, des faits bien observés, bien constatés, doeivent
Pemporter sur tous les raisonnemens et sur certaines
expériences. Nous opposerons ici I'opinion de Hunter
et les observations de M. Cullerier, 4 la doctrine pro-
Fessée par M. Hernandez,

Hunter dit positivement (1) : « La matitre d'une
» gonorrhée peut produire ou la gonorhée, oun le
u chanere | ou la vérole ; et la matitre d'un chanere
» peut aussidonner lien 4 la gonorrhée , an chunere on

© » i la vérole. » Les deux observations suivanies, em-

i

pruntées & M. Cullerier (), dont la véracité est au-
dessus de toute espice de soupgons, confirmeront les
deux points de cette assertion. — Prem. Obs. « Trois
» jeumes gens furent ensemble chez une femme publi-
» que, et eurent successivement commerce avee elle. .
» L'un fut pris d'une blennorrhagie au bout de trois
n jours ; un bubon parut chez le second an dixiéme , et
w le dernier n'éprouva pas le moindre signe d'infec-
» tion... — LL* Obs. M. N.... avait pour premitre
» affection une gonorrhée virulente depuis environ
» vingt jours. Elle coulait abondamment, mais avec
» peu de douleurs. La bolsson ordinaire était nne légére
» limonade , tout-a-coup l'écoulement se supprima
» sans cause appavente ; les glandes de I'alne se tumé-
« hirent, devinrent doulourenses j la tumeur s’arron-
n dit, le pus se forma rapidement , et le bubon s'ouyrit
n aprés neufjours. llavait tous les caractéres des bubons

f1) Page 18, trad, frang.

(2) Lagnear , Exposé.des symptbmes de la malaldie
vénéricnue , lroisidme édition. i
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» vénériens, Le malade fut traité en conséquence , et
» depuis lors il a toujours joui d'ine bonne santé. »

Pour rendre raison de la premitre de ces observa-
tions, dans un sens favoruble & sou systéme , M. Her-
nondes suppose que dans les eas de cette espéce,h
personne avee lacuelle il ¥ a eu communication était
aflcotie enméme tempsde la gonorrliée et de la syphi-
lis; qus I'on a4 pu contracter indifféremment 'une ou
Tautre de ces affeetions , et qu'il était possible qu'on les
contractdt toutes denx a-la-fois. Quant & lindividu qui
ne contracts sucun virus, on doit en conclure consé=
cuemment, d'aprés la supposition dont il s’agit, quil a
échuppe 4 une chance doublement défavorable. Cette
hypothése , de la co-existence des virus gonorrhoiqua
et syphilitique , sert puissumment 4 notre Auteur pour
expliquer des Faits et pour combattre une foule d'ob-
jections contraires it son systéme,

M. Hernandez explique encore plus facilement les
faits analogues a la seconde observation, en admettant
que le virus de la gonorrhée peutse porter sur les glan-
des iugnin'ales, les engorger, et meéme y determiner
une ulcération ; mais qu'alors ce nouvel ordre de symp-
tdmes revér toujours un caractére particulier qui éra-
blit une duilférence entre les bubons gonorrhoiques et
les bubons syphilitiques. Il admet encore que le virus
spécilique de la genorrhée peut, comme celui de la
syphilis , infecter toute I'économie ; mais que les symp-
tdmes qui en sont le résultat, ainsi que les accidens
qu'il produit, ont constamment un cachet particulier
qui le déeéle lacilement aux yeux de l'observateur
delaird, ’ ' L
- Quant au traitement mercuriel employé avec tant de
succés contre beaveoup d'écoulemens, ' Auteur avance
formellement que si certaines gonorrhées cédent sons
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Femploi des mercurianx , leur curation tient plutdt au
régime dont on accompagne ordinairement 'adminis-
tration de ees sortes de médicamens , qu'aux médica~
mens eux-mémes, Dailleors , ajoute-t-il , comme les
mercurinux ne sont pas seulement efficaces dans le cas.
de syphilis; qu'ils conviennent encore dans différentes
affections, dont plusieurs méme ont des traits de res—
semblancé avee quelques-uns des symptomes de la
vérole , on ne doit pa: conclure , dit-il , que les écon-
lemens qui cédent a l'emploi de ces moyens soient de
nature syphilitique. Enfin , siaprés avoir lu I'ouvrage de
M. Hernandez , on persiste encore dans cette erreur
qu'il existe des gonorrhées syphilitiques, et qu'il est
possible de les traiter efficacement par les mercuriaux
el autres moyens empiujéa dans les cas d'affections
véndriennes bien constatées , cela ne sera nullement
la faute de I'Auvteur, qui défend son opinion avee
toutes les armes imaginables. Théories nouvelles, com-
paraisons , réfutations , rapprochemens , suppositions |
citations multiplides , méme des Auteurs les plus igno-
rés, tout est employé , tout est mis en cenvre pour cor-
vainere.... On doit encore ajouter que pour parvenir &
ce but, M, Hernandez déclare avoir suivi la marche
des Bonner ; des Spallanzant , des Fontana , des La-
voisier, et qu'il a fuit aussi des expériences , lesquelles ,
comme il le dit des leurs, « sont aussi laborieusement g
» attentivement qu'ingénieusement exécutdes, »
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EXPOSITION

DES FAITS RECUEILLIS JUSQU A PRAESENT, CONCERNANT LES
EFFETS DE LA VACEINATION , .

Et Examen des objections qu'on a faites en diffé=
rens temps, et gue quelgues personnes font encore
contre cette pratique; par M3, Bertholet , Perey
et Hallé, — NMémoire lu 4 le classe des Seciences
P}Eysfque.t et mathématiques de I'lnseitur Impérial
de France , dans la séance du 17 asili 1812,

Brochure i-4.° de 55 pages. Paris, 1812 (1).

"ArnEs des obstacles mnlﬁp!iés er des oppoiitinna de
route espéee, l'inoculation de la vaccing s'est enlinré-
pandue dans tout le wonde civilisé. Quelques personnes
cependant élévent encorc dos ohjections contre cette
utile pratigue , ou plutdt elles reproduisent sous d'au-
tres formes, ou méme sans pueune modification , celles |
qui ont déja été victoriersement réfutées. Ces objec-
tions , prézentdes rout récemment & la Classe des
Sciences physiques et mathématiques de I'Institut , ong,
tourné ses yues vers cet objet, et elle a nommé dans
son seinnne ¢cmmission pour s'en occuper de nouveau,
et dissiper tous les doutes qui pouvaient rester encore
sur une matidre aussi importante. MM. Bertholet »
Percy et Hallé sont les membres de cette commission |
et le rapport dont nous allons rendre compte a éb

(1) Exteait fait par M. 4. C. Savary, De-DM.-P. -
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rédigé par M. Hallé : c'est assez dire avee quelle atten-
tion et quelle impartialité les faits y sont discutés.

Le rapporteur rassemble , en peu de mols, toutes

les objections qui ont été Faites jusqu'ici contre la vacci-*
mation, et il y répond davs autant d'articles séparés

qu'il traite sous la forme de questions.

Premiére question : « La fitvre et I'éruption géné-'

nrale qui suivent linoculation de la petite-vérole, et

» qui n'ont pas lieude méme aprés la vaccine , consti-.

» tuent-glles cependant une dépuration nécessaire ,'

» dont I'absence puisse donner lieu & des conséquences

» dangereuses ! » — M. Hallé fait voir que l'objection
renfermée dans cette question, repose entidremént
sur des vues theoriques qui , 4 la vérité , sont fort ingé-"

nieuses, et trouvent leur application dans le dévelop-
pement de la variole soit naturelle , soit inoculée , mais

qui n'ont ancune force par elles-mémes , et doivent cé--

der & I'évidence des faits.

Seconde question : « Les faits observés démontrent-
»ils que le vaccin , introduit dans le corps, soit de na- -

wture & produire des maladies éruptives, ou des acci-

» dens qu'en doive attribuer & la difficulté, 4 'imper-

» fection. des druptions ou & leur défaut ? — Dans les

premiers temps qui ont suivi la découverte de la vac- -
cine , cette affection s'est trouvée trds-souvent accom-
pagnée ou suivie d'ome éruption générale de nature '

varide , et quon pouvait, jisqu'a un certain point,

regarder comme un des elfets de la vaccination. Mais -

depuis ces sortes d'éruptions sont devenues beaucoup
plus rares., etl'onest obligé de reconnaitre qu'elles ne

sont point nécessairement lides 4 la vaccine, mais ©

qu'el].es dépﬂndent de diverses circonstances concomi-
tantes , comme d'une épidémie varioleuse ou morbils
leuse , ou de la disposition particuliére du sujet.
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Troisiéme question : « Le virus introduit pat la
» vaccination est-il de ngture & produire immédiate-
» ment, c'est-i-dire pendant le développement des
= effets nutwrels de la vaceine , des accidens ? — JIci le
rapporteur examiue , avec le plus grand soin, ious les
faits qui ont été présentéds & Pappui de cette opinion.
On a livu dée édronné , quand on voit que tous ces
fuits réunis sont 4 peine an nombre de trente. Or,
qu'est-ce que trente [uits contre la vaccine, sur des
millions Javtres faits quron peut a,lléguer ¢n sa faveur?
M.is M. Hallé ne laisse pas méme 4 ses détracteurs
ces faibles ressources : il fait voir que chacun des cas en
particulier ne prouve rien contre l'utilité et 'innocuité
de la vaccine . et que tous les accidens qu'on lui attribue
ont été produits par d'antres causes. _
. Quatriéme question : v Le virus introduit par la
n. vaccination est-il de nature , méme aprés Popéra-
» tion henrensement terminde , 4 donner naissance
».des maladies consécutives plus ou moins graves , et
= dont l'issue peut érre funeste! » — Rien de plus diffi-
cile , comme l'observe le rapporteur, que de résoudre
cette question d'une maniére satisfaisante , du moins &
T'égard de ceux gui se laissent aveugler par leurs préven-
-tions. Comment leur prouver que telle maladie qui sur-
yient 4 la suite de la vaccine, n'est pas un elfet de
la vaccine ? Mais anssi comment pourraient-ils prouver
enx-mémes que la maladie dont il est question est uni-
quement dae an virus vacein? Certe double difficulté
devrait an moins les faire clanceler dans leur opinion ,
et les engager 4 examiner les choses de sung. froid. s
verront alors que raisonnablement on ne peut attribuer
au virus vaccin dive rs accidens qui swrviennent an hout
d'un temps plus ou moins long , aprés que les effets
loganx angquels il donne lieu se sont texminés, Clest ce
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que M. Hallé tiche de démontrer dans cet articls. I
convient que la vaccine a déterminé quelques érysi-
péles , quelques uleérations , mais il conclut de l'exa-
men des faits , que ces affections locales qui ne se mon-
trent encore que dans une proportion infiniment petite,

_comparativement aux individus qui ont une vaccine

heureuse , sont ahsolument les seules qui puissent éire
attribuées 4 la vaccine.

Il est bon de Faire remarquer ici avec quelle défiance
on doit recevoir les faits alléguéds par les antagonistes de
linoculation de la vaccine. o Parmi onze observations ,
dit M. Hallé , quinous ont été spéeialement commuui-
quees, et qui, par la précision avec laquelle les faits
€taient énoncés, ainsi que par la nature des témoignages
avee lesquels elles nous avaient éré transmises , sem-
blaient miériter de notre part une attention particu-
litre , nous avons eu des moyens da recourir & la véri-
fication de sept.Ces sept se sont trouvées formelle-
ment ef authentiquenent ‘démenties par les témoins
oculaires les plus assidus, et par conséquent les plus.
insteuits des Ffaifs , ou par devoir ou par lintérér qui les
attachait aux enfans qui ont éé les sujets de ces obser-
vations. » Ona déja consigné dans ce Journal des exem-
ples semblables & celui-Ia (1),

- Cinguiéme question : « Sil'inoculation de la petite~-
» vérole a en -Faﬂmt.age de favoriser quelquefuis la
u guérison de certuines maladies chroniques , cet avan-
» tage lui-est-il particulier, et doit-il lui assurer une
»n préférence distinguée sur la vaccination ? » Il n'est
pas moins difficile de constater linlluence de l'inocula-
tion de la variole ou de la vaccine , sur lu guérison-de

&
certaines maladies , que celle qu'elle peut avoir sur la

(1) Foyesz tome III, p. 200 5 et tome IV, p, 38g.

page 75 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=75

2 BITTM

76 MépecINE -

production d'antres maladies. En effet , il y a toujours
des doutes 4 élever sur les causes des divers phéno-
ménes pathologiques, et il faut que la multiplicité des
Maits supplée 4 l'insuffisance de chacun d'enx. Clest
aussi d'aprés ce principe que raisonne M. Hallé, lors-
qu'il admet que Vinoculation de la petite-vérole a quel-
quefois contribné & la guérison de diverses maladies-
chroniques , et ¢’est d'aprés le méme principe , et ed
discutant les faits rapportéds par'un grand nombre de
¥accinateurs , qu'il établit une semblable conclusion en
faveur de linoculation de la vaccine. Celle-ci ne le.
céde done en rien, sous ce rapport, & 'moculation de.
la petite-vérole , et les faits rapport. s par des observa-
#geurs dignes de foi, porteraient m'me & croire qu'elle
est plus généralement avantageuse.

- 8ixiéme question : v Dans quelle mesure la faculté
» préservative de la vaccine est-elle assurée , compa-
» rativement avec 'avantage semblable qui résulte et
» de la petite-vérole naturelle , et de la petite-vérole
» inoculée? Quelles conséquences dérivent respective-
» ment de cette propriété, considérée dans l'un et
w l'autre virus? » En posant ainsi la question, le rap--
porteur a voulu éviter toute espéce de louche et d’am-
biguité: Si l'on demandait en effet, d'une manitre ab~
solue : un individu vaceiné est-il préservé de la petite~
wérole ? Il serait impossible de donner une réponse
satisfuisante , puisqu'en supposant qu'aucun fait n'aig
constaté 'apparition de la variole, consécutivement 4
la vaccine , on ne pourrait pas dire que ce fait ne sera
pasun jour observé. Mais ce qu'il importe de savoir,
c'est si 'inoculation de la vaccine préserve aussi bien de
la petite-vérole , que la petite-vérole elle-méme , soir
naturelle, soit inoculée , et ¢’est & quoi I'on peut répon-
dre affirmativement. Pour nz point embarrasser la
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question , il faut, comme le fait le rapporteur , mettre
de cité, 1.° les cas ol il ne s'est manifesté quune
Fausse vaccine; 2.° ceux oit la vraie vaccine a été suivie
d'une éruption qui peut avoir de la ressemblance avec
la petite-vérole, muis qui n'est cependant pas cette
maladie ; 5.° enfin , ceux oh la petite-vérole véritable
succéde & la vrale vaccine , mais en-deca des limites
o1 celle-ci peut devenir préservative. Quand on a fait
ce départ, on voit quil reste bien peu de faits qu'il soit
possible d'opposer & la vertu préservative de la vac-
cine. Il en est cependant quelques-uns , et M. Hallé est
le premier & les reconnaitre, ol la vaccine s'étant régu-~
litrement développée, et ayant parcouru toutes ses
périodes ,on a vu au bout d'un temps plus ou moins
long survenir la petite-vérole. Mais il est ésalement
démontré , comme nous avons déja en occasion de le
dire ailleurs (1), que la petite-vérole peut attaquer

“deux fois le méme individu. Ces cas sont rares, il est

‘vrai, mais ceux de la variole survenue aprés la vaccine,
ne le sont pas moins. M. Hallé, en compulsant tous les
[faits qui sont parvenus & la connaissance du Comité
central de la vaccine, trouve que le rapport est, pour
ceux-ci, de 1 & 381666; cest presque un infini-
ment petit. La vaccine a d'ailleurs sur I'inoculation
un avantage inappréeiable : ¢'est de servir 4 'extine=
tion complite de la petite-vérale , tandis que I'autre la
propage indéliniment , et d’arréter les progrés des épi-
démies causées par cette maladie, comme on ena un
trés-grand nombre d'exemples,

Telles sont les questions que le rapporteur s'était
proposé de résoudre ; et qu'il a parfaitement résolues.

(1) Forez Vextrait de l*ou.w:rnge dn docteur Saﬂ:o;
cahier de juillet 1812, p. 288.
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Nous regrettons de n'avoir pu donner & cet extrait pius
de développement : en supprimant toutes les savantes
recherches qui se trouvent dans ee mémoire , nous Jui
avons Oté une partie de l'intérét qu'il présente; en
abrégeant les raisonnemens, nous leur aurons sans
doute fait perdre de leur force et de leur clarté ; ce qui
nous console , ¢'est que le mémoire pourra étre con—
sulté par la plupart de nos lecteurs, soit dans le petit
nombre d'exemplaires qui en ont été tirés séparément ,
soit dans la collection des mémoires de I'Institut dont
il fait partie.

HISTOIRE

DE QUELQUES AFFECTIONS DE LA COLONNE VERTEDRALE I
ET DU PROLONGEMENT RACHIDIEN DE L’ENEiPH.&LB;

Par Alexandre Demussy, né & ..Tarur:a en L'pzre.
In-8.° de 152 pages ; avec cetle e‘p:grap}ae tirée
dela Nosographie Chirurgicale de M. Richerand :

« Les fractures et les luxations des vertdbres ,
» comme les fractures du crine, intéressent moins
» sous le rapport de la solution de continuité des os 4
» que sous celui des |ésions plus ou moins graves que

» la moille de I'épine et le cerveau peuvent avoir
" éptﬂ-u\rees. ¢ J

Ox a beaucrier contre les compil&tions, , On sera ton-
jours obligé de convenir qu'elles sont quelquefois utiles.
Il n'y a que l'abus qui en soit dangereux, et l'on en peut

{1) Extrait fait par M. €. 5. B. , médecin,
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tire autant de toutes les bonnes choses. Ce n'est done
point faire injure & M. Demussy, que de regarder son
ouvrage comme une compilation ; ¢'est-a-dire , comme
une collection de faits disséminés dans d'antres éerits
réunis 4 des faits qui sont propres & I"Auteur, et une
suite d'inductions , dont les unes sont nouvelles , tandis
que les autres ont déja été émises aillenrs. Lui-méme ne
Tenvisage point autrement. « J'ai cru , dit-il avec une
modestie yraiment digne d'é]ogef qu'il me serait pos-
sible de donner, en peu de mots, un apergu de ce
gu'on a écrit de meilleur sur ce sujet. »

M. Demussy nous parait avoir atteint son but, et
tracé une véritable monographie des lésions de la
colonne vertébrale et de la moélle épinitre.

Su dissertation est partagée en six articles. Le pre-
mier traite des fractures des vertébres ; 1é second , des
commaotions simples du [}mfungement 1acimhen , de
Ventorse vertébrale, et des luxations des vertthres
par cause externe ; le troisitme , de 'ankilose des ver-
tébres ; le quatridéme , de la carie de ces os , de la gib=
bosité et des abcés par congestion qui en sont les suites;
le cinquiéme , des exostoses du rachis on colonne ver=
tébrale; et le sixitme, de Ihydrorachitis, ou :pnuz
bifida.

Dans chacun de ces articles, IAuteur commence
par rapporter. un certain nnmhre d'observations parti-
culiéres : il trace ensuite la description générale de la
waladie, et en expose souvent le proguostic et le trai-
tement. L'article consacré & la cavie des vertébres estla
plus étendu : l'importance du sujet méritait célte distine=
tion. La gibbosité ou les abeds par congestion , qui sont
Ies conséquences de cet accident, et les seuls signes
auxquels on puisse le reconnaitre , unt été trop souvent
méconnues ou prises pour d'autres maladies. Ces alfec~
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tions , trés-graves assurément, sont cependant quel-
quefms susceptibles de guéuson : clest pmnr:]um il
importe infiniment de les distinguer dés leur origine ,_
afin de pouvoir y apporter reméde. Plusieurs fois nous
avons été consultés pour des cas semblables, lorsqu'ils
éraient devenus hors des ressources de l'art. Dernidre-
ment nous avons ¢té plus heureux ; on nouns a amené
un enfant de dix & onze ans, qu'on ne croyait avoir
d'autre indisposition qu'une extréme faiblesse des mem-=
bres infériewrs et de tout le trone, ce qui I'obligeait de
chercher continuellernent un appui. On avait méme
proposé pour ¥ remédier l'emploi d'un corset et de
machines, Nous avens demandé & voir Uenfant nu, et
aussitdt nous avons été frappés d'une saillie trés-sensible
que présentait l'apopliyse épineuse de la troisi¢me ver-
tébre dorsale. Nous nous sommes expliqués sur la gra-
vité du mal, et avons conseillé unvégime fortifiant et
Tapplication de deux cautires wu voisinage de la tu-
meur. Les parens, qui répugnaient & l'emploi de cé
dermer moyen, ont desiré une consultation, MM. Boyer.
et Bayle ont été appelés 1 ils ont confirmé notre dia-
gnostique,, et insisté sur la prompte application des
cautéres. On les a établis immédiatement, et quoiqu'il
n'y ait que trois mois que le traitement est commencé,
T'enfant a déja acquis plus de forces : tout porte 4 croire
qu'on parviendra & le guérir , non de la difformité qui
est assez légtre , mais de la fuiblesse des membres et du
tronc qui, sans cela, eussent toujours été en ang-
mentant.

" M. Demussy a eu soin de citer les sources otiil a
puisé : son ouvrage est éerit avec méthode et avec
clarté ; on pourrait seulement desirer un peu plus de
gorrection dans le style.
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ANATOMIE ET PHYSIOLOGIE

DU SYSTEME NERVEUX EN GENERAL ET DU CERVEAU EN
PARTICULIER, etc. (1),

ParF.J. Gall, et G. Spurzheim. — Fol, II. Physio-
logie du cerveau en particuliér , premiére partie,

Paris , 1812, Inzfol. de 146 pages , avec vingt-sepe
planches (2. -

PREMIER ARTICLE

Pais de trois ans se sont écoulés depuis que nous
avons rendu compte du premier volume de l'ouvrage
dont nous reprenons anjourd’hui 'analyse (3). Nos lec-
teurs voudront bien se rappeler que dans ce premier
volume se trouvait contenue l'expasitiuu des divers
points d'anatomie sur lesquels les travaux de M. Gall
ont répandu quelque lumitre. Nous Lavons suivi pas &
pas dans ses. descriptions , et nous avons énoncé quel-
ques-unes des vues physiologirques qu'il avait su y ratta=
cher. Sans nous prononcer ouvertement sur les faits
qui étaient encore un objet de discussion entre lui et les
anatomistes modernes, nous avons laissé voir que ses
raisonnemens nous paraissaient trés-plansibles. Nouws

(1) Porez la suite du titre dans le cuhier précédent,
tome XXV, p. 437, .

(2) Extrait fait par M. 4. C. Savary , D.-M.-P.

(3) Fayez tome XVII, p. 215 et 477; et tome XIX,
. 222 et 376,
al, [
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regrettons bien sincérement que la nature de nos oceu~
pations ne nous ail point permis d'examiner par nous~
mémes ces objets encore douteny : quoique , aprés tout,
sides hommes tels que M. Gald ou M. Cuvier, sont

stisceptibles de se laisser tromper sur des choses of il
ne 'agit que daveir des yeux et de savoir manier le
scaliel, nous nloserions cevtiirement nous [atter
d'éire pons-mémes a bl de Derreur,

" Maintenant novs ullons pusser avee notre Auteur, &
la partie puvement physiologique de sa doctrine t iei
Terreur est plus fucile encore , car il ne s'agit plus d'ob-
jets palpables er visibles , mais d'inductions tirdes de
Texamen et de la comparaison d'un nombre de Faits
plus ou moins grand. I y a plus ; cette physiologie qui
tend a expligier fes opérations de l'ame , rentre évi-
demment duis la métaphysique ; et dés-lors que de dif=
ficultés ponr soutenir son attention , pour ne pas s'en
liisser HpossT par des étres f.mtusl:iilues ou par de
vuines subtilitds | Nous garderons donc cet esprit de
duntz qui convient tout d-la-fois aux fonetinns que nous
d\’DﬂSH]ﬁllllJ]lT » eta la fuiblesse de nos lum:ér-es, et

ous tdclierons de mettee le lecteur & portée de ]uger
l:uu' lui-méme d'un systéme qui, ne Fie-il (ue vraisem-
blable , est vraiment digne d'admiration par la maniére
dont toutes ses parties se trouvent lides. Cecl ne nous
empéchera pas de présenter quelquefois certaines objec-
tions contre ce systéme : insuffisantes sans doute pour
le renverser , elles serviront , soit & mettre I'Autenr & -
méme de donuer fases Idées un nouveau développe-
pement, st & fourniv contre lui des argumens 4 ceux
gui, plus habiles que nous, seraient en état de le réfu-
ter complétement. Aprés ce préambule, que nous
avous cru nécessiire ; NOUS cOMmENgons notre ana-

Iyse.
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~'Cette premidre partie du second volume comprend
trois sections (ue Nous parcourrons successivement.

Dans la premiére, I'Auteur examine ces deux ques-
tions ; 1.* Les propriétés de 'ame et de l'esprit sont-
elles innées ? 2.° Leur manifestation dépend-elle de
conditions matérielles ?

Avant d'entrer en matiére , M, Gall n'eiit peut-étre
pas mal fait de définir les expressions dont il se sert.
Nous allons ticher "y suppléer. Par ces mots ame,
esprit, il nous parait que M. Gall entend un principe.
immatériel existant chez I'homme , mais considéré sous,
des rapports différens. Il appelle ame ce principe,
quand il I'envisage par rapport aux sensations on aux
affections que 'homme éprouve : c'est, si 'on veut, le
moral de I'homme. Il le nomme esprit quand il le con-
sidére relanvement & lintelligence, 4 linvention, &
laptitude aux sciences.

M. Gall emploie souvent les mots gualités ou pro-,
priéeés de l'ame et de U'espric, et il parait le faire indis-
tinctement. L'un et l'autre répondent peut-étre au mot.
Saculté , qui serait plus convenable , si la signification
n'en était pas un peu plus restreinte. Au reste , ' Auteur
semble entendre par ces expressions, les différentes.
maniéres dont |'étre immatériel se manifeste au-dehors
ou montre son action. Tels sont les penchans, les in-
clinations , les dispusitions morales ou intellectuelles
propres & tel ou tel individu. o :

Suivant M. Gali, ces dispositions sont innées; ce,
qui n'entraine pas, comme on pourrait le croire, la
supposition des idées innées contre laguelle Look et
Condillac se sont si vivement élevéds. L'explication
qu'il donne & ce sujet nous parait fort satisfuisunte, et
nous la transcrirons ici : « WNos sensations et nos idées ,:
dit ' Auteur , sont dues autant av monde extérieur, par

6..
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T'action intermédiaire des sens, qu'd nos organes.inté-
rieurs ; et comme les impressions du monde extérieur.
sont accidentelles ; et doivent précéder la perception ,
les sensations et les idées que font naitre les objets
déterminds de ce monde extérieur, par exemple , un
Poisson , un oiseau, 'ne peuvent pas étre innées. On ne.
peat pas non plus regarder comme iunées les sensa-
tions , les idées , ou les notions détermindes dont les
choses- e xtérieures et les accilens [orment les parties
intégrantes; et bien que les facultés et les penchans
soient innés , les idées détermindes qui concernent les
abjets du monde extérieur , et qui naissent des facultés,
et des penchans qui agissent sur ces objets, ne sont pas
innées. La faculte d'aimer , le sentiment du juste et de
Pinjuste , I'ambition, la faculté d'apprendre les lan-
gues , gelle de comparer plusieurs sensations et plu-
sieurs idées , de les juger-et d'en tiver des conséquen-
ces, voila ce qui est mné j mais les actes déterminés de

" gis fucultéds , tel jugement | telle comparaison , et telle

ou telle perception des-objets , tout cela n'est .pas
iuné, » . _ .
Mais il me suffit pas davancer qulil existe dans
I'homme des dispositions innées ; il Faut le prouver , et
c'est & quoi est'consacrée une partie de cette section.
1. Auteur 4 compare d'abord I'homme aux animaux.
Ceux-ci naissent , se nourrissent et se développent sni-
vant les mémes 'lois que celui-la. Ils ont , comme lui ,
des sensations , des desirs , des inclinations , des pen-
chuns, L'lomme a lii-méme dans son enfunce un
instinct comme les animaux, la comparaisen n'a done
rien que de fondé. A la vérité , les qualités que Thomme’
posséde en commun avec les animaux, recoivent en
géa:éral chez lui une direction plus noh_le : l'amour phy-
sique est remplacé par 'amour moral; I’attache:mept
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Ainstinetif ‘par 'amitié ; la sensibilité aux caresses par.
Pambition et les sentimens d'honneur. Llindustrie da_
castor, le méne seulement & construire une habitution

informe : Ihomme élive des temples et des palais.

Mais tous ces sentimens , toutes ces dispositions , les

animaux et 'homme les ont regus de la natore. Qui

@st-ce qui a appris 4 l'oiseau & chanter et & [Faire son

nid ? Qui est-ce qui a inspiré aux Femelles un attuches
ment si vif pour leurs petits? Qui est-ce enlin qui a en-

seigné & l'enfunt, comme aux petits des mammiféres,

‘la manidre dont il fullait s'y prendre pour sucer le lait

‘de leur nowrrice ?

On'pourrait multiplier beancoup ces exemples , et
I'Auteur en eite un trés-grand nombre que nous sen-
mes obligés de passer soussilence. Clest astox que nous
ayons indigué la base de sen ruisonnement ; nous aben-
donnons le reste 4 la sagucité du lecteur , ou nous I'en-
gageons, ce qui vaul inliniment mieux , & recourir &
Foriginal,

La seconde question que M. Gall sest proposée ,
peut étre énoncde en ces termes : Les qualités de l'une
ou de’ esprit ont-elles des rapports constuns avee
Torganisation ? La réponse de I'Anteur est ylirmative,
et il se fonde encore ici, du moins en. partie , sur
l'anilogie qui existe entre 'homme et les animanx, En
effet, les animaux dont I'ovganisation est la plus par-
faite , sont ceux qui montrent le plus d'intelligence. De
méme que les organes nacquidrent que peuw-d-pen la
degré de perfection dontils sont susceptibles; de méme,
aussi certaines qualités maorales ne se montrent, dans
toute leur énergie qua un certain dge. Cuand quelque,
accident vient troubler Uorganisation , un trouble cor-
respondant se fuit apeicevoir dans les facoltés ni utales.
Liorsqu'un enfant offre des traits marqués de ressem=
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blance au physique , avec son pére on avec sa mére , i
en olfre également dans le caractére et les inclina-
tions, etc. , ete. Nous supprimons encore ici une bonne
partie des preuves que notre Auteur Fait valoir, non-
seulement pour abréger , mais parce que plusieurs sont
prises de considérations qui doivent étre reproduites
ailleurs avec plus de développement.

Duns cette section , M. Gall a traité conjointement
les deux questions que nous venons d'envisager l'une
aprés 'autre. Les mémes faits lui ont servi souvent 4 les
éclairer toutes deux : elles sont cependant trés-dis-
tinctes , et nous croyons qu'il efit été préférable de les
aborder séparément ; ¢’est ce qui nous a déterminé &
nous écarter ici de la marche de notre Auteur,

Nous ne pouvons le suivre encore dans la série des
objections quil se propose, et auxquelles il répond
fort an détail , en opposant & ses adversaires de nou-
velles difficultés. C'est ainsi qu'il demande 4 ceux qui
soutiennent que l'exemple et 'éducation sont la source
de l'instinet, et de toutes les inclinations ou dispositions
qui paraissent les plus naturelles , de lui expliquer pour-
quoi le coucon n'imite ni le pid o il est éclos, ni le
chant de l'oisean quil'a élevé ? et comment I'écureuil |
que nous avons pris aveugle, apprend & grimper et &
sauter de branche en branche. Il répond & ceux qui
alléguent, en faveur de I'"éducation, Pexemple de queéls
ques hommes sauvages trouvés au milien des bois et
n'ayant que des facultés extrémement bornées , que ces
hommes étuient nés idiots, et que cest 4 cels méme
qu'on doit attribuer leur isolement et leur éloignement
de toute société, et il en cite pour preuve ie sauvage
de I'Aveyron, que les soinsles plus assidus n'ont jamais
pu élevera la condition d'un homme ordinaire. 1l com~
bat sur-tout le systéme de M, de Lamark , qui atixibue
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la formation et le déveln[}f:erhant des divers organes
au besoin , et & l'exercice de chacun d'enx ; comme si
le besoin de voir pouvait jamais donner lieu i ls créa-
tion de I'eeil, l'un des organes les plus compligués de
Téconomie vivante !

Arrétons-nous & ces apergus et i cettgtesquisse , qui
suffisent pour donner une idée de cette partie du tra-
vail de M. Gall. Si I'espuce ne nous manguait , nous
nous serions fait un plaisir de citer souvent ses propres
expressions : M. Gall, quoique étranger, rend d'or=
dinaire ses pensées avec une netteté et une énergie
qu'il est difficile datteindre , et son ouvrage est remp!s
de tubleanx trés-bien tracés.

DE LA SOPHISTICATION

DES SUBSTANCES MI.-'.DI'ISJLMRNTEUSEE ET DES MOYENS DE
- LA RECONNAITRHE 3

._Pa_r A. P. Favre, pharmacien de §. 4. E. Monsei-
gneur le Cardinal Fesch; ex-professeur de ehi-
mie pharmaceutique , de matiére médicale et de
botanique a Bruxelles; membre de [I'ficole de
Pharmacie , de le Sociéed de 'Ecole de Méde=
cine, de la Société Médicale dFmulation de
Paris , ex-secrétaire de la Socidté de ﬂiédcce’nel,
Chirurgie et Pharmacie de Bru.reﬁes.; associd de
celle du département de I'Eure, de celle Libre
d' dgriculiure , Seiences et Aris de Provins, cor-
respondant de plusieurs Socictés savantes 3 80, -
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Paris, 1812, Un volume in-8.° de 270 pages_ ().

Avant d'entrer dans I'examen du contenu de cet
ouvrage , qu'il nous soit permis de faire une remarque
sur le titre, quia été eritiqué dans un Journal quotidien
ol lu partie littéraire est en général conlide i des colla-
borateurs judicieux et instruits. On a repris asséz ver-
teweut M. Favre, de s'étre servi du mot sophistica-
tion , qui, dit-on, n'est pas francais. Or, dit le eri-
tique , quel que seit le sujet qu'on traite , il faut savoir
respecter l'oreille de ses lecteurs, et ne pas la choguer
par des mots barbares tels que celui-la. Ce qu'il y a de
singulier, c'est que ce critique, qui a loreille si déli~

"cate, est un étranger. 1l a pour lui, il est vrai , le Die-

tionnaire de I'Académie , et beaucoup d'autres , ol le
mot sophistication ne se trouve pas , mais ce mot est
depuis long-temps consacré en médecine, et cela ne
suflit-il pas pour qu'il soit permis d'en faire usage dans
un ouvrage sur une des branches importantes de cette
science ! ; :
11 est certain du moins que la matitre de celui-ci ne
peut paraitre indifférente & tous ceux qui exercent
Yart de guérir, ainsi qu'a ceux qui débitent des médica-
mens. Rienn'est plus avantageux que d'avoir & sa dis-
position les moyens de reconnaitre les altérations qu'on
leur fait subir , et la maniére frandulense dont on les
remplace par d’autres substances qui ont avec eux plus
ou moins d'analogie. Le livre de M. Favre fournit ces
moyens : sans élre trés-volumineux , il offre tout ce
quon peut desirer & cet dgard. Les objets y sont clas-
sés dans I'ordre alphabétique , le plus commode de tous

(1) Extrait fait par M. A, C. Savary, D,-M.-P.
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pour faciliter les recherches. Chaque article contient
nne description suceinete du médicament qui en est
Lobjet, lu muniére de le préparer ( sans néanmoeins que
I'Auteur soit entré dans le détail des m-mlpul.mons et
des procédés minutieux que la pratique enseigne an
pharmacien), les diverses sophistications qu'il pent
éprouver , et le moyen de les démasquer.

Dans une introduction qui se fait lire avec. intérét,
T'Autenr nous apprend comment il a été & portée de
connaitre toutes les ruses des marchands droguistes il
en fait un tableau qui a de quoi effrayer quand on pense
aux accidens graves qui peuvent résulter des erreurs
au:u[uelles ces altérations donnent lieu.

- Nous n'avons pu examiner 4 fond chacun des articles
dont se compose le traité de M. Favre ; quoiquils nons: -
aient paru généralement soignéds et bien faits ,-nous-
sommes persuadés qu'on peut y remarquer plusieurs
omissions, et méme quelques assertions errondées, Par
exemple , I"Auteur semble croire que le vin blanc ne
peut s'obtenir qu'avee du raisin blanc , tandis qu'on
peut égalemenc le fuire avec du raisin rouge, pourvu
que la fermentation soit arrétée i propos. Dans le
méme article, il indigue seulement comme moyen de
reconnaitre la présence de l'oxide de plomb dans le
vin , l'instillation de I'éther sulfuré , liqueur assez diffi-
cile & se procurer ; tandis qu'a l'aide de l'eau chargde
d'hydrogéne sulloré ; on peut également s'assurersi le
vin est lithargivé, Au reste , ce sont 14 des taches légé-
res que I'Autewr pourra faire-disparaitre dans une autre

-ddition ; celle-ci, & en juger par lutilité dont-elle doit

étre, trouvera sans doute un débit trés-prompt.
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Taeses SOUTENUES DANS La Facultt peE MEDECINE
pE Panis, — Anwee 1815,

2

N.° 1.— Dissertation sur la Keratonyzis, méthode
nouvelle d'opérer la cataracte par la ponction de
la cornée; par Jean - Henri- Lucas Haan,—

41 pages.

L'orenaTiow dontil s’agit est peu connue en France,
quoique depuis plusieurs années elle ait éré pratiquée
assez fréquemment en Allemagne ; on doit done savoir
gré & M. Haand'en avoir fait le sujet de sa Dissertation,
Le mot Keratonyxis dérive de deux mots grecs, et
signifie proprement ponction de la cornée ; mais I'Au-
teur l'emploie pour désigner une opération dans la-
quelle, introduisant une aiguille par la cornée transpa-
rente , on la dirige & travers la pupille pour diviser la,
membrane crystalloide , et abaisser le cerystallin lors-
qu'il est solide, ou-faire épancher l'humeur laitense en
]a.l]uslle il se vésout que!quefais. Cette upératﬁ;rn différe
de la méthode ordinaire de déprimer la cataracte,
dans laquelle aiguille est introduite & travers la seléro=-
tique et derridre l'ivis. Elle différe également de la mé-
thode par extraction , ot il faut faire & la cornée une
incision plus ou moins étendue , tandis qu'ici on se con-
tente d'une simple ponction. Nous n'entrerons point
dans la discussion des motifs qui lui ont fait donner la
preférence par quelques praticiens : nous n'insisterons
pas non plus sur les détails du procédé opératoire qui
pe peut étre exposé en peu de mots; nous divons seu~
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lement que M. Haap a traité ce sujet d'une manidre
trés-satisfuisante , soit sous le rapport de I'éradition ,
soit relativement & l'exposition des méthodes et 4 la
description des divers instrumens qui ont été proposés ,
soit enfin dans le paralléle quil établit entre ce nouveau
procéde et ceux qui étaient précédemment usitds. Les
Auteurs qu'il cite le plus souvent sont M. Buchora , de
Magdebourg ; et M, LZangensbeck , professeur i Got-
tingue. ;
Cette Dissertation est suivie de propositions relatives
al'art des accouchemens.

N.? 2. — Quels sant {es cas otk l'accoucheur doit étre
entiérement passif, et ceux oti il doit agir? par
Jean-Pierre Staal. — 20 pages.

Ow pourrait chicaner I'Auteur sur la signification qu'il
donne au mot passif, puisque , dans avcun cas , I'accou-
cheur ne doit avoir & souffiir du travail de la femme &
laquelle il donne des soins. Mais il est aisé d'entendre
que M. Staal veut parler des cas ol 'accoucheur doit:
¢tre inactif, ou, si l'on veut, dans l'expectation , et de
ceux oi il doit agir. La solution de cétte question n'est
pas trés-difficile : mais on doit lover I'Auteur de la mé-
thode avec laquelle il I'a développée.

N.* 3. — Dissertation sur les fractures du crdne et
sur l'opération du trépan; par André J. Potain.—

2'?’ Fages.

A la page 17 on trouve une cbservation propre &
P'Auteur, sur I'application du trépan qui lui a parfaite-
ment réussi dans un cas trés-grave. 1l cite aussi un cas
semblable pour lequel son pére pratiqua trois couronnes
de trépan etavec le méme suceds. Sl

page 91 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=91

2 BITTM

92' Varzgrds

N.° 5.— Essai sur la fiévre putride ou adynamique ;
par Guy-Frangois-Remi Tilorn,— 24 pages.

In y 2 un si grand nombre de Dissertations sur le sujet
qua choisi ' Auteur de celle-ci, que bien qu'elle mérite
des éloges par la manidre dont elle est écrite, nousn'en
n'aurions point parlé si nousn'y avions rencontré la re-
cette d'un médicament propre & déterminer la vési-
cation d'une maniére trés-prompte, et qui par cela
méme peut étre fort utile, La voici :

% Canthavides entiéres « « « o' v o o + o & % ]'.;
Acide mitrique + + . . ., % ij5
Alkool i3z degrés « o o o 4 v 5 o 5 o s g‘fi-

« On met les cantharides dans un ballon avec l'acide
nitrique , et on laisse infuser pendant vingt-quatre ou
trente heures, & la température de l'atinosphére , ou
jusqui In dissolution entiére des cantharides; puis eny
ajoute lalkool, et aprés quelque temps d'infusion 4 une
douce température , on fltre et on obtient une liquenr
rougedtre d'une .odeur particuliére. » Cette recette est
due & M. le professeur Chaussier.

VARIETES.

_Ars-Beratelse om Svenska Lakare Sallskapets arbeten

af d.r E. Gadelius , on Rapport sur les travaue de

la Société Médicale de Suéde, durant l'année
1810 ; par le docteur L. Gadelivs, ( Extraic com-

muniquépar J. P. Demangeon , £.-.-P. )

Physiologie. — L docteur Berzelius a démontré ,
dans un mémoire sur les principes constituans des
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“humenrs des animaux & sang chaud, que dans toute

humeur exerémentitiells il existe une base ou un radi-
cal qu'il appelle principe caractéristique de I'humeunr,
lequel fait la plus grande partie du résidu que 'on en
obtient par I'évaporation. Ce radical conserve , dans
toutes les humewns quuiiiut.s caractéres des élémens
du sang, comme fibrine, albumine et principe colo=
rant. La secrétion elle-méme consiste dans la produc-
tion de ce radical particulier, car tous les autres élé-
mens des humeurs sont absolument les mémes que ceux
du sung. M, Herzelius a aussi fait voir que les humeurs
destinées & une excrétion directe , telles que la sueur,
I'urine et le lait, contiennent un acide dominant qui
est l'acide lactique; et , contradictoirement aux chimis-
tes frangais , il prouve , dans son ouvrage sur la chimie
animale ,-que cet acide est spécifique. Au contraire
les humeurs qui ne servent pas 4 une excrétion directe ,
sont toutes alkalines et contiennent , outre leur prin-
cipe caractéristique, du mnatron pur, du mwiate dé
potasse , du munate et.du lacrate de soude, et un prin-
cipe animal particulier dont M. Berzelius a cherché a
déterminer plus particuliérement les qualités chimi-
ques. A ces apercus généraux sur les humeurs , le doc-
teur Berzelius a joint les analyses particulidres do
mucns des membranes muqueuses, de la salive , de
ll‘.llll:l'll[]lt& cérébrale et de lurine. Selon lui, le mucus
west point une dissolution ; il se compose d'une subs-
tance solide gonflée par la partie aqueuse et incolore
du sang , et varie d'ailleurs dans les diverses membra-
nes. Le mucus des narines et du larynx est soluble dans
les acides , tandis que celui des membranes de la yési-
eule du iz [ et de la vessie est privé de cette propriété,

M. Berzelius a fait voir que le précipité blane ou sale
jauue que lon obtient de la bile an moyen du vinaigre
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ou .de I'alkool , n'est point, comme on l'affirme géné-
ralement , de l'albumine , mais que ¢'est le mucusde la
membmne de la vésu:ule du fel, dissous Par la bile et
précipité par les acides.

La sulive est une des humeurs les plus ténves du
corps, car elle n'a pas encore donné trois-quarts pour
cent de matidre solide. L'humeur du cerveau est un
liquide albumineux , remarquable en ce qu'il contient
tout le sel dusung, excepté cependant son alkali dont
il ne contient que peu, avec une petite quantils dal-
bum:ne. M. Berzelius a dooné de l'urine lanalyse la
plus compléte que l'on ait obtenue jusqu'ici. Il y a dé-
montré plusieurs principes regardés comme purement
accidentels ou absolument ignorés, tels, par exemple ,
que lacide lactique , le lactate d'ammoniaque (deux
principes animaux essentield qui, comme le démontre’
M. Berzelius, différent de lulbumine et de lu gélatine),
le mucus de la vessie, le sulfute alkalin, le patron et
Yalbumine. Ce dernier, dont I'Auteuravait déja présumé
Jexistence dans son ouvrage sur la chimie animale ,
wient, selon lui, de l'eau potable qui contient toujours
«de cette terre en dissolution, dontle départ ne peut
méme s'opérer dans son passage par les couloirs du
corps. Les apergus du docteur Berzelius ont été publiés
par lui et par M. Bisinger, duns le troisiéme cahier des
Mémoires de Physique , de Chimie et de Minéralogie.

M. Brodies adonné la description d'un trijumeau
mort-né qui n'avait point de ceeur, quoiqu’il fir, con- -
tradictoire ment aux lois connues de la végétation , aussi
développé que les deux autres enfans du méme lit.

On n'est point encore d'accord sur la structure et
Tusage de larate, qui, selon les remarques ingénieuses
inscrées par Everard Homes , dans le Medical Review
de Londres, sert subsidiairement 4 la digestion. Ce
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médeoin a découvert, par des expériences sur le vivant,
que la digestion se falsmt en deux régions différentes de
l'estomac , qu'il désigne sousle nom de portion cardia-
gue , et lautre sous celui de porﬂaupy!onque. Selon
lui, les liquides sont absorbés' dans la portion cardia=
que , pour étve portés & la rate et approprids 4 sa subs=
tance , tandis que les alimens solides se portent & la
portion pylorigue. Les cellules de la rate , bien obser—
vées et hien dicrites par lui, en sont tellement rem-
plies , qu'il sufiir de les percer pour en voir découler le
liquide. Sur les parois des cellules , se distribuent les
branches de artire , lesquelles se métamorphosent en
une veine qui, ayant une capacité cing fois plus grande -
que l'artére ; reporte , par consé ‘quent beaucoup plus
de liquide au foie que de sang artériel. Pour vérifier
cette découverte , il fitla ligature du pylore de I'esto=
mic, a des chlens et & des dnes 3 leur fit ensuite avaler
des hqmdea colorés, tels que des teintures de garance

- et de rhubarbe, et vit l'ubsorption du liquide coloré se

fuire & la portion cardiaque de l'estomac, puis ce
liquide passer dans les cellules de la rate; phénoméne
qui avait aussi lien sans la ligature du p}rlnre. La par-,
tie du liquide qui restait (]4115 l'estomac et passait par
le pylore , était principalement absorbée dans la rﬁg:on
duccecum et du colon. Ce nouvel apergu de la structure
et de 'usage de la rate , indique pour les boissons un
trajet plus court que celui que l'on adopte commupé-
ment. 1l montre avssi pourquoi l'ivrognerie {:nndmr.
ordinairement aux engorgemens du foie et de la rate.
1l prouve enfin que |JIan gue la fonetion de la mta
comme seconduire , puisse étre suppléée , celane Peul:
néanmoins se f.ure gans troubler la digestion , et sans
miner insensiblement les fondemens de la vie, M. Ber-
zelius ayant soumis & des expériences la rate cunm!é-
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rablement accrue d'une personne morte par I'arsenic
n'y'a, malgré lanalyse la plus exacte , trouvé aucune
trace de ce poison. :

Il y a, dans la province de Dalerna , un village
nommé Loka, céltbre par ses eaux mindrales, ses
bains , et sur-tout par les boues de ses marais, fui ont
one grande réputation d'efficacité en [frictions sur le
eorps , contre les rhumatismes et la goutte. M. Plage-
mann a publié un mémoire sur les boues découvertes
auprés de Soedertelje, quiil juge dignes de quelque
attention, 4 cause de leur anulogie avee celles de
Loka. Cependant M. Berzelius pense que , malgré ung
ressemblunce dans leurs caractéres chimiques, ces
boues varient quant i leur action méeanique.

Medecine - Pratique. — La constitution de cette
année n'a pas €t¢ trés-morbifique, et les maladies
gigués , principalement pneumoniques en mars, et en-
suite gastriques , n'étaient dues qu'a l'influence des
saisons. Quant aux maladies des enfuns, il y a en des
croups observés par MM. Gistren , Dalil, Toppelius
et Gadelius. Ce dernier a fait I'ouverture d'un cada-
vre ol la membrane muquense du loynx était forte-
ment enflammée , sans quil s’y fiw formé aveune con-
crétion polypeuse. 1l y a aussi eu des coqueluches de
Tespéce la plus bénigne.

Les Liévres intermitteutes, tant régulidres qu'ano-
males, de divers types, ont, an contraiie, été triés-
généralement vépandues , et par le défaut de soins et de
quinguina , elles ont été trés-dangerenses dans les basses
classes du peuple, ce qui leura mérité une atention
particuliére de la part des médecins. Surla proposition
de M. Fleigel , demployer larsenic i l’usuge du:luel
on élait revenu i présent en Angleterre , et sur l'obser-
vation de M. Berzelius, que les préparations arseni-
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tales variaient dans leurs proportions chimiques, la
Société a arréld quaprés avoir recueilli les diverses
expériences, il serait proposé au Collége Royal de Mé~
decine , une préparation arsenicale que prépareraient
les apothicaires , pour étre tenue & la disposition des
médecins de Syockholm. Aprés avoir examing , en con
séquence , diverses compositions arsenicales , telles »
entr'autres , que celles qui ont été vantées par les doc-
teurs Sclulzenlieim , Hedit, Brera etautres , on a ré-
solu de donner la préférence 4 la solution minérale de
Fowler. Comme les essais qu'on en a faits ont déja été
consignés en partie dans le second volume du Journal
des Sciences , publié par MM. Berzelius et Gadelius
je n'en parlerai que sommairement. M. Hagstroem, en
donnant l'arsenic 4 beancoup de personnes atteintes da
fidvre intermittente , n'en a guéri que trois. A I'hospice
de Danvil , ol se traitent les maladies vénériennes les
plus graves et les plus compliquées , il a vu lés ulcéres
les plus rebelles céder & l'usage interne et externe de
Tarsenic ; mais en le discontinuant, les ulcéres se re-
Produisimnt. D'aprés les 1m5ceptes de Guy , québure
et autres, il a employé extérieurement le reméde
contre les ulcdéres cancéreux, et reconnu que c'était
encore le ‘meilleur moyen dans ce cas, sans que ce’
soit toutefols un spécifique. M. Galin a obtenn un suc—
cbs marqué de l'usage de l'arsenic, contre les alfec~
tions vénériennes compliquées. M. Trafoenfeir I'a
employé sans utilité dans les fidvres intermittentes.
Ce médicament , employé par M. Gistren dans le tic
douloureux , n'a ¢té d'aucun secours, mais il a réussi
dans deux rhumatismes violens & M. Beyer, qui cepen-~
dant n'a pu guérir aucune fi¢vre intermittente par son
nsage, M. Rossi a obtenu de bons elfets de la solution
de Fowler, dans un cancer des testicules, et a aussi

ad. ' 7
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guéri , par son usage , plusieurs fidgvres initermittentes 3
sur-tout chez des enlans trop sensibles 4 [uction. du
quinquina. M. Gadelius a trouvé ce méme moyen effi-

gace daps un rhumatisme mercuriel (‘:O[I’Il.llll:!ué en

apparence d'exostoses syphilitiques ; mais il ne l'a v
agir que comme palliatif dans les fidvres intermitten-~
tes. 1l résulte de ces fuits, que ce moyen n'est point &

“megliger, mais quil faut encore des recherches ulté-

rieures sur sa manicre d'agir.

L'on a encore 'PIWDPOSé d'autres moyens contre les
fdvres intermittentes. M. FFestring a vanlté comme
trés-efficace une composition dont la belladone faisait
la base. M. Alander a fait connaitre ses succes dans le
graitement des [iévres intermittentes, par la colle,
selon lu méthode de Gautieri. M. Galiue a donné nne
notice sur le traitement employé par les docteurs
Jackson et Scoet, qui ont guéri des Lévres intermit-
tentes qui- avaient résisté an guinquina et i l'arsenic .
en faisant prendre & chaque malade une pilule de cing
grains de’ toile d'araignée, l.!eux heures avant le pa-
roxisme , et denx auvtres pilules quelques minutes en-
suite. M. Lindenquist a remarqué que les hommes qui
mangeaient du pain d'écorce de bois, n'étaient point
atteints des fidvres intermittentes duns les libux on elles
sont endémiques 3 et M. Berzelius a présentd une anas
lyse comparative de 1'dcorce du Pérou, et de laubier
«du pin , pour prouver l'utilité du dernier comme succé-
dané du premier. M. Trafaenfelr alu un mémoire sur
le caractére des Aévres intermitlentes qui régnent ac—
tuellement , sur la Plus gran.de lIﬂﬂlJﬁté de l.luinl.'[uina
nécessuire & leur guérison , et sur les épiphénomeénes qui
demandent l'usage simultané des digestife, 1l insiste en
méme temps sur l'usage des moyens externes contre
les fitvres intermijttentes irréguliéres, et montre le
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danger qulil y a d'sbandonner le traitement de ces.
maladies & des gens sans capacité,

M. Gistren a donné une notice de l'excellent Traité
de la Suignée, consigné dans les recherches sur le
sitge et lu nature des lidvres , par Cluwerbruch. Cet
Auteur prétend que la cause du typhus est 'inflamma-
tion du cerveau , et que la saignée est, par conséquent,,
un moyven généralement utile dans lé premier stade on
dans I'état d'irritation de cette fidvre; que par li l'on
prévient souvent la malignité qui s’y joint si promp-
tement; mais que dans le second stade, on dans état
de malignité de cette lidvre , la saignée devient un
moyen trés-dangereux.

Dans un mémoire présenré an Colltge Royal de Mé-
decine , M. Hoeken a montré combien I'nsage des laxa-
tifs est général en Angleterre, contre les maladies
chroniques , et M. Halin a aussi fait part 4 ce sujetde
sa correspondance avee les médecins anglais Hamilton
et fHood.

Indépendamment de I'avsenic regardé comme dan=
gereux , les médecins anglais emploient aussi, avec
circonspection , le sel de saturne on l'acétate de plomb
‘sec, sur-tout dans les muladies déplétives ( fn worbis
evacuatoriis ). D'aprés Tobservation qui a démontré
combien le plomb et la digitale, sans occasipnner
aucun trouble notable dans le systéme nerveux , agis-
sent directement sur le systéme vasculaire, en inodi-
Fant la foree du ceeur et du pouls qui en dépend , I'on
devrait ranger ces deux moyens parmi les plus impor-
tans de la matidre médicale. Ils n'agissent pourtarit pas
I'in comme l'autre sur le coeur. La digitale ralentitle
pouls en diminuant la vitesse de la circulation, et par
conséquent la fréquence des pulsations ; tandis que le
plomb rend le pouls plus petit en diminuant la violence

-

T
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de la circnlation , et par conséquent la force des pulsa=
tions artérielles. Il est généralement connu que les ma-~
ladies se composent commmunément du trop ou du trop
pen d'uction des systémes vasculuire et nerveux; que
quelquefois elles ne sont que des effets d'un trouble -
morbilique du systémne vasculaite , que l'on ne pent
appaiser qu'en agissant indirectement sur le systéme
nerveux. L'on comprend facilement de quelle impor-
tance sont alors les moyens qui mettent le médecin en
état de modérer I'énergie dv ceceur, et combien ils lui
sont nécessaires pour ma'triser la vitesse et la force
des pulsations artérielles, Ces apergus suffisent pour
tuire pressentir que la digitale et le plomb seront vrai-
semblublement comptés un jour parmi les substances
meédicinales les plus importantes. M. Gistren a rendu
compte des heureux effers qu'a obtenus le doeteur
Coell , par ces mémes moyens , dans les diarrhées san-
guinolentes , dans les hémorragies utérines, et princi-
palement duns le ptyalisme violent, of I'eau de saturne
a anssi ¢té donnée en gargarisme. '

M. Gafn fait mention d'un nouveau reméde recom-
mandé par MM. Scott et (Firard , contre la cataracte :
c'est un grain de poivre de Cayenne, macéré dansune
onre d'eau fraiche pour collyre.

M. Lembhe avuune mort subite survenir 4 la snite
d'uné collection sanguine et dune collection d'eau
dans lu cavité pectorale ; le malade , & peine gnéri d'une
Biivre, fut pris d'une violente oppression de poitrine ,
et mourut duns les vingt-quatre heures, malgré tous les
soins possibles. On tronva dans la plévre , quiavait plu-
sicurs points d'adhérences avec les poumons, plus de
@ini livres d'une ean jaune. Le coeor , recouvert d'une
membrane inégule , ayant été mis 4 découvert, parut
tout ruguenx. i :
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M. Trofoenfelt a donné la description des viscéres
abdominaux tout gorgés de sang, d'une personne
accoutumée & une vie sédentaire et luxurieuse; l'obs-
truction (infarctus) de la veine porte, était sur-tout
remarquable.

M. Hagstroem a présenté, d'aprés Fowler, un
tableau comparatif de l'ntilité des saignées , dn gayae,
de la poudre de Dover, des bains titdes, et des embro-
cations de térébenthine daps le rhumatisme.

M. Stroem: a donné la notice d'un catarrhe de la
vessie , dont il a opéré la guérison par le baume de
Copahu,

Chirurgle.,— M. de Bierken présenta & la Société
une fille de douze ans , dont la langue étuit si grande ,
que sa pointe tombait sur le menton ; sa pesanteur avait
causé le renversement de la lévre (labium leopoldi-
num ), et donné aux dents antéricures une direction
horizontale, Il en était résulté une mine hideuse , une
déglutition difficile, une voix inintelligible, et une
grande saillie du larynx. Cette fille avait cette incom-
modité depuis I'dge de deux ans, et en avait été guérie
une fois par replacement ou reposition. Le 20 octobre
1809, M. de Bierken en [fit l'extirpation par la liga~
ture. 1l traversa la langue en deux endroits par un
double cordonnet, dont il sépara ensuite les fils en liant
d'abord la partie moyenne , puis chacune des parties
latéraies ; et par ce moyen cette malheurcuse fille
fut guérie sans hémorragie et sans accident nerveux
marqué, Ramenée 4 la Saciété, le 5 de septembre, elle
avait la langue guérie et assez longue; en sorte que la
voix était redevenue intelligible, la déglatition facile ,
et que la lévre avait repris sa position naturelle aprés
I'éyulsion et le 1'eplacement vertical des quatre mémes
dents qui [urent assujetties par un appareil couyenable.
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M. Edholn a promis & la Sameté le dcssm de ce cis
extraordinaire,

M. Rossi a fait voir un malade attemt d'une sarhe de
trismus , par la concrétion des gencives des deux ma-
choires, & la suite d'une suppuration.

M. De.fpmes a montrd les diux obtratens dn
palais , de son inveution, qu'il avair déja presemé& h.
la Société Médicale dEmuldtmn de Paris, et qui ont éLé
trés-bien accueillis par la Société de Sto-ckhulm.

M. Gistren a rendu compte de la ligature qu'il a
faite d'un pof)'pe de la matrice ; avec lmstrument dﬂ
Desauldr. ;

V. Zetherman a donné la dﬂscnptlon d une mutité
causée par la présence d'une pierre Pidcée sous la lan-
gue a gauche du frein, et thdhlemeut dans le con=
duit de ##harean. Le muet acquit la faculté de parler,
aprés avoir craché , 4 'dge de 14 ans, cette pierre
Igt'oss'e comme une féve d: Turquie, sphéroide, d'un
gris de lait, lisse et différant des autres pierres de
méme pature , en ce i]u ‘elle avait été apportée aun
monde , et n avmt été accompagnée d'aucune autre in-
commoilité,

M. Reiman emploie le mercure i Pintérieur et &
Pextérienr contre les ulcéres des pieds, en appliquant -
par dessus un emp]e‘ltm COIDJ_JGM'-' de deux onces de
litharge , d'une once de céruse, et d'une once de suif.
En donnant son approbation & éer emplitre , M. Tra-
fuenﬁlr recommande 'y joindre le bandage expulsif
de Bairton, dont I elfetest tr Gs-avantgeux.

M. Gl a luit connaitre les obser vations de Wa!—
kert, sur les cataplasmes de carottes , contre les nleé-
res cancérenx (ileera cancrosa).

M. i ennert a décritun cas de fracture avec r]épres..
sion de l'os frontal, parune violence extérietre. La__
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5|1ppurat:nn du cer venu q‘ul sensuivit ne ['ut mnﬂel]a_
qu i snucant;ém& ]uur etc est de Iusnge “des évacuans
que le malade avait obtenu le plos de suu]ugement. :
M. Nyblacus a décnt une hydmcephdl;_ suite de
l'inflammation du cerveau , chez un “enfant dont le ca~
dayre préparé a été déPasé an musée anatomique. D:ms

‘les six dernidres semaines de sa vie , le malade avait Iu
puplﬂe dilatée et immobile , et présenmt tous les an-

tres signes de I'extinction de la vie animale , et de la
diminution progressive de la vie végétale. La confor-
mation des 0s du crine était trés-altérée. )1 y avait deux

‘sutures sagittales, et deux rangees d'os wormiens dans

la suture lambdoide. Les mamnges étaient saines; la
substance corticale du cervean était trés-ramollie, et
la substance blanche se trouvait changée en un tissu-
fibreux membraniforme , dont la face interne répon-
dant & 11.=,:1uJI drait’ tap]ssée d'une fausse membrane

" lymphatique et épaisse, sur laquelle se développalt une

belle expansion vasculaire qun venait du plexus cho-

‘rpoide. Le contenu PESdlt trois 1I‘F"I es.

M. Gadelius Fait connaltre deux cas de ﬂf-trécxssse—
‘meut” de lcesophage, suivis de la mort. Lun de ces
rétrécissemens avait son siége &u—deﬁous du hrynx el
de la .e;la.m]e thyroide, et ne présentait pas plus de

'eapamté qu'un tuy.m de plume d'oie. La gorge était

d'ailleurs comprimée par un bronchoctle cancéreux et
comine ossifié. L'autre rélrec:msement situé dans la

thorax, et causé par la déglatition d'une épingle , était

accompagné de l'inflammation de I'esophage et d'un

peut uleére gangreneux.

Paiini les maladies de pmmne l'on compte deux.

‘asthmed suffocans, l'un observé par M. Hagstroem ,
‘et l'autre par MM. Trafoenfelr et Gadelius. Parmiles
‘eauses de mort provenant de Uestomac , M. Gistren a
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Fait connaitre Ya maladie d'un enfant dans l'estomac du=
quel on a trouvé un trouavec des bords amincis , sans
inflimmation ni gangréne, par lequel l'estomac se
déchargeait dans la cavité abdominale. Cette maladie
parait avoir eu un développement trés-rapide. M. Beru-
Jin a donné I'occasion de faire l'ouverture d'un cadavre
dont 'estomac était calleux, et avait un rétrécissement
squirrheux autour du pylore. M. Toppelius a fait voir
un autre cas ol le squirrhe de I'estomac était déja par-
venu & I'état d'ulcére cancéreux chez un sujet d'une
constitution cachectique qui avait en méme temps un
spina wentosa du sternum , de la clavicule et des ver-

" tébres dorsales.

Dans I'état de maladie, il se développe des produc-
tions plus ou moins organisées dans les cavitds, et les
canaux du corps. Par exemple, M. Zethermann a
trouvé une touffe de poils dans une tumeur vésiculaire
qu'il avait extirpée d'une paupitre. Les concrétions os—
seuses et pierreuses varient selon leur nature et le sid¢ge
qu'elles occupent. M. Hagstroem et M. de Bierken
ont fait présent au Muséum anatomique , d'une grande

“esquille osseuse qui s'érait formée dans la faux d'une

dure-mére, et avait causé la mort du sujet dans une
attaque d'épilepsie. M. Hagstroem a aussi donné. |'his-
toire de la derni¢re maladie d'un homme trés-dgé, et
de sa mort causée par une ossification générale du sys-
téme vasculaire. Les valvoles du cosur étaient ossifides ,
et I'aorte , depuis la crosse jusqua la bifurcation | sem-
blait étre un canal osseux imparfuit.

QOutre un gmnd nombre d'observations anatomico-
pathologiques déja antérieurement faites et communi-
quées & la Société par M. Hagstroem , ce médecin y a
aussi fuit 'exposé de Uautopsie cadavérique d'un prison-
pier Nusse mort & Drottningholm, d'une dyssenterie ,
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¢hez qui la partie inférieure de l'ilénm et les gros intes-
tins étaient durcis et gangrends 4 leur [ace interne.

M. Trafoenfele a publié un ouvrage sur la nécessité
d'un topographie médicale de la Sudde, ol il donne
aussi des observations rur les vicissiudes atmosphéri-
ques, et sur les modilications fqu'en regoit la santé , avee
des résultats généraux sur les maladies de Stockholm et
de ses environs, qu'il fonde sur une suite de notes mé-
téorologiques continuées pendant les neuf dernidres
années , et propose 4 la Sociéié d'adresser une circu-
laire 4 tous les médecins de la Sudde, afin d'en obtenic
tous les ans des traités partiels de topographie , d'aprés
lesquels une commission ehoisie dans le sein - de. la
Sociéré rédigerait la topographie générale du royaume.
La Société , convaineue de Putilité de l'exéeuntion de ce
projet, sur-fout parce f_lu*ﬂ. facilitera pour la Suédg la
juste application de la pratique des médecins étrangers,
et dispensera le praticien d'une longue étude et d'ex-
périences souvent dangereuses pour parvenir i con-
naitre les influences locales du lien ot il exerce, a déja
fait Tenvoi des lettres circuluires proposées aux méde-
cins de toutes les provinces , espérant obtenir ainsi par
la collection des expériences qu'elle en recevra, la
connaissance des influences morbifiques de toutés les
régions du royaume (1),

(1) I1 g'est aussi formé dans le courant de cette annde
1815, en Allemagne, une apgrégation médicale sous le
titre de Kunstverein, dont Pobjet est de faire concourir
tous les médecins au perfectionnement de art de guérir,
et & I'ennoblissement de leur profession, par la communi-
‘eation réciproque de leurs observations, et par un échange
mutuel de bons procédés. Il y a pour toutes les correspon-
dances partielles ; tant des Sociéiés de Médocine diverses,
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La Société de Médecine de Stockholm doit son ori=
gine-4 l'amitié. Sept médecins , dont 'un termina déja
‘son utile carriére avant lextension ultérieure de la

aque des médecins isolés dans les petits endroits, une
direction générale composde de donze médecins renouvelds
par gquart chagque année, laquelle a choisi le professeur
Hmﬁfamf, de Berlin pour lmﬁ_sident dun Wunsteercid.
Pour parvenir 4 la direction , les envois peuvent éire indis-
tinctement adressés & Leipsick on & Altenbourg. Les An-
nales de médecine de cette dernitre ville, qui sont desti-
nées i recueillir les fruits de cette aggrégation , serviront
aussi, par leur produit péenniaire, & en couvrir les premiers
frais y afin d*épargner & clisque membre ce qu'une cotisa-
tion individuelle pourrait aveir d'onérenx.

L'Auteur de Panalyse francaise qu'on vient de live, le
docteur Demangeon, d publié en 1804 , sous le titre de :
Maoyens de perfectionner la inddecine et dasseoir les
bases les plus sires de lo salubrite prbligue , un p]ﬂn
d'orgunisation médicule dont Vexdcution et procuré des
avantages inappréciables, en ce qu'il y -aurait eu dans
Tarrondissement de chaque Ecole de Médecine , un cen-
tre de correspondance oh tous les médecing , les chirur-
giens et les sage-femmes auraient di enveyer chaque
année , sous peine dinterdiction , le tableau des maladies
ou aflections traitées par eux , avec le résultat de chague
traitement et de chaque accouchement , en suvivant, pour
plus de.précision y un cadre qui leur aurait servi de mo-
déle. Bientdt ilen serait résulté , avec la destruction abso-
1ue di charlatanisme , la topographie de tout "Empire , la
connaissance de toutes les maladies, des meilleurs traite-
‘mens de toutes les substinees employdes comme médica-
‘mens, des diverses causes de mort et dinsalubrité, dos
prijugés de médecine , de lMignorance relalive des sage-
fommes ; du besoin des communes , des progrés de la vac-
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Société , se réunirent pour travailler en commun & leur
instruction , et étendirent ensuite leur plan de mani¢re
it faire concourir en méme temps tous les docteurs en
médecine et les maitres en chirurgie de Stockholm. 1l en
est résulté une réunion de la plupart des médecins de
Stockholm, et un réglement d'organisation anquel 'on
peut changer tous les ans, mais qui ne l'a pas été cette
année, ob la Socidté a été soutenue par les cinguante
membres suivans : de Schulzenhieim , Ohdelius, FFei=
gel, Edholm , Hagel , Berzelius , Gahn , Beyer, de
Bierken, Frressmann , Ekmann , FFedenberg , Stit-
zer, Elmstedr , Betulin, Gadelius, Philipplon;
Gistren , Dahi, Roth, Hagstroem, Nyblacus,
Rutliseroem , Meyer , Lembke, Rossi , Aschan, da
Doebeln, Tidstroem , Taernsiroem, Alander, FFer-
ner, Sjoberg , Trafoenfelt , Gelink, Knoeppel,
Ekstroem , Toppelius, Hartmann , Par.tam, Lirnd-
blad, Leuren, Berg, Wenner, Engven, Tiden;
.:Hadba_srg , Aim, Fillmann, Froelick. Le Roi a
accordé 4 cette Socidré la Eranchise de la poste. ]

— Les médecins réunis & Paris, sous la dénominatijon
de Cercle médical {.ci- r]evant Soclél:a académique),
frapp{.s des difficultés qui ont été élevées ; relativement -
& tout cg qui concerne la rage, et demamt acqguérig
de nouvelles lumitres sur le caractére de cette maladie,
proposent, pour sujet d'un prix qui consisters en une
médaille d'or de la valeur de 3oo fr, , de déterminer,
avec plus de précision qu'on ne l'a fait jusqu’a présent

cine , etc.y etc. Cela aurait mis le Gouvernement en état
de porter les lumiéres, les encouragemens, les récom-

penses , les punitions méme , et Massainissement oi il edt
€16 nécessaire. .
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1.* En quoi consiste la maladie connue sous le nom
derage ; i

2.° Quels sont les signes qui la caractérisent chez les
anmanx ’,

8.7 Quelles sont ses espéces ;

4.° 5i elles sont toutes contagienses pour 'homme ;

+ 5.28i elles constituent chez lui une maladie essen—~
tielle ;

64 5i I'on doit attribuer les accidens qui suivent la
morsure faite par les animaux enragés, 4 un virus par-
ticulier, 4 l'importance des parties mordues, ou & la
Lerreur;

7.° Enfin, quels sont les moyens de prévenir ou de
guerir ces accidens ?

Les seuls membres ordinaires de la Société sont
exclus du concours.

Le prix sera décerné dans la premiére séance d'avril
814

Les mémoires seront écrits en francais ou en latin «
ils porteront , snivant l'usage , une devise qui sera répé=
tée dans un billet cacheté renfermant le nom de 'Au=
teur. Ces mémoires seront adressés francs de port,
avant le premier Février de lannée prochaine, &
M. Fouquier, secrétaire-général du Cercle médical,
rue Jacob, N.° 14.
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DE MEDECINE,

CHIR URGIE,
PHARMAGIE, e,

CONTENANT LES TRAVAUX DE LA Socriti Mipioars
o' FMULATION.,

Par MM, CORVISART , premier Médecin de 'Emreneun 5
LEROUX, Médecin honoraire du Rur de Hollande , Doyan
de la Faculté de Médecine de Paris; et BOYER , premier
Clirurgien de 'Emrenevr , tous trois Professeurs a Ia
Faculté de Médecine de Paris.

Opinionum commenta delet dies, nature judicia confirmats
Cic. de Nar, Deor.

FEVRIER 18:13.

TOME XXVIL

A PARIS,
MIGNERET, Imprimeur, rue du Dragon , F. 5. G. 4
Chez {

N.? 20;
CROCHARD, Libraire , rue de I'Ecole de Médecine
N.° 3.

S

1813.
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DE MEDECINE', CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.

FEVRIER 1813,

CONSTITUTION -MEDICALE,

Opsenvie A PARIS PENDANT 1E SECOND' SEMESTRE
DE L'ANNEE 1812 ;

Par MM. Bayie , Fizeav, Lagnnec et SAvaRy:

J usQu'aU mois de mars 1812, ce Journal a
résenté le tableau des observations météora-
ogiques pour chaque mois. Le célébre astro=

nome qui s'était chargé de ce travail , ne pou-

vant le continuer & cause de son grand ige,
nous avons songé aunx moyens d'? suppléer.

Nous eussions pu, comme on I'a fait pour un

autre recueil semblable & celunici, prendre

dans le Journal de Physique les observations
recueillies par M. Bouvard, & I'Observatoire
de Paris, et remplacer, an- moyen de ces ta-
bles , celles que nous fournissait M. Carze.

Mais outre que cet emprunt, qui sans.«doute

est tres-permis, n'ciit offert & nos lecteurs

qu't:sue répétition de ce gu'ils pou\raignt ayoir
20, .
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déja vu aﬂlcurs nous avons remarqué que ces
nouvelleg tables e semmnt as{ en liarmonie
avee led am..e:meg P drte qdp Ilies sorit cons-
truites d'aprés les ’échelles décimales, tandis
e les iautres sunt en dncmnncs mesures
Noins avons done préféré , i 'exemple de notre
estinahle cor respondant, M Hobert, faire pré-
céder la constitntion' médicale , des observa-
tions mt.lroru]uf'lqncs pour tout le semestre ;
et nous commencerons dés avjourd’hui a mettre
ce plu.ll a exemltmn., ei: |'.u iant I;Dutel‘uls ceux
de nos abonnés’ qui jugeraient convenable d’y
apporter quelque changement , de vouloir bien
nous faire part'dedears observations.; - 3
Ossenvarrons METEOROLOGIQUES,
Juillet.

Thermométre: =='Mazimum? 26° (32,5 du
thermométre centigrade), le 27. M’zmmum,

%z (7.7) le §. Medium 1801 3 (@3 °)-
_“,B,cz,.r'am.éﬂe, — Mazimum , 23 p- 5. (?63
millimétres), Je 11, Minimpn 5 27 p. ?’l
(747 m.), le 2. Mediun, 28 p. 2 1. (760 m.) .|

ff@n;s.‘—-{_,n]m de l'ouest a prédoming : il,a
soutflé 14 fois. Ceux du sud et du nord-est ont
soufilé pi_m,cun 5 1_015 celui du nord, 4’._fms,
celui du sud-ouest , 2 fois, et celui 'ill nord-
ouest,. 1 fois.

Frat de famnqpﬁém. — 21 bca.ux ]Durs {1] "

i .
e

A1) M. Cotte ne GGmPtdlt parmi. les beaux jours
que ceux ‘qui étalent ‘sans nuages. M. Bouvard y fait
entrer ceux oh le ciel est nuageux sans f.tre qnuvert ‘et
qliil ne tombe pas de pluie, .

page 112 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=112

2 BITTM

Mﬂn:cr:mm 113
12 couverts, 1o de plme 6 de brouillard. Il a

tonné denx ims ROt
Quantiid de pluie, — .1_-5 mnll:metres,

Aode,

warmnmé.l:rs — Mazimum, 24 o (‘Jo- th.
cent.), le 21.. Mmmm:m, :.v (B ) Ic:;' Me-
dium , 180 (229).

Baroixdtre, —«ﬂ’famzmzzm »28 § (765
mm.), le 14, Minimum, 27 p. 10? (?53111 m.),
le 3. Mf(fmm s aBpra ios 1 (759 m.mn.)

Vents. -~ Celui de:l'ouest a soufilé 14 fois &
ceux du sud et de 'est, chacun 4 fois; celuf
du nord, 3 fois; ceux duS.-E., du S ‘0. et
du N:-0., chacun 2 fois.

Ltat de Patmosphére. — 19 jours hemm !
12 de pluie, 10 couverts 5 et 11, de brouillard.
Il a tonné 1 fois.

Quantité de plrie.— 46 millim étres.

Septembre..

Thermométre. — Maximum, 210 L (27 thu
cent.), le 16. Minimum , 30 (3 &), le 20'
MPdeIH, 160 (20 @), -

barométre. — Mazimum , 28 p. 5 1. {y63
m.m.), le 12. Minimun, 27 p. 111 (755 %
m, m.)}, le'28. Medium, 28 p. 21. (760 L1n. m)

Pants. - Le. vent do ‘sud ' a soufllé - foig;
celui de l'est, 6 fois; celui dn N.-0., 6 fois; -
celui dn 8.-O. 5.fl.‘|{5; celut dn nord , 5 fois;
ceux de 'ouest et du snd-est, chacun 1 fois.

Erat 'de Pawnosphire. — 20 jours beaunx '
12 couverts , 10 de ploie et 16 de 'erulla:d‘
Il a tonméune fois, - -~

Quantité de pluie. — 15 mll]unﬂ'trcsL
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Octobre.

Thermométre. — Mazimum, 20° tz.‘ th.
cent.), le 5. Minimum, £ au-dessus de o
(0,88) ,le 3o, Medium ,12° (15 1),

Baroméire. — Maximum , 28 p. 2 L
(762 wm.), le 31. Minimum , 27 p. 2 ]
(735 mm.), le 15. Medium , 27 p. ¢ L.
(751 mm.) - -

FVents. — Celui du sud a souiflé 12 fois;
celui de 'ouest, 8§ fois; celui du sud-ouest,
5 fois; celui dun sud-est, 4 fois, et celui du
N.-0., 2 {ois.

Lrar de Patmosphére. — 9 jours beaux ,
22 couverts, 16 de pluie et 3 de brouoillard. Il
a grilé 1 fois.

Quantité de pluie. — go millimétres.

s b[m

Novembre.

Thermométre, — Mazimum , 12°% (152
th. cent.), le 3. Minimum , 7° (8°) an-dessouns
de zéro, le 25. Medium , 5° (6° ).

Barométre., — Maximum , 28 p. 5 1.2
(769 m.), le 23. Minimum, 27 p.11. (733 m.),
le 17. Medium., 28 p. (756 m.)

Fents. Celul de I'onest a souttlé 7 fois; ceux
du S. et du N.-E. chacun 6 fois, celui de ['est,
5 fois ; celui du S8.-O. , 3 fois ; ceux du N., du
N.-O. ct du 5.-E. , chacun 1 fois.

Etat de Patmospliére. — 14 jours beaux,
16 couverts, 5 de ‘pluie, 16 de brouillard et
un de neige.

Quaniiié de pluie, —23 millimétres.
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Décembre.

Thermométre. — Mazimum, 8° (g° 3 th.
cent.), le 2. Minimum,— 8° z(-11), le g.
Medinm , —10, :

Baroméire. — Mazimum , 28 p.7 L. (773 m.
1), le 28. Minimum, un peu moins de 27 p.
(v29 m.), le 16. Medium , 28 p. (756 m.) -

ents. — Le vent d’est a souftlé 8 fois ; ceux
du sud et du N.-E. chacun 7 fois; celui de
Iounest , 4 fois; celui du nord, 3 fois; et celul
du 5.-0. , 2 fois. :

Lrat de Patmosphére. — 6 jours beaux,
25 couverts, 4 de pluie, 31 de brouillard,
4 de neige et 3 de gréle. Il y a eu 25 jours de
gelée en deux fois. s

CownstiTurroN MEDICALE (1).

Ainsi qu'on vient de le voir, la chaleur du
mois de juillet a é1é considérable, sans étre
excessive : elle n'a pas surpassé celle du mois
précédent , qui avail été de 26 °. Le barométre
a éprouvé de fréquentes variations , mais dans
des limites assez resserrées. Les vents ont anssi
été variables : cependant celui de l'ounest a
dominé , sur-tout dans la derniére partie du
mois. Enfin, le ciel a été souvent couvert; il
n’y a pas eu de suite plus de quatre jours parfai-
tement beaux, etona remarqué plus de brouil-

(1) Nous avons Fait usage , comme de coutume , du
registre de la Charité, qui continue d'étre tenu par
M. Chomel.
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laids qn’en n’en observe ordinairement dans
cetle saison. ]

Les maladies ont présenté néanmoins, pour
Ta plupart, ks caractéres gu'eiles ont contume
de revGuir dons les cbaleurs de 1'été, La consti-
tution biliewse, par exewmple, était trés-pro-
nonece. Omre v assez grand nombre de fié-

wvires bilienses proprement dites, etd’embarras

gastriyues el intestinaux, dont quelques-uns
approchaientdu eholera-morbus , on a observé
qu'un état saburral compliquait plusieurs an-
tres alfect'ons. Un malade traité par M. Fie
zeau , aprés avoir en un dévoiement bilieux
accowpagné de fortes coliques , conserva de la
douleur a la région du ceecum. Des symptdines
inflummatoires obligérent de recourir & 'appli-.
cation des sangsnes. La douleur se calina, etil
se manilesta alors une fievre bilicuse franche
avec un peu de diarrhée, qui fut gnérie am
septi¢me jour par 'administration d'un vomitit.

Les fi¢vres muqueunses et putrides , sans &tre
nombreusvs, fuient néanmoins en quantité
notable,

Les intermittentes devinrent plus communes
que dans les mois préceédens. On observa parti-
culiérement des quotidiennes , dont quelgues-
unes élaient essentiellement bilieuses. Les tier-
ces étaient toutes de cetle nature. On a aussi
traité a la Charité nn howmme attaqué de fidvre
pernicieuse. (’etait un ouvrier dont I'habita-
tion était homide et mal-saine. La fidvre était
rémittente, et les accéds étaient marqués par
nn frisson trés-violent, de la cardialgie et une
failileste (ni prenait vn accroissement trés-ra=
pide. Il fut guéri par I'usage du spécifique.

Parmni les maladies éruptiyes, {es rougeoles
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prédominérent, Elles étaient en général assez
bénignes , & moins gue les malades ne commis-
sent quelques écarts de régime, L'un de nous a
vu I'hydrothorax étre la suite d’une pareille
imprudence.

La petite-vérole volante fnt ensuite la plus
commune des éruptions chez les enfans. On
vit , an reste, divers exanihémes difficiles &
caractériser , et des érysipéles pustuleux, oun
zonas (ni n'étaient pas accompagnés de fiévre.
Dans un cas cependant la doulenr était trés-
vive et la fidvre assez forte : il y eut méme
quelques accidens nerveux.

Les ophtalmies et les angines tonsillaires se
firent remarguer dans certains quartiers. Beau-
coup de personnes furent attaquées de coryza,
d’autres, de catarrhes pulmonaires, dont quel-
ques-uns avec crachemens de sang. La coque-
luche se montra chez plusieurs enfans qui ve-
naient d’avoir la rougeole. Il y eut aussi un
certain nombre de diarrhées.

Les pleurésies et les péripnenmonies gui
avaient été nombreuses les mois précédens ,
furent encore assez communes daus les hi-
pitanx.

Quant aux affections rhumatismales , elles
n'étaient pas aussi rares qu'elles le sont ordi-
nairement en été. Les rhumatismes articulaires
étaient les plous communs : ils étaient souvent
compliqués de fidvre ui se prolongeait au-dela
du second an troisiéme septenaire. On en a
vu auxquels a succédé un gonilement des
articulanons difficile a résondre.

Les autres maladies n’ont rien présenté de
remarquable.
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On a traité neuf malades affectés de colique
de plomb a I'hdpital de la Charité.

La mortalité du mois de juillet a été peu con-
sidérable. '

Aofit fut en général un pen moins chaud que
juillet. Du reste , le barométre présenta a-peu-
prés les mémes oscillations. I]:Je vent soufila
encore de I'ouest. Le ciel fut trés-souvent con-
vert ou nuageux ; il y ent beaucoup de bronil-
lards, etil plut abondamment, particuliérement
le 5 et le 29.

La constitution bilieuse fut encore trés-
prononcée durant ce mois dans les maladies.
Les fidvres bilienses et ensuite les fiévres bi-
lioso-putrides, furent les plus communes parmi
les continues : les derniéres furent le plus

‘souvent mortelles, On yit aussi des fidvres mu-

queuses dégénérer en putrides , et alors la
guérison était extrémement longune et difficile &
obtenir, -

Chez les enfuns on remarqua des fiévres qui
débutaient tout-a-coup avec une extréme vio-
lence, un grand assonpissement, du délire, et
qui , aprés des hémorragies nasales assez co-
pieuses et répétées, se terminaient du second
au quatridéme jour. Ces fidvres étaient aussi
accompagnées de symptdmes gastriques.

Les fidvres intermittentes , moins communes
que le mois précédent,avaient pour la plupart
le type tierce , et offraient décidément le carac-
tére bilieux, :

Les rougeoles furent moins mombrenses ,
mais les petites-véroles le furent davantage ; les
érysipéles , sur-tout ceux de la face, se présen-
térent en certain nombre; on vit encore des
petites-véroles volantes et des éruptions de
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caractéres trés-variés, Nous en avons remar-
qué plusieurs qui paraissaient devoir étre rap-
portées & ce que les Auteurs alleinands ont
nommé essera, et que Sauvages a Compris sous
le nom de porcelaine. C'est une éruption qui
consiste en des taches d’'un rouge péle, de
forme trés-irrégulidre , de grandeur variable ,
avec une certaine élévation aun-dessus de la
peau , et qui sont souvent accompagnées d’'une
demangeaison trés- incommode. La fidyre n'en
est.pas un symptdme essentiel. Nons les avons
observées particuliérement chez des femmes mal
réglées. Nous avons vn anssi une éruption pus-
tuleuse trés -irréguliére coincider avec des
aphthes , chez nn jeune sujet affecté de scor-
but. M. Fizeau a observé dans un cas de scar-
latine,, quelques pustules blanches pressées les
uries contre les autres , et contenant de la
sérosité, '

Les affections catarrrhales continuérent a se
montrer en assez grand nombre. Plusieurs
étaient extr@inement intenses , et quelques
rhumes se compliquérent de péripneumonies.
Des vieillards ont succombé 4 de simples catar-
rhes aigus et non sulfocans. M. Fizeax a vu
perir du croup, dans 'espace de douze heu-
res, un enfant de cing ans, maigré les sang-
sues , I'émérique et les vésicatoires. A I'ouver-
ture on trouva une lausse membrane trés-dis-
tincte dams le larynx, et & la partie supérieure
de la trachée-artcére.

‘Les diarrhées étaient trés-communes, mais
elles étaient plntdt bilieuses que séreuses, Il y
eut aussi des dyssenteries.

Les phlegmasies , sur-tout les péripnenmo-
nies et les pleurésies , n'étaient point trés-rares ,
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et devenaient guelquefois mortelles par leur
complication avec la fidvre adynamique.

. On voyait encore des affections rhumatis-
males, particulidrement des courbatures et des
rhumnatismes gouttenx.

Plusieurs sujets présentaient un état de plé-
thore sanguine trés-marquée : quelques-uns ont
eu des hémorragies plus ou moins fortes. Chez
nn jeune homme mort du melena , 4 hopital
de la Charité, on trouva tout le tube intestinal
d'une rongenr violacée 4 l'extérienr, et d'un
rouge trés-vif intérienrement. L'estomac con-
tenait environ deux livres de sang noir coa-
gulé : il s’en trouva également dans les intes-
tins gréles et dans 'arc du colon ; le foie, trés-
volumineux, blanchitre et molasse, paraissait
entiérement privé de sang.

~On a traité dans le méme hdpital , nenf ma-
lades alfeciés de la coligne de plomb.

La mortalité a été un peu plus grande que
dans le mo s précédent. ;

Le mois de septembre fut assez chaud et
assez beau. Le thermomeétre ne descendit pas
au-dessons de 32, ni le barométre an-dessous
de 27 p. 11 |., ce qui est rare. Quoigue le
vent du sud ait prédominé, ses effets ont éré
contre-bulancés par ceux des vents de l'est, du
nord et don nord-ouvest , qui ensemble ont soufilé
heaucoup plus sonvent. Le ciel a été souvent
counvert ou nuageux, mais le temps a été bien
moins pluvienz qu’en aotit.

Le nombre des malades a cependant plutde
augmenté que diminné , et les maladies ont éré
a-peu-prés les m&mes que dans les mois préce-
dens. A cet égard notre pratique & chacun de
nous, nous a offert d'assez grandes variéiés,,
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et nous aurons soin d'en faire mention. Par-
exemple , M. Fizeau a observé beaucoup plug
d’embarras gastriques et de fiévres bilicuses,
tandis qu'd hdpital de la Charité le nombre
en a éi¢ pen considérable. On y a traité, aun
contraire, plusicurs fiévres muqueuses , putri-
des ou malignes.

M. Laennec a vu quelques fiévres larvées 4
et on a traité 4 'h8pital une fidvre pernicieuse.
Nous avons aussi rencontré des fhévres inter-
mittentes tierces ouquotidiennes , dont la plu-
part étaient des récidives de fidvres printa-:
niéres. hd Lhas

La variole,, dont on a vu deux exemples &
‘la Charité, ne sest point présentée 4 nous
dans la pratigue particuliére. Mais nous avons
rencontré des érysipéles et d’antres éruptions
qui n'ont point été vues dans cet hopital.
M. Savary a remarqué sai-tout de ces erup-
tions boutonnéuses, et, jusqu'a un certaim

oint , érysipélateuses, dont'il a été parlé dans

a constitution médicale du' semestre précé-
dent, et qui coincidaient avec des points dou-
loureux dans les parois de la poitrine. Le méme
a vu chez un enfant qui avait été vacciné d’an-
cienne date, ane éruption analogue  la petite-
vérole ; mais qui en diflérait en ce que la ma-
ladie n'avait point débuté par de la fidvre , des
vomissemens, etc., et que les boutons n'of-
fraient pas tous, les caractéres des pustules
varioleuses. Le méme encore a observé des
exanth@mes qui semblaient tenir de la miliaire
et'de’la scariatine. M. Fizeax a vu également
une affection qui participait'de la rougeole et
de la porcelaine : elle avait débuté par des
vomissemens , de la toux, etc. ;i g'était ens
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suite élevé de petites tachesavec d'autres beau-
coup plus grandes, et formant des plaques rou-
ges qui se sont dissipées pen aprés.

Le méme M. Fizeau a observé des ophtal-
tnies , des angines, des fluxions, et quelques
catarrhes pulinonaires. MM. Laennec et Sa-
vary ont vu beaucoup de ces derniers, dont
plusieurs extrémement intenses et se rappro-
chant de la péripnenmonie, M. Savary a aussi
remarqué un certain nombre de cogueluches.
Les diarrhées lui ont paru trés-frequentes :
clles ont aussi été plus communes que le mois

récédent 4 I'hdpital de la Charité; cependant

M. Laennec et Fizeau en ont rencontré fort

e1ll. e

A Pégard des pleurésies et des péripneumo-
nies , elles ont été fréquentes sur-tout dans les
hdpitanx.

On a eu & traiter des affections rhumatis-
males de toute espéce; des pleurodynies , des
lombagos , des courbatures , des sciatiques, et
sur-tout des rhumatismes goutteux. _

Plusieurs personnes ont éprouvé durant ce

.mois, comme dans les précédens, des doulenrs

d’estomac, et un dérangement plus on moins
marqué dans les digestions.

D’autres ont eu des étourdissemens , de la
¢éphalalgie, et autres signes de pléthore. Un
jeune homme de 3o ans, adonné 4 la.mastur-
}Jﬂﬂﬂn , & été frappé d’hémiplégie.

. Onn’aregu que frois malades affectés de
golique métallique & I'hdpital de la Charité.

Sans &tre considérable , la mortalité a été un
peu plus grande que dans les mois de juillet et
aofit. - '

La température , en octobre, s'est soutenue
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3 un degré assez élevé. Le barométre a été le
plus souvent au-dessous de 28 pouces, et a
présenté des variations fréquentes et quelque-
tois considérables. Les vents dusud, de 'onest
et du sud-ouest ont prédominé d’'une maniére
trésamarquée. Aussi le temps a-t-l été souvent
couvert et pluvieux. La quantité de pluie a été
i-peu-prés double de celle du mois d’aofit , et
six fois plus grande qu'en septembre.

Durant ce mois , les affections bilieuses ont
¢été généralement un pen moins communes. Les
fitvres muqueuses , ou plutdt des fiévres sans
caractére déterminé , ont été davantage. Chez
plusieurs malades, méme de ceux qui étaient
affectés de maladies chroniques, la langue étaitc
trés-douloureunse , & cause de certaines escarres
blanchitres et superficielles, ou des gercures
gu'elle présentait.

Les fiévres putrides et les fidvres malignes
ne furent pas trés-rares et deyinrent quelque-
fois funestes.

Parmi les intermittentes, qui étaient assez
nombreuses , et dont plusienrs reparaissaient
pour la seconde ou la troisiéme fois, on re-
marqua quelques fiévres pernicieuses et lar-
vées. On voyait aussi chez les personnes déli-
cates et chez les entans, des affections pério-
diques , marquées seulement par de la cépha-
lalgie , du mal-aise , et de légers frissons qui
revenaient sur-tout les soirs. KT

Les exanth&mes se montrérent en petit nom- -
bre : ¢’était principalement des varioles et des
éruptions anomales. 3

Les aflections catarrhales étatent beaucoup
plus communes , quoique en général un. peun
moinsintenses que dans le mois précédent. Les
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pleurésies et les péripnenmonies étaient au
contraire pen nombreunses.

1l y eut aussi moins d’alfections rhumatis-
males qu'en septembre. Mais les étourdisse-
mens, les hémorragies, les attaques d’apo-
plexie oun de para?ysie furent trés - remar-
quables. :

Un jeune peintre d'une trentaine d’années,
ayant toujours eu une -excellente vue, fut
frappé tout-d-coup d'un étourdissement vio-
lent, et conserva long-temps de la faiblesse
dans les yeux , malgré la prompte application
des sangsues, les vésicatoires, etc. D’autres
jeunes gens ont eu des hémoptysies trés-fortes
ou des hémathémeéses, )

M. Fizeau a été appelé pour un vieillard
qui venait d'ére frappé - d’apoplexie , et qui
succomba dans 'espace de huit heures. D'au-
tres apoplexies ont été plus foudroyantes en-
core. On en a vu deux exemples & I'hpital de
la Charité. L'un de ces malades avait, 4 un
degré trés-marqué, ce ue 'on nomme la cons-
titution apoplectique. éa santé avait toujours
été trés-honne, et il avait diné comme a son
ordinaire, lorsque plusienrs heures aprés il
rejeta quelques gorgées d'alimens, et perdit
tout-d-coup le sentiment et le mouvement. On
le transporta aussitdt a I'hépital. Le visage
n’était ni pdle , ni animé; il y avair impossibi-
lité d’avaler; la respiration était stertoreuse; le

ouls dur et violent. On pratiqua une saignée

u bras : pendant que la premiére palette se
remplissait, il conserva toute sa force , mais &
la seconde il tomba subitement, et la mort
survintavant qu’on ait eu le temps d'arréter le
sang. On trouva dans les ventrigules du cer-
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veau environ quatre onces de sang noir et coa-
gulé. Il y avait augmentation d’épaisscur des
cavités gauches du ceeur. Le second malade n'a
pas été saigné; il est mort a-peu-prés dans le
méme espuce de temps, et son cadavre a pré-
senté les mémes altérations.

Beaucoup de personnes ont été attaquées de
coliques venteuses , et d’autres, de douleurs
d'estomac et de dérangement dans les diges-
tions. Trois malades affectés de colique de
plomb ont été traités & la Charité. 1l s'en est
présenté quelques autres dans la pratique par-
ticulidre. Chez I'an d'eux , la rétraction du
ventre gu'on donne comme signe pathagnomo-
nique , n’cxistait pas: mais la nature de la
cause et les effets du traitement n’ont laissé
ancune incertitude sur le diagnostique.

La mortalité n'a pas été tout-i-fait aunssi
grande que dans le mois précédent. .

En novembre, la températurefutassex donce
jusques vers la moitié du mois ; mais il gela du
20 au 25 inclusivement, ainsi que les 28 et 29,
et le thermométre descendit jusqu'a 7¢ aun-
dessous de o. Le barométre oscilla presque
continuellement, mais dans des limites asses
resserrées, Les vents changérent [réquemment.
Le temps fur alternativement couvert, plu-
vieux et serein : mais méme, dans les plus
beaux jours de gelée , on apercevait dans{'air
quelques vapeurs.

Les maladies , moins nombreuses en général
que dans les mpis précédens , présentaient
aussi des caractéres un peun diftérens. On voyait
moins d'embarras gasiriques et de fiévres bi-
lieuses proprement dites; mais plusieurs fid-
vres, aprés avoir débuté par des symptdmes

af., 9
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bilieux trés-intenses, et qui ne cédaient pas
aux vomitifs méme répétés, se complignaient
de dévoiement, et tendaiesnt promptement 4
Padynamie ou a la malignité. Quelquefois vers
le quatorziéme jour, le malade commengait a
aveir de latoux, et an bont de peu de jours
Voppression, les crachats sanglans, la douleur
de c{té , annongaient nne péripneumonie dé-
clarée et qui devenait prompteinent mortelle,

On voyait pen de fiévres intermittentes :
I'nn de nous, M. Fizeawx, a en cependant &
traiter une fiévre guarle perniciense.

Les exanthémes devenaient moins communs:
on a néanmoins observé des varioles, dont
quelques-unes étaient confluentes , des rou-
geoles , des scarlatines , des éruptions ortiées,
et das érysipéles anx membres on & la face.

Les rhumes étaient extrémement comrmuns ;
quelques-uns étaient trés-intenses, avec enroue-
ment , extinction de voix, crachement de
sang , etc. -

Les personnes gui avaient eu da dévoiement
en éraient affectées de nonvean, on bien elles
avaient de la constipation, des digestions péni-
bles et beaucoup de vents. D'autres éprou-
vaient les mémes incommodités pour la pre-
miédre fois. ;

Outre les péripneumonies qui se déclaraient
dans le cours de quelques fiévres continues,
on yit aussi des péripneumonies franches, les
unes légédres, les autres trés-graves.

Les allections rhumatismales ne furent pas
trés-communes. Mais beaucoup de personnes.
épronvérent des douleurs de dents ou des
maux de téte. D'autres eurent des dtourdisse-
mens. On observa encore plusieurs exemples
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d'apoplexies , méme ches des’ jeunes gens =
elles furent cependant moins généralement
mortelles que dans le mois d’octobre.

On traita six coliques métalliques & I'hdpital
de la Charité.

Ce mois fut fatal & beaucoup de phthisiques.

La mortalité absolue fut considérable.

Le mois de décembre fat trés-froid. A deux
reprises la riviére charia des glacons, et gela
méme entidrement. Les variations du baro-
metre furent moins fréquentes, mais plus con-
sidérables. que dans le mois de novembre. Les
vents, tonjours variables ; soufflérent princi-
palement de l'est, du N.-E. et du sud. Le ciel
resta convert une grande partie du mois , et
il n’y eut guéres que deux beaux jours, lei2 et
le 26.

Durant ce mois les maladies furent nom-
breuses et vari¢es. On observa plus souvent un
état saburral avec ou sans fiévre , accompagné
d'anorexie, de borborysmes, de coliques, ou
de dévoiement, que des embarras gastriques
ou des fidvres hi[fieuses bien caractérisés. On
vit aussi des fidvyres muqueuses, sur-tout des
fidvres muquenses verminenses, et des fidvres
bilioso-putrides on malignes, Les intermittentes
furent assez rares.

Il y eut aussi peu de maladies éruptives. On
remarqua (uelques varioles , quelques scarla-
tines , quelques urticaires , et des érysipéles
trés-bening , souvent sans fidyvre et méme sans
symplOmes gastriques. ’

Les ophthalmies des panpiéres ont été com=
munes ; les angines trés-{réquentes dans quel-
ques pensions ; les rhumes en quantité prodi-

Qs
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gieuse, et universellement répandus. Ces rhu-
wes n'étaient quelquelvis que le symptdwe de
figvres catarrhales gui se prolongeaient indeé-
finiment. Il y en euvt aussi de tés-intenses et
de trés-graves : plusicurs vieillards y succom-
bérent. -

~ Les diarrhées ne furent gnéres moins fré-
quentcs , du moins dans certains guartiers ;
elles étaient en géncral de courte durée , mais
sujettes 4 récidives. On vit peu de dyssen-
teries.

Les phlegmasies aigués de la poitrine, et
sur-tout les pleuro - péripneumonies, furent
trés-communes. Elles étaient souvent accom-
pagnées de symptdmes bilicux auxquels succé-
daient des signes de putridité ou de malignité.

On observa un certain nombre d'affictions
rhumatismales , particuliérement des lonbagos
et des coorbatores. Les fluxions furent assez
communes. On vil aussi beaucoup d'engelures
parmi les enfans. -

Nons n'avons point observé d'apoplexies,
mais bien quelgues atiaques de paralysies.

Trois personnes ont été traitées de la colique
de plomb a la Charite,

La mortalité fut plus considérable encore
que celle du mois précédent. Elle s’étendit non-
seulement sur les sujets alfectés de maladies
aigués , mais sor les blessés dont plusieurs péri-
rent des suites de la gangréne. .

LEn résnmant le tableau que nous venons de
tracer des maladies observées durant les six
derniers mois de 1812, on voit qu’il n'y a pas
en de prédominence bien marquée d’un ordre
quelconque d’affections morbides. Les mala-
dies bilieuses , trés-communes dans les mois
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de juillet et aoiit, ont ensuite diminué progres-
sivement. Les aflections catarrhales ont, auw
contraire, augmenté d'nne manicre trés-sen-
sible dans les deux derniers mois. Enfin, les
phlegmasies aigués de la poitrine, guoique
toujours en certain nombre durant tout le se-
mestre,, ont été plus communes et plus graves
dans le mois de décembre.

OBSERVATION

SUR UNE HEMORNAGIE CONSIDERABLE DE LA MATRICE,
DUE A LA PRESENCE D'UN POLYPE DANS CETTE CAVITE

Puar M. Borv, docteur en médecine i Dble.

Maname M....., figée de 82 ans, d'une santé
rolbuste, d’une constitution excellente, d'on
caractére vif' et enjoné , de meeurs irréprocha-
bles, issne de parens morts dans un figeavancé,
mére elle-méme de plusieurs enfans trés-sains,
w'ayant jamais en de couches laborieuses ,
s'aperqut, il y a présde six ans, d'on dérange-
ment notable dans la menstruation ; tanidt
I'écoulement était plusrapproché que de cou-
tume, tantdt il était trés-abondant et méme
excessif, accompagné de caillots de sang de la
grosseur parfois d’un cenf de poule.

Dans espoir de faire cesser nne indisposi-
tion aussi incommode que dégoiitante , on em-
ploya successivement le repos du lit, nnesitua-
tion convenable , des boissons astringentes,
des bols toniques , mais toujours eu vaiu.
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Rebutée d'un traitement que le succés ne
couronnait pas, madame M, réclama. les con-
seils de plusieurs personnes de l'art, et parmi
les médecins qu'elle eut occasion de consulter,
les uns étaient d’avis qu’il pouvait y avoir nlcé-
ration a la matrice , opinion pen vraisemblable,
puisque les douleurs étaient trés-modérées ,
I'hypogastre peu sensible., et le pouls nulle-
ment fiéyvrenx ; d'avtres , avec plos de proba-
bilité, soulenaient que la maladie était due &
une grande atonie, a un relfichement considé-
rable des vaisseanx utérins, et tous conseil-
laient une foule de remédes de nature opposée ,
et analogues a leurs maniéres différentes de
yoir.

Cependant au milien de ce Inxe pharmacen-
tique ; en dépit de toutes les prescriptions, et
malgré leur usage long-temps et religiensement
observé, la maladie faisait des progrés alar-
mans; madame M. depérissait a vue d'eil ,
elle avait perdn son embonpoint et son aPpé-
tit; la figure était bléme et triste ; la gaité , le
sommeil et les forces avaient disparu. :

Considérant donc que cette hémorragie résis-
tait a tons les moyens employés jusqu’alors, je
Eensai que son opinidtreté extréme était peut-

tre I'efet de quelque cause singuliére et peu
commune , ¢t qu'un polype, par exemple, en
troublant 'action organique de la matrice,
pourrait bien déterlniner(ﬁa série des phéno-
menes observés. Je m'arréte & cette derniére
idée , avec la détermination de m’en assurer aun
plustdr. Effectivement le faitconfirme mes soup-
gons. On déconvrit, par ce moyen, un polype
de grosseur médiocre, attaché au fond de la
matrice par un pédicule gréle et alongé. La
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ligature en fut faite le lendemain parun de mes
confréres , M. Bretilloz, et trente-six lieures
aprés 'excroissance torzba, iés cet instant tous
les acccidens cessérent poiur ne plas reparaitre;
le cours des’ régles se réablit d'one maniére
uniforine ; les ?brces et 'embonpoint vinrent
ensuite; et la malade, aprés avoir franchi le
temwps critique sans éprouver aucune espéce
d'incommodités , a toujours joui depuis cette
époque et jouit encore aujourd’hui de la meil-
leare sante. '

SUR LE TRAITEMENT DE LA GALE;

“Par M. Bunpiv , médecin de l'hépiml militaire

de (:'rrouirlgue,

( Mémoire communiqué par M. le professenr
Prrer.)

Avu mois de juin 1812 , le 125.me régiment de
ligne, en cantonnement dansla J1.we division
militaire , regut l'ordre de pariir pour I'arinee.
Lorsque tous les postes furent relevés, et par-
ticuliérement cenx des iles, M. Helmerick,
chirurgien-major de ce régiment, s'apergut
que parmi les militaires qui rentraient ains: i
la caserne, il y en avait prés de deux cents
qui se trouvaient attaqués de gale simple, et
cependant le régiment devait partir souns dix

_jours. Dans cet etat de choses , M, Helmerich

promit an colanel de guérir, avant le départ,
tous ces galeux dans 'infirinerie régimentaive ,
§'il pouvait 'senlement se procurer un nombre
suffisant de baignoires , et il vint & 'hépital
militaire pour s'en procurer. M. Meéuasse,
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chirurgien-major et moi, informés de ce projet
d - traitement précipité, procurimes a M. Hel-
merich tout ce qui pouvait lui 8tre nécessaire,
et nous le pridmes de nous permettre de suivre
cette opération.

La veille du jour ot devaient s'administrer
les frictions, les militaires désignés pour le
‘traitement commmencérent par prendre un bain
qui avait pour but de laver la pean, et de la
préparer a 'action de la pommade. Pour cet
eftet il leur fut distribué du savon vert avec
lequel ils se frottérent vigonreusement, et pen-
dant une demi-heure, tontes les parties du
corps. Chaque militaire se fit aider par son
camarade, pour se netioyer les reins et les
épaules, et ils prirent ainsi un véritable bain
de propreté peu crdinaire. Le lendemain de
cet acte préparatoire, vers ¢uatre heures du
matin, chaque galeux tout nu procéda 4 la
premiére friction , avec une once d’un onguent
verdiitre qui sentait le soufre. Cette friction se
fit, comme celle de la veille, avec le savon
vert; elle eut lien pendant une demi-heure sur
toute la surface du corps, et pour I'exécuter
d'nne maniére compléte , les militaires deux a
deux s’entr’aidérent mutuellement. Aprés cette
premiére operation, les galeux allérent se re-
poser sur leur lit; on leur distribua leurs vivres
ordinaires , il ne leur fut prescrit aucune tisane
ni antre remeéde interne, la maladie étant re-
gardée comme une simple affection de la
peaun (1). Six heures aprés ils recommencérent

(1) M. Helmericl avait adopté 'opinion de ceux qui
peusent que la gale est due & des cirons (acarus sca-
biei , L.) Nous avons cherché & découyrir ces animal-
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cette méme opération avec une semblable quar =
tité de. pommade ; on eut soin de retenir ces
soldats dans linfirmerie, en les empéchant
d’aller prendre Pair aw - dehors, et vers
quatre heures du soir ils firent leur troisiéme
triction. Enfin, ils en prirent une quatriéme
vers les dix heures, et terminérent ainsi lenr
traitement avec quatre onces d’onguent pris
dans 'espace de dix-huit heures , par friction
d'une once , exécutée de six en six heures. Le
lendemain matin ils se nettoyérent tout le
corps avec du savon vert, et finirent ainsi,
comme ils avaient commencé, par un bain de
propreté si énergique, qu’il pouvait bien encore
&tre regardé comme une friction supplémen-
taire. !

Tous les galenx furent traités de la méme
maniére dans l'espace de huvit jours, Lorsque
la gale ne paraissait pas bien éteinte le lende-
main du traitement, M. Helmerich leur en
faisait subir un second de quatre frictions le
surlendemain. Enfin , il nous dit qu’il se trou-
vait quelques gales anciennes extrémement
opinifitres gui exigeaient un troisidme traite-
ment pour étre gueries , tountefois en laissant
un jour d’intervalle ou de repos aprés chacun
d'enx. .

La veille du jour ou le régiment partit,
M. Helmeriek nous laissa examiner tous les

eules , sans pouvoir y réussir, Nous voulions nous assurer
s'ils existent dans toutes les gales, et s'ils sant la cause
ou le produit de la maladie. Le nouveau mémoire que
vient de faire pavaitre M. Galés, pourra aider & résou=
dre cette question,
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galeux qui venaient d’étre traités depuis buit
jours 3 nous les visitimes exactement les uns
aprés les autres; aux différentes parties du
corps, et chez les neunf-dixiémes les bontons
nous parurent {létris et desséchés, les rou-
geurs étaient éteintes; enfin, la gale nous
sembla parfaitement gnérie , comme aprés un
traitement ordinaire de douze 4 quinze jours.

Cependant nous observiimes & M. Helme-
rich’, combien nous regrettions , pour notre
expérience et notre entiére conviction, de
YoIr pﬂrtir sitht tous ces hommes traités de la
gale , et combien il avrait été satisfaisant pour
nous de pouvoir les observer pendant quelque
temps, alin de nous assurer que la maladie ne
reparaissait plus. Enfin, comme nouns connais-
sions M. Helmerich depuis six mois , nous lui
reprochdmes de ne nous avoir pas communigné
Flus tt son moyen curatif de la gale, pour en

aire avec nous une épreuve plus suivie et plus

‘anthentique. 1l nous dit que les galeux qui

mous paraissaient guéris 'étaient en effet par-
faitement, et il nous assura qu'il avait sur cet

‘objet une longne expérience. Quant au repro-

che que nous lni fimes, il nous répondit qu’il
avait plusicurs fois fait part de son mode de
traitement & divers médecins qui ne I'avaient

point accueilli, en sorte qu’il se contentait d’en
‘faire usage dans sa pratique particuliére. Ce-

pendant 1l consentit 4 nous remettre en partant
cinquante frictions de sa pommade, afin que
nous puissions nous-mémes en faire I'essai.
Draprés la maniére dont nous avions yu que
M. Helmerich procédait au traitement de ses
ger que la
guérison des malades, si elle avait Tieu d'une
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maniére slire , devait dépendre beaucoup plus
du ‘mode d’administration de la pommade,
que de sa composition. En effet, 51l n'y avait
aucun inconvénient pour la santé d’un galenx
de les administrer dans 'espacé de dix-huit
heures , la quantité de pommade soufrée qu'on
emploie ordinairement en douze jours pour
opérer la guérison a la maniére ordinaire;
nous concevions qu’effectivement cette guéri-
son pouvait avoir lieu. Dailleurs, nous devions
bien présumer que celte pommade ne conte-
nait pas des sels métalliques , ni d'autres subs-
tances trés-énergiques, sans quoi il serait im-
possible qu'on piit I'employer a si haute dose
et en si pen de temps sans épronver bientdt des
accidens flicheux. Cependant pour ne pas faire
I'essai sur des militaires , d’une pommade dont
nous ne connaitrions pas la composition , nous
en fimes l'analyse, et nowvs nous assurimes
qu’elle ne contenait en effet que du sonfre, de
la potasse, de la graisse, et une substance
végétale en poudre.

Nous commenciimes nos premiers essaisavec
la pomwmade de M. Helmerich , sur quatre
militaires affectés de gale de nature différente.
Nous choisimes une petite-salle hasse dans
Thépital, ot nous fimes placer une baignoire.
Deux malades peuvent se mettre dans la méme,
et s'entr’aider a bien exécuter le premier acte
préparatoire, le bain de propreté qui doit se

yprendre la veille avec le savon vert. Le lende~

main ‘ils firent leurs quatre frictions de cha-
cune une once d'onguent, de six en six heuares,
et n'en parurent point incommodés; ensuite
aprés s'étre nettoyé la peau le surlendemain,
avec le bain savonneux, on les fit passer dans
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une salle de convalescens. Quelgues jours
aprés ils nous parurent parfaitement guéris, et
la gale n’a point reparu depuis.

S5i nous ne nous étions point trompés sur la
maniére d’agir de la pommade de M. Helme-
rick, et sur sa composition, nous devions
pouvoir également gudrir la gale, au moyen
d'un onguent que nous ferions a I'instar du
sien, et que nons emplofrions de la méme ma-
miére. Ce fut I'objet de notre second essai.

Nous composimes un onguent avec

¥ Soufre sublimé...... 1 kilogramme.
Carbonate de potasse. . o § kilogr.
Graisse de pore. . . . . 4 kilogr.

Quatre galeux furent traités avec cette pom-
made, et s'en trouvérent également guéris.

Il nous restait encore 4 savoir si la présence
de la potasse, particuliére & la pommade de
M. Helmerich , était essentiellement néces-
saire pour sa vertu anti-psorique, et si tout
autre onguent soufré n'opérerait pas la guéri-
son de la gale en vingt-quatre heures, en l'em-
ployant 4 la méme dose. Nous pensions bien
que cette substance ne devait pas étre indiffé-
rente a la composition de cette pommade, car
il a été reconnu par les modernes que la disso-
lution du carbonate de potasse a une vertu
trés-énergique dans les maladies cutandes, et
qu'elle présente l'avantage de pouvoir étre
employée a forte dose , de maniére & produire
une action trés-énergique sur la peau, sans
que cette action se propage sur les organes
intéricurs pour y produire des accidens fi-
cheux. Cependant, il nous parut intéressant de
connaiire Earés:ﬂtat qu’on ebtiendrait , en em-
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ployant, & la maniére de M, Helmerich , les
pommades soufrées avec addition, soit de
muriite d’ammmoniague , ou soit senlement avec
celle de muriate de soude, comme le preserit
le formulaire des hépitaux. Nous fimes 'essai
de ces pommades sur plusieurs galeux 4 diver-
ses reprises , et constamment nous avons ob-
serveé qu'il v'y avait que les gales trés-légéres
qui se trouvaient guéries par un traitement de
quatre frictions; le plns souventil fallait répé-
ter ce traitement denx et méme trois fois:
cependant I'onguent avec addition du muriate
d'ammoniague , nous a parn un pen plus éner-
gique que celui qui ne regoit gue le sel marin.
Mais outre qu'il est désavantageux d'employer
uue si grande quantité de pommade, il résulte
sonvent de cette action prolongée de frotte-
ment sur la peau, une éruption confluente de
trés petits boutons, qui est quelquefois trés-
ctendue. Quoique cetie érnptien ne tarde pas
a disparaiire, elle prolonge cependant la gué-
rison de maniére 4 ce que la nouvelle méthode
n'ofire plus d’avantage. Ainsi nous sommes
vesiés convaincus que l'addition de potasse
dans la pommade soufrée , était jusqu’d présent
la plus favorable. :

Une pommade faite avec de la potasse ct de
la graisse, nous fit penser qu’elle pourrait
avoir 'avaniage de former une sorte de savon
facilement soluble dans I’eau, et qu’elle offri-
rait ainsi une qualité bien précieuse pour les
hopitaux, que I'on recherche depuis bien long-
temps, et a laquelle M. Helmerick ne parait
pas avoir pensé : savoir, celle de ne point
tacher les fournitures. 5i I'on juint & cet avan-
tage, celui que l'on retire de ne frotter les
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galeux avec une substance grasse que pendant
quelques jours, on concevra que cette méthode
ne laisse rien, & desirer pour le traitemenit des
galeux , dans les hopitaux militaires ou régi-
mentaires, Nous avons fait étendre cette pom-
made sur des linges, ¢t nous les avons ainsi
tachés beaucoup plus fortement que ne peut
I'étre une chemise portée’par un galeux pen-
dant quelques jours de naitement. Nous les
avons ensuite fait laver devant nouns dans I'eau
chaude, et nous nous sommmes convaincus
qu’ils se nettoyaient parfaitement bien par ce

rocédé ; 'ean blanchit i la maniére de la disso-

ution de savon ; et la graisse disparait com-
plétement. Ainsi 'on voit qu’une lessive ordi-
naire est plus que suffisante pour entretenir en
bon état ce linge, qui est ordinairement tout
noir et tout roide de graisse lorsqu’il a servi

_pendant quelque temps a l'usage des galeux.

D'aprés les divers essais , mais qui prou-
vaient évidemment que I'onguent soufré alka-
lin élait préférable , et qu’il pouvait étre admi-
nistré a forte dose dans un temps rapproché ,
et guérir la gale en quelques jours sans occa-
sionner d'accidens, il ne nous restait plus qu’a
régler I'emploi de ce moyen curatif dans Thé-.
pital militaire,

En nous proposant d’adopter ce moyen de
guérison , nous ne nous sommes point dissi-
mulé les inconvéniens qui peuvent résulter
d’un traitement trop précipité de la gale, dans
quelques cas particuliers, et n'avons point
perdu de vue les précautions & prendre pour
prévenir les accidens attribués anx gales réper-
cutées. Il est hors de doute que la gale an-
cienne , chez des individus faibles et atfectés-
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de quelques maladies organiques , doit souvent
étre respectée ; qu'elle devient quelquefois une.
émonctoire habituel et nécessaire qui suspend
les progrés de l'allection intérieure ; et que si
on supprime trop brusquement un point de
dérivation aussi étendu et aussi énergigue que
weut ¢tre celui d'une forte gale, I'affection
mtérieure , soit de la poitrine , soit de quel-
ques viscéres de l'abdomen, ne tarde pas &
s'exaspérer et & faire des progrés rapides. Si
ces accidens ne sont pas produits par la réper-
cussion de 'humeunr psorique qui se serait por-
tée sur 'organe malade , comme on I'a pensé
pendant long-temps, ils n'en sont pas moins
diis 4 ce qu'on a privé cet organe d’une dériva-
tion salutaire , par la gnérison inconsidérée de
la gale, et que souvent lcs accidens cessent
quand on la communique de nouvean. Mais si
ces cas sont {réquens dans les grandes villes ,
ils s’observent rarement dans les hipitaux , oia
le plus grand nombre des militaires sont des
hommes dans lu force de I'dge, et chez lesquels
la gale n’est qu’une affection accidentelle et
étrangére, dont la peau sellicite la guérison,
par le moyen le plus prompt et le plus ellicace.

Il est aussi des gales de diverses natures, tel-
lement anciennes et tellement fortes, qu'on
ne peut espérer de les guérir en quelgues jours ,
parce qu’elles paraissent étre devenues consti-
tationnelles & l'organisation de la pean qui se
refuse pendant long-temps & interrompre ce
genre d'éruption, et qui la reproduit souvent
a des époques plus ou moius éloignées. Mais
ces gales rebelles et ces affections consécutives
exigent encore un moyen énergique, tel qne
celui de I'onguent soutré alkalin administre &
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forte dose , et prolongé pendant un temps con-
venable, et sur la durée duquel on ne peut
donnper de régles fixes.

Ces diverses considérations nous ont déter-
minés & ne pas chercher précisément & guérir la
gale en un jour ; mais, en adoptant un moyen
plus énergique , de prendre le temps nécessaire
selon la gravité des cas. Ainsi, au lien de faire
quatre frictions en dix-huit heures (ce qui né-
cessite de donner la premiére et la derniére.d
des heures incommodes ), nous avons préféré
n’vn faire que trois le prewmier jour, et achever
le traitement le lendemain on méme le surlen-
demain, en faisant administrer le nombre de
trictions jugées nécessaires selon la gravité des
cas , pour ne pas éire obligés de faire un second
et miime un troisiéine traitement, cowmme cela
arrive fréquemment dans la méthode de
M. Helmerich. - i

Les espéces de gales que I'on regoit dans un
hépital , sont ordinairement oun sinples, mais
excessivement fortes ou compliguées de plaies,
de syphilis , de fiévres intermirttentes. Dans la
plupart de ces cas, on peut commencer, par
guérir la gale , et fuire passer ensuite les mala-
des dans leurs salles respectives. Sic’est une
blessure ou autre dccident grave, on une mala-
die aigué qui complique la gale , celle-ci ne se
traite que sur la fin de la convalescence de la
maladie principale. Enfin, il arrive quelque-
fois que 'atfection psorique doit étre traitée
avec wenagement, et par des moyens particu-
liers , pendant le cours de la maladie essen-
tielle qu’elle compligue.

Pour régler ce service des galeux dans I'hd-
pital sédentaire de Groningue , ou les maladies
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de ce genre ne sont pas nombreuses , il nous a
paru convenable de ne faire en général qu'un
traitement par semaine, en y apportant tout
le suin qu'il exige; car si on n'a pas la ferme
volonté de faire réussir cette méthode, si on
néglige les moyens d'exécution ; elle devient
bientdt infructueuse , d’autant plus que beau-
coup de galeux cherchenta se servir de leur
indisposition |1mur passer quelque temps de
plus & U'hdpital. Ainsi aprés nous &tre assurés
de la bonne composition de la pommade et de
'exacte pesée des frictions , nous commengons
le traitement le lundi par le bain avec le
savon vert. Le mardi, les galeux prennent
trois frictions d’une once chacune, 4 six heures
du matin et du soir, et 4 midi : le mercredi ou
le jeudi ils achévent leur traitement aprés avoir
pris la quantité de frictions jugées nécessaires
d'aprés la force de la maladie, son ancien-
neté , etc, L’habitude apprend bientét & recon-
naitre 'instant oi la maladie céde au traite-
ment, afin de pouvoir le suspendre & temps.
Lorsque la gale paraft se guérir, les boutons se
desséchent et laissent une tache brandire, etil
sé forme une.de'sm!uammation générale de tou-
tes les pustules. L'on distingue bientdt aussi les
nouveanx boutons qui sont le produitda frot-
tement de la pommade sur la peau, de ceux
qui dépendent de la maladie elle-mé&me. Lors-
que les frictions ont été exécutées convenable-
ment , en Frésénce du chirurgien chargé de
ce service , les militaires prennent leur bain de
propreté ; ensuite ils sont évacués dans les
salles auxquelles appartiennent le’ traitement
de la maladie qui les retient encore & I'hdpital.

JJ-:-:rpuis présdesixmoisnousnousservonsicide

20, 10
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ce moyen curatif de la gale, et constamment
nous avons pu guérir en denx jours les neuf-
dixiémes des malades, et avec quelques jours
de traitement de plus, il est peu de gales qui
résistent & son emploi.

5i ce genre de traitement était adopté pour
les divers hopitaux militaires qui regoivent des

. ealeux , et sur-tout pour les hdpitaux régi-
& 3 P I} &

mentaires auxquels il convient plus particu-
liérement , il appartient & Messicurs les inspec-
teurs-généraux du service de santé , aprésavoir
fait faire les expériences convenables, de régler
la méthode curativeappropriée & chacun d’eux.
Notre tiche sera remplie, si nous avons pu
fixer l'attention sur un moyen capable d’abré-
ger beaucoup le traitement des galeux, en le
rendant par la plus économique. -

P. 8. Il sera fait, par'ordre de Son Excell,
le Ministre directeur de 'administration de la
guerre , des expériences en grand , a 'eflet de
constater les avantages attribués au mode de
traitement ci-dessus exposé¢, et de s’assurer si
ces avantages ne sont pas, dans certains cas ,’
mélés d'invonvéniens trop graves.
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OBSERVATION

SUR UNE APOPLEXIE GUENIE PAR LA SAIGNEE DE L&
; JUGULAIRE,

Par M. LJ.Y;I.I.ETTE , €léve en médecine.

Av sortir du bain , frappé d'un accéds d’apo-
plexie, M. Chatelin, marchand linger, grande
rue faubourg Saint-Antoine, N.0 71, était
resté dans cet état pendant vingt-guatre heu-
res, lorsque je fus appelé pour Iui porter des
soins. Le seul signe de vie que je puis recon-
naftre , était indiqué par un senfiment de cha-
lenr & l'aisselle, gqne la froideur de toute la
surface du corps faisait percevoir : la radiale et
tous les organes respiratoires étaient dans une
inaction presque absolue. B

Les stimulans connus furent alternativement
employés sans succés. Mais sans désemparer
je réitérai tous ces moyens avec deux amples
saignées du bras; lesquels produisirent au bount
de trois heures une assez forte respiration

our faire espérer le retour de l'apoplectique
g la vie. : -

M’y étant transporté de nouveau sur le soir,
le malade était retombé dans le premier état ,
moins la froideur du corps.

Parmi les assistans qui, en pareil cas, ne
sontjamais en petit nombre, 1l y en ent quile
jugérent mort, et pronongaient hautement
qu’il était superfln de le tourmenter davan-
tage. Un tel langage ne pouvant en imposer au
médecin pénétré cﬁa I'importance de son minis-

10.4
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tére , je diis persister & I'exemple d'un grand
vombre de célébres praticiens. '

Jusqu'alors depuis trente ans j'avais ouvert
ou vu ouyrir nombre de fois les jugulaires ,
sans obtenir la moindre émission de sang , et
cesser presque aussilot toute application de
movens meédicanx,

Desirant vivement d’8tre utile au-malade , et
de l'arracher 4 une mort inévitable , j'introdui-
sis sucessivement dans ces tubes vasculaires
que j'avais largement ouverts , une sonde a
panaris que je promenai par des mouvemens
ménagés sur leur paroi latérale externe que
longe une branche volumineuse du nerf de la
deuxiéme paire cervicale,

Par une titillation soutenue, ce stimulant
mécanique réveilla la sensibilité, et donnd
lieu & une espéce de mouvement péristaltique
qui soutira des sinus quatre onces environ de
sang,

Douze antres fois , 4 un guart-d’heure d'in-
tervalle , la méme mancuvre fut répétée ,et le
succés fut complété apréds avoir obtenu par
cette voie-ci, dix onges de sang, quatre la
premiére et six la seconde. :

A minuit précis, trente-neuf heures aprés
la premiére attaque, et comme nous l'avions
prévu , le malade revint 4 la vie, parlint avec
précision sur toutes lés questions qu'on lui fai-
sait; ety comme s'1l dormait d’nn somméil ordi-
naire, il dit se ressouvenir parfaitement du
bain qu'il avait pris le matin. Il avait oublié
seulement que cette époque datait de prés de
deux jours et denx nuits,

Je pense que I'on peut tirer des conséquences
utiles des circonstances d'un pareil fait.
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SURLES INCENDIES SPONTANES DE I.,I'-:C{JBI‘JAIIE ANIMALE,

SECONDE PARTIES.
: i L]
Causes pleysiques des incendies spontanés.

Lzs incendies spontanés sont prouvés par
les faits; il ne s’agit que de les expliquer et de
les rendre vraisemblables. Pour un incendie
spontané animal , il ne faut que devux choses ;
des matiéres combustibles assez abondantes

our surpasser ou vaincre, dans e composé ,
‘amas de celles qui résistent an fen, et dans
ces mémes matiéres combustibles, une dispo-
sition a s’embrdser d’elles-mémes. J'aurai done
rénssi & faire comprendre la possibilité de nos
phénomeénes , si je fais voir que les animaux
sont pleins de matiéres combustibles, et plus
encore dans certains tempéramens qui ont
rapport & nos observations ; et qu'enfin il est
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‘de ces matiéres de telle nature et tellement
mélangées , qu'elles g'enflamment par ce seul
mélange, ou par la seule effervescence qu’a
produit leur abondante collection.

Nouws avons vuo, au commencement de ce
mémoire , que tous les étres nagent dans une
espéce de Jac de matiéres de feu, et en sont
totalement pénétres. Les animaux participent,
comme les autres mixtes, a cette distribution
générale, mais ils ont en propre des sources de
fluide igné beancoup plus Fécondes encore :
ce sont ces matiéres grasses , huilenses, sul-
fureuses, spiritueunses, dont ils se nourris-
sent, q-ui entrent, par conséquent, dans.la
composition de'animal méme etde ses liguenrs.
Ajoutons a ces principes d’incendie le mouve-
mient continnel des vaisseanx et des flnides des
animaux , par celui de leur circulation; le
développement on l'exaltation de ces principes
suifureux et Salins, est un espuit ardent ;
qu'en conséquence de son action démontrée
par un grand nombre de faits, j'ai nommé
dans ma physiologie le fuide caustique. Cest
a cet esprit, a ce principe d'incendie légitime-
ment distribué, gu'est due _la fluidité des
ligueurs, leur action sur les solides, et cet
aiguillon précieux qui a tant d’énergie ; que
c'est & lui en bonne partie que les héros et
Phomme de génie doivent cette transcendance
qui les met s1 fort au-dessus du vulgaire 5 mais
c’est aussi 4 I'excés du fluide qu’on doit attri-
buer tant de désoridres moraux et physiques :
cest 4 lui qu’on doit imputer la plupart des
maux qui sont 'objet de notre art, et en par-
ticulier ces phénoménes qui nous occupent
aujourd’hui.
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Les observations nembreuses de la premiére
partie nous ont fait veoir du fen , des étin-
celles qui ’exhalaient de. toute la svrface du
corps humain ; nous allons montrer ici ce feu
dans sa source. ekl ' A

La graisse dont la peau de la plupart des-ani-
maux est ouatée , et qui fe trouve souvent en
abondance dans les intervalles des innscles ;'et
4 la surface de presque tous les viscéres , ‘est le
premier qui arréte notre ceil anatomique. Nous
savons qu’elle est faite d’une huile condensée
que nous en retirons par une forte:chaleur),
et que nous employons trés-utilement & entre-
tenir ces feux qui suppléent dans la nuit, dans
I'obscurité & la lumiére du soleil : que cette
méme graisse , si elle séjourne dans nos amphi-
thédtres , y produit d’elle-méme de la lumiére,
et c'est la une des premicres espéces de phos-
phore. i

Mais cette méme graisse, lumineuse d'elle-
méme et si inflammable, tout le monde sait
qu’elle vient des alimens', et ancun anatomiste
n'ignore qu’elle est dans le sang avant de pas-
ser dans le tissu graisseux, ol elle est déposée
par les extrémités artérielles. La masse-de nos
liqueurs est donc' aussi remplie de matiéres
combustibles. Quiconque en doutera n'a qu’a
répéter I'expérience de Vobservation 171 de la
dixiéme année des Ephémérides d’Allemagne.
Qu’il fusse “sécher, selon I'art, une quantité
quelconque de nos liquenrs, il verra que le

-résidu s’enflammera comme de l'esprit-de-vin',

4 'approche du feu le plus léger. On ne dou-
tera pas que la bile, antre espéce d'huile) tres-
répandue dans nos liqueurs et nos viscéres, et
en méme temps trés-active ; trés-chargée de ce
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fluide caustique dont je viens de parlet , on ne
doutera pas, dis-je; que la bile ne soit trés-
inflammable, puisque les pierres niémes qui se
forment dans son réservoir s'enflamment et

“briilent comme le meillenr bitume.  On voit
tous les jours*dans les cuisines, que les os des

animaux jetés au feu , y rendent une hoile qui
en fait encore des parties combustibles. Que
tronuvons-nous donc dans I'économie animale
qui n’admette point de parties sulfureuses ?
on doit naturellement présumer que nous n'en
trouverons point dans l'eau qui fait partie de
ses liquevrs, et il nous est aisé d'examiner
chaque jour le superflu de ces eaux qu’elle a

.s0in de nous rendre. Nous n’en sommes point

aux épreuves, et personne n’ignore que c'est
justement de I'orine hnmaine que la chimie
tire cette pierre lomineuse si:célébre qu’on
appelle phosphore urinenx , lequel donne sans
cesse de la lumiére, et qni, étantirotié’, s'en-
flamme et embrise d'un feu trés-solide toutes
les matiéres combnustibles qu’il tonche.
L’analyse anatomique et chimique démontre
donc que nous somines pétris en partie.de ma-
tieres sulfureuses trés-combustibles, et voici
une expérience du méme: genre qui confirme
ces vérités, Elle est due & ddrien Vulparius,
professeur d’anatomie &' Bologne en [talie, et
elle est rapportée par Jean Pisano, dans la
n7.¢ observation des Ephémérides d’Allemagne.
Liez les deux orifices d'un estomac ; pressez-le
de la main gauche, ‘afin qu’un de ces orifices
se gonfle; de la main droite ouvrez prompte-
ment, avec un scalpel , cet estomac, ayant eu
soin de faire mettre auparavant une "bougie
allomée & un pouce de I'ouverture que vous
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allez faire, vous yerrez sortir de cette ouver-

ture une vapeur quis'enflamme, et vons en
pourrez faire autant avec les intestins., Cette
expérience suppose sans doute que l'estomac
dont on se serta encore une partie des alimens

pris par le sujet.

Ce que Vulparius et Pisano ont {ait faire 4

Lestomac et aux intestins d’un cadavre, Ho-

relli le'rapporte d'une femme mourante qui,
dans cet instant fatal vomit'des flammes.

Une expérience que je fais dans mes cours

‘de physique, rend ces phénoménes singuliers

trés-vraisemnblables. Mettez dans une fiole plein
un dez delimaille y versez dessus une cuillerée
d’haile de vitriol , ¢t une trés-grande cuillerée
d’eau; bBouchez cette bouteille avec le pouce
jusqu’a ce que la fermentation qui ¢’y fait vous
force un peu ; laissez sortir' de {a bouteille une
petite quantité de la vapeur contenue , vis-a-
yis de la lumiére d'une bougie: cette vapeur
s'enflamme trés-vivement.. -
Il demeure constant que nous sommes natu-
rellement composés et remplis .de matiéres
combustibles ; .mais si, & ces phosphores qui
noussont naturels , on en ajoute de nouveaux

_.’I}_.a_r. I'usage continuel des boissons spirituenses,,

comme le vin, et sur-tout 'ean-de-vie qui est

_presque toute une huile éthérée , on doit pen-

ser que les provisions ordinaires de matiéres
sulfureuses subtiles s'en trouveront consideé-
rablement augmentées; car ce quil y.a|de

,lnhlegr_ne d’ean dans les boissons, se filtre par

es couloirs maturels et s’'évacue par les uri-
nes, mais I'hnile séjourne dans les organes , et
sa portion éthérée §'incorpore en plus grande
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partie dans les liqueurs , dans le tissu des soli-
‘des. C'est par 14 que I'on peut expliquer ces
observations de 'année dixiéme des Ephémé-
rides d’Allemagne, qui nous apprennent que

‘dans ces régions du Nord on voit quelquefois

sortir des flammes de I'estomac des grands bu-
veurs de liqueurs. Il y a environ dix-sept ans,
ajoute Hurminus ," éditeur de cet ouvrage,
31.:_& trois gentil-hommes de Courlande, que la

¢cence mn'empéche de nommer, burent a qui

mienx micux des liqueurs fortes; deux de ces
braves furent suffoquds par une flamme qui

s’élanca d’elle-inéme de lear estomac.
L'exiréme embonpoint donne &-peu-prés les -
mémes dispositions A toutes les parties du

P - H A i 4
Corps, quoique 4 un moindre degré, parce que

la graisse , I'huile et le sonire sont des mixtes
trés-analogues, et je remarque que tous les

sujets qui ont péri par l'incendie spontané
.€talent extrémement gras, ou &ils étaient

waigres, ils étaient buveurs de liqueurs spiri-
tuenses. : :

Il transpire sans cesse des animaux une ‘va-
peur chargée de tous les principes qui com-
posent leuis liqueurs. L'atmosphére qui en ré-
sulte autour de'nous est différente dans chaque
'sujet , suivant la différence dg ces liqueurs, et
c'est & cette diversité qu'un chien distingue son
maltre de'tont antre, %elf& qui est particulidre

‘aux tempéramens sulfuréux que nous vénons

de décrire, & ces gens gras, ou sans cesse
abreuvés de liquenrs spirituenses , doit 8tre
remplie d'on sonfre subtile et presque anssi
inflammable que les vapeurs de l'esprit-de-vin
qu'embrise le feu ‘de I'électricité, ou celle de
la fiole de l'expérience précédente. Cette va-
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veur ne manguera pas de s'embriser aussi §
]'appruche d’une flamme quelconque, et de
porter lincendie dans les liyueurs sulfu-
reuses, dans les graisses dont elle est emanée ,
et auxquelles elle est contigué. Cette atmos-
phére sulfureuse s’étend vraisemblablement &
plusieurs pieds de distance du sujet ; celle d’un
iyrogne frappe l'odorat méme d'assez loin; il
n'est donc pas étonnant que le feu ait pris a
nos incendiés, quoiqu'ils fussent & une cer-
taine distance du feua. '

Mais il n’est pas méme besoin d’nne flamme
étrangére pour allumer celle-ci, Nous avons
vu un grand nombre de mélanges de ligueurset
de matiéres qui s’ecflamment d'elles-mémes et
sans I'approche d’ancune autre.

Nous avons déja parlé du phosphore de
Homberg , qui s'enflamme dés qu'on I'expose
a l'air. Ceux qui ont suivi mes cours ont vu le
simple mélange de Vesprit de térébenthine et
d'esprit de nitre fumant, produire une flamme
considérable, et 'on peut faire la méme expé-
rience avec 'huile de sassafras et lesprit de
nitre,, et en général avec les esprits acides
mélés avec les huiles aromatiques, et méme
les huiles simples. ]

Tous les principes qui entrent dans ce ‘mé-
lange qui s'embrése de lui-m&me, se trouvent
dans le corps humain. Ils peavent, par consé-
quent, y porter I'embrisement dans les autres
matiéres qui en sont susceptibles.

L'espéce de phosphore humain de notre
phénomeéne est composé d’huile partie éthé-
rée , partie bitumineuse, animées du sel am-
moniac dont abondent tous les animaux, et
du sel de tartre dont se fournissent tous les
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buveurs. Or, une pareille composition ressem-
.ble beaucoup i celle que les Auteurs nous ont
.donnée du feu gregeois, qui avait, comme on
sait , la propriéré de briler dans I'ean. Cette
analogie explique la difliculté qu’on trouva a
éteindre avec e l'eau l'incendie de la dame
d’auprés de Ddle. Au reste, la nature de ces
feux varie comme celle du tonnerre, auquel
M. Maffey a grande raison de les comparer.

n a pu remarquer, tlians les observations
dela premiére partie, que les météores ignés de
I'éconemieanimale sont plus fréquens chez les
femmes que parmi les hommes , et qu’en par-
ticulier tous les sujets consnmés par l'incendie
spontané étaient des personnes du sexe. Nos
poétes galans, accontumeés a regarder ce sexe
comme un intermeédiaire , pourraient trouver,
dans ces faits des moyens spécienx de justifier
leurs expressions. Get ample magasin de fen
leur fournirait un Ema plus terrible peut-étre
que celui ol ils font forger & PFulcain les
armes des dieux et des héros. Le physicien
méme ponrrait trouver dans ces observations
le principe d'une opinion assez généralement
recue , que la plus aimable partie du-genre
humain est aussi la plus passionnée et Ja plus
vive. Mais l"anatomiste exact et le physiolo-
giste profond pe se préteront pas a de pareilles
idées. Iis savent gue le nombre des nerfs et

des vaisseanx, la quantite et 'espéce des li-

queunrs, est a-peu-prés la méme dans les denx
sexes. Ils savent, de plus, que les différences
réelles qui -caractérisent le méle , concourent
4 donner a ses prganes , & leurs tonctions , - et,
par conséquent, a ses passions, plus-de force
et de durée, plus de constance et d’ardeur. 1}
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n'échappera pas d'ailleurs & leur attention,
que les incendiés de nos observations sont
tous des personnes surannées dans lesquelles
ces feux, tout d-la-fois redoutables et char-
mans , que nous indiguions tout-a-I'heure,
éraient éteints depuis long-temps.

Il est, pour expliquer cette circonstance
de nos observations, une particularité du
genre de vie du beau sexe, plus certaine d'une
application plus vraisemblable, et déja recon-
nue pour étréla source la plus féconde des
caractéres qui le distinguent du ndtre 3 c’est la
vie oisive ct sédentaire.

Le principe actif, 'agent de nos incendies ,
¢'est le mouvement de fermentation, d'effer-
vescence, Tous les chimistés savent que cette
eflervescence exige essentiellement le repos
dans la masse des matiéres qu'on veut faire
fermenter. Si le sexe est plus que nous dans
cet état de repos, ses humeurs seront plus
exposées i séjourner , i fermenter, és'enfﬁam—-
mer ; et, toutes choses égales d'ailleurs , cette
effervescence inflammatoire arrivera sur-tout
dans les personnes que I'dge on un état décré-
pit mettra dans la nécessité d'étre encore plus
sédentaires. Chacun ne connait ici le cas de
nos femmes incendiées, et, par conséquent,
la raison du choix que la nature en a fait, pour
étre le sujet célébre de cette espéce de prodige.

Le phénoméne de l'incendie spontané, re-
gardé comme un accident , comme une mala-
die, a cela de consolant qu’il est aisé de nous
en préserver par l'abstinence peu difficile des
exces qui ont coutume de- I'occasionner; et la
morale méme, qui n’est pas. fort communé-
ment le but de la physique, tire ayantage de
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nos observations en ce que le malheur de ceux
qui y succombent, est une vive lecon contre
Tusage continné des ligueurs spiritueunses, et
que ceux quiy sont livrés d’habitude sont we-
nacés d'ére, dés lenr vivant, la proie des
flammes , le produit et le chitiment de leurs
débauches.

¥

OBSERVATIONS

SUR QUELOUES CAS DE TIEVRES INTERMITTENTES TRAI-
TEES PAR LE SULFATE DE FER, AVEC DES CONSIDERA-
TIONS SUR LES MALADIES DE CE GENRE QUI ORT
REGNE A Anvens, en 1812 67 1813,

Pur M. Duvar, médecin, professeur de I'Ecole de
Médecine de la marine & Anvers corréspomlant ds
la Sociéré Médicale d'Emulation de Paris.

Observation premiére. — Marmrer Dovni,
apprenti marin de la frégate 'Erigone , 8gé de
23 ans , atteint depuis un an de fiévres inter-
mittentes sous le type tierce, avait pris sans
succés le quinguina et les amers. Il entre &
I'hospice du Saiut-Bernard, dans les premiers
jours du mois de mai1812. Aprés avoir rempli
135 indications urgentes , je prescris le sulfate
de fer sous forme pilulaire. 11 prenait douze
bols dans le cours de la journée’, quelque tems
avant chaque repas.

Le 25 mai, frisson de trois heures; accés

‘terminé en cing heares,

Le 26, jour apyrexique, prise du médicament

preciteé.
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L'accés du 24 du méme mois est remarquable
par le retard du irisson , qui fut ii-peu-prés
aussi intense que le précédent. Le malade a
des nausées , quelques coliques , des selles co-
pieuses et noirdtres. Il se plaint d'une douleur
dans 'épigasire, de pesanteur dans les lombes
et les extrémités inférieures. Il eut aussi des
saenrs générales. Ces symptdmes peuvent étre
regardés comme déterminés par I'administra-
tion du sulfate de fer. Nulle autre particula-
rité jusqu’au 3o , out le malade ressentit seule-
ment guelques frissons dans la matinée. Le
4 juin, symptdmes E,astriques » selles abon-
dantes et noires , 'abdomen tendu , prostra-
tion générale des forces. Je supprime le sulfate
de fer. Le malade est mis & l'usage du petit-
lait vineux et des pilules savonneuses, Il prend
pour aliment de la créme au riz. Tous ces acci-
dens se dissipérent. La {fiévre cessa tout-d-fait
le 17 juin, sans avoir été¢ directement combat-
tue par avcun autre fébrifuge.

Ducastel , matelot du vaisseanle Friedland,
dgé de 24 ans , atteint, depuis plusieurs mois ,
de fiévre tierce, prend vainement le quinquina
et les amers dans les diyvers hipitanx ol 1l est
traité, Il vient A I'hospice du Saint-Bernard ,
le 26 mai : on prescrit les bols de M. le docteur
Mare. Les accés sulvans diminuérent de lon-
gueur et de violence. Le premier juin, cé-
phalalgie trés-intense ; accés de cing heures, et
epitaxis foudroyant; pouls dur ; sueurs abon-
dantes. Nous nous décidons a suspendre le
médicament précité , et 4 ordonner une limo-.
nade citrique. Le 2 juin , retour de I'épitaxis ;
diéte sévére. Méme boisson que la veille : lave-
jment émoliient et pédiluye, Le malade éprouve
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un mieux sensible, mais la fidvre continue. Je
reviens alors 4 'emploi des bols de sulfate de
fer, a la dose d’un demi-gros pendant quelques
jours, ensuite A celle ordinaire. Le malade
entre en convaiescence le 17 juin.

Martin , ouvrier civil , dgé de dix-nevfans,
attaqué depuis seize jours de fidvre quarte,
entre le 24 mai 4 'hospice du Saint-Bernard :
il se plaint de céphalalgie, de lassitude. La
face était décolorée , la bouche pdteuse , 'ap-
pétit nul. Le soir, frisson trés-intense. Je le
mets 4 l'usage d'une infusion légére de camo-
mille. Low 15, administration d’'un grain et
demi de tartre stibié. Le 26, bols de M. Marc
& la dose ci-dessus mentionnée. Le 27, on voit
se manifester les symptémes, indices de'action
de ce médicament. L'accés tut trés-fort. Le
do, Vaccés change d’heure, le frisson dure
moins long-temps. Les déjections alvines sont
copieuses et noirdtres. Lesjours suivans, méme
traitemcnt, que je cesse le 12 juin, le malade
r'éprouvant plus aucun symptdme fébrile,
et jouissant d'une parfaite santé.

HHorn entre a 'hdpital dans les premiers
jours d’avril 1812, en proie & une fiévre quoti-
dienne. Il prend tous les matins un gros de
sulfate de fer dans gquatre onces d’ean miellée.
Aprés deux ou trois prises de ce médicament ,
I'invasion de Paccés retarde. Eafin, le 21l
manque tout-a-fait, et le 29 Horm est bjen
rétabli.

_Hugn.sr'r:f » matelot, atteint d'une tierce
infructueusement combattue depuis long-temps
par les amers et le quinguina , entrea l%}ﬁpiml
le 20 septembre 1812, 1l commence le 27 2
prendre les bLols de sulfate de fer. Quelques
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jours s'écoulent sans amélioration sensible ,
mais ensuite les accés deviennent plus courts
et moins forts, Enfin, le 22, la fiévre manque
absolument. Suppression des bols de sulfate de
ter. Le inalade étant guéri retourne 4 son ser-
vice dans les premicrs jours du mois suivant.

Une fille de 20 ans est prised’une tiercedans
le mois de juillet 1811. Aprés avoir rempli les
indications urgentes, et celle de nettoyer les
premiéres voies, je donne les amers et le
kina & fortes doses et sous diverses formes. Je
réussis & prévenir quelques accés , mais ils re-
paraisspient aprés quelques jours, quoique
celte jeune personne, intéressée d guérir
promptement , observit le régime le plus
sévére. Elle tombe dans un amaigrissement
considérable , la fidvre devient irrdguliére , la
menstruation n'a plus lieu; elle ressent de
fortes migraines , des douleurs dans la poi-
trine ; le ventre se hallonne, les extrémités
inférieures s'infiltrent , la malade est étiolée ;
elle marche & grands pas vers 'hydropisie et la
phthisie pulmonaire. J'emploie, suivant les
indications qui se présentent, les moyens mé-
dicamenteux les plus usités. Voyant leur inuti-
lité, je me décide a recourir au sulfate de fer &
la dose d'un demi-gros , puis A celle ordinaire.
Quinze jours s'écounlent a peine, déja la ma-
lade golite un. mieux sensible, et bientdt elle
recouvre le bienfait d’une santé qu’elle croyait
avoir perdue pour toujours.

Emery, placé au N.° 18 dela salle premiére,
avait une fidvre tierce qui ne cédait que mo-
mentanément 4 'emploi des amers indigénes :
nous lui faisons administrer le sulfate de fer le
premier septembre 1811. Le 1o, le malade sort

26, - 1L
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1

de I'hdpital parfaitement guéri. Les accés ont
diminué progressivement d’intensité, et enfin
ils ont entiérement disparu.

Languet , matelot , ayant fait un emploi mé-
thodique ; mais infractuenx, des amers et du
quinquina, pour la cure d’une quarte a laguelle
il ¢tait en proie depuis le mois d'aolit 1612,
fut mis a 'usage du fébrifuge de M. Mare, le
2 septembre suivant. Le 11 du méme mois, la
fidvre prend le type quotidien. Le 15, absence
‘de I'accés. Le malade entre en convalescence.

Hols , soldat du 21.¢ régiment, entre a 1'li8-
pital mientionné le 2 mnovembre 1812, pour
'gtre traité d'une fiévre tierce. Nous ne pouvons
réussii- 4 la déraciner par les moyens médica-
menteux ordinaires, Nous leur substituons le
-sulfate de fer. Le 12 décembre, pea de jours
‘aprés , les accés diminnent d'intensité , et dis-
paraissent bientdt complétement.

Frappin , dgé de 21 ans , avait depuis quel-
‘(ues nrois une tierce opinidtre. Il vient & I'hd-
pital dans les premiers jours de septembre;
j’airecotirs au sulfate de fer, et je fais ajouter
:!] chaque bol un quart de grain d’extrait gom-
menx d’opium. Le petit-lait fut prescrit au ma-

lade , qui se plaignit de fortes coliques. Les

aceds snivans sont moins forts et plus courts.
Le 10, la céphalalgie est trés-forte, la soil
extréme ,'la face bouifie, le pouls ‘élevé, la
fidvre se ‘métamorphose en quotidienne. Les
accés sont longs et accompagnés de doulenrs

- gontusives dans les membres. Nous arrérons la

prescription du sulfate de fer, pour recourir

“an ‘petit-lait nitré et aux lavemens émolliens.
“Le 12, le'calme renaft, la fidvre ne vient point.

Ernfin; le 1%, le malade est convalescent.
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Godard , igé de 16 ans, étail affecté de {id.
yre tierce depuis cing mois. On lui avait pro-
digué en vain les médicamens les mieox indi-
qués pour détruire cette fiévre. 1l entre & I'hos-
piceversla fin du mois de mars. Cejennehomme
était d'une constitution faible ; il avait un
Jfacies décoloré et d’un blanc mat. De plus,
le ventre se tuméfiait , les extrémités inléricures
etaient infiltrées. Je pensai devoir enrayer
promptement une maladie gqui entrainait ce
jeune hommeé I'hydropisie. A cet elfet, ins-
truit par 'expérience de mes confréres et mes
propres observations , des cures heureuses
obtenues par le vin de Seguin , dont un Mi-
nistre jaloux de la conservation des équipages
de Sa Majesté Impériale, a enrichi notre arse-
nal pharmaceutique, j'administrai ce médica-
ment sans obtenir le succés-que javais droit
d’en attendre. Je le remplagai alors par le sul-
fate de fer, qui rendit ew peu de temps Go-
dard alasanté et a son service,

Considédrations g\é’ﬂé;zzfes sur le traitement
des fiévres intermittentes.

1 &

Pringle , Murray, et les médecins observa-
teurs qui ont exercé dans la Belgique, ont si-
nalé cette belle contrée comme le thédtre de
1¢yres intermittentes de mauvais caractére.
Les ‘médecins de la marine envoyés au port
d’Anvers, en 1810, ont acquis la triste con-
viction de cette vérité, et ont donné leurs

~ goins & un grand nombre de marins et de mili-

taires. C'est sur-tout pendant I'été et 'automne
de 1811, gqu’elles ont sévi d’'une maniére anssi
générale qu'alarmante, Il nous fallut donner
AL
Y
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le guinguina: presque dés l'invasion , & fortes
doses , pendant U'intervalle des rémissions. On
enrayait ainsi un accés wortel, mais souvent
la maladie avait opéré une telle résolution des
torces vitales , que le malade tombait dans un
éat ide dégénérescence séreuse qui donnait
lieu & des collections aquevses dans les cavités
splanchuiques, & des tympanites, et les malades
succombalent assez promplement.

D'autres, au contraire, échappaient a ces
accidens , mais ils élaient frappés d'une dys-
senterie trés-intense sonvent funeste, ou d'une
diarrhée opiniditre ; nais le'plns grand nombre
restait, en proie & une fiévre inrermittente qui
les minait et éludait souvent les traitemiens
qui nous paraissaient les plus appropriés. Le
malade était conduit a la wmort par une série
d'affections” chronigues aussi multiplides que
compliguées. Celte {icheuse terminaison était
signalée par les phénomeénes snivans :

Le malade s’étiolait, les forces vitales décli-
naient rapidement , des hémorragies nasales
se inanilestaient, et il towbait “dans l'ana-
sarque. T

_Les autopsies: cadavérigues auxquelles j’ai
procédg , ainsi que mon collégue le doctenr
Labrousse ; nous ont démontré que la raté
était trés-volumineunse ,. son parenchyme trés-
compact ou trés-flasque. Le foie était presque
toujours malade. Les glandes du mésentére
étaient souvent tumélides , et la muqueuse des
intestins phlogosée. Bb g outidh oy dess

Ou rencontrait presque toijours quelques
pintes de liquide dans l'abdomen ; le'thorax

- @tait quelquefois le sidge des désordres organi=

fJues les plus graves. Souventon remarquait un
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hydrothorax simple;d’autresfoisil éraitdouble.
L'on trouvaitquelquelvis une hydro-péricardite.
Les séreunses étaient fréquemment aiteintes de
phlegmasies chroniques; elles étaient épaissies
et parsemées de granulations fréquemment rou-
gedtres. La surface extérieure du ceour portait,
chez quelques individus, les traces d'une péri-
cardite chronique. Elles ollraient cet éiat si
bien décrit par M. Corvisart, dans son Traité
des Maladies organiques du ceeur. Le liguide
contenu dans le thorax on le périgarde élait ,
lors de I'existence de la phlegmasie de ces mem-
branes, d’un blanc verddire, mélé de flo-
cons albumineux, et cailleboté. Les poumons
étaient rarement sains. L’'hépatisation, !'in-
flammmation de leur séreuse , éiaient les altéra-
tions les plus fréquentes.

Que d'indications a4 méditer , pour ticher de
prévenir une terminaison aussi funeste ? Il en
est, & mon avis, de principales, et d'autres
secondaires.

Arréter le paroxysme fébrile lorsqu’on s'a-
pergoit que les forces vitales déclinent, oun
que les organes s’affectent; exciter, au con-
traire, la fidvre, lorsque le systéme général
est dans un état d'inertie extréme et de dégé-
nérescence séreuse , telles sont les premiéres
et les plus importantes. Bornons-nous a tracer
sommairement les moyens thérapeutigues qui
nous ont paru propres a seconder les vues du

raticien. Pour remplir la prewmidre indication ,
qui était la plus urgente, nous faisions un
emploi méthodique du quinquina, des amers,
et de plusieurs antres médicamens qui nenous
réussissaient pas chez plusieurs malades.

Le vin de Seguin , qui n’est qu'une prépa-
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ration de kina plus parfaite et plus facilement

digestible que celles connues jusqu'a ce jour,

nous a procuré, ainsi qu'a mes collégues, quel-
1es guerisons.

Il faut aussi ajouter que I'exposition de I'h6-
Biml du Saint-Bernard , établi sur une colline

attue par tous les vents, et aux pieds de la-
quelle coule le beau fleuve de I'Escaunt, était
avantageux au séjour des malades , hitait et
assurait la convalescence de quelques - uns.
Mais tel était le nombre des malades , qu'il
n'était pas possible de donner & tous le médi-
cament. T¢l était d’ailleurs le genre particulier
de I'épidémie, que les fidyres ne cédaient pas &
un méme médicament. Le médecin doit donc
s'attacher 4 les étudier et & connattre les divers
phénomeénes morbides qui les caractérisent,
pour fiire choix et prescription de ecclui qui
est le plus approprié a I'état de I'individu.

Le sulfate de fér nous était désigné par Pou-

vrage de M. le docteur Mare , et Vextrait qui
en a ¢té fait par M. le docteur Keraudren ,
comme un médicament qui avait procuré la
ruérison de plusienrs fidvres intermittentes.
n conséquence, je résolus de soumettre & ce
traitement quelques individus, et j'obtins
d’heureux résultats. Je viens de rapporter quel-
ques-unes des observations que jai recueillies ;
voici les conclusions gue je crois devoir en
tirer. _ ;

1l résulterait des faits mentionnés , que les
fidvres intermittentes tierces cédent plutdt &
I'action dn sulfate de fer, que celles d'un auntre
type. J'ai remarqué que celles qui sont invété-
récs, lorsqu’il n’existe pas de lésion organique,
sont plus facilement detruites par 'administra-
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tion de ce médicament, que celles qui sont
récentes. Le fébrifuge du docteur Marc me
semble mienx réussir, lorsque les antresmoyens
curatifs ont échoué, comme le constatent leg
observations précitées. Je me crois également
fondé & avancer qu'il réussissait mieux chez les
personnes qui sont dans un état d’asthénie et
d'une complexion humorale, ,

Mais quel est son mode d’action?1l est clair,
d’aprés les observations nombreuses que j'ai
faites , et dont je n'ai présenté que quelques-
unes, qu'il donne lieu an développement de
phénomeénes particuliers qu’on peut distinguer
en idiopathiques et en genéraux. L'épigastra-
lagie , les coliques, les borborigmes , les selles
noires et copienses, constituent les premiers.
Quant aux phénoménes généraux, ils déno-
tent que ce médicament exerce une action spé-
ciale sur le systtme vasculaire. En elfet, le
pouls s’éléve et devient durj I'épistaxis a sou-
vent lieu ; la céphalalgic se manifeste, et des
sueurs abondantes se déclarent. On est done
forcé de convenir gu'il développe une excita-
tion générale qui augmente d'abord le mouve-
ment fébrile, et en change ensuite le type
normal. '

Le sulfate de fer agirait-il donc en faisant
naftre un mouvement perturbatenr dans I'éco-
nomie animale vivante ! En provoquant une
maladie contraire a celle existante, c'est ainsi

w'on raisonne le mode d'action de la plupart
es médicamens dits /Jéroigues. Cette belle
idée setrouve cﬂnsignée dans le passage suivant
de Linné ; ellea été déiveloppée par le profes-
seur Barbier , avec un talent supéricnr.
. Adeoque agunt medicamenta , ut venensa ,
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mutando corpus ; omnis mutatio est morbus ,
adedgue quotquot modi mutationis , totidem
morbi ergd medicamenta tautlun contrarios
morbos excitant.

C’est donc en déterminant une mutation ex-
citante dans l'organisme, qu'il produit la cure
des fidvres intermittentes. Considéré sous ce
point de yue, le sulfate de fer est un médica-
ment énergique avec lequel on peut aignillon-
ner les tissus organiques souvent plongés dans
un état d’atonie extréme, 4 la saite des mala-
dies qui nous occupent. En eflet, le médecin
est stir, en 'employant & des doses convena-
bles , d'imprimer & tout le systéme général une
stimulation énergique, d’otr résulte souvent
une solution avantageuse des maladies chroni-

+ques les plus rebelies ; mais il faut éviter de

porter I'excitation & un trop haut degré. Lors-
que le médecin voudra la diminuer, il aura
recoursaux évacuationssanguines , sbit locales,
soit générales, et il prescrira les anti-phlogis-
tigues. '

L'on peut établir, d'aprés ces considéra-
tions , que le sulfate de ier ne convient pas
lorsqu’il existe unétat sthénique, & moins qu'on
n’'ait fait précéder un traitement débilitant.
C'est pourquoi, je pense, qu'on doit le pros-
crire anx personnes d'un tempérament san-
guin, a celles sujettes anx hémorragies , et &
celles menacées de phthisies, ou en proie &

-quelque lésion organique.

M. le docteur Marc a donc , 4 mon avis,

fait un bean présent & la science qu'il professe,

en lui procurant une nouvelle ressource contre
des maladies aussi générales que funestes, et

page 164 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=164

2 BITTM

p’EMUrLaTIonN 165

¢ui se jouent si souvent de toules nos prépara-
tions pharmacologiques.

-

EXTRAIT DDUNE OBSERVATION

SUR UNE ESPECE PARTICULIERE D ENTEROCELE -

Communiquée & la Société d’ Emulation , par
le doctenr Horace Garneri, de Turin.

Extrait fait par le docteur Cuarorir,

Jeaxw Berrmorrvs , des environs de Turin ,
d'un dge avancé, réclama le 13 mai mes soins
pour I'étranglement d’une hernie dont I'espéce
m'a paru d’une nature particuliére,

Le testicule droit n'était pas dans le scrotum ;
la partie supérieure de cette partie se trouvait
occupée par une appendice digitale que je con-
sidérai comme une portion du crémaster. Le-
tact me fit découvrir le testicule placé dans
I'annean du muscle oblique externe : il parais-
sait petit, dur et comprimé; cependant il suf-
fisait d'une simple pression du doigt pour le
faire descendre un peun dans la gaine du cré-
master, mais il remontait dés qu’on cessait de
I'y maintenir.

Je vis ensuite A la partie droite et inférienre
de 'abdomen , une tumeur herniaire de forme
presque ronde, peu élevée, mais trés-évasée ;
elle était située transversalement entre I'épine
supérieure de l'iléon et l'os pubis, dont elle
était plus rapprochée; elle se trouvait méme
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paralléle et trés-pres de 'arcade crurale, sous
laquelle rien ne s'était glissé; circonstance que
la maigreur du malade permettait de juger a
la vue et au tact.

Cette hernie existait depuis la jeunesse, sans
avoir été maintenue par aucun bandage , mais
elle rentrait habituellement par la seule posi-
tion horizontale du corps. Lorsque je fus appelé
il y avait déja cinquante heures que I'étrangle-
ment était formé ; deld les vives douleurs intes-
tinales , les mnausées, les vomissemens, les
hoquets , la suppression des selles , la tension
toujours croissante du bas-ventre, et le trouble
geénéral de toutes les fonctions.

Les premiers secours avaient été mal admi-
nistrés; la gravité des accidens exigeait une
prompte opération ; je m'y déterminai, et voici
ce que je découvris en la pratiquant.

La peau et le tissu cellulaire sous-cutané
ayant été incisés avec un scalpel , 'aponévrose
du muscle oblique externe se présenta sans
étre rompue comme je I'aurais cru, mais seu-
lement amincie et couvrant toute la hernie

ar de larges faisceanx trés-déliés. Je fis une
ﬁrge incision jusqu’au-dessus dela commissure

supéricure de l'anneau : le sac herniaire , en-

touré d'un tissu celluleux , sortit aussitdt, non
sous forme resserrée i sa base, mais en voiite
et adhérent dans toute sa circonférence, ce
dont je fus fort étonné; le testicule était fixé
aun tissu cellulenx. En ouvrant ce sac, qui était
€pais et dur, je reconnus la vraie membrane
péritonéale. Aprés l'incision il s’échappa une
grando quantité de sérosité savguinolente et
noirdtre ; l'anse de liléon offrait la méme
couleur, . o
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JTessayai alors de faire sortir une portion
plus grande d'intestin, afin d'examiner com-
ment l'étranglement s’était formé;elle fut 3
peine tirée, que je vis le col proprement dit
du sac, former une espéce de neeud coulant
autour de l'anse de l'intestin. Je débridai 'obs-
tacle au moyen d’un scalpel & pointe mousse,
et tout. I'fhtestin rentra presque spontanément
dans la cavité abdominale, o je m’assurai,
avec le doigt, qu'il érait bien replacé : je re-
connus aussi que les fibres charnues du muscle
oblique interne, étaient plus écartées vers la
région iliague , car I'ouverture par laguelle je
penétrai dans le bas-ventre n’était pas oblique,
mais directe. Enfin, n’appré¢hendant pas de
couper le cordon spermatique ni l'artére épi-
gastrique , qui devaient inc(l]ulﬁta blement ram-
per prés le pubis et derriére le sac, -puisque
cette hernie n'était qu'une espéce particuliére
d’entéro-bubonocéle externe , j'excisai la por-
tion du sac qui était tournée du cbté de l'iléum.

L’appareil ordinaire fut appliqué.

Dés le méme soir, les vomissemens, les
hoquets et les doulenrs cessérent; le sommeil
fut tranquille dans la nuit; les évacuations
alvines se rétablirent le jour suivant; et rien
ne troublant la marche de la nature, la cica-
trice fut prompte. Un bandage élastique dont
le malade fit usage , lui permit de vaquer i ses
occupations avec plus de facilité qu'avant l'ac-
cident. On sentait sous la cicatrice, & trois
pouces environ du pubis et du cété de I'iléum ,
une fossette contre laquelle les intestins ve-
naient frapper méme dans des inspirations peu
forcées.

Le testicule précédemment arrété dans 'an-
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rieau inguinal , descendit un peu dans le scro-
tum, et se logea dans la galne citée plus haut
et formee par le crémaster, L’application

‘du bandage n'en devint que plus facile et

moins incommode au malade.

Je conclus des faits que je viens d’exposer,
que cette hernie était un entéro-bubonocéle
externe retenu sous l'aponévrose du muscle
oblique exterpe. '

L'intestin sorti était renfermé dans le sac
ordinaire qu'enveloppait le tissu cellulenx
dense et ¢pais du péritoine. Ce sac trouvant
Yanneau bouché par le testicule, n'avait pu
s’échapper ni s'alonger. Il était comprimé
entre f’aponévruse ci-dessus mentionnée , et
entre les portions charnues et aponévrotiques
de l'obligue interne qui I'avaient forcé de se
replier du cOté de I'iléum, et de prendre la
forme voitée et évasée, en contractant des
adhérences avec les fibres charnues sur les-
quelles. il appuyait continuellement. Le testi-
cule tenait.au tissu celluleux de la partie in-
terne du sac opposée au pubis ; le cordon sper-

anatifque et I'artére épigastriq ue rampaientdans

le méme tissu ,“mais derriére le sac et du cité
du pubis. ;
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NOUVELLES LITTERAIRES.

P e e P

L
TRAITE
DES MALADIES DES ENFANS JUSQU'A LA PUBERTE 3

Par 1. {'}apumn,-ﬂ.-M.-P. y etc. (1). Paris, 1815,
Unwolume in-8.° de 576 pages (1),

Ex rendant compte du Traité des Maladies des
femmeés ; de M. Capuron , nous avons dit que cet on-
vrage faisait suite au Cours théorique et pratique d'ac-

‘couchiemens du méme Anteur : le Traité des Maladies

des enfans que nous annoncons aujourd hvi en est éga-
lement une soite de dépendance , et peut en étre con-
sidéré comme la troisiéme partie, Clest ainsi que M., Cla-
puron compléte Te cours d'études propres 4 l'acoou-
cheur ; car il est rare que l;e]ui_ qui se livre & la pratique
des accouchemens , ne s’occupe pas aussi d'une manidre
particulidre des maladies des Femmes et des enfans.
‘Chacune de ces branches de l'art de goérir mériterait

'cependﬁu_lt bien de [ixer exclusivement I'attention d'un

praticien, sur-tont dans une grande ville telle que
Paris , oli le nombre des médecins et des chirurgiens
est nécessairement  considérable. Sans doute il est
utile , et méme _indispensable , quion étudie la méde-
cine dans son ensemble, et qu'on ne néglige aucune des

(l.}l-_!_'faj-réz le cahier de décembre 1812 3 P“E-'.\‘M‘:‘-
. k2) Extrait fajt par ML A, C, Savary , D.-ML-P,
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sciences qui y ont rapport, mais pour en approfondir
une seule, ce n'est peut-étre pas trop de la vie d'un
homme toute entiére, etil est certain que l'on traite
tonjours mieux les maladies qu'on a eu le plus fréquem-
ment occasion de voir, Sous ce point de vue , la cou-
tume des Egyptiens , qui avaient pour chague maladie
des médecins particuliers , n'était pas suns quelque avan-
tage. '

Quoi qu'il en soit, les divers ouvrages que M. Capu-
ron a déja publiés , montrent des connaissances si va-
riées et enméme- temps'si étendues , qu'on ne saurait
souteniv que, chez lui, elles se fassent tort l'une &
I'autre. Son Traité des Maladies des enfans en est une
nouvelle preuve : on y trouve, et des vues théoriques
trés—saines, et des -observations-pratiques trés-judi-
tienses s toutes les maladies des enfans , et méme les
affections les plus 1égéres auxquelles ils sont sujets, v
sonl passées enrevue ; et l'on peot dire de cet ouvrage
e que nous avons-dit de celvi qui 'a précédé , que c'est
{e traité le plus complet , le plus concis et le plus ratio-
nel qui ait encore paru sur cette matiére,

Mais il ne suffit pas d'en parler vaguement et d'une
‘maniére générale : entrons donc dans quelques détails,

L'éuvrage estdivisé en -deux parties,-dont la pre-
miére est relative aux maladies que l'enfant apporte cn
frenant-au-monde , et la seconde & celles qui peuvent
duirsurvenir depuis la naissance jusqu'd la puberté, Dans
da premiére partie , I'Auteur a rangé l'apoplexie:, l'as-
phyzie , la «débilité des nouveau-nés, I'alongement de
da téreé ;les tumeurs du enir-chevelu , les contusions ,
des Fracturgs et les Juxations quisont la suite du-travail
de Taccouchement. Il y aplacé également certains vices
de conformation , comme l'ankyloblépharon , l'ocelu-
sion de'la pupille , celles des navines , des oreilles , des
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tovres, de l'anus, ete. : les adhérences vicieuses, le
bec-de-litvre , Thypospadias , l'excds ou I'absence de
certaines parties , les hydrop:snes et les hernies congé-
niales ; les irrégularités que présentent quelquefois les
membres_, telles que les pieds-bots, ete.; enfin, la
syphilis héréditaive. Daps la seconde partie , sont com-
prises un nombre beaucoup plus considérable de mala-
dies, et qu'il serait trop long d'énumérer. L’ Auteur les
a classées sous sept chels différens ; savoir, 1.° les mala-
dies des organes digestifs; 2.° celles des organes uri=
naires; 5.° celles qui affecl:enr. la pean; 4.° celles qui ont
leur 5|égc dans les membranes muquenses; 5%, G.° et
7.2 celles qui affectent le tissu cellulaire , le s}'stéme
lymphatique etle systéme nerveux.

Cette -classification, comme I'Auteur en convient
li-méme, offre divers inconvéniens , mais elle a, dit-
il , l'inappréciable avantage de soulager lamémoire.Cet

-avantage serait peut-étre plus _précieux Encore pour um

professeur ou pour un éléve, que pour desmédecins qui
lisent ‘ou consultent un ouyrage plutdt qu'ils ne létu-
dient.

Dans l'impossibilité ol nous sommes d'examiner ici
chacone des maladies dont parle M. Capuron , nous

‘bornerons nos remardques & quelques-unes seulement.

' Dans l'article consacré & la débilité des nuureau-nés

' IAuteur parle d’une petite fille venue 4 terme , mais si

qélmatﬂ qu ‘elle mounit presque aussitdt “Pres avoir

‘requ lebaptéme. « Cet évinement , dit-il, nous a paru
" d'aatant plus extraordinaire, que la méme dame est
“accouchée de plusieurs autres enfans trés-volumineux

et trés-robustes. » On ne peut s'emp(.chm de regretter
que M. ‘Capuron ne soit pas entré dans un peu plus de
dlérails sur les signes de vie qu'a donnés 'enfant, surle
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temps qu'il a véeu, ete. Cet article est dailleurs trds=
bien traité et sufﬁsamment étendu,

Plusieurs autres sont, au contraire, un peu trop
courts; tels sont ceux qui ont rapport aux luxations et
aux fractures, au bec-de-lidvre, aux pieds-bots. An
reste, ces matidres ne sont peut-étre pas tout-a-Ffait &
leur place dans un Traité des Maladies des enfans , ou
du moins elles ne peuvent qu'y étre indiquées.

L'Auteur nous a paru ne rien laisser & desirer dans
ce qu'il dit sur la S}‘phl]l&‘- des nouveau-nés ; mais nous

‘n’avons pas été aussi satishaits de quelques parties de
larticle sur I'hydrocéphale. « Quand on ouvre le crine

» des hydrocéphales, dit M. Capuron , on y trouve des
» variétés sans nombre relatives au sidge et & I'étendue
» de I'épanchement.... Le liquide est contenu tantdt
» entre les deuz mém'.uges , tantdt entre l'arachnoide
w et le cerveau ; jamais entre la dure-mére et le crllne.
» L'hydropisie est souvent générale , quelquefois par=

» tielle. Dans ce dernier cas, la sérosité s’accumule

» dans les deux ventricules on dans un seul; la tumenr
» se circonscrit dans une pertion de 'arachnoide, vers
» le sommet de la téte , vers l'occipital , & I'endroit des
» sutures oit des fontanelles ; on a trouvé depuis une

o » o deux jtlsqu'é. ‘ringl: livres de liquide. dans le crdne.n

Les expressions : entre les dewx méninges, entre
Iarachuogde et le cerveau, Pl‘ésenl:en,t beaucnup de
vague et dobscurité. Le cervean a réellement trois

_ membranes , dont une (Larachnoide) forme 4 elle seule

une double envehppm Ainsi quand on dit : entre les

. méninges , cela signifie : entre la pie-mére et l'arach-
T:I'JOI(]E, entre les deux feuillets de lar.itllnm{le et
_méme , & parler rigourensement, entre laraclmmde et
la dune—rm.re ce qui est impossible & cause de ladhé-

rence intime de ces deux membranes, De méme -!I
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quand on dit : entre l'arachnoide et le cerveau, on
n'exprime pas si c'est au-dessous ou au-dessus de la 1!:;-.-
mére que le fluide est épanché. Enfin, I'Avteur n'in-
dique nullement la fréquence relative des cas: & l'en-
tendre , il semblerait que chacun d'eux se rencontre
é—peu-prés aussi souvent que les antres , tandis que sur
cent hydrocéphalesil y en a peut-étre quatre-vingt-
dix-neuloli la sérosité est accumulée dans les ventricuoles.
1 Y Il_plus : quand la sérosité est amassce 4 'extérienr du
cerveau, elle y est toujours en si petite quantité , que
ces cas méritent & peine le nom d’hydrocéphales.

. Dans le méme article , I'Auteur confond 'hydrocé-
phale aigu avec le chronique , et décrit celui qui sur-
vient aprés la naissance, quoique d'aprés le titre il ne
diit parler que de I'hydrocéphale que l'enfant ap-
porte en yenant au monde. Ce sont li de ces inadver-
tences qui méritent bien d'étre exconsédes, sur-tout
quand elles sont aussi rares que dans le livre de M. Ca—-
puron.:

. "Nous avons vu, avec plaisir, que I'Auteur n'avait
pas dédaigné de s'occuper de ce qu'on appelle le filer,
de la hernie ombilicale de naissance, de la chiite du
rectum, du hoguet et du vomissement chez les enfans ,
de l'érisypéle des nouveau-nés, des gercures de la
peau, du suintement des oreilles , de I'inflammation de
l'ombilic, de I'hémorragie ombilicale , des engelures ,
de la vermine de la téte, de la crotite séche du cuip
chevelu , etc., objets sur lesquels on trouve en général
peu de renseignemens’ dans les livres ; mais nous au-
rions desiré quil et Fuit aussi un article 4 part de la
variolette , ou petite-yérole \rulgnt_e, au lieu de se bor=
ner 4 en dire quelgues mots en traitant de la variole.
Nous aurions préféré aussi qu'il n'eiit pas réuni, et pour
ainsi dire. confondu; ce qui regards Linoculation de la

26. 1a

page 173 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=173

2 BITTM

174 MripECcIN 5.

petite-vérole avec ce quia rapport & la vaccine , et
qu'il w'edit pas appelé cette derniére une petite-virole
artificielle. En effet , quoique la vaccine préserve de,
la petite-verole , ces deux maladies sont tout-d-fuit dif-
fErentes.

Duans la deseription de Ia variole , M. Capuron a
sujvi les Autews les plos acerddités , et peuhcukem_ment,
Bocrlaave et M, Pinel : mais toutes ces descriptions
géndrales sont fautives, en ce qu'elles souffrent une infi-
nité d'exceptions.duns les eas partienliers: elles ne con-
viennent tout au plus qu'a telle ou telle épidémie. Par
¢.\:¢n:|;_t_[¢ .o tuméfsction de la Face et des membres,
quion reginde conune un des caractéves de la variole
discréte duns la période de supparation , nungue trés-
souveut ; elle s'observe pewr-¢ire plos fréguemment

"dans la variole conflpente. Jaurais encore  plusieurs,

gutres remarques & faire sur cette maladie , mais je les
réserve POUT un MEmoire que je compte. présenter in-
cessamment & la Sociérd de 'Ecole de Médecine.

On pourrait, jusqu'a un certain point, appliquerala
mugec-le et i la scarlutine ce que nous venons de dire
de Ju pent&-verﬂll. chagque Auteur a décrit les épidé-

mies dont il a é1é témoin ; et on est aussi embarrassé de
les cﬂucdlel entre enx , que de donuer vne u;les{;mp.nnn
qui puisse renfermer tous les cas p.artlcuhers.

Aprds tout, M. Capuron a puisé dans les bonnes
gources , et en ne pouvait lui en demander davantage.
o méme misd cuutrihul‘ien les ouvrages les plu§ mo-
dernes , tols. que les recueils périndigues, les thises, ete.
Nous lLu frucli inuerons ceP&udJiut denx omissions ; la pré-
mitre r&iatwement 4 la scarlutme olt, aprés ayoir-
cité les mémoires de MDD, Raben‘ &t .V leussenw , il
aurait i pavler aussi de ceux de M. Méglin; la se~
coudey duws latticle des crolites luiteuses , o Loa
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‘trouve un paralléle trés-bien fuit entre cette maladie et
la teigne ; paralléle & cOté duquel aurait été trés-bien
placé celui que Z¥ickmann a offext dans son ouvrage
sur le diagnostique , en comparant la crofite’ de lait
avec les dartres, affections qu'on a trop souvent con-
fondues (1),

M. Capuron posstde au supréme degré le style
didactique : on desirerait seulement que ses ‘expres-
sions fussent quelquefois un .peu plus choisies', et qu'il
£vitdt plus soigneusement les tournures nmales. On
pourrait aussi lui reprochier quelques néologismes : par
exemple. les mots atones: o phiegmasique | exanthé-
migue , nie nous paraissént point usités dans le langage
médicgl. M. Capuron ayant fait un Dictionnaire des
termes de médecine, devrait étre bon juge en cette
partie :.ce qu'il y ade certain, c'est que- les mots que
nous venons de citer ne se trouvent pas dans son Dic-
tivnnaire. -

DICTIONNAIRE
DES SCIENCES uénin_::.n!.'izs;

Par une Socicté de Médecins et de C'&r.rurg:enb
' Tmmemc volumne (2).

Le tmisiéme volume du Dictionnaire des Sciences

e } Eette partie de l'ouvrage du docteur W:cﬁmnn a
Eid traﬂu;te par M. Mare, et publice dans le Bulletin de
1a Sociétd Médicale d’f‘.mu}nlmu, tom. VIII, p. 65,

(2) Extrait fait pax M. Filleneuve , D.-M.-P.

: 15

1
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“médicales , un des plus Forts de-la collection , comprend
depuis la syllabe ban jusqu'an mot cancer inclusive-
vement. Ce volume , qui présente les noms de plosieurs

.mouveaux  collaboratews avantagensement connus,

-renferme un grand nombre darticles importans que
nous allons ticher de faire connaitre. Gnmmenqans par

CLenx ql.u ‘sant relatifs & 'anatomie.

M. Chaussier déerivant le bassin , avec sa méthode

~et su précision ordinaire , compare la disposition de la

symphyse des pubis an moids d'articulation du corps des

-vertébres. Il dit méme 4 ce sujet : « Nous pensons que
-» toujours il y a dans cette articolation une sorte de
.» mohilité., on, sil'on vent,une tendance 4 la mobilité

n. peuw perceptible dans 'érat le plus ordinaire ; et qui
» cependant nous parait démontré non-seulement par

. différens cas accidentels que fournit la Pra.ur[ue et
m gm sont mppertes par. Plll;leurs Autcm‘s ¥ mais engore

» parce que, méme dans 'dge le plus avancé ; ces sym-
» physes ne sont jamais soudées; ce qui arriverait né-
w» cessairement, comme on l'observe dans toutes les
» articulations qm restent dans un repos parfait. » 8'il
nous était permls de Penser autrement que ce savant
p]:qulo-'ﬂsm nous- embllrlons notre oplmon. contraire
4 la sienne : 1.% sur l'immobilité bien reconnue de l'ar-
ticulation aucn;qltaque ; articulation, qui-ne permet-
tant aucune espéce de mouvement 4 l'os des iles avec
lequel le pubis se continue postérienrement , doit éloi-
gner. Fidée de toute espéce de mobilité naturelle dans
'la jonciion antérieure des pulns 2.° Sur I'état de sou-
‘dure plus ou moins prononce, ot I'on rencontre fort
‘souvent la symphyse des pubis, dans les cadavres sou-
“mis anx dissections ; sondure qui, si elle w'était démon-
trée par la simple obsérvation, “serait encape présu-
mable, d'aprés ceite méme analogie reconpue  par
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M. Chaussier, entre articulation du corps des verté-
bres et celle du. pubis , puisqu'on _sait qu& les corps des :
vertéhres sont quelquefois soudés entr'eux en noml:ru:-,
plus ou moins considérable.

M. Gardien , 4 l'article membrane ca_a"uque , admet
qu'au moment ol I'eeuf parvient de la trompe dans
Yutérus , il pousse senlement au-devant de lui li cadu-
que, etla décolle peu-d-peu sans la percer, qulil s'insinue
entre elle et la matrice , et force cette membrane 4 lui

[foornir une enveloppe. Quant i la formation de la

membrane caduque , I'Autenr pense qu'elle est le pro-
duitde la conerétion de Ihumeur qui, immédistement
aprés la conception , se secréte en plus grande quantité
dans l'utérps. En' un mot, il lassimile totalement aux
fausses membranes, résultat de certaines .J.ﬂ'eci.:uns
pathologiques. - .
. Nous signalerons encore relativement 4 'anatomie ,
Particle ¢aual, par M. Marjolin, Cet habile anato-
miste , aprés avoir désigné les différentes parties qui
ont spéciialement recu le nom de canaux , établit des
wapprochemens fort curieux entre les divers cananx
excréteurs des glandes ; rapprochemens qui le condui-
sent & des considérations intéressantes, relatives & la
physiologie et a la pathologie.

Nous citerons ici, comme appartenant 4 la ?h}'sioia-
gie, larticle barbe, traité par M. Parisef avec tout
Lintéréy qu'il sait rf-pamlre sur les objets qm 1 parais-
sent le moins snseeptibles.

 Aumot calorique, MM. Hellé et Nysten remar—
quent que la chalevr animale n'est pas seulement le
résultat de l'acte respiratoive , mais que cette chaleur
pentse produire daus tous les points de I'éconemie wir
se fait quelque combinaison. Ainsi, daprés cette théo-
nie, toutes les actions organiques penveat itre , Jusqu'a

page 177 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=177

2 BITTM

178 Mfopec: ¥ x :
certain point, autant de sourée de chaleur. L'exhala-
tion pulmonaire et la transpiration cutande sont les
voies d'excrétion du calqr:[que » lequel reste toujours
d-peu-prés au méme niveau dans l'intérieur; c'est-a-
dire, & 29 °; de I'échelle de 80° Les Auteursfont
observer que le degré 32, quon trouve indiqué dans
beaucoup d'ouvrages,, supposerait une échelle de 85
degrés, qui est réellement celle dont se sont servis
‘Duframel et Tiller , dans leurs expériences [aites ;urle
degré de chaleur dans lequel 'homme peut subsister,
MNous regrettons que le défaur d'espace nous empéche
de parler de cet article d'une manidre plus étendue, et
d'indiquer tout ce quil coatient d'intéressant pour la
physiologie, la physique méd icale ,Thygiéne et la patho-
gie.
I%Nms rapprocheronsgde la physiologie Larticle
cagot , relutif & Phistoive naturelle de homme.
M. Firey, qui en est 'Auteur, désigne sous ce nom
une classe dlinfortunds que l'on rencontre, sous dif-
férentes dénominations , soit duns les Pyrénées, la
Haute-Gascogne , la vallée de Luchon, la Basse-Bre-
tagne , soit dans diverses autres parties de la France,
et dont il fait le tablean svivant. ... La plupart misé=
» rables mendians, charges des plus vils travaux , infec-
» tés de dartres, de gale et de vermine ; réduits par la
» mistre aux plus grossiers alimens; souvent vaga-
» bonds , sans domicile ; sans vétemens, sans fou dans
» la riguenr des hivers; & peine couverts de sales hail-
» lons , couchant dans lu erasse et le chenil, d'une
w fignre have et livide, la pilupait estropiés, perclus de
» leurs membres, en butte aux injures , objet d'horreur
» et de pitié anx yeux des peuples, détestés comme
» indignes de vivre , comme dévouds aux plus brutales
w débauches ; vouds & une éternelle infamie ; accusés e
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w ‘poursuivis comme criminels des vices les plos exé=
» crables dont puisse se souiller I'esi:éee mnaine. » Le
pendant de ce tablean ne poureair-il pas érre tracé par
les' médecins qui soignent lesindigens de cermins quar-
tiers de Paris ? ;
Le premier article de médecme que nous signale-
rons, est celui que M. ¥tard a donné surle bam dloit=
ﬂl?"leﬂ-f qﬂ ]I d.lil Iﬂgllﬂ‘ on 'ﬁ.’]"EN. cten .FI.HX.. a2 11I'J|'.11'fh:|n-‘
nement vrai est celui qui s'opdre d'aprits les lois de la
physique animale , et dont les causes peuvent étre rap-
purtées & demc chefs prineipauy, le mouvement du sang
et lagltdtmn de Tair, Le bourdonnement Fanx est eelui
dont [ ncolusthIue ne donne aucune {‘:}LpIICdlmn - qm_
paralt dépendre d'un agacement dn nerl anditif ; agace-
ment qui peut étre direet ou sympathique. L'Autewr,
qui ne hiisse rien & desirer sur cette matiére | ne mangue
pas de fuire connuitre 'extréme opinidtrerd de eertains
bourdonnemens , et il avoue que pour les combattre il a
sDu‘I’ﬂmlem[ifn}'é iles moyens empy ijues , tels que la
fumée de tréfle d'ean insufflée dans l'oreille , on aspirée
par la bouche, et refoulée vers les trompes; un mor-
ceande cunphre introduit dans le conduit extérieur de

Toreille ; I'éther vaporisé diri 1grv vers ce méme con-

duit, elc. Il conseille enfin , si le bourdonpement per-
siste, de le couvrir par un broit extérienr égalenent
continuel ; bruir au milien duquel lindivida parvient

souvent & jouir du sommeil le plus llaiSi]!Il-‘.‘.

M. Marc, dans larticle maladie bleue, rapporte
deux Taits qui prouvent que cette affection te dépend
pas toujours du mélange du sang artériel et du sang vei-
neux occasionné par Ja perforation des cloisons du
creur, Considérant d'ailleurs cette alfection comme
symptomatique; il propose de la désigner sous le nom
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de eyanopathie ; mot qui n'entrainerait point avee T
l'idée d'une affection idiopathique.

La marche que nous avons suivie en rendant compte
de ce Dictionnaire , nous conduit & parler ici de 'article
cancer, qui appartient également & la médecine et & la
chirurgie. MM. Bayle et Cayol, qui en sont les Au-
teurs, font remarquer que les maladies généralement
désignées sous le nom de cancer, sont tellement nom-
breuses et tellement dilférentes , qu'il est extrémement
difficile de rien dire qui puisse leur convenir & toutes
sans exception. Qu'on ne peut, par exemple , caracté-
riser dans une méme description des ulcdres et des
tumeurs , des excavations et des excroissances , des in=
durations et des ramollissemens ; aspects principaux
sous lesquels se présentent les affections cancéreuses,

- gt susceptibles eux-mémes d'une foule de différences,

MM. Bayle et Cayol établissent que deux tissus parti-
culiers appartiennent essentiellement aux affections
cancérenses ; ce sont le squirrhe et la matitre encépha-

loide ou cérébriforme j que les autres tissus morbifiques

ne s'y rencontrent qu’accidentellement, et que, lors- .
qu'ils ne sont pas unis & une quantité plus ou moins con-
sidérable de tissu squirtheux et de matitre cérébri- .
forme , laffection n'est point un eancer. Les Auteurs
ajoutent que des tumeurs formédes par ces antres tissus
morbifiques (le fibrenx, le cartilagineux et les fibro-
cartilagineux accidentels) , isolés ou unis diversement ,

euvent avoir les apparences d'un véritable squirrhe,
mais qu'elles en différent essentiellement, en ce que
jamais elles ne déterminent les symptémes généraux
des maladies cancéreuses.

ﬁ;irés une introduction dont nous venons d'indiquer
gquelques passages, les Auteurs font connaitre les divi=
sions quiils ont ¢établies dans la suite de leur travail
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Dans une premidre section , ils parlent des maladies
cancéreuses en particulier , et du traitement spécial
quelles peuvent exiger suivant les parties ol elles ont
leur sitge. Ils commencent parles maladies cancéreuses
externes, et d'abord par le cancer des mamelles,
comme étant le plus [réquent et le mieux connu; cest
ainsi’qu'en’ procédant toujours du connu & l'incounu ,
ils traitent successivement du cancer (1), de la glunde
thyroide , du eaneer des ramoneurs, du cancer des
yeux, des excroissances cancéreuses , du cancer de la
matrice, de celui du rectum, do pharyiiz, de Pesc-
phage ,'de lestomac. desintestins, du fale , des masses
cancéreuses abdominales et thoraciques ; du cancer du
pancréas , de la rate et des ovaires; de celui de la ves-
sie, de la prostrate et des reins; du cancer du poumon,
dn cerveau et de la dure-mére. Enfin, ils considérent
la maladie cancéreuse dans divers tissus tels que la
pean, les muscles locomotewrs , les nerfs et los os.
A la suite de la description particulitre de chacune de
ces affections , les Auteurs indiquent les maladies qui
peuvent les simuler, et s’attachent & [aire ressortir les
circonstances capables de mettre 4 I'abri de Perreurou
de la favoriser. On voit facilement , d'aprés les rappro-
chemens et les considérations dont nous parlons , que
souvent on a pu se méprendre sur le caractére des
maladies qui en font l'objet , et qu'un grand nombre de
fois sans doute on s'est flatté d uvoir obtenu la guérison
d'une affection cancéreuse, tandis qu'on n'a procuré
que la guérison d'une inflammation chronique. Dans

(1) Quant au cancer da testieule qui , par rapport i sa
fréquence , doit étre placd aprés celui des mamelles , les
Aunteurs renvoient i Particle sarcocile.
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une s«ecnnde_Pa.rtia , les Auteurs s'ogcupent du traites
ment général de ces maladies, et des prétendus spéei-

liques proposés pour les combattre ; enfin , dans une

troisiéme partie , ils traitent plusieurs questions géné-

rales , relatives aux maladies cancéreuses , telles que

leurs causes, la diathése cancéreuse , la disposition au

cancer, la cachexie cancéreuse. Ils s'occupent , en der-

~ mier lien, de ces deux questions tant de fois agitées: le
cancer est-il contagieux ! la dispaosition an cancer est-

elle héréditaire ? -

Tel est le scommaire d'un des. articles les plus éren-
dus de ce Dictionnaire , et en méme temps des plus
intéressans et des mieux traités. A la suite de cet article,
M. Delpech a placé quelques réflexions sur l'emploi
des caustiques, et des considérations générales sur I'opé-
ration du cancer, Le méme , aprés avoir fuit conpaitre
les opinions diverses sur la formation du cal, s'exprime
de manitre a faire penser qu'il admet en partie l'opi-
nion que les anciens ont émise sur cette maticre. Nous
dirons encore , comme une chose digne de remarque,
que la diathdse scorbutique est la seule qu'il regarde
comme nuisible 4 la consolidation des Fracrures, et

" que , suivant lui, le rachitis n'est pas toujours un obsta-

cle & cette méme consolidution. On distingne encore du
méme Anteur V'article bistourt , quiseul pourraic faire
juger de son profond savoir, si cela n'éwit déja conou
par beaucoup d'objets plus importans. M. Petic a
traité avec soin les mots bec-de-ticvre et bruliire ; les
maoyens qu'il admet pour combatire cette dernitre af-
fection , snivant les degrés et les périodes dont elleese
susceptible , nous paraissent choisis avec discernement.

"Nows ajouterons seulement aux remédes qu'il indique ,

eelui tIui nous a mujmu's reussi pour calmer les douleurs
trés-vives quisurviennent peu d'instansaprés laccident 3
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e'est un mélange: d'huile d'amendes douces et d'ceufs
dont on enduit largement et souvent les purties affec-
tées et eelles qui les environnent. i

Pour terminer notre revue chirurgicale , il nous resta
b parler d'un article fort important, Fait uniquement par
M. Cayol; c'est l'article bubonocéle. Les vues nou-
velles, les considérations utiles et les excellens pré-
ceptes qu'on y remarque , exigeraient de notre part
une mention fort étendue. Mais restreints, par I'es-
pace , nous nous bornerons & - citer sculement le pré-
cepte suivant : de toujours réduire l'intestin (dans l'opé-
ration de la hernie ), & moins qu'on ne le trouve déja
gangrend.

M. Cullerier , auteur des articles blennorrhagie et
bubon syphilitique , conlirme , d'aprés sa grande expé-
rignce ; quiil est e xtrémement difficile de décider si un
écoulement est syphilitique , ou s'il ne l'est pas 5 que lae
résorbtion du pus formé dans un bubon vénérien ne
peut avoir aucune suite fachense , lorsque deillenrs la
malade est soumis & vn traitement convenable ; enfin,
il rapporte comme une chose trés-remarquable , qu'il
est extrémement rare de voir des bubons axillaires anx
nowrrices qui contractent la maladie véndrienne en
alluitant des enfans infectds.

On remarque ‘dans le volume dont mous rendons
compte , plusieurs articles de matidre médieale fort in-
téressans 3 le premier de M. Guersent, an mot bis—
muth, a pour objet de fuire connaitre les propriétés mé-
dicamenteuses nonvellement reconnnes 4 loxyde dece
métal, que 'on a donné avec succés dans plusieurs cas
de cardialgie, de crampes d'estomac, de palpitations ,
dans des vomissemens nerveux idiopathiques , et méme
quelquefois dans certains vomissemens sympathiques
diis & desaffections organiques de la poitrine ou du bas-
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ventre, M. Biett fait mention de la racine de calaguala;
‘comme jouissant d'une grande réputation dans I'Amé-
rique méridionale , ot elle passe pour un sudorifique
trés-puissant contre la syphilis et les douleurs rhuma-
tismales chroniques. Il ne se prononce point dailleurs
‘en faveur de cette racipe , & laquelle Carminati n'ac-
corde que des qualités 1égérement diurériques. Quant &
Yarticle béchiques ,nous remarquerons que les Auteurs
qui les distinguent d'aprés leurs vertus, en émolliens,
‘excitans et narcotiques , n'auraient pas di ranger les
fleurs de coquelicot dans la premiére section, car jouis-
sant de propriétés analogues i celles de lup:um s elles
devaient étre placées parmiles béchiques narcotiques,
Nous signalerons , relativement 4 'hygidne, deux
articles principaux. Le premier, de M. Guersent,
sur la biére, renferme tout ce quun médecin peut
desirer connaitre sur la préparation de cette liquenr

fermentéde, et sur les variétés qu'elle présente. L Auteur

conseille de préparer les bierres médicamenteuses avee
des teinturey'alkooliques contenant les substances dont
on veut associer les vertus & celles de la bierre. Le se-
cond est l'article boissons , par MM. Hallé et Nysren,
ol I'on trouve le précis de savantes legons données &
TEcole de Paris , sur cet objet.

M. Mare, qm traite la médecine-lézale, a donné
sur cette matiére trois articles d'un haut i mtemt. Le pre-
mier, au mot baptéme , a pour objet de faire connaitre
les necidens anxquels sont exposés les nouveau-nds lors-
qu'on verse sur leur téte une trop grupde quantité d'ean
froide. Le second, au mot blessure, renferne les
considérations les plus sagzes et les mieux exposées sur
Ia mortalité des duferar—:s blessures qui peuvent éire
faites dans les diflqrentes parties du corps. Enlin,
le troisidme , au mot cadavre, a pour objet l'indication
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des soins & prendre dans les autupsies cadavériques mé-
dico-légales,

Les justes éloges que nous avons donnés & la plupart
des articles qui ont fuit la matiére de cet extrait (1),
nous autorisent & faire quelques réflexions critiques sur
certains objets quiren paraissent susceptibles. Nous avons
remarqué , par exemple, que l'article calorique ren-
ferme un grand nombre de considérations qui semblent
appartenir au cautére actuel ; qu'on a omis de citer le
buis comme succédané du houblon , dans la composition
de la bi¢re. Nous aurions desiré qu'en parlant des cir-
constances qui nécessitent 'opération de la broncho-
tomie , on elt fait connaitre si cette opération convient
dans le croup. Nous aurions desiré aussi que I'Auteur de
l'article sur la blennorrhée , nous efit fait connaitre son
opinion sur la méthode qui consiste & administrer le
baume de Copahu dans les premiers instans de I'éconle~
ment , afin d'en procurer la suppression. Enfin , nous
avons remarqué qu'on a omis les mots basané, E'as.ﬂ-
ner, béguille , biberon , blanc-manger, caleesie (reld-
chement des fibres de la cornée ), calice (anatomie.)
Quoi qu'il en soit ; ces impﬁfecﬁnné sont si légéres,
qu'elles ne sauraient nuire au succés de V'ouvrage dont

ce troisiéme volume ne sera pas un des moins inté-
ressans,

" 1) Nous regreltons que le défaut d’espace nous ait em=-
péché de mentionner un grand nombre d’articlés intéres-
sans § tant par lear objet que par la maniére ‘dont ils sont
traités, téls que les articles bile et bilienz , par M. Res

nanfdin ; Varticle cgfeufs , par M. .Hurﬂ‘ et C‘adﬂ-a'e—
Gass:cwr:.

page 185 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=185

2 BITTM

:_,85 Metpecixw =

MEMOIRE

SUR LE CROTUP;

Par]. M. Caillau, D-M.-P., membre de la Socideé
des professeurs de la Faculté de Médecine de
Paris, de l' Athénéde de Médecine et de la Socideé
Médicale de la méme ville ; des Sociérés de Méde-
cine de Bordeauz, Montpellier, Marseille, Iyon,
Nanaoy, Nismes , Bruxelles ; Toulouse et Tﬂm‘s :
des Acadimies des Sr.':cnces de Besancon, Tou-

* lon ; Niore yee du déparaemgm de Faucluse; pro-
Sfesseur des maladies des enfans.

: Eo]:dﬂ&u;l; Jﬂt 2 ;in-8.° de zoo pages (1).

QHG]QUE depuis quelques années il ait paru un trés-
grand nombre d' onvrages sur le croup, il est probable
que la plupart trouveront encore des lecteurs ; car
I'intérér que présente cette matiére est non.-seulement
relagif & la gun'ité de la maladie, mais an degré d'im=
portance quy-a ajoute le Loncﬂuzscelebre dnnt elle a
g loblet Dem,unu:,s elle fera partie de notre histoire
médicale , en sorte que ceux qui la connaitraient assez
relativement & la 'prariglue,mudront la connaitre encora
sousle rappor tlhittéraire.On aime naturellement 4 com-
parer et & juger les écrits qui, ayant un méme objet
offrent de.s traits de ressemblance Plus faciles 4 saisin
Ainsi; quoique, & proprement parler, 'ouvrage ‘quia
ghtenu le premier prix doive suffire au pral:ic{en et rems
placer tous les autres, on sera toujours bien-dise de

(1) Extrait fuit par M. 4. C, Savary, D,-M.-P,
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eonsulter ceux-ci; de veir ce qulils renferment de

particulier , et de pouvoir les opposer an premier. Plu-

sieurs Théme voudront remonter aux sources , et 5 assi—

rer si les ouvrages antérieurs au concours ont £té exac—
tement cités ; si l'on n'a point altéré les faits qui y sont
rapportés ;si l'on n'en a point omis d'essentiels; siméme
onn'en a pas prété & leurs Aureurs quelques-uns quine
leur appartiennent pas. Mais comme tous les ouyrages

qui ont déja été publies sur le croup , formeraient 4 eux
seuls une bibliothéque , on sera forcé de faire un choix;

chacun le fera 4 sa maniére ; tel ouvrage admis parl'un

sera rejetd par un autre, car les goiits ne sont pas les

mémes. Cependant , quelles que soient les raisons par-

ticulidres qui puurraient influer sur ce choix , nous pen-
sons que les ouvrages suivans ne peuvent manguer d'en-

trer dans une collection de ce genre. D’abord, parmi

les écrits antérieurs an coneours , on mettra sans doute
les observations de Srarr, de Home ; de Bard et de
Michaélis ; la thése de Selovilgud, etle Recoeil d'ob-

servations et de faits publiés par la Société de I'Ecole de

Médecine. A l'égard de ceux qui ont' paru’ depuis, on

ne peut munquer d'y faire entrer le Rapport de la com-

mission nemmée pour 'examen des mémoires envoyés
au concours , et ceux de ces mémoires qui ont été
conropnés. Celui de M. Caillau y trouvera dong

naturellement sa place , puisqu'il'a obtenu la seconde

mention honorable.,

- Aprés lanalyse érendue qui en a été’ tracée-dans le

rapport dont nous venons de parler , nous sommes dis—

pensés d'en donner un extrait circonstancié. Nous dirons

seulement que M. Caillaw commence par rapporter

un certain nombre d'observations particulitres tirdes de

su pratique et de celle d'un de ses confréres ; qu'il offia

snsuite le tableau général de la maladie, et répond en
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peu de mots & chacune des questions émises dans le-
programme, sur les causes , l'origine , la fréquence etla
mortalité relative de cette maladie : qu'il indique alors
les earactéres des espéees, et termine par ce qui a rap-
port au tralrement, objet surlequelil a pamclﬂlérement
insistd.

Les moyens qui lvi paraissent les plus efficaces sont,
dans la premiére période , la saignée , soit générale,
soit locale; les frictions faites surle cou avec le liniment:
volatil, et l'administration du tartre stibié, & doses fai-
bles , mais répétées. Dans la seconde, il conseille égale-
ment ce dernier reméde , et, de plus, le polygala , les
vésicatoires et les ventouses scarifiées. Enfin , dans la
troisitme il recommande partculidérement le quin-
quina ; les lavemens camphyés , et les frictions avec des
ligueurs aromatiques et spiritueuses.

La commission a prononcé en deux mots sur le mé-
rite de ce mémoire, en disant que la partie pratique est
celle quia sur-tout fixé son attention : « Ce n'est pas,
» ajoute-t-elle , que les autres parties y soient négligdes ;

'» mais elles n'offrent ni la méme étendue , nile méme

» degré de supériorité. » M. Caillgu aurait bien di, ce
nous semble , se contenter de cet éloge , et ne pus réela-
mer contre [Jllmeurs critiques assez légéres qui étaient
ik ﬂ.l“eurb nécessaires pour motiver le rang que la com-
mission avait assigné 4 son mémoire. -

" 8'il nous est permis, dans nne matidre aussi impor-
tante , de faire quelques remarques sur le style del'Au-
teur , nous dirons que nous l'avons trouvé réellement un
peu negl;é,é M. Cailiau doit aveir assez d’hubitude
d'écrire dans sa propre langue, pour n'étre pas obligé ,
comme il T'a fait, d'emprunter continvellement du
latin de: expressions auxquellesil serait facile de sup-
pléer- Ila &u suu: 4 lav(xité,de [uire mettre ces expre:b
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sions en caractéres italiques : mais il em mieux valu les
supprimer tout-a-fait. i

RECHERCHES HISTORIQUES ET PRATIQUES
STR LE CROTU 3

Par Lovis Valentin, D\-MM. , ancien professeur,
membre ou associé d'un grand nombre de Sociétés
savantes d Europe ou d' Admérique.

-

Paris, 1812, Un volume in-8.° de 682 pages (1).

L'ovvnace que nous sommes chargés de faire con-
naitre dans cet article , parait dans des circonstances
peu favorables & son débit: il est de notre devoir de
‘commencer par dissiper, s'il est possible , les préven-
tions qui peuvent exister 4 cet égard dans esprit du
lecteur, En effet , la premitre idée qui se présente est
que M. Falentin ayant voulu se mesurer avec de re-
doutables rivaux , a été vaincu par eux; et que son ou-
vrage , tout volumineux qu'il est, n'a pas méme éé
jugé digne d’étre mentionné honorablement, Mais cet
ouvrage n'a point été envoyé au concours ouvert sur le
croup ; il n'était point achevé dans le délai fixé parle
programme : il ne [}eut dong étre I'objet d'une compa-
vaison qui lui serait injurieuse. Mais, dira-t-on, M. Fa-
fentin se croit apparemment bien sir du succés, pour
oser publier un mémoire aussi étendu, aprés que tant
d'autres ont paru sur le méme sujet ? M, Falentin n'a
point cette présomption ; voici comment il s'exprime ;

(1) Extrait fait par M. C. 5. B. , médecin,
o= 16
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« Apmds de tels praticiens , n'est-ce pas une sorte
» de témérité de ma part d'éerire sur le croup? Mais
» voici mon excuse : j'avais rassemblé quelques martd-
» riaux pour former un mémoire, que le défaut de
» temps et des occupations multiplides m'ont empéché
» de compléter ; je viens d'en remplir les lacunes , de
w résler la distribution des chjets dont il se compose ,
w ety metire lu derfiitre main. Cing des médecins les
» plos distingués de Lyon , & qui j’en ai dooné lecture,
» m'ont vivement engagé & publier ce travail , sans
» connaitre encore celui des vainquenrs {15 tout n'est
» pent-bire pas dit sur cette angine. Quoique je ne
w puisse paraitre muni d'on grand nombre de faits qui
» me solent propres, j'ai eu l'occasion, duns une pra-
» tiue de trente-sept années , de voir cette maladie
» en différens lienx et sous des latitudes différentes.
» Jai entretenu , dés avant l'ouverture du concours
» une cc:rl‘ea]_mnddnc:e avec hmucaulr de medecm.s
n étrangers pﬂ.lml IEEA‘IHEIE il s'en trouve dune expé-
» rience consommeée et jonissant d'une grande réputa-
» tion. Clest de la réunion de leurs documens, que se
» compose en partie cet ouvrage. J'ai fuit des renhen—
» ches assez étendues. J'ai soumis plusieurs animanx 4
diverses expériences. Enfin, jai comparé de nom-
“» brenses observations, et les résultats des moyens cu-
ratifs , et j'en déduis un mode de traitement propre
B Cl'ﬂul]o EH A
On voit, par ce passage , quelle est la modestie de
1'Auteur , et ce qu'on doit s'attendre a trouver de neuf

e

b

W

{1) Le mémoire de DM, Viﬂwse':.t:c et celui de M. Cail-
lau, sont en effet d"une date postérieure A celui-ci j wais
celui de M, Doulle a paru bien auparavant.

( Note de Rédacteur. )
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dans son ouvrage. Ce n'est point ici le résultat unique
de lexpérience personnelle d'un- praticien trés -ré-
pandu, mais principalement le fruit d'vne grande éru-
dition et d'une correspondance des plus étendues qui
it jumais, L'Auteur a vo plusieurs fois le croup, et
dans des cireonstances trds-varides; il en a tracé des
histoires particulitres ol se montre, & un degré émi-
nent , l'esprit d'observation ; il a méme fenté des expé-
riences : mais il ne s'en est pas tenu & ce qu'il avait
observé lui-méme ; il T'a rapproché des relations que
les anciens et les médecins des derniers sitcles nous ont
luissées ; il s’estappuyé dgalementsur les observations de
ses correspondans , et viche de tous ces Faits il a essayé
de répondre & chacune des questions présentées dans le
programme du eoncours qui vient d'avoir lien sor cette
maladie. On ne peut rien voir de plus sage et de plus
digne d'éloge. En voili , ce nous semble, plus qu'iln'en
faut pour détruire toutes les préventions qu'on pouvait
ayoir contre cet ouvrage,

Nos lecteurs n'attendent pas sans doute que nous
leur en donmions ine analyse compléte : il fandrait reve-
nir sur un plan et des divisions déja plusieurs fois expo-
sés dans ce Journal , puisqu'il est celui qui avait été indi-
qué dans le programme , et qui a été suivi par presque
tous les concurrens. Nous n'avons pas d'ailleurs assez
d’espace pour qu'il nous soit possible d'examiner en par-
ticulier chacun des articles d'ua ouvrage si considérable.
Bornons-nous donc & quelques remarques détachdes:
ajoutées & ce que nous_avons dit jusqu'ici, elles met-
tront. suffisamment les lecteurs & portée de juger si
T'ouvrage peut étre utile ou non.

La synonymie que M. alentin donne du croup est
la plus compléte qui ait encore paru. 1l cite aussi beau-
coup d'Auteurs que d'autres n'avaient poiot encore

) : 13..
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cités, la plupart Anglais ou Allemands. Suivant lui,
H;;;J;roc.r'nfca conou le croup , quoigue ses éerits n'en
ollu-_'ul: aucune description ¢=Il'ucl..-;usthua Le eroup ne
“serait donc I:-{nnt une maladie nouvelle, Cependant

M. Falentin montre asses clairemnent que depuis envi-

Tonun demi-sitcle, elle est devenue mcomp.:mblemenl:
]:h:- ﬁﬁ'veu:e qu ('1[-.. ne 'était duls.u.,qut, ce qul.
sembleruit bien indiquer que son wrigine ne remonte
pas trés-haut. :
Parmi les chservations qui sont pr al}t es 4 I'Auvteur,

Plusieurs ont éeé recueillies en Virginie , oftil a h.;blte

assez long temps. Mous en extraivons une qui nous a
paru trés-remarquable. Un enfant muldtre de eing ans
et demi , fort et bien constitué , étant enrhumé et enroud
.g]el:mis trois on (quatre jours , [t pris subitement, dans

la nuitdu 10 aveil 1797, d'un accés de toux avee diffi-

culté de respirer et resserrementvers le larynx, Vers la

‘mutin et dans la journde du 11, il y ent rémission et

méme cessation des symptomes dont nous venons de
parler ; mais la nuit suivante nouveau paroxysme plus
violent que le premier. Par le conseil d'une négresse
on fait des lotions avee de 'ean froide sur le creux de

Vestomac, et bientdt aprés les accidens paraissent se
3 P P

"calmer. Gepcndmt un troisiéme paroxysme se mani-

“feste dans l'aprés-midi, et les lotions froides ne procu-

‘rent aucun soulagement, On fait prendre a l'enfant de
I'huile de ricin ; les symptdmes continuent et s'exaspé-
vent encore. M. Falentin est appelé A Uentrée de la
nuit ; il trouve le petit malade mienacé d'une suffoca-
tion prochaine ; sa voix était sembléble & Paboiement
d'un jeune chienun pew enroué ; il portait la main 4 la
partie antérieure du cou; imé légbre pression exercée
an-dessus du cartilage thyroide lui cavsait de la doule;

de pouls était fréquent , les yeux saillans, éte, L'Aunteur
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prescrit un bain de jambe sinapisé , des ventouses sca-
riliées an cou , et denx grains de calomelas, & prendre
toutes les deux heures. L'écounlement du sang joint &
Pirvitation locale , modérent les symptdmes : néanmoins
i_'] y a seulement rémission et non pas inLErmissinn,
comme auparavant. Le troisiéme jour an soir, dyspoée ,
toux séche et slapissunte, agitation des bras. On réi-
tére le pédiluve sinapisé , on faitinspirer au malade les
vapears du vinuigie chauffe; on lui Eit sur le cou des
[rictions avec I'éther seul ou mélé 4 Phuile d'amandes
douces. Lanuitest fort agitée. Le matin duquatriéame jour,
vémission, On fait prendre denx petites doses dipéea-
enanha qui procureut des vowissemens et une selle. Le
soir , exacerbation : mémes remddes que la veille. La
nuit snivante est moins mauvaise , la ligvre diminue, la
respiration devient plus libre. La guérison a lieu la
sixiéme jour , sans qu'aucune expectoration se soit ma-
nifestée. Dans l'espace de quatre joms , Penfant a pris
cinquante-quatre grains de calomélas, et n’a pas eu de
salivation. . '

Dans le eas que nous venons de eiter, on contestera

 peut-étre l'existence du croup, attendu que lenfant

n'a point rejeté de fausse membrane. Mais plusienrs
Auteurs ne regardent point ce symptdine comme essen-
tiel au croup , et M. Falentin estde cette opinion. ll y
a plos; l'angine trachéale ou l'esquinancie laryngée
dite de Boérhaave, ne lui Paral't pas différente de cette
maladie. Aussi ne fait-il avcune difficulté de admettre
chez les adultes. Il est vrai qu'il rapporte des cas ol
ceux-ciont expectoré des conerétions membraniformes
aprés avoir présenté les autres symptdmes caractéris—
tignes du eroup. Enfin, il rupproche de cetre alfection
lasthme aigu des enfins et le catar he sulfocant,

Ses expériences sur Les*unimaux vivaus loi ont doond
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des résultats bien différens de ceux qu'ont obtenus
M. Chaussier, i Paris; M. Duval , & Brest; et M. Hé-
bréard, & Bicétre. Il n'a jamais pu déterminer la forma-
tion d'une fausse membrane dans les voies adriennes ,
en faisant inspirer & des chiens et & des lapins le gaz
muriatique oxygéné et le gaz ammoniacal. Le premier
a constamment occasionné la mort plus tdt on plus
tard. Le second n'a eu aucun elfet bien marqué. Des
irritations mécaniques portées dans le fond de la gorge
ou sur la membrane pitvitaire , ont bien amené des
symptdmes catarrheux , mais n'ont pas donné lien & la
production d'une fausse membrane,

Aureste , I'Auteur n'a point omis de rapprocher de
ses expériences celles qui avaient été faites par d'autres.
Ici, comme par-tout ailleurs , il se plait & signaler les
travaux de cenx qui l'ont précédé, et rendre hom-
mage i tous ceux de quiil a emprunté quelque fait on
quelque théorie. Clest un bel exemple que ce véné-
rable patrmrche de la médecine donne anx ]aunea éeris
vains de NOS jours.

_ANATOMIE ET PHYSIOLOGIE

D STSTEME NERYEUX EN GENEHJL ET DU GERU’E.&U EN

PAILTICULIEE ele.

ParF. 1. Gall, et G. Spurzheim. — Pol. IT. Physio-
. logie du cerveau en particulier ; seconde partie,
Paris, 1812. Inofol. de 146 pages , avec vingt-sepe
. planches (1).
IL* amnTiCcLE

Dans la premidre section de cette seconde partie ,

(1) Extrait fait par M. 4. C. i@a-p'a.qy 2 D.-M.-P,
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M. Galla étalli que 'homme apportait en naissant des
penchans ou des dispositions particulitres, et gue ces
dispositions morales et intellectuelles étaient enrapport
avec son organisation. Ces deux propositions mal inter-
prétées ont donné lien & des imputations graves dont
PAutewr cherche 4 se défendre avant d'aller plus avant
dans 'exposition de sa doctrine : il en a Fait Pabjet
(]‘unﬁ SECDﬂdE ;Ecti{m, et nous J." CONSHRCTETONS TIOLS=
mémes cét article,

On a accusé M. Gall d'étre un partisan du maré-
riglisme et du fatalisme. 1l n'est pas doutenux que si sa
doctrine menait 4 l'one ou a lautre de ces opinions,
elle devrait élre abandonnée comme trés-dungereuse :
mais alors la Fausseté en serait dvidente ; car il est im-
possible que de véritds en véritds on parvienne & une
conclusion erronée. Il n'en est pus ainsi; les vepro-
ches dont il s'agit n'ont et faits & M. Gall, que par des
gens qui ne connuissaient que trés-imparfaitement son
systéme , ov qui, ne trouvant aucune bonne raison 4
lui opposer, ont cherché-4 le rendre suspect de porter
atteinte aux principes les plus suerés de la morale et de
la religion. M. Gall a done cela de commun avee plu-
sieurs philosophes de l'antiquiré et quelques-uns des
plus beaux génies des sitcles modernes, et il a tout
lieu de s'en glotifier. Mais examinons séparément jus-
qu'h quel point est fondé chacun de ces denx reproclies.

Quentend-on d'abord par marérialisme ! Lst-ce
cette dectrine qui réduit tout & la matitre, et nie, par
conséquent, l'existence d'nn Etre-supréme? Elle se
confoud alors avee lathéisme, et il est absurde d'en
acenser notre Auteur. La maniére seule dont il se jus-
tilie prouve assez combien il est loin d'sdopter une pa-
reille errenr. « Siquelqu’un, dit-il, peut devenir athée,
5 ce p'est pas celui gui s'aceupe en grand de l'étude de
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n la nature , puisqu'4 chaque instant il rencontre ‘des
» phénoménes qu'il ne peut expliquer par aucune des
» lois connues du monde matériel. 1l apergoit non-~
» seulement les merveilles incompréhensibles desorga-
nisations particuliéres, mais auvssi le sage enchaine-
» ment de l'ensemble. Rien dans l'univers n'est isolé ;
» tous les mondes ont été mis duns une corrélation réei
» proque ; la nature inanimée l'est avec la nature
vivante ; tous les étres vivans les uns avec les autres.
Qui pent donc méconnaitre une cause de toutes les
» causes, une loi supréme de toutes les lois, une intel-
» ligence de toutes les intelligences, un ordonnateur
» de tous les ordres, en un mot un Diev ? » Malheo-
reusement ee que M. Gall regarde comme impossible ,
s'est quelquelois rencontré » mais du moins ce n'est pas
Yui qui en fournira un nouvel exemple.

Entend-on senlement par matérialisme cette opinion
qui veut que l'ame, au lieu d'étre un principe immaté-
riel, ne soit quune matiére extrémement subtile, et
qui ne difféve du corps que par sa ténuité , et son inal-
térubilite ! M. Gall répond que , dans son systéme , il
Fait abstraction de la nature de I'mme, et que, par
eonséquent , on n'est nullement fondé & dire qu'il n'en
reconnait pas lu spiritualité et U'immortaliré,

Voici, au reste , ce qui fait illusion & quelques-uns de
ses adversaires. M. Gall n'a pas dit que les organes du
corps humain fussent douds de quelques-unes des facul-
tés morales ou intellectuelles ; mais qu'ils étaient chacun:
la condition nécessaire pour 'exercice de telle ou telle
de ces fucultds, ce qui est lorr différent. Laissons-le
encore parler lui-méme, :

« Nous appelons , dit-il, organe, la condition maté-
rielle qui rend possible la manifestation d'une Faculté.
Les muscles et les os sont les conditions matdrielles du

3

X
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mouvement,. mais ne sont pas la faculté qui cause lg
mouvement ; I'ensemble de I'organisation de I'ceil est Ia
condition matérielle dé Ia vue, mais ce n'est pas la
faculté de voir. MNous np]_.]elons organe de l'ame une
condition matérielle qui rend possible la manifestation
d'une propriété de 'ame. Nous disons fue T'ame , dans
celte vie, pense et veutpar le moyen du. cervean;
mais si l'on en conclut que I'ame est le cervean, on que
le cervean est I'ame, c'est comme si 'on disait que les
muscles sont la faculté de se mouvoir ; que lorgane de
lavue et la faculté de voir sont la méme chose. Dans les®
deux cas on confond la Faculté avec les organes, et les
organes avec la faculté, » :

L’Auteur s’appuie ensuite du témoignage de plusievrs
Péres de I'église, pour prouver que I'ame n'exerce ses
facultés qu'au moyen d'organes matériels ; ce qui n'était
nullement nécessaire. 11 fait enfin remarquer que si on
Iaccuse de matérialisme pour avoir avancé que le con-
cours de plusieurs organes ¢tait nécessaire pour I'exer-
cice des diverses facultés de 'ame , cenx qui n'admet-
tent qu'un seul orgahe ne seraient pas & l'abri du méme
reproche , et qu'en voulant réduire le siége de l'ame a
un point mathématique , on n'a fait qu'éluder les diffi-
cultés , et 'on s'est jeté dans une hypothése qui ne peut
s'accorder avec les faits abservés, Nous passons légére-
ment sur ces derniers objets, parce que c¢'est moins.
pour se justifier que M. Gall les a présentés , que pour
embarrasser ceux qui l'ont critiqué. 1l nous suffit davoir
montré que ¢’est sans raison qu'on laccuse d'étre maté-
rialiste. Voyons maintenant si sa doetrine peut con-
duire au Fatalisme.

Au premier abord il semble qu'affirmer l'existence.
de penchans et de dispositions inndes, ¢est proner
atteinte & la liberté morale, et dter & Thonme les
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moyens de mériter ot de démériter. Mais il fant s'en<
tendre, et savoir ce qu'est an juste laliberté de I'homme
dans le sens des moralistes les Plus sévires. Si homme
Etait Parfuilement libre , il ne Puurrait étre influencé
par les choses extérieures dans ses déterminations et

" ses actions @ or, c'est précisément ce qui n'est pas. On

ne peut nier que l'exempie , I'éducation , le climart , les
circonstances au milieu desquelles il se troove ,n'in-
Auent plus ou moins sur sa conduite. D'on autre cdté
il fandrait fermer les yeux & l'évidence, pour soutenir
qu'il n'existe chez I'homme , abstraction faite de towtes
les circonstances dont mous venons de parler , aucun
penchant vers le mal. Tous les Péres, comme presque
tous les philosophes , ont reconnu que 'homme était
enclin an mal dés sa naissance, et la doctrine de
M. Gall n'offre rien de trés-nouvean sous ce rapport.
En quoi donc consiste la liberté morale ! A pouvoir
résister & l'influence des choses extérieures, et & ses
propres inclinations 'qna.nd elles ne paraissent pas avoir
un but louable. Or, nous alloas voir que notre Auteur
admet cette sorte de liberté, Le passage suivant en est
la preuve : S ;

« L'homme , dit M, Gall , ne peut, il estvrai, chan-
ger son organisation ; il n'a pas noa plus d'empire sur
les impressions accidentelles qui lui viennent Ju dehors.
Ainsi, lorsque par I'effet de son organisation intérieure

‘ef des irvitations extérieures , il s'éveille en lui des sen-

sations, des sentimens , des idées , des penchans | des
inclinations , on doit le considérer, quant & ces impres-
sions et quant aux desivs qui en résultent, comme es-
clave de son intérieur et du monde extérienr, Chaque
organe mis en activité lui donne une sensation, un pen-
chant, une suite de pensées, et sous ce rapport il n'a
d'empire qu'autant qu'il peut empécher ou produire
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‘Taction des organes. Il ne lui est pas possible de ne
‘pas sentir la faim quand son estomac agit d'une cer-

taine maniére; il lui est impossible de ne pas éprouver
un penchant vers le sexe, lorsque les organes de ce

‘penchant sont irrités ; il ne peut done étre responsable

de l'existence de ses sensations et de ses desirs, quisont
ce que les anciens appelaient coucupiscence , volitions
ou velléités; mais il faut distinguer soigneusement
les desirs, les penchans, Ies volitious , les velléités
d'avee la wafonm! »

Dans un résumé placé 3 la fin de cette section,
M. Gall s'exprime plus clairementencore , en disant
« Il suit ainsi de notre doctrine , que toutes les fois
» (uun homme sain et bien organisé a voulu une chose,
» il auraitpu en vouloir une autre contraire 4 la pre-
» miére , non pas sans motif, ce gui serait absurde,
» mais en cherchant et en se donnant des motifs autres
» que ceux qui l'ont déterming, »

Nous ne voyons pas cependant oty est labsurdité
i supposer que I'homme, méme le plus raisonnable ,
puisse agir sans motif, Suivant ' Auteur, la liberté absow
lue est impossible , parce que , dans lu nature, il o'y
a pas d'effet sans cause. Mais que signifient les mots
cause et effet, sinon un enchalnement , une sorte de
subordination entre divers phénoménes, Nous remon-
tons ainsi d'anneau en anneau jusqu'a un premier chai-
non , ol il faut , malgré nous , nous artéter. 1ne bille se
meut, par exemple, sur un billard , parce quielle a
été poussée par une autre bille, Celle-ci a'pu Détre éga-
lement par une antre, et ainsi de suite ; mais enfin on
arrive & une premiére bille qui a recu son mouvement
du joueor, Vouloir maintenant trouver une cause an
mouvement de celui-ci, autre que sa volonté, c’est,
ce nous semble , aller trop loin, 1l est yrai que avos
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lonté pent étre déterminée par diverses considérations ;
mais elle peut anssi ne I'étre pas, etil y a certainement
dans la vie beaucoup d'actions indifférentes que nous
faisons sans aucun motif,

M. Gall ne s'exprime pas plus exactement, & notre
avis , quand il dit: « 8ilhomme pouvait agir sans motif,
» il n'y aurait ni certitude,, ni probabilité que dans telle
» ou telle circonstanee ; il agirait de telle munitre ou
» de telle autrey » De certitude ? non , et méme en
adoptant le systéme de M. Gall , je ne vois pas qu'on
puisse jamais avoir une certitude entiére qu'un homme
se conduira d'une manidre quelcongue. Quant 4
probabilité , elle n'en existera pas moins en admettant
que lhomme peus agir sans motif , car ce n'est pas la
méme chose que si on disait qu'il agit toujours sans
motif. .

Au reste, cette discussion est étrangére & ce qu'il
Fallait établiv ; savoir, que la doctiine des organes n'est
point incompatible avec la liberté morale. Sans parta-
ger toutes les opinions de M. Gall, nous loi accordaons
gain de cause sur ce point. Aussi n'entrerons-nous pas
avec lui dans l'examen des objections qui Ini ont éré
fuives par le professeur Ackermann; objections aux-
quellesil répond fort au long , quoiqu'elles se rédnisent
toutes & cette fausse supposition qu'ua ergane, dans la
théorie de M. Gall, est la méme chese que la faculié
a laquelle il appartient. Nous avons déja vo que notre
Auteur ne econfondait pas 'ame avec le cervean il
aurait done pu se contenter de cette réponse , si la
eélébrité dont jouit en Allemagne son antagoniste , ne
Lui avait imposé Lobligation de réfuter séparément clu-
cune de ses objections. Il répond aussi & quelques re-
margues de M. Sprengel, qui est un des pavtisans de la
doctrine des tempéramens , considérés comme causes
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de nos dispositions morales. Nous aurons occasion’, par
la suite , de revenir sur cet objet.

TLl£$Es SOUTENUES DANS LA I‘H.CULT]: DE MEDEICIHK
pe Panis, — Annie 1815,

N.® g.— Dissertation snr les ulcéres .sfphﬂiciques
primitifs ; par E.J. B. Couchon.— 37 pages.

Ex se renfermant dans un sujet aussiborné, M. Cou-
chon a su lui donner tout le développement dont il
était suseeptible. 1l compare d'abord les uledres véné-
riens primitifs aux consécutifs; fait connaitre ensvite le
sitge , les causes, les symptdmes et les accidens qui
sont propres aux uleéres primitifs ; indique les carac-
téres des ulcéres non syphilitiques qui surviennent aux
parties de la générauon duns les denx sexes , et termine
par l'exposition du wraitement , soit local , soit général,

N g, —Dtssermu(m sur la rage ; par P. I, Mariin
- Dumagny. — 2‘3 paﬂes

Excone une Dissertation sur la rage! c'est peut-étre
la vingtitme sontenue i Ja Faculté de Paris, Comme dans
la plupau tdes précédeéntes, on y trouve I'exposé métho-
dique des faits déja connus sur cette maladie. L' Auteur
finit Par .lppefer l'attention des savans et celle duGous
Vel nement sur un su]et 3“551 lmpﬂrrﬁnt et demﬂudﬁ
qu'il soit ouveit un concours semblable & celui qui a eu
lien pour le croup , sur le tr.ntemem qui conyient €0
pareil cas®
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N.* 10, — Essai sur la Polypharmacie , ou Uinueilicé
de plusieurs médicamens dans les maladies; par
J. Prat. — 22 pages.

Dauws cette Thése, quise [uit lire avecintérét, I'Au-
tenra présenté un expose succinct des diverses métho-
des de traitement adoptées par les anciens médecins et
par les plus célébres d'entre les modernes. 1 y fait voir
que la polypharmacie n'a été préconisée , du moins ou-
vertement , que pgr quelques-uns, et que plusieurs
méme qui l'ont adoptée dans la pratique se sont élevés
contre elle. Aureste, M. Prar parait avoir confondu
In polypharmacie avec 'abus des remédes. La premiére
consiste seulement dans Usdminisivation d'un Emnd
nombre de médicamens , ou de médicamens trés-com~
Paes{:s., une mt’.decme peut étre trn'}sractn'e et beau-

* Loup trop active, sans étre pul}’p]mrmaque. Mals que

dire de la proposition énonciée dans le titre de cette

Dissertation ? - L'inutilité de plusieurs médicamens

dans les maladies ! Serait-il possible que I'Auteur pen-

sit que 'on peut guérir toutes les maladies avec un seul

médicament? ou bien veut-il dire quil ne faut employer

anéun médicament? L'une et l'autre opicions sont égale-
1ent BKE%L‘TL&&

Ne 11.—'De la bouche co:mderee comme orgar:e
g:f'c.rpr‘esslon dans les pmswns ) €t comme signe
dans les maladies; par J. F. Barbette , membre-
huunra_ne émerite de Ja Société d'Instruction Médi-

" cale de Paris ; premier prévot de M. Capuron , pre-
[essem d accnuchemens. — 78 pages.

M, Ba.rbc.uc a déployé, dans cette Dissertation , des
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connaissances fort étendues, et a justifié le choix que
la Fuculté avait fait de lui l'année derniére , en le dési-
gnant pour étre un des éléves qui ont accompagné les
médecins envoyés dans le département de I'Yonne , &
Voceasion des maladies graves qui s'y étaient dévelop-
pées. Sa Thése est natwrellement divisée en dewx par-
ties : l'une physiologique , Lautre séméiulﬂgif{ue. Dans
la premiére, aprés queliues comsidérations générales
sur la bouche, il envisage cet organe , 1. relativement
i lexpression des passions 5 2.° sous le rapport de quel-
gues antres expressions auxquelles on a donné le nom
de grimaces. Il distingue les passions en convulsives , en
oppressives et en expansives ; trace le tableau de cha-
cune delles, et s'arréte 4 la disposition particuliére
quolfre la bouche dans l'expression générale de la
physionomie, Les chefs=d'ceuvre des peintres, les des-
criptions animées des grands poétes, le jen méme des
acteurs , lui ont souvent fourni des exemples bien choi-
sis. A I'égard des grimaces, illes considére , avee Bi-
chat, comme des imitations défectuenses de 'express
sion des passions. Il Eaut pourtant convenir qu'il y a des
grimaces qui n'expriment rien ¢t ne ressemblent & au-
cune expression dela face ; tellessont toutes celles dans
lesquelles Jes muscles d'un edté du visage agissent dif-
féremment de ceux du cdté opposé. Je trouve encore
dans cet article de la Thése de M. Harbette, une asser-
tion qui ne me parait pas exacte. M. Dupuytren, dit-il,
atrouvé chez un homme qui grimagait continuellement,
trois musecles zygomatiques de chaque coté; et deli
I'Auteur conclut que ¢'est 4 Phabitude de fuire des gri-
maces qu'était due l'existence de ce troisitme muscle.,
Mais avec un pen de réflexion, il est aisé de voir que
si, comme on n'en peut douter, les muscles sont les
causes des mouvemens, les monyemens ne peuyent pro-
dluire des muscles. :
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- La seconde partie de cette Dissertation est tour-é..
Fait pratique : 'Auteur examine d'abord quels sont
ceux qui ont parlé de la bouche considérée comme
signe dans les maladies , et il rouve que ce qu'ils en
‘ont dit se réduit & fort pen de chose. 1l passe ensuite en
revue lessignes que la bouche peut fournir dans les He-
‘vres, les IJ]lEeﬂmnmes les hémorragies, les névroses et
des h.smns organiques. Mais , de méme que dans la pre-
migre partie , il ne prend I& mot bouche que dans sa
signification la plus limitée , et comme indiquant U'ori-
lice extérieur de la cavité buccale. Aussi est-ce propre-
ment la séméiotique des lévres qu'il expose ici. Les
signes qu'il considire sont tirés de leurs mouvemens,
‘de leur coloration, de leur température, enfin, des
‘exsudations et des éruptions dont elles sont lesidge. Tl a
soin, conformément A la doctrine des praticiens les
.Plus céltbres , de faire remarquer gquiancun de ces
_s'gues n'a de valeur pris isolément, et il rapproche
Jpour chaque cas particulier les autres signes concomi-
tans. Toute cette partie est fort bien traitée ; et quoique
TAuteur prétende, avec beaucoup de mm]esrle , qu'il
n'a Fait qu &[Heurer la matidre » on trouvera ]e crmsl,
geném]ement qu'il I'a suffisamment aPProfandm et lui
a donné l'étendue convenable.

N.° 13.— Dissercation sur les polypes utérins ; par
i Pierre Naudin. — 26 pages.

" {.r fond de cette Dissertation par;u't tiré des legons
“de M. Boyer, mais |'Auteur a avssi profité de ce qu'ont
derit Levret , Beau rfs!ocque , Desault , Bichat , Las-
‘sus , etc., sur le snjet qu'il a traitd, Fn parlant des mé-
‘prises qui ont cu livu & Pégurd des polypes utérins , il

“rappelle que quelques praticiens ont cru avoir fait l'ex-
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tirpation de la matrice , lorsque réellement ils n'avaient.
emporté qu'un polype , etil en trouve un exemple dans
un fait qui a éré communiqué en 1807 4 la Société de
Médecine de Toulouse. Il rapporte aussi une observa-
tion qui lui est propre , et ot aprés avoir fait la liga-
ture d'un polype voluminenx qui remplissait tout le va-
gin, il fut obligé de I'extraire avec des tenettes. 1 aurait
préféré la pince 4 faux germe, s'il en eut eu une & sa
disposition.

No14.— F.sms sur les ace :a’sns qui smuente: FecOmn=
naissent pour cause la taille dite fazz.mksec i par
J. C. Morin. — 17 pages.

L'Avteun réduit ces accidens aux suivans y quil ému-
mére dans 'ordre ol ils se succédent ordinairement -
I'éréthisme , 'hémorragie conséeutive , I'inflammation ,
les fistules urinaires ou stercoraires, ou tout A-la-fois
urinaires et stercoraires ; lincontinence d'urine, l'ec-
chymose , et les infiltrations d'urine dans le scrotum 3
l1mpmsssnce. 1 tralte ensuite de ci'la{:un d’' eux en P&l‘[l-
culier.

N.° 16, — Essai surles cas qui ne’cessf!éntf’ampnm—‘
tion des membres; par J. Dubreuil, officier da
santé entretenu de la marine au port de Brest, mem.

bre mrreapunﬂant de la Société d‘lnstmcl:mn Meédia
cale de Paris. ~——54 pages.

Ex abordant cette question tant de fois agitée , 'An=
teur ne s'est point dissimulé les difficultés qu'elle pré=
sente , et il convient qu'il n'appartiendrait qu'y un
pr.mcmn consomme de prononcer avec assurance dang

ad. - 14
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<quels cus I'amputation est indispensable , et dans quels
<cas o peut laremplacer par une antre opération. Il n'
youlu , en quelgue sorte , quoffrir le résultat de lTnP;[-
nion des maitres de I'art , et faire connaitre quelques
-cas particuliers qui s'étaient offerts & son cbservation’,
et qul se rattachent & la guestion dont il s'agit. 1l donne
d'abord un précis de ce que les principaux Auteurs ont
#erit sur ce sujot , considéréd d'une manidre générale,
Ensuite il entre dans 'examen de chaque cas en parti-
culier. On peut résumer ses conclusions de la maniére
suivante s, - - : . :
" Les malad;es fui emgcnt l'ampurarlun s sont: 1.° la
gangréne , mais seulement quand elle est bornée; 2.
I'uuévrisme de l'artére poplitée et celui de l‘axilla.i're :
* le fungus hematodes , lorsquiil s'est déve!nppe
d'E"FI.IIb long-temps dans un membrﬁ oll se trouvent des
miscles nombreux, quil s’y est fait des épanchemens
-sunguius ouqu'il y a carie des os voisins; 4.° les hémor-
Fagies produites par la' 1ésion d'une des artéres princi-
"Pﬂ?&!‘- des inembres,, prés dc leur origine, ou méme
"urtéres moins consu:fér.ibles Iursque I'écoulement du
siing Hie - peut ‘¢we dridtd et que la vie' du blessé. est
compromise ; 5.° les tumeurs blanches, quand , dépen-
dantd'vne cause externe, elles sont, cumpllquﬁea de
trajets fistileux an: delduns de lmmulatmn et qu'on
@ lieu de ‘craindre 1a i\ésnrptlnn du pus; 6.° les contu-
-glons excessives avec dem1gan:sanan des Purt:es HLA
-gertaines tumeurs qui, & Yaison de leur volume ou ' de
leur relation intime avec l'artére principalé d'on mem-
bre, ne sont pas susceptibles & étre extirpées; 8.° les

axostoses ui , n'étunt pas entrétenues par le virus véné-

zien ; oceasionnent des daulsm's wulentes empechent
Ades mouvemens du membre , ou lhterceptent la éirenla~
#ion ; 9.° ostéo-sarcome et ]e sping-ventosa quand on
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a employé inutilement tous les- moyens: propres a les-
combattre ; 10.° la nécrose et la carie avcienne ; 112
les fractures comminutives , accompagnées d'un grand.
déldbrement des parties molles ; 12.° certuines luxa-
tions trés-graves; 13.° I'ablution d'un membre par un
boulet, I'ankylose compléte avee situation vicieuse, elc.
Les observations propres & I'Antenr sont assez nem-
brenses ; en voiei les titres : amputation du poignet pra-

tiquée 4 cause d’hémorragies répédes , suites de la

lésion de la crosse palmaire profonde.— Tumeur
blanche pour laquelle I'amputation avait été jugée néces-
saire , et qui fut guérie par une gangréne spontande qui
détermina l'ankylose.— Carie qui a suceédé 4 une
plme d'arme 4 feu et a nédcessité Pamputation de la
CUisse, — Amputatmn de l'avant-bras pour une carie
de Tarticulation radio-carpienne. — Luxation du pied
accompagnée d'un trés-grand désordre dans les parties-
voisines de l'articulation , et pour laquelle Iampumnon
5Emhlﬂlt uullgllee ¥ EHBI'IB aprés Onze lﬂﬂln!- {!{, SDII]b
assidus.— Membre emporté par un boulet, et guérison
de la plaie sans amputation.

M. Dubreuilne pense pas-que le eancer développé
dans un membre , soit un motif d'en fuire lamputation ,,
parce que , dit-il , le virus cancéreux qui subsiste déve-
loppe la maladie ddns une autre partie, et rend inutile
!'aPéraLion. 1l cite & ce snjet une observation qui luia
¢té communiquée par M. Cloguet, prosecteny de la-
Taculté de Medecme de Paris..
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VARIETES.

Discouns prononcé sur la tombe de Marie-Joseph-
Sebastien Sauveurde la Villeraye , docteur en meé-
decine ,médecin de la Société Maternelle, mort le
Smars 1813 ; par J. Ratheau, docteur en médecine ,
son ami.

Triste ministerivm., VIine.

Quer triste ministére , Messieurs , que celui que nous
rendons aujourd’hui & notre ami : hélas il y a trois se-
maines , il étuit au milieu de nous , partageant nos tra-
vaux et nos Puisihles amusemens ; tout est changé main-
tenant ; fa mort vient de le frapper 4 la flevr de ses ans,
au milien des plus brillantes espérances : elle I'a enlevé
a une famille chérie , & une famille qui va devenir in-
consoluble , & des amis qui le regretteront tonjours ; 4
moi , Messieurs , & moi, qui ne cessais de me glorilier
de son amitié ; & moi, qu'il regardait eomme le confi-
dent de toutes ses peines et de tous ses plaisirs : & mon
ami , te regretter, te pleurer, ¢’est done li tout le Fruit
que je devais retirer de ton amitié : pourquoi tai-je
donc connn , nons devions nous BvéPﬂ.l'ﬂl_r si promp-
tement. . . . . _

Je ne vous retracerai point, dans ce moment fund-
bre, la manitre brillante dont il ft ses études médi-
cales ; jestinie qu'il s'acquit de tous ses professeurs et
de ses collégues, les palmes qu'il remporta @ ce sont
assurément des titres qui honoreront sa mémoire ; mais
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ces. titres sont périssables; il en possédait d'autres qui
ne périront jamais. . . .

1l fut bon fils! vous le savez , pavens chéris; il ne
vivait que pour vous. Il fut bon frére; sa conduite en
fut toujours la preuve la plus évidente ; il'ne parlait que
de vous, il ne respirait que pour vous ; en un mot, ilne
révait que votre bonheur, et son dernier soupir fut
encore pour des soeurs chéries. 11 fut bon ami: eh! quel
autre que moi fut plus en état de Fapprécier, gue moi ,
placé toujours auprés de lui! Conliant en amitié, i
n'avait rien de caché pour ses amis, sitdt qu'il en avait
connu de dignes de ce nom ! Vouns parlerai-je de ces
vertus sociales au milien d'une pompe aussi funébre ?
Qu'il me suffise de vous dire que par-tout il faisait l'or-
nement des réunions ob il se trouvait, par sa gaité
franche et son amabilité. . ..

Mais , Messienrs , ce qui le distingua sur-tont, ce fut
cette piété aussi aimable que douce , vertu héréditaire
dans sa famille , et qu'il suga avec le lait maternel : ce
fut elle quile soutint toujours , qui embellit sa vie bien
courte pour ses parens el pour ses amis, mais assez
longue pour lui-méme ; car €'est par les vertus, et non
par le na;:_lbn& des années , que la vie doit se compter..
Ce fut aussi cette méme piété quile soutint dans ses
derniers instans : quelques-uns de vons en furent
témoins , Messieurs , lorsque la religion vine lui offrir
ses consolations dernitres ; il était expirant; ses forces
se ranimérent , et sa dernitre pensée fut toute entibre:
pour son Dieun,

—Recette dureméde contre la goutte , par M. Pra<
ddier : :
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Baume de la Mecque. . . . . [ 6 gros.
Quinguina reuge. . . .. . . . I ohce.
Safram. .. . .+ . % e, Donge,
Salsepareille. . . . . . . . . 1o0DCE,
Sange. i . 4 - e e,s ».s TOOCE.
Alkool rectifié. . . . . . . . 3 liyres.

Fuites dissoudre & part le bavme de 1la Mecque dans
Ie tiers de l'alkonl. )

Faites macérer dans le reste de l'alkool les avtres
substances pendant deux fois vingt-quatre heures s fil-
trez , mélez les deux liqueurs.

Pour I'usage on méle la teinture obtenue avee deux
ou trois fois autant d’ean de chaux ; on agite la bouteille
au moment de s'en servir , afin de méler le préeipisé qui
s'est fait, '

Timploi du reméde.

On prépare un cataplasme de farine de graine de
lin, tlu'rJr.l étend bien ehavd , et épais environ dun
doigt,, sur une serviette, pour envelopper la partie. I1
faut que le cataplasme soit trés-visqueux, quand on le
prépare pour envelopper les denx jambes et les pieds
jusqu'au-dessous des genoux ; il doit employer trois
litres de [arine de graine de lin.

Quand le cataplasme est dressé et aussi chand que le
malade powrra 'endurer , on verse # sa surface deux

"onces environ sur chacun de la liquevr préparée ; on

Vétend sur toutle eataplasme , de manidre & ge qu'elle
¥ soit éalement répartie sans étre imbibéde ; on passe le
cataplasme sous le membre, et on l'en recouvre com-
pletement ; on enveloppe le tout avec des flanelles ow
des taffetas gommés , pour conserver la chaleur de l'ap-
pareil , et qu'on assujettit avec des bandes. On ne
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change ordinairement ce cataplasme qu'an bout dé
vingt-quatre heures, quelquefois au bout de douze
heures. ;
it Signé G.™* Prapien,

Pourcopie conforine , le secrétaire de la commiss
sion des remédes secrels,
: Hewnvy.

-— Les Auteurs du mémoire couronné par I'Acadé-
‘mie de Micon., au concours de 1812, sont, M. le
Baron Percy , cumm.mdant de la L.égmn d hunneur
«chirurgien-ipspecteur-général des armées; et M. le
docteur FFilleaume , membre dela Leclon—d'honneur,
chevalier de Fordre Royal du Mérite civil de Wirtems

ber; 5 chirurgien en chef d'armée. L'Académie de Ma-

cons' empresse d'autant plus & proclamer ces noms dis—
tingués dans les sciences médicales , qu'elle doit. un
nouvel }mmma ge d MM. Percy et Willeaume, qm 5 en
se faisant connaitre,, ont voulu que la somme représen-
tative du prix flit consacrée & un acte de bienfaisance
dans la ville de Macon.

RECLAMATION.
MowsieUR, .

Dans le compte que divers Journaux ont bien voulu
rendre, part_icu“émment de quelques articles signés
Hallé et Nysten , Hallé et Guibere , Hallé, Nysten
et Guilbere, dans le Dictionnaire des Sciences Médi-
cales, on a cru devoir rapporter le mérite que l'on
attribue & ces articles, ou & moiseul, ou principalement
4 moi : ¢'est une erreur. Les véritables Rédacteurs sont
M. Nyseen et M. Guilbere; je ne suis que leur coopé-
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rateur pour la révision et pour la rectification de ce qui
aurait pu échapper d'incorrect ou d'inexact & une pre-
mitre rédaction. Rarement ai-je trouvé quelque chose
4 changer au plan;le plus souvent la premitre rédac-
tion a été conservée ; quelquefois j'ai cru & propos,
d'accord avec mes confréres, d'ajouter ou de modifier
des choses, que l'habitude de méditer sur ces matitres,

- et sur-tout de les enseigner, m'a mis en état de présenter

avec plus d'exactitude ou de précision, et seulement
alors j'ai quelquefois pris la plume. Mais, & cela prés,
les articles sont essentiellement de MM. Nysten et

«Guilbert , et je n'y ai concouru spécialement que pour

‘un petit nombre d'ohservations et peu de rectifications.
Ainsi , Monsieur, je vous prie de rendre aux vérita-
‘bles Auteurs le mérite d'un travail auquel vous accordez

‘quelques éloges. A cet effet, je vous prie de publier ma

iettre , et de me croire, avec les sentimens les plus par=
faits d'estime erde considération, i
- Yotre affectionné et dévoué confrére,

Hainng
Ce 18 janvier 1843,
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DE MEDECINE,

CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.,y

CONTENANT LES TRAVAUX DE La Socifrt Minicare
"
v’ EMULATION.

Par MM. CORVISART , premier Médecin de I'Emrenzun
LEROUX, Médecin honoraire du Kot de Hollande , Doyen
de la Facultd de Médecine de Paris; et BOYER , premier

Chirurgien de I'Lmreneun , tous trois Professeurs 4 la
Faculté de Médecine de Paris.

7

Opinionum commenta delet dies, naturae jodicia confirmaty
Cic. de Nae, Deor.

"M ARBSB 1813,

TOME EXVI

A PARIS,

MIGNERET, Imprimeur, rue da Dragon , F. 8. G.
Chez {

N.? 20
CROCHARD, Libraire , rue de I'Ecole de Médecina
N.e 3. '

Pt

.

1813,
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MARS 1815

ANEVRISME DU CCOEUR,

FERICARDITE ET PERITONITE HEPATIQUE SUIVIES D AS—
LCITE ; TERMINAISON DE CES MALADIES PAR LA F.n\.II'.ﬂ.I.Y— b
§1E DES ORGANES ABDOMINAUX ET LA MORT, A LA SUITR
D'UNE VIOLENTE ATTAQUE DE NEVRALGIE SCIATIQUE j

Par L. B. Guensext, D.-M.-P,

)

Mipsuz L, *#* ayait toujours joui d'une
bonne santé dans son enfance, quoique la pre-
miére apparition des régles elit été chez elle un
pen tardive et diflicile. Depuis son mariage
elle était devenue mére de trois enfans qu'elle
avait nourris avec e plus grand succes ; cepen-
dant , malgré tous les signes de la santé la plas
Flus belle, elle ressentait presque toujours de
'oppression en montant; et dans la conversa-
tion, elle s'arrétait souvent au milien de ses
l:hrases, comme pour reprendre haleine. Vers
'dge de 34 ans, ayant éprouvé quelques cha-
grins pendant l'absence de son mari, il lui
a6, 18,
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survint une géne assez forte dans la respira-
tion : la quantité des urines diminua sensible-
ment 3 les jawmbes s'infiltrérent ;. le ventre se
tumédia. Le retour de son mari, quelques
boissons diurétiques , et un voyage assez con-
sidérnble en voiture ,-firent bientdt cesser ces
accidens. \

Quatre ans aprés, madame L*** devint
grosse pour la quatriéme fois : son accouche-
wment fut heureux ; elle éprouva seulement un
mwouvement fébrile pendant plusieurs jours,
Depuis deux mois elle nourrissait son enfant,
lorsqu’élle fur exposée i de nouvelles inquié-
tudes*sur le sort de son mari absent, et obli-
gée , dans ce moment méme, de prendre quel-
gues fatigues. Dés-lors , perte d’appétit , fidvre
sur-tout vers le soir, oppression,. envie de
vomir, et vomissemens spontanés de matiére
muguense. On lui conseilla, & peu de jours
d'intervalle, deux vomitifs avec I'ipécacvanha,
et des purgatifs. Une douleur qui §’était mani-
festée dans la région du médiastin, aunssitdt

. Veffet du vomitif, avait parn céder d’abord i

f'application de douze sangsues & une jambe ;
ais bientbt elle reparut , et ne fit qu'avgmen-
ter par l'usage inconsidéré des bains tiédes.
Les pieds s'infiltrérent , le ventre devint tendu,
fa respiration haute, frér&uenl‘.e , douloureuse,
ayec une toux séche :'le lait cessait de monter
vers les seins , quoique la malade continudt de
mourrir; elle 1naigrissait considérablement.
1'usage des apéritifi et des toniques avait
diminué un peu le gonflement du ventre. Le
retonur inattendn du mari de la malade , sem-

“la saspendre la doulenr et I'étouffement pen-

dant quelgues jours; mais un médecin avant
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conseillé un vésicatoire an bras ; la géne dela
respiration avgmenta sensiblement, Je vis &
cette époque madame L. ***, le 29 septembre
1806 ; elle m’ofiritles symptdmes suivans :

Figureinjectée, sur-tout versles pommettes;
lévres rouges ; peau séche, chaude ; ascite irés-.
rononcée ; infiltration .considérable des jam-
EEE ;. pouls régulier trés-fréquent, mou et asscz .
faible , sur-tout du cOté gauche ; battemens.
étendus , obscurs et comme tumultuéux dans
la région du ceeur et vers I'épigastre ; respira-
tion E‘éqnente , haute, et avec contraction des
muscles du cou jtoux séche revenant par accés ,
etcessant ensuite aprés une expectoration d’'un

eu de mucosité. éé;te toux causait une dou-
eur assez vive que la malade rapporiait an
dos et au médiastin, Elle ne pduvait rester
couchée horizontalement, et ne dormait qu’en
se courbant en devant. et inclinée indifférem-
ment & droite on & gauche ; elle éprouvait
quelquefois ; mais rarement , des palpitations.
La percussion du thorax ne put me fournir
que. des renseignemens obscurs, 4 cause du
volume des seins. La malade avait perdua I'ap-
petit. Elle éprouvait peu de soif, et ressentait
souvent des envies de vomir, sur-tout aprés

‘les accés de toux; la langue était blanche,

humide , et les déjections alvines assez abon-
dantes- et lignides : les urines étaient, rares,
rougess, briguetées et jumenteuses. : on ohser-
vait quelquefois des sueurs nocturnes. seule-
ment sur le thorax. Y i

Je pe pus méconnaitre 4 tous.ces symptdmes
une. affection organigue du geeur, et aprés

‘avoir annoncé toute la gravité de la maladie ,

je demandai que les moyens que_je propese-
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rais fussent soumis & I"approbation d'an con-
seil 3 M. Dzbois fut consulté, et il fut arrété
qu’onappliquerait des sangsuesd la vulve ; des
vesicaloires aux cuisses ; que la malade ferait
nsage du petit-lait avec 'acétate de potasse ; et
des sucs de cerlenil, de chicorée et“de boura-
che. 1l fut convenu e outre qu’elle cesserait
par degrés d’allaiter son enfant. Ces mdyéns),
aidés de nouvelles applications des sangsues et
méme-d'vne saignée din bras, d'un vésicatoire
sur la région du sternum , et de potions cal-
mantes le soir, firent: cesser complétemnent
Tascite et la toux, quoique, pendant le cours
du traitement, la malade éprouvdt uné rechiite
déterminge par la mort prompte d'un dé ‘ces
enfans.

Madawe L. *** avait repris son appétit , son
embonpoint , le sommeil, les forces; elle res:
sentait seulement une assex grande oppression
en moniant, et ses locutions éiaient toujours
entrecoupées par des espéces d’inspirations.
Elle jounissait d'ailleurs , depuis deux ans envi-
ron, d'mné trés-bonne santé qui n’avait été
troublée que par une attague de Sciutiqua
fort douloureuse ; mais duns les premiers jours
de juillet 1809 , aprés avoirfait & pied une trés-
grande course , et rentrant chez elle converte
de sueur , elle fut prise subitement d'un fris-
son avec fidvre, soif, oppression, anxiéwés,
douleur gigné dans la région du ventre'et vers
I'épigastre ; toux séche, et vomissemens hilieux
abondans. On sentait dans toute la region du
ceeur et au-dessous de I'appendice xiphoide,
des battemens trés-violens et trés-étendus ; les
carotides (sur-tout celle dn ¢bté gauche),
soulevaient avec force dans leurs pulsations-les
parties molles qui les revouyrent..
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Je m'arrétai sur-le-champ & l'idée d’une

éricardite, etla malade ayant une répugnance
invincible pour la saignée du bras, & cause des
hydropisies auxquelles elle avait é1é exposée 5
jobtins senlement une application des sang-
sues, et j'en fis poser une vingtaine tant aw
fondement que sur la région du ceeur. Ce
moyen, aidé de fomentations locales et de bois-
sons reldchantes, calma assez promptement la
fidvre 4 'oppression et les vomissemens znéan~
moins on observait toujours un peu de toux ,
de la douleur vers le sternum , des battemens.
trés-eétendus & I'épigastre , et suivant le trajet
de la carotide gauche , dontles pulsations cau-
saient un engourdissement incommode jusques.
vers la conque de Voreille du méme cété. Une
nouvelle application de sangsues et une éva-
cuation menstruelle abondante , n’avaient ap-
porté que trés-pen d’amélioration dans Vetat
de la malade, Elle n'avait point d’appélit, res-
sentait souvent des coliques. Les jambes étalent
enflées vers le soir; les urines rares. Un vési-
catoire appliqué sur la région du ceur avait
irrité beaucoup la malade qui n’avait pu le
supporter. ;

I y avait A peine un mois que madame L.***
avait éprouve sa premiére altaque de pericar-
dite , lorsqu’elle fut prise de nouveau de fiévre
avee douleur aigné dans la région du ceeur,.
palpitations et etouflemens trés-violens. Elle
consentit alors & une saignée dun pied, qui
calma presque aussitét les ‘accidens, mais les.
jambes s'infiltrérent peu-a-pen, et lascile ser
caractérisa de plus en plus. Trois.mois apres-
Phydropisie avait fait de trés-grands progrés ,.
malgré les eflets réitérés d’'un grand nombre:
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de moyens curatifs , parmi lesquels la scille et
la digitale sur-tout furent placées an premier
rang , et administrées sous toutes les formes.
L'usage des purgatifs ne fut pas d'abord plus
heureux. Néanmoins pendant un traitement
empyrique du sieur Lemonnier, trailement qui
consiéte principalement dans les drastiques , la
malade, quoique évacuant quinze & vingt fois
par jour, acquitde 'embonpoint, des forces,
et retrouva son appétit ordinaire : le volume
du ventre diminua méme un’ peu, mais 'ascite
ne tarda pas 4 avgmenter de nouveau. = .

Cette hydropisie durait depuis trois ans et
demi environ , sans altérer trés-sensiblement
Ies fonctions. Les digestions étaient en général
assez bonnes ; les évacuations alvines trés-
abondantes, liguides et bilieuses. Les excré-
tions menstruelles revenalent ordinairement en
trés-grande quantité , et avaient lien presque
tous les quinze jours. Il n'y avait jamais de
fievre; le pouls était parfaitement, régulier ,
mais faible, lent et mou, La malade éprouvait
seulement de temps & autre des palpitations,
une oppression presque constante , des étour-
dissemens, et quelquefois dela toux. On obser-
vait toujours des battemens trés-étendus dans
la région du ceeur, & 'épigastre, et sur le tra-
jet des deux carotides : les veines jugnlaires
étaient trds-dilatées, et les vaisseaux capillaires
de la face fortement injectés , sur-tout a I'ap-
proche des régles, ou quand l'abdomen était
trés-distendu , et alors la malade éprouvait
tant de gine, qu'on était obligé de recourir
souvent i laponction. Cette opération avait été
déja pratiquée vingt-huit fois, lorsque, vers le
commencement de janyier 1813, la malade
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erdit entiérement le sommeil , appétit, et

t incommodée de quintes de toux trés-for-
tes, et d'une oppression beaucoup plus grande.
Le volume du ventre étant assez considerable,
on se détermina le 10 janvier a faire la ponc-
tion pour la vingt-neuviéme fois. La toux cessa
])reSque tout-d-coup aprés , mais dans la nuit

a malade ressentit des douleurs extrémement
aigués dans les lombes , puis ensuite dans une
cuisse, et bientdt dans I'autre. Le 12 et le 13,
ces douleurs sciatiques devinrent atroces, sans
que 'opium & l'interieur, et les frictions cam-
phrées et opiacées , quoique a grandes doses,
Fusaent apporter aucun soulagement. La para-

ysie des extrémités inférienres, de la vessie et

du rectum succéda & ces violentes douleurs ;
et malgré les sinapismnes, les vésicatoires, les
frictions irritantes, et les toniques les plus
puissans administrés a l'intérieur, la malade
succomba le 14 janvier, jounissant de toules
ses facultés morales, et n’éprouvant gu’une
faiblesse générale et une insensibilité compléte
de toutes les parties inférienres Raralysécs.

A louverture du cadavre, je trouvai les
deux poumons refoulés vers la partie supérieure
du thorax , et adhérens avx plévres costales.
Le ceeur , deux fois plus voluminenx que dans
I'état ordinaire , occupait le milien de la poi-
trine. Le péricarde, épaissi dans quelques
points de son étendue, adhérait exactement de
toutes parts a la surface du ceenr. Lioreillette
cavique était amincie et trés-dilatée ; l'orifice
du ventricule du méme cOté offrait un rérré-
cissement qui permettait & peine I'introduction
du doigt. Les valvules étaient ossifiées a leor
base , de manié¢re a4 former unrannean coms
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plet, et elles adhéraient , par leurs sommets,
a des colonnes charnues an moins aussi fortes
que celles gqu’on retrouve dans le ventricule
gauche. Les parois du ventricule droit étaient
d'ailleurs extrémement minces , ainsi gue tou-
tes celles des cavités gauches qui étaient beau-
conp plus dilatées que dans I'état naturel.
L'abdomen contenait deux litres environ
d’une sérosité jaune et bourbeunse. Le foie,
d'un volume un peu meins considérable que
dans 1'éiat sain, (ce qui est précisément l'in-
verse de ce u'on observe en général dans les
maladies organiques du ceeur) , était entiére-
ment enveloppé dans toute son ¢tendue , d'une
fapsse membrane qui adhérait intimement &
a cet organe y et remplagait la membramne péri-
tonéale. Cette enveloppe était blanche , trés.
dense, et d'un tissu analogue & celui des car-
tilages, quoique plus mou et beaucoup plus
flexible, Elle offrait, dans quelques parties,
jusqu'a deux millunétres d’épaisseur , sur-tout
vers la face convexe du foie; mais elle érait
beaucoup plgs mince & la face concave , prin-
cipalement sur la vésicule du fiel , qui était
d’ailleurs dans 'état ordinaire , et remplie de
beavcoup de bile jaune. Le reph falciforme dua
pt‘!!‘it{)ine qu': suspend le foie au diillphragtne‘,
€tait épaissi , rétracté sur lui-méme, et avait
évidemnment participé a4 l'inflammation de la
membrane sérevse,, mas la portion du péri-
toive qui se réfléchit sous le diaphragme, ne
présentait ancume altération morbifique. La
substance du foie était marbrée de gris et de
rmige, et par tout d'une consistance ‘égale,.
quoigue plas molle que dans I'état sain. La
parlic grise et décolorée n'était point huilevse
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comme dans les foies gras. Du reste, l'esto-
mac, le duodénum , les intestins, le grand’
épiploon , et tous les organes du bas-ventre,
n'offraient rien de particulier, et étaient recon-
verts de beaucoup de tissu cellulaire graisseux
comme dans le meilleur état de santé, L'épi-
ploon gastro-hépatique paraissait seulement
en partie détrnit et confondu avec la fausse
membrauge qui recouvrail etenveloppait detoute
fart le foie, sans se prolonger cependant sur
es vaisseanx qui pénétrent dans cet organe.

OBSERVATIO.N
SUR UNE IMPERFORATION DE Lantrsy
Par M. Bararre,

Lz 25 janvier 1813, une femme indigente
accoucha d'on enfant mdle dont I'anus était
imperforé. M. Cavalier, a qui on apporta cet
enfint, g'apergut que ses linges étaient tachés
de wéconium qui étair sorti par lé¢' cunal de
Purétre. L'endroit de l'anus n'offrait pas la
moindre onverture, mais présentair les rides
(u’on remarque ordinairement alentour : cette
}qutie n'était nuilement bombée, «uoigue
‘enfant {iit né depuis quatre i cinq jours, et
qu'il n’cfit rendn que peu de méconium par la
verge. On lui passa une sonde dans la vessie.
Cette opération qui, loin de lui &ire doulou-
rense, parut lui causer un chatouillement
agréable, ne fit sortir que quelques gonttes
d'urine assez claire; et comme on ne sentit
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rien dans la vessie, on eut lieu de croire gue

Pintestin rectum s’ouvrait dans le canal de
Purétre.

On n’entrevit aucune ressource pour sauver
cet &tre nouveau-né, et on l’abamrunns. 4 son
malheurenx sort, Dans la nuit du 3 au 4 fé-
vrier, il mourut; on 'apporta & I'amphithédtre
de I'hdpital militaire , o 'on en fit I'autopsie’
en présence de plusienrs éléves, :

Le ventre était considérablement tuméfié ,
et avec (uelgue précaution gqu'on fit I'incision
longitudinale de ses parois, on ouyrit néan-
moins une poche énorme contenant beancoup
d’excrémens et de gaz infecte : cette poche,
gui montait jusqu’a "ombilic et avait dévié la
vessie a droite, était formée par le rectum
dont les parois étaient amincies et -adhérentes
du péritoine : apres 'avoir bien séparée , ou-
verte et épongée, on aperguta la Partie infté-
rieure et antérieure, une espéce d'arriére ca-
vité configurée comme le col dela vessie.. Vu
intérieurement , le fond était percé d'un trou
par lequel on introduisit un stylet qui pénétra
trés-facilement dans la portion membraneuse
du canal de'l'vrétre , a trois lignes environ du
col de la vessie. Un peu de méconinm avait
reflué dans ce dernier yiscére, dont les parois
avaient une épaisseur considérable.
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RAPPORT

& Sox Excrrr. 12 MixisTRE DIRECTEUR DE LA GUERRE,
SUN L USAGE DES BIDONS DE ZINC,

Ox a présenté a Son Ixcell. le Ministre
directeur de 'administration de la guerre , un
bidon de zinc laminé que l'on propose d’em-
ployer pour le service de la troupe, en place
du bidon de fer-blanc dont elle a fait usage
jusqu’a ce jour, et on appuie cette proposition
sur ce que ces noaveanx bidons de zinc réani-
raient & avantage de la solidité, celni de I'éco=
nomie , parce l%l.l en devenant enti¢rement hors
de service, ils auraient encore une valenr
réelle de plus de moitié. : :

Mais avant d'adopter cette proposition ,
Son Exc., qui porte sur tous les objets de son
administration, l'attention la plus grande,
a voulu que ce bidon fiit examiné et soumis &
différentes expériences.

Le -directoire de I'habillement et équipe-
ment des troupes , qui d’abord a été consulté ,
aprés avoir pesé¢, comparé ce. bidon de zinc
avec celui de fer-blanc; aprés y avoir fait
bonpillir un litre de vinaigre, parait (dans son
rapport du 3 féyrier dernier) approuver I'em-
plo1 de ces bidons de zinc, parce que la refonte
de ceux qui seraient cassés on hors de service,
aurait encore une valeur qui diminuerait de
beancoup-la dépense premicre de cet eifet de
campement. Cependant il termine son rap-
port en laissant des doutes sur 'innocnité de
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ces sortes de bidons, relativement 2 la santé
des soldats, et il desire que ce point important
soit plus particuliérement examiné, ,

D'aprés ce premier rapport , Son Exc. nous
a chargés, MM, Gay-Lussac, Thenard,
Clusel et mol, d’examiner de nouveau cet
objet , et nous a fait remettre le bidon de zine
qui avait été envoyé au directoire d’équipe-
ment des troupes, ainsi qu'un bidon ordi-
naire de fer-blanc.

Pour répondre complétement anx vues de
Son Excell., nous nenous sommes point arrétés
4 la forme, 4 la confection de ces bidons, 4
leurs qualités apparentes, mais nous avons
fait ditlérentes expériences dont nous allons
rendre un compte exact et précis. _

1.¢ Le bidon de zinc qui nous a été remis
ressemble entiérement , par sa forme, 4 celui
de fer-blanc , mais il en différe par le poids et
la capacité : en effet, le bidon de zinc pése
1705 grammes , on trois livres sept onces cing
gros des anciens poids, et sa capacité est de
10 litres 24g. :

Le bidon de fer-blanc qui nous a servi de
terme de comparaison, pese 1483 grammes,
ou trois livres quatre onces, et sa capacité est
de 10 litres 62y, ;
- Ainsi le bidon de zinc pése 218 grammes,
ou 7 ouces, plus que le bidon de fer-blanc, et
sa capacité est moindre de 378. -

Nous devons ajouter ici une observation qui
mérite une grandeattention. Lorsque ce bidon
fut remis au directoire de ‘éiquipement des
troupes, on le pesa, et suivant le rapport de
cette compagnie, il pesait 1774 grammes et
quelques fractions; mais, comme on nous
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Tapprend dans ce rapport, on y jeta un litre
de vinaigre qu'on y laissa séjourner plus d'un
mois , et que 'on fit ensuite bouillir jusqu'a
entiére évaporation. Ainsi, d’aprés cette ex-
périence, le poids du bidon s’est trouvé dimi-
nué de 73 grammes , ou deux onces trois gros;
circonstance trés-remarquable, et dont on
trouvera la raison et l'explication dans les
expériences que nous rapporterons plus bas.

2.¢ Quoique travaillé avec soin ,le bidon de
zinc nous a présentg peu de solidité ; la soudure
des piéces dont il est composé nous a présenté
peu de résistance; le plus léger effort a suffi
pour séparer le dessus de ce bidon, et en exa-
minant les bords de cette piéce séparée , nous
y avons encore aper¢u une portion de la ré-
sine; enfin , la soudure n’était nullement unie
au zinc, mais seulement juxtaposée, Cette ob-
servation parait avoir également frappé le di-
rectoire de V'équipement des troupes; car,
dans son rapport, il pense que les anses de cet
eftet de campement seraient plus solides si
elles étaient rivées et soundées. Ru surplus, la
soudure du zinc est généralement moins te-
nace que celle du fer- Eianc. '

3.° Comme les bidons sont destinés A trans~
porter, 4 contenir , & conserver non-seulement
de l'ean , mais encore du vinaigre, de la
biére, du vin, des liqueurs acides on fermen=
tées , nous avons fait ditférentes expériences
pour déterminer I'action de ces liquenrs sur le
zing : ainsi on a pris ditférentes portions de la
lame détachée du bidon de zinc, et aprés les
avoir décapees, on les a mises dans des vases
de verre avec du vin ordinaire, da vinaigre da
commerce, du yinaigre distillé et parfaitement
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ur, du vinaigre plus ou moins affaibli, de
ﬁeau légérement acidulée par du vinaiﬁre,
comme celle que 'on donne aux troupes dans
certaines circonstances, et!'on a reconnu cons-
tamment que le zinc était promptement atta-
qué; qu'il perdait en peu d’instans son brillant
métallique, et se dissolvait plus ou moins
promptement suivant la quantité et la nature
de la liqueur. Ces dissolutions éraient toujours
accompagnées de dégagement de gaz hydro-
géne; et la proportion du zinc dissous dans ces
divers fluides était'si considérable, que la po-
tasse , 'hydro-sulfure d’ammoniaque et le prus-
siate de potasse y formaient des précipités
abondans qui tous ont bien été reconnus con-
tenir des oxydes de zinc. :

Le vin ordinaire dans lequel on avait plongé
un morceau de ce zinc laminé et decapeé,
quoique abrité du contact de l'air, a égale«
ment dissous une portion de ce métal ; non-
seulement il avait perdu beaucoup de sa cou-
leur, mais encoreil a acquis une sayeur amére
et métallique trés-désagréable.

L’action des différentes liqueurs sur le zinc,
était déja bien connue des chimistes.

Scheele avait déja observé que les acides
malique et lactique attaquaient le zinc, et for-
maient des sels erystallisables.

Fauguelin s'est assuré, par l'expérience ,

que l'acide nitrique dissout le zinc avec effer-

vescence, .
Les Académiciens de Dijonontvul'acide du
tartre agh avec eflervescence sur le zinc, et en
ont obtenu des crystanx en lame d'une saveur
Acre. (Elém. de Chimie, tome 3, pag. 95.)
Glaubert avait depuis long-temps observé

page 228 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=228

2 BITTM

"Cunrmre 209

Paction du vinaigre sur le zinc, et ce fait a éié
confirmé particuliérement par les expériences
de Fourcroy.

M. Thenard a fait voir que méme les tar-
trites alkalins attaquaient le zinc & ’état méral-
lique. (Annal, de ghim. , tome 36, pag. 35.) .

Jeaun chargée d’acide carbonique agit aussi
d'une maniére trés-sensible sur le zinc, comme
Fourcroys’en est assuré. :

Enfin, il est généralement reconnu que 'ean
méme pure et privée d'air, fait passer le zinc
a4 l'état d'oxyde, en lui cédant de 'oxygéne ,
et dégageant de I'hydrogéne. Smithson , qui
s'est 'specialement occupé de cet objet , désigne
ce genre de combinaison sous le nom d’hy-
drate de zine.

Malouin qui , dans plusieurs mémoires lnus
aI'’Académie des Sciences, s'était occupé d'ex-
périences sur le zinc, avait pensé que l'on
pourrait unir ce métal & I'étain , pour faire des
etamages plus épais aux ustensiles de cuisine:
on a méme fabriqué, il v a d-peu-prés trente
ans, des casseroles de zinc; mais, comme
Iobserve Magquer, on a- été obligé de les
abandonner promptement, parce qu'elles
étaient attaguées par les acides les plus fai-
bles; qu'elles communiquaient aux prépara-
tions que l'on y faisait, une saveur #cre et
désagréable ; enfin, parce que tous les oxydes
et sels de zinc sont toujours plus ou moins
irritans; plusieurs méme sont des vomitifs trés=
actifs ; et quand méme ils ne produiraient
point cet efiet , leur usage continué pendant
quelque temps , méme 4 petite dose, aurait
les inconvéniens les plus graves pour la santé.

D‘;aprés toutes ces considératinns,ﬁ nous

20. i
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- n'hésitons point d’assurer, de la maniére la

plus positive, que les bidons de zinc laminé
sont entiérement impropres a 'objet pour le-
quel on'les propose. .

. On observera sans doute, et avec raison ,
que les bidonhs de fer-blanc dont on fait ordi-
nairement usage , se rouillent , se percent fa-
cilement lorsqu’on y laisse de I'humidité; qu’ils
sont promptement altérés et détruits; que leurs
débris n’ont auncune valeur réelle , et qu’ainsi
leur fourniture et leurs réparations exigent de
grandes dépenses. :

Mais s'il nous est permis de proposer quel-
ques vues sur cet objet, il nous semble que
les petits bidons pourraient &tre faits avec un
cuir compact que 'on pourrait rendre entiére-
ment impermeéable parl'application d'un vernis
fait avec la laque , ou quelque autre substance
analogue , et on obtiendrait en méme temps la
solidité, la durée , la légéreté et la salubrité.

Quant aux grands bidons, ne serait-il pas
possible de les fabriguner en bois,. dont les
tranches seraient soutenues par des cerceaux
en fer , comme on le voit journellement dans
les villes aux brocs des marchands de vin ?

Mais ce sont la de simples apergus que nous
prenons la liberté de soumettre a la sagesse
de Son Excell.; et nous ne doutons pas que
les artistes qui voudraient s’occuper de cet
objet, ne trouvassent bientdt les substances,
les moyens les plus propres pour la confection
de ces ellets de campement. -

Paris, ce 2o mars 1812,

Signéd Gav-Lussac , Tuenarp , Cruzern,
et Cnavssten , rappo reeurs
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REMARQUES

SUR LES EFFETS DE QUELQUES MEDICAMENS , ET EN PARS '
TICULIER SUR CEUX. DE L'EMETIQUE ET DE L'oPIun;

Par M. A. C. Savany, D.-M.-P., membre de ' Athénée
de Médecine de Paris, des Sociétés Médicales
d'Emulation d'Amiens et de Lidge , et decelle d'En-
couragement de Naples.

Nous avons déja émis quelques vies géné-
rales sur I'action des médicamens (1); nous
n'avons point dissimulé que cette branche de
I'art de guérir était encore peu avancée , et il
ne faut pas en étre surpris. Rien n’est en effet
plus diﬂgcile que de connaltre , d'une maniére
certaine , les effets d'un reméde. D’abord il est
rare qu'on n'emploie d-la-fois qu'une seule
substance médicamenteuse ; ensuite les cir-
constances dans lesquelles cette substance est
administrée , varient & U'infini j il est d’ailleurs
des. dispositions individuelles toutes particu-~
liéres : enfin, ce qui devient une source d’er-
reurs trés-fréquentes , c’est que le médicament
?ue prend le malade n’est pas toujours tel que
e médecin le suppose, soit qu'il ait été altéré,
falsifié ou mal préparé, soit mémie que par
quelqu'une de ces meéprises qui ne sont pas
trés-rares ; on ait donné une drogue au lieu
d’une autre. Il faut donc une longue suite
d'observations , et d’observations trés-exactes,

(1) v oyes tome XXII, pagé:iﬁ. y
26..
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pour parvenir a la connaissance de I'action
‘de tel ou tel médicament , et le seul moyen
d’avancer la science & cet égard, est de se
communiquer mutuellement cequ’on a recueilli
-dans la pratique de P'art de guérir : sans doute

“unjouril en résulteraune masse de faits propres

4 établir avec quelque certitude les régles de la
‘thérapeutique dont les bases sont aujourd’hui
fort mal assurées. C'est dans cette vue que

‘nous avons cru devoir publier les remarques

‘suivantes.

Nous venons de parler des dispositions indi-
vidvelles, et c'est ce qu'on ne saurait trop
“tudier ‘dans la pratiqgue de la médecine; car

}hutn d'y avoir égard , 4 faire

beaucoup de mal. La cigué, par exemple,
eut étre donnée a trés-haute dose 4 certains
individus , et méme assez promptement; c’egt
ainsi que Desbois de Rochefort veut que 'on
«commence par en donner huit & dix grains, et
gu'on augmente progressivement la dose: J'ai
cependant connu des personnes qui’, en'com-
mengant par une dose beaucoup plus faible,
comme deux on trois grains, n’ont pas pu la
supporter : elle donnait lien, méme & cette
dose, 4 des étourdissemens et & un trouhble

‘momentané de la raison. Dans ces cas, jai

cru devoir en cesser l'emploi, d’autant plus

'que’ je n'y avais eu recours que par forme

‘essai,’ dans des maladies qui, d'ordinaire,
rdésistent A tous les remédes. ! t
' - Les médecins sont bien souvent trompés
dans leur attente , lorsqu’ils administrent, avec
Pespoir de guérir; des remédes qui ont été
vantés pour la maladie o ils en font usage ,
lors méme qu'ils en ont éprouvé les heureunx
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effets , dans d’antres cas en apparence tout-a-
fait semblables. Je citerai & ce sujet les anti-
scorbutiques et les amers conseillés contre les-
scrophules, Je les ai employés un grand nom-
bre de fois avec un succés marqué : dans d’an-
tres cas , leur eifet a été absolument nul. Une
jeune personne, dont toute la famille est in-
festée du vice dont il est question , n'en avait
présenté ancun indice dans son enfance. Son-
teint , sa force, sa constitution éminemment
bilieuse , semblaient méme éloigner toute idée-
qu'elle en piit étre atteinte, lorsqu'a I'dge de
16 &4 18 ans elle fut attaquée d’un engorgement

landuleux & la partie latérale et supericure
ﬁu cou. Cet engorgement fit des progrés mal-
gré I'usage des amers et des anti-scorbutiques,.
et parcourut toutes les périodes des tumeurs
scrophuleuses , jusqu’a ce qu'une longue sup-
puration de nature séreuse en ait eun détrnit.
toute la substance. Avant que cette tumeur ait
abcédé, il s'en est formé une seconde, puis
une troisiéme , gui ont suivi la mé&me marche.-
Au sirop anti-scorbutique, on substitua le
sirop de raifort de M. éi'amé, qui est infini-
ment plus actif, et on le donna a la dose de
cinq ou six cuillerées par jour; on lit prendre-
des sucs d’herbes, des pilnles mercurielles et
fondantes, des eaux sulfureuses, etc., etc.
Malgré tous ces remeédes, les tumeurs sui--
vaient leur marche accoutumeée , et il s'en fora
mait encore de nonvelles. Depuis gue la troi-
si¢me tumeur est tombée en suppuration , deux
autressesontdéveloppées clrestentstationnaires
depuis six mois, quoique la malade ne prenne
plus aucun reméde. Voild un faiv difficile &

expliquer, La pratique en fournit bien d’autres,
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Combien de substances n'ont pas été van-
tées comme anthelmintiques 7 il n’en est an-
cune avec laquelle on n’ait obtenu quelque-
fois I'expulsion des vers ; mais plus souvent,
peut-éire , elles ont manqué leur effet. Jai
donné des soins a une femme qui avait rendu
autrefois une portion considérable de ver soli-
taire, et qui éprouvait encore les symptémes
qui en avaient précédé Pexpulsion. Je I'ai fait
passer par tous les remédes conseillés en pareils
cas, et elle n'en a pas rendu un seul fragment.
Un de mes confréres ayant expulsé, a plusieurs
reprises, des portions considérables de ténia ,
et une fois entre autres & la suile d'un bon
repas, aprés lequel il avait pris de 'ean-de-vie
de geniévre, essaya divers remédes pour s'en
délivrer tout-a-fait, Aucun de ces remédes ne
lui en fit rendre, et cependant long-temps aprés
il en a encore expulse de nouvelles portions.

Mais si tout le monde convient de I'infidélité
des vermifuges, il n'en est pas de méme des
purgatifs : ceux-ci ont un efﬁet plus constant ,
et 'on ne doute pas en général qu’ils ne doi-
vent évacuer lorsqu’ils sont donnés 4 dose suf-
hsante. Que de variétés cependant ne rencon-
tre-t-on pas dans l'action de ces remédes?
J'ai yudes personnes qui étaient 4 peine pur-
gées avec une médecine composée - de c]l:eux
onces et demie de manne, un gros de rhu-
barbe , deux gros de follicule de sené, et trois
gros de sel. J'en ai vu d’autres, et parmi les
adultes , auxquelles deux onces de manne et
un demi-gros de rhubarbe procuraient sept ou
huit selles assez copieuses. Ces différences te-
naient certainement & la constitution des indi-
vidus , car les autres circonstances étaient i-
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peu-prés les mémes. D'ailleurs j'ai e occasion
de m’assurer plusieurs fois de ces dispositions
trés-différentes. J'ai vu entre autres une dame
qui a beaucoup d'embonpoint , et qui est assez
sujette & des symptOmes d’embarras intestinal +
je lui faisais prendre dans ce cas trois grains de
rhubarbe en poudre dans sa soupe , et chaque
fois elle était purgée abondamment.

Il y a aussi des individus dont les intesting
sont trés-sensibles a l'action d’'un purgaiif,
tandis que celle d'un antre est presque nulle:
J'ai vu le jalap ne produire d’antre effet que
des coliques, et la manne purger trés-bien.

N'est-1l pas remarquable que chacun des
médicamens qu'on a coutame de faire entrer
dans une putli(m Igari\re y purgerait quel:

uefois fort bien tout seul, et que leffet qui
résulte de leur combinaison n’est pas propor--
tionné & lasomme de leurs actions particuliéres,

Ces mélanges sont moins en nsage pour faire
vomir : je crois néanmoins, d’a }régs mon expé-
rience personnelle, qu’il peut &tre utile , nom
pas d'associer 'ipécacuanha avec le tartre sti-
bi¢, maig de corriger I'action irritante que peut’
avoir celui-ci par 'addition de quelque eau
distillée aromatique. J'aiadopté cette contume
dans le traitement des maladies des enfans
mais j'al aussi administré trés-souvent I'émé-
tique seul; en sorte que je crois pouvoir oifrir .
& ce sujet le résultat comparé d’un assez grand’
nombre d’observations.

J’ai étéappelé deuxfois pour desenfansqui, icla
suite de 'administration de I'émétique dissons
uniguement dans I'éau, avaient eu des mouve-
mens convulsifs. Une fois, il est vrai, cesmon-
vemens paraissaient dépendrede Ja maladie qut
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était elle-m@me une suite de la dentition diffi-
cile. Dans ce cas, l'enfant, qui était 4gé de
quatorze mois, avait pris en quatre fois, et
dans une petite quantité d’eau, un grain de
tartrite antimonié de potasse. Dans I'antre cas
¢’était une petite fille de trois ans; elle avait
pfis seulement un demi-grain de ce sel, et
n'avait pas vomi : les accidens se sont calmés
4 laide de légers anti-spasmodigues.

Une autre fois j'avais prescrit, 4 un petit
garcon du méme dge, un grain d'émétique
dans environ six onces d’ean, a4 prendre en
trois fois. Il n'a pas vomi, n’a pas eu deselles:
son ventre est devenu gros ettendu ; son visage
houthi , ainsi que les mains. On n'est parvenu
a rétablir la liberté du ventre , qu'en multipliant
les lavemens : il en prenajl trois on quatre par
jour. L'eedéme s'est aussi dissipé au bout de
imit d dix jours. :

~Je n’ai point observé les mémes accidens
lorsque j'ai associé I'eau de mélisse on 'ean de
fleurs d'orange 4 la sclution émétique : je ne
prétends pas, an reste, qu'ils ne puissent pas
survenir alors, et je suisloin de recommander
cetterassociation comme nécessaire dans tous
les cas. Je ferai seulement remarquer gu'on se
tromperait, si 'on croyait que 'addition d’une
eau aromatique , autre que l'ean de menthe,
empéche ou contrarie l'action émétique du-
tartre stibié : je serais plutdt porté & croire
qu’elle la favorise.

J'ai souvent vu, comme tous les praticiens
sans doute, qu'un grain d'émétique délayé
dans une pinte d'ean, déterminait plusieurs
vomissemens chez les adultes, et sur-tout chez
les vieillards, Quelquefois ce reméde provogque
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seulement des évacuations alvines. D'autres
fois aussi il occasionne des vomissemens et des
selles; mais il n’est pas rare qu'il ne produise
aucun effet sensible. C’est sur-tout ce qu'on
observe dans le cours des maladies aignés , ot
on émétise la boisson pour entretenir une cer-
taine irritation qu’on regarde cowme favora-
ble. Je ne suis pas, au reste, trés-partisan de
cette méthode, et je préfére, dans ce cas la,
une tisane acidule. gin

Mais I'émétique peut étre donné & beancoup
plzs haute dose, sans déterminer le vomisse-
ment : j'en ai fait prendre quelquefois dens on
trois grains , sans qu'il fit vomir. Voidi ce i
m’'est arrivé un jour ou j'ai cru devoir jwen-
dre un vomitif pour faire cesser une dizrrhée
légére ymais fatigante, dont j'étais tourments
depuis long-temps. A six heures du maiin, j'al
prisun grain de tartrite antimonié de potasse,,
dans un verre d'ean; une heure aprés j'en ai
pris un second, et une heure pins tard un
troisiéme. Dans l'intervalle j’ai ba jusqu’a trois
chopines d’eau tiéde. Cependant je ne sentais
pas la moindre envie de vomir, et j'éiais prét a
prendre une quatriéme dose, lorsque je vomis
trés-abondamment, mais seulement de 'eau. -
J’eus ensuite trois selles en partie Jignides.

En 1809 jefus appelé pourdonner des secours
2 une jenne fille enceinte de quatre & cing
mois, et qui venait de prendre huit grains
d’émétique dans un verre d’eau, dans I'inten-
tion de s’empoisonner. Elle avait vomi dix a
douze fois, et avait éprouvé de vives angois-
ses. Quand je la vis, il y avait environ six
heures qu'elle avait avalé le poison : I'agitation
était trés-grande ; le pouls petit, serré, a peine
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sensible. J'ens beaucoup de peine 4 la déter-
miner & boire un peu de sirop de guimauve
étendu d'ean, A lafin elle consentit &4 en pren-
dre plusieurs verres. Mise sous la surveillance
de la police, elle fut aussitdt conduite dans un
hépital, o jignore les soins qui lui ont été
donnés. J'ai sn seulement que le vomisse-
ment ne s'était pas répété; qu'elle avait eu
pendant plusieurs jours des coliques assez for-
tes, et qu'elle s'était ensuite rétablie, et était
accouchée a terme d’un enfant bien portant.
Les effets variés du tartre stibié m’avaient
déterminé 4 entreprendrequelques expériences

“sur ce sel. Je voulais voir s'il était indifférent

de le dissoudre dans I'ean distillée, dans l'ean
de riviére , on dans une eau acidule comme
celle d’Arcueil, dont on fait usage dans tout
le faubourg Saint-Jacques. Je n'ai pu suivre

«ces expériences aussi loin que je l'avrais de-

siré ; j'ai seulement observé les faits suivans :
Le tartrite de potasse antimonié est trés-
soluble dans 'ean distillée : mais il faut avoir
soin d’agiter le mélange, autrement il ne se
dissont qlu'une trés - petite quantité du sel.
L’alkool le précipite de sa dissolution, et ne
parafit pas lui-méme susceptible de le dissou-
dre. La solution de tartre stibié dans l'ean dis-
tillée , méme lorsqu’elle est trés-concentrée ,
s'altére assez promptement. Au bout d'an
mois , dans les chaleurs de I’été , on voit nager
a la sarface une Pe]licule onctuense , et la
liqueur se trouble. Ces phénoménes sont bean-
coup plus sensibles quand la solution estmoins
rapprochée. L gt '
_J7ai voulu répéter les expériences de Sker-
win, sur Pabsorption de Pémétique par In
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peau. Cet Auteur dit qu'ayant frotté dans la
aume de ses mains, une solution de quel-
ques grains d’émétique, dans une trés-petite
quantité d’eau , il avait éprouvé au bout d'un
certain temps des nausées. D'autres disent
qu'on a déterminé ainsi le vomissement, Voici
ce que j'ai observé.

Ayant fait fondre quatre grains d'émétique
dans environ deux gros d’eau distillée, j’ai mis
cette solution dans le creux d'une de mes
mains, et je I'ai frottée avec l'antre assez long-
temps , jusqu’d ce qu’elles fussent entiérement
séches. En faisant ces frictions, j'ai senti vers
la fin quelque chose de rude comme de la
pousSi¢re, ce qui m’a fait penser que le sel
restait 4 sec et n’était point absorbé. Quelques
minutes aprés, j'éprouvai un peu de fadeur
dans la bouche, qui se remplit d’'une grande
quantité d’cau, comme lorsqu'on est sur le
point de vomir, Je n’ens cependant point de
nausées ni de vomissement. J'ai recommencé
cette expérience avec plus de précaution que
la premiére fois; c’est-a-dire, en ne mettant
dans le creux de ma main gu'une ou deux
gouttes de liquide a-la-fois , et frottant les
mains I'une dans l'autre jusqu'd ce que le
liquide etit disparu. Cette opération dura une
demi-heure. Pendant les frictions j’ai cru sentir
quelques légéres nausées ; mais ensuite je n'ai
rien éprouvé de particulier. J'ai frotté aunssi
avec une semblable solution la partie interne
des cuisses, etil n’en est résulté aucun effet
sympathique sur 'estomac. ;

Je sens combien ces expériences auraient
besoin d'étre variées et multipliées, et je ne
les donne que pour ce qu'elles sont ; ¢'est-d-
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dire, pour l'éhauche d'un travail beaucoup
plus étendu. '

Il est encore un médicament sur lequel j’ai
eu occasion de faire quelques remarques : je
veux parler de 'opium. Il m’a paru que ses
effets étaient trés-ditférens , suivant la disposi-
tion particuliére des malades anxquels on I'ad-
ministre. Appliqué localement, il a quelque-
fois calné des douleurs de dents trés-vives :
chez d’autres sujets il les a exaspérées. Donnéa
Yintérieur, il a procuré a plusieurs individus
un sommeil délicienx. D'autres sont restés
dans un état d’évigilation. J'ai eu occasion de
le faire prendre & des doses assez fortes, comme
a deux, trois et quatre grains, sans en éprou-
ver aucun inconvénient. D'autres fois, méme
& petite dose, il a produit une constipation
opinidtre. JYen ai pris moi-méme plusieurs
fois, et les effets que j'en ai éprouvés n’ont pas
été tout-a-fait les mémes. '

La premiére fois que j'en ai fait usage, ¢’a
été dans un catarrhe dont la toux séche et
fatigante me privait du sommeil depuis plu-
sieurs nuits. Un demi-grain m’a procuré une
trés-bonne nuit, et je n'al pas été obligé d’y
recourir les jours suivans. Plusieurs années
aprés j'y eus de nouvean recours pour des dou-
leurs de dents qui, bien que pen intenses,
m’avaient empéché de dormir deux nuits de
snite : il y avait en méme temps fluxion 4 la
joue, Je s faire six pilules d'extrait d’opium,
chacune du poids d'un grain. J'en pris deux le
soir & une heure de distance : je souffris trés-
peu la nuit , mais n'ens presque point de som-
meil. Je fus agité, et j'eus méme quelques
légers mouvemens convulsifs. Le lendemain
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je souflris davantage toute la journée. Crai-
gnant encore de ne pas dormir, je pris en me
couchant une des pilules d’opium. Une heure
aprés j'en pris une seconde, et la troisiéme
an hout d'une demi-heure seulement : cette
nuit & je dormis encore moins que la précé-
dente , quoique je n’eusse point du tout de
douleurs: je n'éprouvai pas d'agitation. Je me
trouvai assez bien le jour d’aprés, mais je
n'avais point d’appétit : je n’avais point été &
la selle depuis trois jours. J'ai essayé de m'en-
dormir ce jour-l4 sans prendre d’'opium’, mais
ne pouvant y réussir, je pris la sixiéme
pilule & dix heures et demie. Je sentis alors un
peu de penchant au sommeil , mais seulement
pendant quelques minutes. Vers deux heures
du matin, je commengai & éprouver des coli~
ques d’estomac qui devinrent bientdt extréme-
ment fortes. Il me semblait sentir distincte-
ment des corps sphériques traverser le pylore
en le distendant violemment., J'ai dormi en-
suite quatre heures. Un lavemeut que j'ai pris
dans la matinée , in'a fait rendre des matiéres
dures et semblables 4 des petites balles de
plomb. La constipation a persisté encore pen-
dant deux ou trois jours ; mais le sommeil est
revenn dés la nuit suivante. a

J’ai voulu encore,; dans une autre circons-
tance,, essayer de prendre de l'opium. Cette
fois j’en ai pris seulement un quart de grain an
milien de la nuit, et aprés avoir déja un pen
dormi. Je me rendormis FrﬂSque aussitdt d'un
sommeil plus calme et plus profond que celui
que j'avais en auparavant; mais au bout d’en-
viron deunx heures , je fus réveillé par des'dou-

Jeurs d’estomac absolument de la méme nature
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que celles que j'avais déja éprouvées atitériens
rement : elles furent cependant de plus courte
‘durée. J'eus aussi de la constipation pendant
‘plusieurs jours. :

~_ Je ne dois pas oublier de dire que dans cette
derniére expérience , je remarquai, cing mi-
nutes aprés avoir pris I'opium , une exaltation
sensible et momentanée de mes facultés intel-
lectuelles, A-pen-prés comme celle que pro-
duit le caté. Je n'avais pas fait la méme obser-
wvation dans les autres essais.

1l existe une foule de faits sur les effets de
Popium, et plusieurs de ces faits paraissent
en contradiction les uns avec les autres. Cela
vient sans doute de ce que l'action de ce mé-
dicament varie suivant une infinité de circons~
tances qu'il est bien difficile de déterminer.

SOCIETE
MEDICALE DEMULATION,

P P i S S ! g e i

DE LA GESTATION

CONSIDEREE PAR RAPPORT A LA FEMME}

Dissertation présentée et soutenue & la Fa-
culté de Médecine de Strasbourg , le 18 mai
2810 , par M, A.J. Ristelhueber.

. Extrait fait par M. Ganpiex.

. Daxs sa dissertation inaugurale sur le Ges-
-tation, considérée par rapport & la femme,
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M. Ristelhueber se propose d'examiner les
changemens qu'éprouve l'utérus pendant la
durée de cette fonction; d’exposer les phéno-
ménes qui lui sont propres, et de faire con-
naftre les affections pathologiques auxquelles
elle peut donner lien. L’Auteur commence
par déclarer qu'en publiant cet écrit, il n'a
Ppas eu la prétention d’aspirer au mérite de pré-
senter des faits nouveaux. Il n'a en d'auntre
ambition que de faire accueillir son travail de
ses juges , par la méthode, 'ordre et la préci-
sion qu'il a tché d'apporter dans I'exposition
des faits déja connus. On doit loi rendre la jus-
tice de dire qu'il a atteint compléiement ce
bat.

Dans la premiére partie, il fait observer que
la’femme joue un rdle bien plus important
dans la procréation de I'espéce, que '’homme.
Dans la reproduction, ce sexe exerce une suite
de tonctions parmi lesquelles plusieurs sont lon-
gues ot pénibles. Pour devenir mére , la femme
eprouve les incommodités annexées a l'exer-
cice des cing fonctions qui lui sont propres :
la menstruation , la conception, la gestation,
la parturition et la lactation. L'homme, au
contraire, n'a gu'une fonction trés-courte &
remplir, et il ne parait dans I'acte de la repro-
duction que pour partager les jonissances de sa
compagne. C’est 4 cette derniére que la nature
a imposé tous les labenrs de cette eceuvre, et
qui mérite seule, sous ce rapport, toute la
reconnaissance de la société.

La gestation, dont M. Ristelhueber doit
s'occuper , enchaine deux autres fonctions qui
en sont inséparables, la conception et la par-
turition, La premiére n'est que le principe de

page 243 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=243

2 BITTM

224 SocrfTE MEDICALTE

T'autre, et la seconde est nécessaire pour ac-
complir le but que s’est proposé la nature en
técondant la femme, La gestation mérite une
attention toute particuliére de la part du mé-
decin, a raison des phénoménes nombreux
qui en découlent,

Pour faire connaitre cette fonction siimpor-
tante par son but, 'Auteur examine successi-
vement l'utérus, les phénoménes physiolo-
giques, et les affections pathologiques qui
appartiennent spécialement 4 la gestation.

L’Auteur divise en trois chapitres tout ce
qu'il se propose de dire sur I'utérus , considéré
comme organe de la gestation. Le premier est
consacré & I'examen des opinions que les ana-
tomistesontémisesrelativementa 'organisation
de I'utérus. Il regarde le tissu moyen comme
étant de nature musculaire; et tiche de répon-
dre aux objections qui ont été faites par les
Auteurs qui ont soutenu une opinion con-
traire , et qui I'ont assimilé & un autre tissu. Il
fait voir qu’il réigne une grande discordance
d’opinions entre les physiologistes et les anato-
mistes ¢ui ont prétendu que ce tissu n’était pas
d'une natare musculaire. M. Ristelhueber a
iraité ce point de 'organisation de la matrice,
de maniére & porter la conviction dans le plus
grand nombre des esprits. Il fait voir, d'une
part, que le tissu utérin contient, comme le
prouve I'analyse faite par M. Sc&wﬁgné , une
grande proportion de fibrine qui est I'élément
essentiel et caractéristique du muscle ; de 'an-
tré, il fait observer que, lorsque 'utérus se
contracte, on remarque les mémes phéno-
ménes que pendant la contraction d'un mus-
cle : « Endurcissement , raccourcissement de
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» la fibre. Lorsque lirritabilité¢ de ['utérus a

été sollicitée par une cause quelconque, elle
‘s'exerce avec cette force qui n’appartient
qu'a la fibre musculaire, Comme l'irritabilité
d’'un muscle , les contrdctions utérines peu-
vent étre sympathiquement renouvelées ct
excitées par des stimulans , lors de la partu-
rition. L'utérus se fatigue a-peu-prés comme
» un muscle de la vie animale, lorsque les
» contractions ont été fréquemment réitérées. ..
» Or, toutes les fois que deux tissus se res-
» semblent par l'élément organique essentiel
» et la propriété vitale caractéristique , je
» pense que l'on peut admettre, comme con-
» séquence naturelle, qu’il y a identité de na-
» ture entre eux.» Or, 'analyse prouve que la.
fibrine , qui est l'élément caractéristique du
muscle , existe dans le tissu utérin. Les rappro-
chemens faits par M. Ristellueber, démon-
trent qu’il y a une identité parfaite entre l'ir-
ritabilité de l'utérus et celle des organes mus-
culeux.

Le second chapitre traite des rapports de
I'utérus avec le produit de la conception, et
de ses fonctions pendant la gestation, A cette
époque, la membrane muqueuse est en rap-
port avec la caduque, et le placenta par les
vaisseaux qui s’y rendent on qui en revien-
nent. Les phénoménes qui s'opérent démon-
trent que l'utérus est dans un véritable état
d’accroissement ; que la nutrition y est plus
active, et l'action vasculaire plus énergique.

L’Auteur admet avec Henter , deux circula-
tions dans le placenta, l'une fortale et I'autre
utérine; et que le sang de la mére ne passe pas
directement €t par continuité de canal dans les
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vaisseaux ombilicaux , et que ces deux circu-
lations sont sculement adossées et non pas
continues, 1l érablit gu'il se fait un véritable
échange de principes dans le placenta , comme
cela a lieu dans les cellules pulinonaires pen-
dant la respiration. Sans admettre une identité
de fonctions entre ces denx organes, il croit
qu'il est fucile d’apercevoir entre eux une véri-
table analogie. Les radicules des dilférens or-
dres de vaisseanx, en vertn de leur sensibilité
particuliére, choisissent , dans ce mélange, les

rincipes avec lesquels elles sont en rapport
d’excitation. « Cette élection de principes dans
» un mélange n'est point un phénoméne ex-
» traordinaire dans I'économie animale ; on ne
» peut expliquer la nutrition particuliére des

» prganes, que ]]mr une élection vitale, en

» vertn de laquelle les molécules organisées
» retirent du sang artériel les principes qui
» peuvent leur &rre assimilés. » ~

Le chapitre troisiéme traite de l'accroisse-
ment de l'ntérus qu'il fait dépendre d’une
force vitale, et non de la pression que le
germe exerce sur les parois de cet organe; les
changemens qu’éprouvent les différens tissus
de l'utérus pendant la gestation, confirment
cette opinion. -

M. Ristelhueber expose dans la seconde
partie, les phénomenes physiologiques que
présente la gestation. Il fait voir , dans le pre-

anier chapitre , gue la vitalité de l'utérns

s'exalte d’une mauniére surprenante. L'exalta-
tion de la sensibilité et de I'irritabilité de 'uté-~
rus , les changemens qu'éprouve son organi-
sation produisent , a4 Iextérienr, un grand
nombre de phénoménes sympathiques qui
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disparaissent ordinairement vers la fin du qua-
trieme mois, probablement parce que l'or-

asme de l'utérus s'affaiblit & cette époque.
%a gestation exerce aussi une influence trés-
grande sur toutes les autres fonctions. L’Au-
teur fait voir, dans le second chapitre , que le
physique et le moral en éprouvent des modi-
lications, :

La troisiéme partie est consacrée a faire con-
naitre les alfections morbifiques auxquelles la
gestation prédispose les femmes, & raison des
mouvemens extraordinaires qui ont lieu pen-
dant I'exercice de cette fonction. Il observe
que , dans le premier moment , lavie de'uté-
rus s'exalte, et que cet organe se trouve dans
un véritable état d’ergasme. Clest aun spasme
fixé sur 'utérus qu'il attribue les appétits bi-
zarres , les vomissemens, les syncopes, les
palpitations qui se présentent dans les trois
premiers mois. Cette premiére période prédis-
pose la femme & des atfections nerveuses.

Vers la fin du quatriéme mois, l'irritation
qui jusqu’alors avait été concentree vers I'uté-
rus , se propage a4 tout le systéme vasculaire ,
et les affectipns qui se manifestent indiquent
une prédominence du systéme sanguin,

La pression que l'utérus exerce vers la fin
de la grossesse, sur les viscéres qui I'avoisi-
nent , peut donner lieu & I'enflure des jambes ,
aux hémorroides , auvx varices, a la suppres-

“sion des urines et des selles, a la difficulté de

respirer, aux crampes, et 4 la faiblesse des
extrémités inférieures. 1l établit, avec la plu-
part des Auteurs modernes, que la grossesse
expose la femme & trois ordres d’affections

que les unes dépendent de I'orgasme ,ou spasme

17

page 247 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=247

2 BITTM

248 SocrkrTh MEDICALE

de I'utérus ; les secondes, de la pléthore j et
les troisiémes , de la pression de cet organe.
Cette dissertation est écrite avec methode,
et elle mérite d’dtre distinguée d’une toule d’au-
tres' publides sur le mé&me sujet, soit qu'on ait
égard aux vues physiologiques, soit qu'on la
considére sous le rapport de la thérapeutique.

RAPPORT

FAIT A 1A Socifrte , par M. 1L pocTEUR
BosQuiiroN, LECTEUR ET PROFESSEUR AU Cor-
1i6E IMpEnzar DE FRANGE, SUR UN OUvRAGE
AYANT POUR TITHE :

Dissertazione sopra la china china, et il suo uso
nelle febri periodicie, di Angelo Melissino , dos-
tore in medicina e chirurgia, Milano, 1811, In-8.°
p- 171.—Dissertation sur le quinquina, et sursonusage
dans les Hévres périodiques, par sngelo Melis-
séno , natif de Céphalonie , docteur en médecine et

_ en chirurgie. Milan , 1811. In-8.° p. 171. _ '

Pru d’objets sont plus dignes de attention
du médecin , que la substance qui fait le sujet
de cette dissertation, Il y en a pen dont Iap-
plication convenable puisse produire de plus
grands avantages, et qui, par conséquent,
méritent mieux d’'éire parfaitement connus; on
ne pent donc gqu'applaudir au choix que I'Au-
teur a fait de ce sujet. Il a exposé, avec bean-
coup d'ordre et de jugement, les opinions de
ceux qui I'ont précéde. Son ouvrage est divisé
en cing chapitres. Dans le premier, il donne
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I'histoire de lorigine du quinquina ; dans le
second, I'analyse chimique; dans le troisidme,
la théorie des fiévres périodiques. Il traite
dans le quatriéme , de I'nsage du quinquina
dans les fidvres périodigues primitivessimples ;
et dans le cinquiéme, de l'usage de ce méme
reméde dans les fiévres périodiques secondai-
res et compliquées,

11 désigne d’abord dans quel temps et de
gnelle maniére les Européens ont conmi le
(uinguina ; comment son usage s'est répandu
en Europe; il expose les controverses qui se
sont élevées entre les médecins, non-seulement
sur les vertus, mais sur le vrai caractére de
cette écorce. Il attribue en partie ces contro-
verses 4 Pavidité des marchands gui ont débité
indistinctement sous le nom de quinquina,
guantité d'écorces de nature différente, on an
moins qui en ont en différens temps introduit
diverses espéces dans le commwerce , sans nous
prévenir qu’il se trouve dans quelques purties
de 'Amérique, plusienrs espéces de plantes
quiappartiennent an genre du cinchona offici-
nalis, queles habitans, dans certains endroits,
conh:-n?lent et désignent sous le méme nom,
tandis que dans d’autres on désigne la méme
espéce sous un nom différent. Notre Auteur
ajouteen outre, d’aprés Josep/h- Célestin Mutis ,
illustre botaniste Espagnol, que la méme espéce
de quinquina est sujette & varier, selon la

valité du sol. Il résnlte m#ne des observations
4

nombreuses qu'il a faites pendant un séjour de
quarante ans 4 Santa-Fé, sur les diverses es-
péces de quinquina , que les hotanistes en ont
admis plusieurs espéces qui n'appartiennent
pas & ce genre , et que d’autres ne sout qu'une
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variélé de la méme espéce. Il n’en admet que
sept dirlérenms‘. entre lesquelles il pense qu’il
n'y en a que guatre propres a 'nsage médical ;
savoir « leranger, le rouge, le jaune et le
blanc. Il les croit toutes égulement bonnes,
Selon Mutis, V'écorce du guinquina prise

sur le tronc de l'arbre et sur les grosses bran-

ches, a plus d’eflicacité que celle des petites
branches; en ountre, plus cette écorce est
vieille , et plus clle a été gardée de temps en
magasin , plus elle a de vertn, pourvu quon
Y'ait soigneusement mise a I'abri de humidité
de l'air.

Les caractéres extérienrs de ces diverses
écorces varient un peu; la jaune est la moins
variable. Le professeur Dalladecima a remar-
qué que les quinquinas officinaux se distin-
guaient particuliérement des autres, 4 leur
saveur particuliére et spécifique , qu'il appelle
saveur guinique , i laquelle se réunit un gofit
amer et styptique. La saveur quinique domine
dans celui du Pérou, mais elle s’y trouve réu-
nie 4 un degré modéré d'amertnme et d'dpreté.
La saveur styptique domine dans le quinquina
rouge; les deux autres saveurs, 'amére sur-
tout, y sont beaucoup moins marquées. La
saveur amére est beaucoup plus forte dans le
quinguina jaune rc:-)ra_l , et dans le callisaja_a; on
y reconnait néanmoins la saveur quinique ,
mais le gofit styptique est pen sensible. On
trouve en outre dans le calisaja une saveur
amére mélée d’'un pen d’acrimonie qui se fait
sentir spécialement & la gorge, quand on en
avale un peu dissous dans la salive. Enfin, la
savear du quinquina jaundtre ressemble & celle
du jaune royal, mais elle est beaucoup plas
faible.
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L’Auteur décrit, avec exactitude, les signes
externes anxquels se distinguent les diverses
espéces de quingnina. 1l donne 4 ce sujet 'ex-
trait d’'un excellent mémoire du professeur
Dalladecima , sur les différentes espéces du
quinquina du commerce, lu 4 I'Académie des
Sciences, Belles-Lettres et Arts de Padoue.
Ce professeur distingue deux qualités de quin-
quina jaunitre et de guinquina Calisaja.

Il fait ensuite 'exposé des diverses analyses
du quinquina, et il donne le premier rang &
celledu docteur Fourcroy , pour 'exactitude ,
et pour avoir fait connaiire la partie extrac-
tive , qui, en raison de son atfinité avec 'oxy-
géne, donne au quinquina la propriété de pri-
ver les oxydes métalliques de leur oxygéne;
d’enlever en conséquence au tartre antimo-
nié de potasse , sa faculté émétique, et d’affai-
blir la qualité délétére de quelques oxydes mé-
talliques. Mais notre Auteur pcnse avecraison ,
avec le professeur Balladecima , que cette
associationdu tartreantimonié diminue la vertu
du gquinquina.

Ce célébre professeur a remarqué que la na-
ture de la substance extractive variait selon les
végétaux et selon les différerites espéces de
quinquina qu’il a examinées. Les unes exigent
pour se saturer, une plus grarnde quantité
d'oxygéné que d’autres, en ce qu'elles se com-
binent plus facilement avec cette substance.

M. Melissino conclut , d'apres les expérien-
ces qu’a faites le mé&me professeur, sur les.
espéces de quinquina les plus en usage , qu'on
ne doit pas compter sur les assertions de
M. Vauguelin , qui prétend gu'on doit consi-
dérer comme feébrifnges les espéces de quin-
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quina dont les infusions aqueuses précipitent
Iinfusion de tan, la dissolution de colle de
poisson, on celle de tartre émétique; que
celles qui produisent un précipité avec denx
des précédens liguides, sont plus actives que
celles qui n'en produisent qu'avec un seul ;
que celles qui produisent un précipité avec les
trois réactifs précités , jonissent, & un degré
éminent, de la vertn fébrifuge; et qu'enfin
celles qui ne présentent ce phénomeéne avec
ancun de ces réactifs, doivent &tre considé-
rées comme privées de la propriété fébrifuge.

Il résulterait du principe établi par M. Vex-
guelin , que la vertu fébrifuge dominerait par-
ticuliérement dans le calisaja premier , qu’elle
serait plus faible dans le second, trés-faible
dans le quinguina du Pérou et dans le jaune ,
et nulle dans les antres, Or, M. Dalladecima
a donné toutes ces différentes espéces de guin-
quina, & lexception du rouge, & plusieurs
malades attaqués de héwres périodiques ; et
aprés avoir fait une attention scrupuleuse i
leurs différens effets, il a reconnu que le gquin-
quina du Pérou ; le royal jaune , et les deux
calisajas, donnés i la méme dose , guérissaient

les fiéyres intermittentes; T]e Paction du quin-

quina du Pérou était plus douce ; que celle des
treis autres espéces etait accompagnée quel-
quefois d’une irritation trés-sensible gui, chez
?uelques individus, troublait 'action fébri-

nge du reméde; et qu'enfin lesdenx quinguinas
jaundtres , quoique les plus faibles , n'étaient
pas dépourvus d’activité. Le savant professeur
que nous venons de citer , et méme plusiéurs
autres médecins , ont guéri des fidvres pério-
diques avec ces deux derniéres espéces de
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guinguina , données néanmoins & des doses
plus fortes que les premidres espéces: il n'a
pas cependant osé s’y fier dans les cas graves ;
car il pense qu'alors on doit préférer le quin-
quina du Pérou, d'excellente gualité, a toutes
les autres espéces.

M. Melissino , en donnant a M. FPaunguelin
les éloges que mérite son travail , regrette que
cet illustre chimiste ait omis de donner les
caractéres exlériears et physiques des diverses
espéces de guinguiga qu'il a employées , parce
que ,"dans quelques pays, on vend différentes
écorces sous un méme nom,

Quant aux diverses maniéres de preserire le
quinguina, notre Auteur préfére, dans les
fidvres, le quinguina en poudre ou l'infusion
aqueunse , faite dans I'eau froide cohobée trois
ou quatre fois , toujours sur une nouvelle quan-
tité de quinquina, pendant douze heures &
chaque fois; mais il conseille la teinture dans
les maladies chroniques, telles que la dyspep-
sie et autres produites par atonie. L'Auteur
donne les observations suivantes relativement
aux précautions & prendre avant de recourir
au quinguina. .

1l est essentiel , dit-il, avant d’administrer
le quinquina dans une maladie, de g'assurer
d’abord de la pature de cette maladie, On a
long-temps élevé des doutes sur son effica-
cité, faute de connallre exactement la nature
des fidyres périodiques. La considération atten-
tive des eflets produits par 'usage de cette di-
vine écorce, a fait mienx connaitre le carac-
tére particulier de quelques fiévres qu'on avait
mal-d-proj:os, conlondues avec d'autres” d’une
nature dillérente.
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1l faut prendre garde de confondre les fid-
vresintermittentes avec celles quisont le symp-
tdme de quelqu’antre affection dont les retours
sont périodiques. Le type des derniéres n'est
Pas en général bieri marqué ni fixe. Il y a plu-
1ot une rémission plus ou moins sensible
gu'une véritable intermission. Souvent 'aifec-
tion primitive est réunie 4 quelques-uns des
symptdmes qui caractérisent la fidvre, et alors
cette affection est plus furte en raison du trou-
ble que produit, dans Léconomie animale,
Taccés de fidvre périodique qui survient, Enfin
il est possible que l'orgasme produit par I'accés
fébrile , renouvelle, chez certains individus,
des symptdmes auxquels ils étaient déja dispo-
66s , qui sont indépendans de la fidvre. :

Il arrive en outre souvent qu'une fiévre pe-
riodique , légére en apparence et d'un carac-
tére bénin dans son principe, attaque, d'une
manieére insidieuse, le principe de la vie,, qu'elle
manifeste tout-a-coup , lorsqu’on s’y attend le
moins , sa nature pernicieuse dans un des
accéds suivans , et méme qu'elle donne la mort
sans étre précédée d’aucun sympidme funeste.
Le professeur Dalladecima assure avoir vu
des exemples de ce genre dans des fiévres pé-
riodiques qoi s'étaient manifestées sous forme
de lievre rhumatismale, ou qui paraissaient
compliquées avec une affection catarrhale
légére.

On reconnaft qu'une fid¢vre intermittente est
de nature pernicieuse , lorsque , pendant 'in-
termission , il se manifeste quelques symp-
tdmes suspects ; lorsque le malade parait fort
abattu ; lorsqu’il y a prostration des forces ,
indépendamment de corruption . gastrique ou
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de pléthore, sur-tout lorsqu’il régne une cons-
titution de fidyres intermittentes de nature per-
niciense. i ; ;

On doit tonjours se méfier d’une fidvre qui,
s’étant montrée d’abord avec des caractéres
bénins , “est suivie de prostration de forces
pendant le temps de I'apyrexie ou de la rémis-
sion ; lorsqu’elle est réunie & des symptOmes
nerveux irréguliers, chez des personnes qui
n'ont pas coutume d'éprouver ces symptdmes.
On doit également se meéfier des fiévres dont
les accés anticipent les uns sur les auntres, ou
reparaissent avec peu de régularité, d’une
maniére vague et comme par sauts.

Le quinquina convient particuliérement dans
les fiévres périodiques simples. 1l est, en con-
séquence, important de distinguer ces fiévres
en primitive simple , dont la cause détermi-
nante cesse aprés son action primitive; en
secondaire, dont la cause déterminante est
interne et permanente, et en com ]iquée,
dans lesquelles un accés simple est reun: a la
pléthore , & Pinflammation, & l'ebstruction,
wou 4 quelqu’avtre affection de nature diffé-
rente ; car ces divers genres de fidvres pério-
diques exigent un traitement différent.

M. Melissino observe, relativementa 'nsage
du quinquina dans les fiévres primitives sim-
ples , que : .

Trois espéces de quinquina paraissent jouir,
aun degré éminent, de la vertu fébrifuge;
savoir : celui du Pérou, le calisaja et le jaune
royal, La qualité astringente est beaucoup plus
marquée dans le quinquina rouge; le jaune
parait le plus faible , tant pour sa qualité {ébri-
{uge que comme astringent, Enoutre , le cali-
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saja et le jaune royal exercent une irritation
particuliére sur les nerfs de I'estomac.

Le quinquina rouge convient, en consé-
quence , dans les fidvres périodiques ordinai-
res , réunies au relichement du solide simple;
mais il faut s’abstenir de le donner aux vieil-
lards, et & tous ceux qui sont sujets & des ré-
tentions d'urines. Le quinquina du Pérou est
préférable a toutes les autres espéces , pour les
personnes fort sensibles et fort irritables. Le
jaune ; en raison de son prix modique , peut
se donner aux pauvres, sur-tout dans les fié-
vres périodiques communes pen fortes et peu
dangerenses.

Le quinquina en général ne convient pas
dans les cas de sthénie, d'inflammation, de
pléthore , de gastricisme, ni dans les obstruc-
tions qui sont leffet de la rigidité du solide
simple ou qui I"'accompagnent.

Il est au contraire toujours trés-efficace dans
les fidvres intermittentes primitives simples ,
quel que soit lenr type, c'est-d-dire, dans celle
dont la cause , quoique détruite, a laissé une
disposition aux retours périodiques spontanés
des paroxysmes, et qui ne sont compliquées
avec aucune autre aftection contre-nature; car
le quinquina , quoique le véritable spécifique
de cette disposition , n’est pas également utile
contre la cause qui I'a produite. Cette cause
peut soavent , se?on sa’ nature, étre modérée
ou détruite par I'usage dn quinquina: Le méme
reméde peut d’autres fois s’'aggraver, la rendre
plus rebelle et plus dangereunse.

L'essence de la fidvre périodique est unique;
elle consiste dans la disposition au retour pé-
riodique spontané du paroxysme. En consé-

page 256 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=256

2 BITTM

p"EmMviATION 257

quence, quelle que soit lacause de cette dispo-
sition , soit que cette cause , aprés avoir pro-
duit son effet, ait disparu, comme il arrive
dans les fidvres périodiques primitives, soit
qu'elle subsiste encore, comme il arrive dans
les fiévres périodigues secondaires, ce méme
ellet, considéré isolément , sera toujours de la
méme nature, et il ne différera que par sonm
degé et ses modifications. ’
eux onces de bon quinquina, réduit en
poudre trés-fine, prises a différentes doses,
dans du pain & chanter ou dans de I'eau , sof-
fisent comunément pour arréter les fidvres in-
termittentes primitives simples et bénignes.
On divisera ces deux onces en huit prises ,
de deux gros chaque, qu'on fera prendre de
denx heures en deux heures , avant le retour
de I'acces. Il est utile de faire boire dans I'in-
tervalle , anx personnes fort irritables ou sn-~
jeties & la rétention d’urine, de l'eau de poulet
ou del'eau de veau légére , lorsqu'il n'y a an-
cun indice de complication gastrique.
La fiévre arrétée, on donnera pendant quel-
ues joursle quinquina, 4 des doses plus mo-
ﬁérées, pour prévenir la rechiite. On évitera
alors la saignée et les purgatifs; et s'il y a
constipation , on se bornera 4 donner des la-
vemens, ou de légers purgatifs tels que la rhu-
barbe et autres. Si la dyspepsie ou le défaut
d’appétit donne lien de soupgonner la fai-
blesse des puissances digestives, on donnera
de temps en temps, le matin 4 jelin, ladécoc-
tion suivante :
% Rhubarbe, tartre vitriolé , quinquina , se-
mences de coriandre , aa 5j, ou deux de cha-
que : faites bouillir toutes ces substances pul-
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vérisées, dans trois demi-setiers d’eau, jusqu'y
la réduction d'un tiers. Passez et laissez refroi-
dir la décoction avant de la faire prendre,

Si les forces ne se rétablissent pas, et si les
diverses fonctions ne s'exécutent pas , le jour
sur-tout ou 'accés avait coutume de paraitre,
an doit craindre une fidgvre périodique secon-
daire ou compliguée; alors il serait dangerenx
de continuer le quinquina , et souvent la mala-
die ne peut se guérir sans une crise.

Dans les fiévres intermittentes méme, pri-
mtives simples , qui se présentent sous la forme
de subeontinues on de continues subintranies ,
ainsi que dans celles ot il subsiste pendant plu-
sienrs jours , dans le temps de 'apyrexie, des
signes qui indiquent un état contre-nature , la
parfaite guérison doit étre d'ordinaire précé-
dée d’une évacuoation critique ; il ne faut, en
conséquence , donner le quinquina qu'avec ré-
serve dans ces fidvres.

Dans les fidyres périodiques /dzitimes ou

rimitives simples , on administrera le quin-
quina dans le temps de l'apyrexie, lorsqu’on
wapercevra pendant cet intervalle aucun signe
d’état morbiliyue. Ce reméde , donné dans le
temps du paroxysme, en trouble la marche ,
et quoiqu’il en empéche quelquefois le retour,
il laisse un foyer qui dispose a la récidiveou 4
quelqu’affection chronique : souvent néme la
fidvre en devient continue.

Si la période d’apyrexie est trop courte pour
que 'on puisse faire prendre toute la quantité
de quinquina indiquée dans les intervalles
convenables , on se bornera 4 une demi-once.
Cette dose, quoique communément insuffisante
pour prévenir le paroxysme , le modérera, le

page 258 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=258

2 BITTM

p’EMuiaTION 259

rendra plus court, ou méme le retardera ; de
maniére que dans la période suivante d’apy-
rexie, on aura le temps d’administrer la quan-
tité sulfisante de quinquina pour chasser la
fidvre. iy

Si les intervalles d’apyrexie ne sont pas sen-
sibles ou sont trop courts, on ne pourra se
dispenser d'administrer le quinquina dans le
temps méme du paroxysme , en usant des pré-
cantions qu'on jugera les plus convenables
d’aprés les circonstances, pour prévenir l'or-
gasme funeste que le quinquina a coutume de
produire dans pareils cas. -«

Il est bon d’observer & ce sujet, que des di-
vers stades dont est composé le paroxysme, le
stade de froid est celui oui il est le plus dange-
reux d’administrer le quingnina. Celui de la
déclinaison est, au contraire, le plus favo-
rable. En conséquence, fante de trouver un
intervalle d’apyrexie convenable pour admi-
nistrer ce reméde & la dose nécessaire pour
modérer sensiblement le paroxysme futur, on
commencera & le donner dans le stadé dela
déclinaison , sur-tout avancé. On le fera pren-
dre & des intervalles plus courts et & des doses
})11.15 fortes; c’est-d-dire, de trois gros toutes,
es heures et demie, ou méme toutes les
heures.

Si néanmoins ce temps n'était pas suffisant,
on pourra commencer 4 donner le gquinquina
dés le principe du stade du déclin, et méme
durant celui de chaud, en usant de beaucoup
de circonspection. Alors on fera en général
prendre ce reméde sous forme ligquide et &
petites doses fréquemment réitérées, et on le
suspendra dés que les signes précurseurs du

page 259 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=259

2 BITTM

260 S o0cIETE MEDICALE

nouveau paroxysme commenceront i paraltre,
au moins jusqu’a ce que le stade de froid- soit
totalement dissipé. X

Si le froid subsistait pendant tout le cours ou
la plus grande partie de l'accés , de maniére
que le declin fitt trop court, comme il arrive
dans'intermittentealgide,on donneraitle quin-
quina i petite dose, mais a des intervalles plus
courts , dés que l'accés sera bien développé;
on aura en wméne temps soin d’appliquer con-
tinnellement des linges chauds sur la plante
des pieds , sur les pieds méme, le ventre et les
bras, et on fera,prendre de temps en temps
quelques cuillerées d’eau de cerises noires ou
d’eau de canelle, avec trois, quatre, cing ou
six gouttes d'éther sulfurique ou de landanum
liquide , selon les circonstances , &'il n'y a au-
cun signe«la pléthore ou d’inflammation.

M. Melissino redoute de donner le quin-
quina plus prés de vingt-quatre heures avant
Paccés ; il a observé que deux ou guatre gros
pris deux on trois heures avam l'invasion de
la fidwvre, pouvaient prévenir le paroxysme ;
mais que sonvent celte dose le rendait plus
fort , surtout lorsque l'orgasme’interne quia
coutume de précéder, quelquefois d’'une ma-
niére peu sensible et obscure le deéveloppe-
ment de la fiévre, a commencé 4 s'établir. On
observe d’ailleurs beaucoup plus communé-
ment que le quinquina administré seulement
huit, dix ou douvze heures avant le commen-
cement du paroxysme , le prévient ou le mo-
dére.

On observe quelquefois an printemps, que
la fiévre tierce sur-tout se guerit spontanément
au bout de quelques paroxysmes, comme l'a
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avancé Hippocrate. Aprés cette guérison spon-
tanée , le malade se trouve en général mienx
gu'il n'était avant Ja fidgyre. On a coutume
d’appeler ces fiévres , fiédvres péiiodigues salu-
zaires , ou dépuratoires. '

Le docteur Dalladecima pense que ces fié-
vres ne sont pas de vraies intermittentes pri-
mitives simples , mais des intermitlentes com-
pliguées ou le plus souvent secondaires. Elles
se terminent souvent par une crise générale,
et il convient, quand elles se manilestent, que
le médecin reste tranguille spectateur; qu'il
n'interrompe ou ne trouble pas les efiets salu-
taires de la nature; que prenant I’Aphorisme
d’Hippocrate pour guide, guae ducere oportet,
il se borne tout au plus & ewployer les moyens
les plus dounx et les plus simples pour favoriser
Pespéce de terminaison salutaire & laquelle il
s'apercoit que la nature méme est disposée. -

Ces fidvres salutaires peuvent se reconnaftre
aux caractéres suivans : chaque paroxysme est
toujours plus faible que le précédent, & l'ex-
ception quelquefois du dernier; les périodes
d’apyrexie sont mieux marquées, ou appro-
chent de plus en plus de l'état de parfaite
santé : aprés' un petit nombre de paroxysmes
la fidvre cesse spontanément, et se termine
quelquelois par un paroxyvsme plus fort que
les précédens , qui est suivi d’une crise mieux
caractérisce.

Dot il est évident gn’on ne doit pas recou-
rir au quinguina dans les fiévres légéres dont
on a reconnu le type; dont les paroxysmies ,
sans avoir employé ancon reméde , deviennent
plus faibles que les précedens qui leur corres- -
pungient , et les périodes d’apyrexie mieux

20, 1
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marquées a chaque fois ; sur-tout, quand aprés
une marche aussi bénigne, il survient tout-a-
coup un violent paroxysme qui offre les symp-
témes d’'une forte réaction , et qui, aprés une
évacuation critique notable, est suivie d'une
apyrexie plus parfaite que les précédentes.

Si, au contraire, aprés un petit nombre de
‘paroxysnes successivement plus modérés , loin
d’observer aucune ameélioration ultérieure , la
fidvre reparait.toujours avec la méme vigueur,
et suit le méme type; si enfin elle continue,
passe le quatorziéme jour, on ne doit plas
compter sur les efforts de la nature, mais
prescrire le quinguina it la dose et sous la forme

ui semble exiger I'état actuel de la fidvre.
{Iimrsque cette fidvre est fort modérée , il suffit
souvent, pour la détruire totalement, de
faire prendre une once et méme vne demi-once
‘de guinquina en décoction ou en infusion dans
T'ean , pendant deux ou trois jours de suite. Je
recommande, ajoute ’Auteur, de se horner 4
‘cette décoction ou i cette infusion, parce que
ces Sortes de fidvres, d'origine secomdaires,
‘ne paraissent pas étre communément de nature
& supporter une trop forte irritation , ni a étre
‘totalement supprimees tont-d-coup.

. Mais il convient de recourir promptement 4
I'usage du guinquina, quand, aprés I’appa-
rence bénigne sous laquelle les paroxysmes se
sont montrés snccessivement, 1l en survient
‘tout-d-coup un grave, accompagné de signes
d’une faiblesse extrénie, ou d'un trouble no-
‘table du systéme nerveux, sur-tout si' ce pa-
roxysme se termine sans une crise solemnelle.,
ou s'il est suivi d'une apyrexie moins louable
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gue les précédentes, ou accompapgnée d’un
grand abattement,

Plus une intermittente primitive ou secon-
daire a duré de temps, plus elle devient re-
belle. Elle donne lieu & des désordres particu-
liets de I'économie animale, qui, se compli-
guant avec la cause prochaive de la fidgvre, en
rendent la guérison plus difficile,

1l faut, cEms ce cas, donner le quinguina &
forte dose et pendant long-stemps. Si néan-
moins , comme il arrive souvent, il était suivi
d'une tréve , saus produire une guérison radi-
cale , il conviendrait, pour obtenir cette guéri-
son , de I'onir & d’autres moyens capables de
ranimer la vigueur du systéme.

Les évacuans de toute espéce sont contre=
indigués non-senlement dans le cours des in-
termittentes simples, mais méme lorsqu’elles
sont terminées. L'Auteur prétend qu'on doit
sur-tout éviter la saignée, parce qu'elle peunt
réveiller la fievre assonpie, et rendre perai-
cicuse celle qui était d'abord de nature bé-
nigne.

Toutes les observations précédentes e pa-
raissent trés-justes : elles annoncent un homme
qui a suivi avec une attention scrupuleuse
un grand nombre de malades. Néanmoins je
ne puis m'empécher d'avertir ici que ce qu'il
avance a I'égard de la saignée, est contraire 4
ce qu'une Jongue expérience m’'a appris. La
saignée pratiquée & propos, est un des plus
grands Iiébri:ﬁlf‘es. Elle suffit seule pour guérir

. en général les fidvres tierces et les.quotidiennes

du printemps , et mé:me les quartes gui ;rég:;len.t

'automne , sur-tout lorsqn’elles attaquent des

individus robustes et pléthoriques. 'Iéoutes CEes
: 18..
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fityres dépendent d’un embarras des viscéres
du bas-venire, généralement compliqué d'un
étut inflammatoire : la saignée, pratiguée sor-
tout dans le commencement de la maladie, est
le plus siir moyen de débarrasser ces viscéres ,
et de la mettre & 'abri des désordres qui sont
Torigine des fiévres les plus pernicienses.
Idais je reviens aux observations de notre
Auteur, sur la maniere d’administrer le quin-
quina. Quelquefois , dit-il, le quinquina agit
comme vomilif ou comme purgauf. Si I'on
s'apergoit que ces eflets sont diis 4 la sensibi-
lite extréme du tube alimentaire, angmentde
par le stimulus du quinquina , il serait dange-
reux de continuer ce reméde ; mais s'il ne fait
qu’expulser la saburre, ou les matiéres retenues
dans ce méme canal par défaut de ton, on ne
risque rien d'insister sur son usage; il est son-
vent suivi, dans ce cas, d'une constipation sa-
lutaire, F
- Quelle que soitla canse qui détermine la diar-
rhée pendant I'vsage du quinquina, si, malgré
cette diarrhée , les sympidmes fébriles se mo-
dérent ; si le malade sent ses forces angmen-

‘tées ; si chaque paroxyswme est plus faible que

le précédent qui lui correspond , on continuera
ce remeéde sans aucune modification, On se
conduira de méme & ['ézard du vomissement
produit pa_rIa méme cause, -
Mais §'il résulte de cette diarrhée unahatte-
ment considérable et une apyrexie imparfaite ;
si les: paroxysmes deviennent de plus en plus
grayes, ou sont accompagnes de symptdmes
irréguliers , il convient alors' d’unir an quin-
guina quelques narcotiques qu'on donnera par
la bouche ou en lavemens, et d'en appliguer
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quelquefois & extérieur. sur I'épigastre ou sur
la région ombilicale. On pourra méme , durant
le paroxysme, continuer d’administrer ainsi
T'opium sans le quinquina , lorsque ce dernier

roduira la diarrhée. Pour tdcher de modérer
e yomissement , on unira, au lien d’epium,
quelque aromate au quinquina, TN

1l.y a encore un autre cas ot le quinquina
produit la diarrhée : c'est celui ofi il existe
une pléthore partielle. du systéme de la veine
porte, ou un état. inflammatoire général ou
partiel dans toute 'économie animale; ¢'est-i-
dire un état de tension joint & une irritabilité
excessive. Ces cas doivent plutdt se rapporier
a la fidvre périodique secondaire ou compli-
quée , qu'a la fievre périodique primitive sim-
pley et lequinguing ne convient pas tant qu'on
n'a-pas détruit, par les moyens convenables,
cette pléthore ou cet état intlammatoire. On a
méme observé que:'dans ces circonstances, -
Pusage duquinquina disposait la fiévre 4 deve-
nir continue, et que les opiatiques, ainsi que
les aromates, favorisaient cette disposition.

Il estimportant, pendant 'nsage dn quin-
guina, d’éviter la constipation extréme; on
donnera pour cet effet des lavemens avec une
décoction de camomille romaine o autre du
mémegenre, il sl i

On peut , lorsque le quinquina est de bonna
qualité , chasser la fievre avec une dose moin-
dre que celle de deux onces que nous avons
prescrite , mais le plus souvent on est obligé
d’en faire prendre, an contraire, une dose
beancoup plus forte , soit parce que ce reméde
est d'une qualité infcrieurc, ou parce que la
maladie est trop invétérée , et a érésujetie &
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des retours {réquens, ou enfin parce qu'elle
est grave de sa pature. Il faut alors Guatre a
six onces , et méme plus, de quinguina pour
arréter la fidvre, et tdcher d'en faire prendre
entre deux paroxysmes, trois onces divisées
en huit prises de trois gros chaque. :

Le docteur Dalladecima a souvent observé
qu'ane dose de quinquina en substance , qui
excédait trois onces , était difficile & faire
prendre entre deux paroxysmes, et qu'elle
pouvait quelquelbis produire des  accidens
graves , et méme la mort, avec les apparences
les plus flatteuses d'une guérison prochaine.
Lorsqu'une pareille dose est insuffisante pour
prévenir ou modérer le paroxysme, c'est un
mdice que le quinquina est de mauvaise qua-
lité ou qu'il ne convient pas, parce que la
fidvre est secondaire on compliguée. Si néan-
moins le paroxysme que l'on se proposait de
prévenir revient avec moins de force, on con-
tinuera A faire prendre le quinguina de la
méme maniére , et on en diminuera méme la
dose si le mieux est fort sensible.

Dans les fidvres pernicieuses simples, nom-
mées comitatae par Torti , le quinquina doit se
donner sans retard 4 la dose la plus forte;
c'est-d-dire , de trois onces avant le retour du
paroxysme, parce que le second ou le troisi¢éme
acces sont souvent mortels ; ou produnisent un
tel désordre dans 'économie animale, que le
gninquina est insuffisant pour prévenir la
mort : si le malade survit quelques jours, il
est continuellement tourmenté de délire, d'as-
soupissemens , et d’autres symptdmes graves.

11 est avantageux, dans ce cas,; d’adminis-
trer de bonne heure le quinquina , 4 une forte
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dose, parce qu'il est & craindre que le nouveau
aroxysme reparaisse i l'improviste, bien avant
‘heure & laqguelle on aurait dd I'attendre s'il
avait suivi une marche réguliére; il ne laisse
fa‘s en conséquence umn Ifemps suffisant pour
aire prendre la quantité nécessaire de quin-
quina pour réussir. Alors on pourra en aug-
menter , jusqu’a nne demi-once , chague dose
partielle, et les réitérer plus fréquemment, en
prenant la précantion de la diminuer 4 mesure
que Je retour du paroxysme approche, car
ces fortes doses seraient alors fort dange-
renses. . '
L'usage du quinquina exige beavcoup plus
de prudence dans les fidvres subcontinues,
c'est-a-dire , dont la rémission est pen mar-
quée. Quoique ces fidvres soient trés-graves,
elles ne donnent pas la mort si promptement
que les comitate , et on les confond souvent
avec les typhus communs. Le quian!jlia pro-
duira en genéral dans ces fiévres de plus grands
avantages, st on adminigtre de “maniére 3
améliorer pen-a-peu I'état dy malade, sans
auglmenl:er le trouble en asissant avec trop de
violence. Le docteur Dalladegima se rappro-
che un pen, dans ce cas, de Ja méthode vsitée
dans Jles tj.'clzhus avancés : il fait prendre an
malade , & diffé¢rentes reprises et 4 de conris
inten’alie_s , depuis une pefite jusqu'a une
forte cuillerée , snivapt Ja nature de la mala-
die, d’'une mixtpre préparée dg la maniére
snivante : ¥ quinquing depuis trois gros jusqu’a
une once; racine de serpentaire de Virginie,
deux gros , et autant de semences de coridn-
dre, On pulvérise toutes ces subsiances; on y
ajoute une demi-once d'écorce d’orange, couw
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pée par tranches : on fzit bonillir le tout dans
denx on trois livres d’ean, jusqu’a la réduction
d'un tiers. La liqueyr étant refroidie et passée
4 travers un linge, on vy ajoute depuis deux
gros jusqu’d une demi-once de liquear mine-
rale anodyne d'Hoffmann ; trois ou quatre
orices de vin généreux, et quelquefois depuis
un scrupule jusqu'd un gros de landanum li-
quide de Sydenham.

On n'oubliera pas, si Vabattement est con-
sidérable, d’appliquer en méme temps les veési-
catoires ; car plus la maladie approche de son
état ou de son plus haut période, plus on doit
user avec réserve des remédes internes.

Le cinquiéme chapitre qui termine cette in-
téressante dissertation, roule sur l'usage du
quinquina dans les fiévres périodiques secon-
daires et compliquées ; ¢'est-d-dire, danscelles
dont la cause déterminante subsiste et dispose
au retour périodique de l'accés, Telles sont
les causes compliquées avec d’autres maladies.

Cescomplications sont trop nombreuses pour
entreprendre d'en faire ici 'énumération. L’ Au-
teur observe , avec raison, qu'avant de recou-
rir an guninquina , il faut s'occuper de ‘détruire
la cause de la maladie, et examiner si celle
avee laquelle la fidvre est compliquée , ne peut
pas étre aggravée par ce reméde. Il met an
nombre des complications les plus communes
de la fiévre primitive, 1.° la diathése inflam-
matoire ; 2.2 la diathése rhumatisante; 3.0 le
gastricisme ; 4.° le typhus; 5. les obstruc-
tions des viscéres du bas-ventre; 6.0 la réunion
de plusienrs de ces alfections..

La fidvre périodique accompagnée d’une
fidvre inflammatoire , prend le_ type d'une fié-
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yre continue rémittente, & laquelle se réunis-
sent des symptdmes d’inflammation dont les
retours périodiques sont plus on moins mar-
qués. Le quinquina donné dans le commence-
ment de ces fiévres est mortel , s'il n'a pas été

récédé de la saignée et ‘du régime anti-phlo-
ﬁistique. Il faut user des mémes précautions
orsque la fidyre est accompagnée d’'une plé-
thore générale on partielle, et d’'un degré de
tension considérable du systéme. :
Le quinquina n’est pas moins pernicieux dans
le commencement: de la fiévre périodique ac-
compagnée d’un’ catarrhe fébrileinflamma-
toire. 1l est bon d'obsérver gue la fidvre catar-
rhale ou rhumatismale se présente tantdt sous
la forme de rémittente, et tantdt sovs celle
d'une intermittente qui s'établiv le'soir et dé-
cline la nuit ou le matin suivant , et I'apyrexie
subsiste le reste du jour; mais il subsiste tou-
jours entre les deux paroxysmes de légéres
douleurs rhumatisantes qui distinguent cette
fitvre de la périodique primitive simple ou
compliquée. RelY ' -
Dans les cas de ce genre, les accés n'obser-
vent pas constamment le type quotidien jils
reviennent non-seulement vers le soir , mais
dans gquelque temps que ce soit de la journéej;
souvent méme tous les deux ou trois jours, de
méme que les tierces et les quartes. :
Le quinquina est naisible dans les affections
gastriques ; il est indiqué dans le typhus ordi-
naire des prisons, das hdpitaux , des camps et
des-vaisseaux , quand il y a des signes d'abat-
tement , sans aucantindice d'inflammation au
cerveau ou au bas-ventre , comme Pringle I'a
obseryé ; mais alors il faut le prescrire en infu-
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sion, ou bouilli dans 'eau avec d’autres snbs-
tances.
Avant de prescrire l¢ quinguina dans les’

" fiévres compliquées d’obstructions du bas-ven-

tre, il faut s'attacher & distinguer les obstruc-
tions qui sont réunies au reldchement et i
Vinertie des solides, de celles qui sont réunies
4 la rigidité et aun resserrement. Le gninguina
convient dans le premier cas , et est dangereux
dans le second.

Quand la fiévre périodiqne est réunie & plu-
sieurs des affections, il faut se conduire d’aprés
les régles prescrites pour chacune de ces affec-
tions ; s'abstenir do quinguina dans tous les cas
de pléthore, d'inflammation, de rigidité des
solides simples, et dans les maladies qui en dé-
pendent ; dans les aflections hystériques pro-
duites par le sthnulus que le sang exerce sur
les parties de la génération ; dans les accés d’é-
pilepsie qui sont diis & un état de pléthore du
cervean; dans les fidyres périodiques secon-
daires produites par la gale, ou une éruption
cutanée répercutée.

L’'Auteur rapporte encore deux cas auxquels
on ne fait pas communément assez d’attention,
dans lesquels le quinquina ne convient pas : le

remier est une fiéyre secondaire qui se mani-
este sous le type de rémittente et méme d’inter-
mittente ; le plus souvent sous celui de doable-
tierce. Cette fiévre attaque fréquemment aprés
V'action du froid sur le corps, les personnes
grasses d'un tempérament mou ; celles qui mé-
nent une vie sédentaire , les mélancoliques, et
ceux qui ont le foie obstrné. Le quinqnina est
sur-tout nuisible dans cette fidvre, lorsqu’elle
succéde a une diarrhée supprimee; lorsqu'elle
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survient & la suite d’une saison chaude, et
qu’elle est accompagnée d’anxiété , d'une doun-
leur, trés-légére et obtuse dans I'hypocondre
droit ou dans I’épigastre , les jones étant rouges
sur un fond jaundtre. Le quinguina produit
souvent, dans cette fiévre, une tréve suivie
d’accidens funestes.

Le second cas est celui d’'une fiévre pério-
dique qui suit communément le type de don-
ble ou de simple tierce. Elle attaque , a I'im-
proviste, les personnes dont le systéme nerveux
est trés-mobile , qui ont été sujettes & des hé-
morroides auxquelles ont succédé des attaques
de mélancolie qui revenaient dans certaines
salsons , ou sans suiyre aucon ordre fixe, Ces
ficvres , lorsqu’elles ont été en apparence gné-
ries par de fortes doses de quinguina, laissent
le malade dans un état extraordinaire de fai-
blesse qui imite la convalescence ; mais elles
reviennent pen de jours aprés avec plus de
force , accompagnées de symptlmnes graves
auxquels le malade succombe. ; ;

J'aurai rempli mon but, Messieurs, si ce
rapport peut vous donner une idée de l’impor—
tance des matiéres traitées dans cette disserta-
tion de M, Melissino , Grec de nationj il aurait
été difficile d'étre plus conrt et de vous metire
en état de jugerd’un ouvrage écrit en unelangue
étrangére. On ne pouvait mieux indiquer les
avantages précieux gu’'on peut tirer du quin-
guina donné a propos, et les accidens gui pen-
vent enrésulter lorsqu’on 'emploie sans discer-
nement, Vousserez @ méme de juger des modi-
fications que les étrangers ont apportées dans
I'usage de ce méme reméde; de comparer leur
pratique avec la vitre , et vous pourrez yous
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convaincre , comme je I’ai avancé dans le rap-
portque j'ai eu 'honneur de vous faire 'année

derniére, sur un ouvrage de M. dnastase

Géorgiades , natif de Philippopolis, que tout
annonce que les descendans des Grecs se ren-
dent dignes , par leur agtivité et leur zéle pour
les sciences , de leurs illustres ancétres.

W

RAPPORT
FarT PaR° M. e pocreun Burow,

Sur une Dissertation inangurale ayant pour titre : da
Crdne et son rapport avec la face ; sontenue 4 I'Uni-
versité de Groningne, sous la présidence de Tho-
massin. @ Tuessink , par PV, H. Crill, — 1810,

Crrre dissertation est divisée en trois sec-
tions. Dans la premiére, I’Auteur expose ,
dans autant de chapitres différens, les diverses
méthodes inventées pour reconnaitre les carac-
téres nationaux et individuels de la féte. Ces
méthodes sont celles de Camper, de Blunien-
back, de Cuvier, de Gall, de Walther; de

Doornik , de Mulder et de Daubenton , dont

nous allons donner un apercu:

Camper considérant la t8te latéralement,
vit que la plus ou mojns grande inclinaison
d’une ligne qui toucherait la partie antérieure
saillante du front et des alvéoles, indiquait le
plus ou le moins de perfection de 'homme et
des animanx ; que plus cette ligne était incli-
née, plus 'animal s'éloignait de I'homme. Il
appells cette ligne faciale ; et pour en déter-
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miner son inclinaison, il en supposa une autre
horizontale qui, conpantlapremiére, formitun
angle qu'il appela angle facial; et par la gran-
deur de cet angle, il détermina le degré de
perfection de Pindividu. Mais il observa que
Fangle facial n'indiquait pas toujours l'espéce
‘d'une maniére bien positive; qu’ainsi le Kal-
mouk et |'Ethiopien , si différens I'un de l'au-
tre, présentent tous deux un angle de 7o .
Pour établir des ditférences plus positives, il
considéra la téle par sa partie antérieure, et
examina le rapport de la hauteur totale de la
téte avec la largeur du front , I'intervalle des
])Dlnluﬁttﬂs, la largeur de la méchoire, et
'intervalle des orbites , etil observa a cet égard
des diflérences caractéristiques. Enfin , il indi-
qua un troisiéme moyen consistant dans I'exa-
men de la différence d'écartement du bord al-
véolaire et du tron occipital de la protubérance
occipitale, et de la sitnation différente des
condyles occipitanx. On sait quel’occiput proé-
mine beaucoup plus . fortement chez 'homme
que chez les animaux. D’aprés cela, le trou
occipital et les condyles de cet os sont plus
distans de la partie postérieure chez le pre-
mier que chez les derniers. Chez lui, le centre
de gravité est plus prés de la partie moyenne.
Aussi dans lés animaux la téte est-elle obligée
de g'incliner en avant. On voit donc que la mé-
thode de. Camper résulte de la considération-
de I'angle facial , de I'examen de.la face, et
du lieu gqu'occupent le grand trou et les.con-
dylesde 'occipital. .
Blumenbach distingue; cing variétés de l'es-
péce humaine ; la . Caucasienne , la mongole,
I'Ethiopienne , I'Américaine et la  malaise,
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Pour distinguer les crdnes, il les range sur une
table et sur une seule ligne , ayant soin que
les o8 de la pommette soient placés sur la
méme ligné, et que les mdchoires inférieures
soient jointes aux tétes. Alors il regarde en
arriére et du sommet des tétes ; et la direction
des os de la pommette ou de la michoire, la
largeur ou T'étroitesse du crine, 'applalisse-
ment on la saillie du front lni donnent les carac-
téres. Maisla hauteur de I'os maxillaire établit
une obliquité différente dans la situation de la
téte , et produit aussi une différence dans son
aspect vertical. C'est pourquoi notre Auteur
pense qu'il vandrait mieux quand on fait cet
examen, retirer la michoire. On suppose dif-
férentes-lignes , dont I'une tirée de la racine
du nez & I"occiput , établit le diamétre longi-
tudinal du crine; une seconde, le diamétre
transversal le plus large; et une autre , le dia-
métre transversal le plus petit, et on observe
Te rapport de ces lignes dans les différentes-
tétes. Mais par cette méthode la longueur du
criine paraft beancoup moindre qu’elle ne l'est
réellement. Elle n'établit pas de différences
assez remarqdablesentre les tétes de Kalmouks
et d’Ethioprens.

" Le professeur Cuvier a pris pour base les
rapports du crine avec la face. Il a observé
gne, dans I'homme, le crine est & la face ,
abstraction faite de la méichoire, comme 4 4 1;
que dans les animaux, la face surpassait de
beaucoup le crine; que dans 'orang-outan ces
deux parties ont a-peu-prés les mémes dimen-
sions. Plus les ‘animaux s’approchent de

Yhomime, plus leur crine est volumineux. Le

rapport de la face an‘crine varie néanmoins

page 274 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=274

2 BITTM

¢ p*EMUZTATION 275
chez les différentes nations’; de sorte que plus
I'homme s’approche de la perfection, plusson
crine a d'étendue. Cette observation conduit
le professeur Cuvier & la méthode snivante : il
divise toute la téte perpendiculairement et
d’avant en arriére, de maniére & séparer le
criine et la face en deux parties égales : par
ce moyen il observe le rapport mutuel de ces
deux parties. Il a trouvé que, dans I'Européen,

le crine était & la face :: 4:13; que dans

I'Ethiopien, le crine restantle méme, 'aire de
la coupe de la face augmente de £, et dans le
Kalmouk , de ;.

Le doctear Gall pense, comme on sait, que
le cérveau est forme par l'aggrégation de dif-
férens organes qui sont le siége d’autant de
facultés; que le crine se moule sur ces orga-
nes ; de sorte que les enfoncemens qui sont &
la surface de cette boéte osseuse, répondent 4
des saillies apercevablessur sa surface externe ;
de maniére gqu'on peut , ‘parle tact, juger de
la prédominence de tel ou tel organe. Si cette
opinion est juste , notre Auteur pense qu’'elle
pourrait non-senlement servir & istinguer les
individus , mais encore lés nations.

La méthode de #alther présente cela de
particulier, gu'elle n’est établie que sur le
crine, abstraction faite de la face. Falther
imagine deux lignes, dont I'une s'étend -de la
protubérance occipitale sur la créte éthmoi-
dale;/'attre s’étend ‘de ''os {frontal & 'la'racine
du néz. L’'angle de réunion de ces deux 'lignes
est la régle dont il se sert'pour distinguer les
variétés:de I'dspéce humaine. La conformation
du front- présente des différences telles, que
cette partieest plus ou moins'déyeloppée selon
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que les facultés intellectuelles le sont aunssi
plus on moins., : '
- ~Doornik observaque plus 'animal s’éloignait
de 'homme , plus la face était grande, plus les
Drganesdu?uﬁtetde]’ndoratélal_entdé\-eln-ppés;
que plus le front se portait en avant et en haut,
plus-la face se portaiten arriére et plos 'homme
était parfait. Pour reconnaltre ces différences il
supposa deux lignes ; I'une perpendiculaire du
sommet de la téte au tron auditif externe ;
T'autre coupant celle-la, s'étendant des dents
incisives au dernier point de Poccipital. Plusle
front est porté en arriére, plus il y a de dislance
entre ‘les. dents incisives et le trou anditif ,
ayant égard & la distance de ce tron & Iocci-
put, moins 'animal est parfait.
. Mulder a pensé qu'il convenait de chercher
les caractéres distinctifs de la téte dans l'angle
de conjonction du- crine avec la face; angle
,;]u'an détermine par celui que forme la ligne
faciale de Camper, avec une ligne conduite de
T'apophyse basilaire & la racine du nez. Cet
angle est d’antant plus grand, que Pespéce est
plus parlaite, ¥

Enfin , Daubenton observa que la direction
du grand - trou occipital était bien différente
dans 'homme et dans les animaux, et quelle
différait aussi beaucoup dans ceux-ci. 1l s'ef-
forga d'indiquer cette gif_'f'érence par un’angle.
1l imagina deux lignes, I'une étendue depuis le
rebord inférieur de I'orbite jusqu'a la partie
Jpostérieure du grand trou occipital ; I'antre,
selon la direction méme de ce trou. L'angle qui
résulte de la réunion (e ces ‘deux lignes, est

trés-petit chez 'homme, et angmente de gran-

deur chez les animaux, En effer, chez ces der;
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niers la direction du tron occipital est plus ou
moins obligue, tandis que chez 'homme elle
est presque horizontale. Plus I'angle est grand
chez I'homme, plus celni-ci a I'apparence de
la brute. _

* Telles sont les méthodes quele docteur Criill
expose avec les Elus grands détails dans la pre-
miére section. La seconde est consacrée a
faire connafire le jugement que les Auteurs
et le docteur Cri/l lui-méme ont porté de ces
méthodes. 1l les passe toutes' en revue; ob-
serve sous quels rapports elles s’approchent
plus ou moins du but proposé, et conclut, en
derniére analyse, qu'aucune ne remplit entié-
rement l'intention de son Auteur, mais qu'elles
doivent tre toutes réunies, et qu'il faut consi-
dérer toute la téte et dans toutes ses parties,
pour en déduire les dillérences (ue présente
la forme du crine et ses rapports avec la face.

Enfin, dans la troisi¢me section, I’Auteur
examine quelles sont les connaissances que

_ peut fournir la considération des rapports du

crine avec la face. Ainsi les méthodes de Cam-
per et de Blumenbaclk , ménent & la connais-
sance des variétés pationales de la téte. BJu-
menbach pense qu'on peut expligrer par la
forme primitive de la téte, certaines proprié-
tés physiologiques des Jifférentes nations, tel
que 'odorat remarquable des Ethiopiens et des
Indiens de 'Ameérique septentrionale ; mais ,
suivant notre Auteur, la méthode de Camper
est plus sfire pour reconnaitre ces propriétés.
Les autres methodes ont aussi des avantages
particuliers qu’il a exposés en parlant de cha«
cune d’elle. Dans un dernier chapitre il établit
les régles & suivre pour bien juger une téie

af. 19
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‘soumise & I'examen. Il s’étend sur la difficalté
quel’on ad établir son jugement lorsque la téte
“est isolée, et qu'on né sait pas si I'individu
“angnél elle appartient était sain on malade.
. Tel est 'objet de cette dissertation , que 'on
eut regarder comme un résunié de tout ce gui
‘a été fait sur le sujet dont elle traite. Chacune
des méthodes est soumise & uné saine critique,
Cet ouvrage prouve les connaissances et le
jugement de son Auteur, '

NOUVELLES LITTERAIRES. ;

e

"RECHERCHES PATHOLOGIQUES (i)

Syrla ficvre de Livourne de 1804, surla fibvre jaune

d' Amdrigue , et sur les maladies qui leur sont ana-
logues, par]. Tommasini , professeur & I'Univér-
sité de Luzan , membre du Collége Médical et du
Conseil de santé , meémbre ordinaire de I' Acadinie
Ttalienne., associé de celle des sciences , de U Aca-
démie mddicale de Bologne, ete. Ouvrage traduit
de Uitalien par AM. D. , D.-M.

Un volume ir-8.° de prés de Soo pages (h}.

. Ivserait & desiver que tous les traducteurs commen-
cassent par indiquer trés-exactement le titre et la date

(1) Poyez cahier de décembre 1812, pag. 442.
(2) Txlrait fait par M. 4. C. Savary , D.-M,-P. "~ °

page 278 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=278

2 BITTM

. Ménetrn e 270
de I'édition nrig’male qu'ils ont traduite : ils dviteraient
ainsi des recherches assez pénibles aux’ anmiateurs de
bibliographie. Mais malheureusement plusienrs raisons
les empéchent de le fuire. Souvent en effet ils ont in-
térét & changer ou & modifier le titre que Aoteur a
donué & son livre ; plus souvent encore ils cruignent
d'en faire connaitre la date, de peur qu'elle ne pa-
raisse trop ancienne , et n'dte i l’ouvrage le mérite da
la nouveantd, Sont-ce ces raisons qui ont déterminé
M. 4. M. D. i nous laisser dans lincertitude sur la
date et le vérituble titre des Recherches pathologiques
de M. Tommasiai ? Nous ne le pensons pas. D'abord
le titre francais n'a rien de bien attrayant pour des
leeteurs franguis : un ouvrage sur la idvre jaune con=
viendrait mieux aux Américains on aux habitans des
climats chauds, qui peuvent avec raison redouter cette
maladie , qu'a ceux des zones tempérées qui 'y parais—
sent pas exposés. Quant & la date on sait assez qu'elle
remonte bien 4 une huitaine d’années , puisque lu Hévre
de Livourne, qui en est le principal objet, s'est termi-
née i la in de 1804. Ce ne peut donc étre (Jue par pure
négligence que le traductenr ne nous a pas fuit connai-
tre ce que nous desirions savoir (1). Espérons que ceux
qui , & I'avenir, se méleront de traduire , voudront bien
profiter de notre avis, :

Un autre service que nous attendons dgalement de
ces éerivains laborieux, c'est de nous donner quelques

(1) Nous avons lien de croire cependant, d"apiés une
citation de M. Scaeins, dans la denxidme édition de son
Piécis historique de la Doctrine de Pinflammation ) q-ue le
titre de ounvrage dont il s"agit est fidélement traduit, et
que cet ouyrage a paru & la fin de tBeb ou an commene-
ment de 1806, ’ '

1.
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renseignemens sur les autres productions deleur Auteur!
M. 4. M. D). nous dit bien, il est vrai, qne le savant
professeur italien auquel nous devons les recherches
sur la fidvre jaune , est Auteur galement d'un ouvrage
intitulé : Leziont eritiche di Fisiologia et di Patolo-
gia, dont il a paru au mains trois volumes , et dont il
se propose de donner anssi la traduction, Mais il avrait
di ajouter qu'il publie un des Journaux italiens les plus
estimés , dans lequel il a inséré plusieurs morceaux inté-
ressans, Peut-étre a-t-il publié encore quelques ouvrages
lié NOus Ne CONNAISSONSs pas,

Celui dont nous devons maintenant rendre compte
n'est point indigne de la réputation qu'il s'est acquise.On
¥y voit exposées avec fdélité, rapprochées et comparées
les descrlptlons diverses de la lidyre de Livourne , Qui
ont été données par les médecins de Lucques, par la
commission centrale de santé de la République Ligu-
rienne , par le conseil de santé de Parme, par les mé-
decins de Livourne , en Patticulier par M. Dufour (1]
ot par MM. Palioni [2) et Lacoste (3), envoyés, I'in
de Florence et l'autre de Parme » pour donner leur avis
sur l'épidémie. L'Auteur cite aussi le Rapport de
MM. Guiliaume et Gonel (4}, et I'ouvrage du doc=

(1) Histoire de la maladie régnante & Livourne, en
1804,

(z) Osservazioni medicke sulle malattia febrite domi-
nante in Livorno. Livourne, 1803 #n-8.° — Cet ouvrage
a été traduit en allemand et en frangais,

(3) Dissertation historique sur la fidvre régnante &
Livourne.

(4) Un extrait fort étendu de ce rapport a été donné
duus notre Recueily tom, X, p. 274 et 331,
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teur Rubini ,intitulé: Rifessioni sulle febre chiamate
gialle e su { contagi in genere , (Parme, 1805 ). Mais
M. Tommasini nayant point lni-méme observé cetta
fiévre , on ne doit pas s'attendre A trouver dans son ou=
¥rage aucun nouveau repseignement 4 ce sujel, Une
indication sommaire des principanx objets qui y sont
traités , mettra le lecteur 4 méme de juger quelle peut
en étre Putilitd, :

1l est divisé en cing parties, Dans la premitre , ' Au=
teur établit 'analogie de la fidvre de Livourne avec la
fitgvre juune ' Amérique , en comparant leurs symp=
tdmes , leur nature , et le résultat des ouvertures de
cadavres. Il ne peut s'empécher néunmoins de convenir
que le foie qui, dans la premiére, étaitle principal
organe lésé , a €1 trouvé assez souvent sain dans la se-
conde ; mais il attribue cette variété 4 la différence
seule de l'intensité desdenx maladies , celle de Livourne
ayant , dit-il , Erappé un nombre heauccmlj moindre de
victimes que celle d"Amérique. 1l combat aussi l'opinion
de Jackson , qui a voulu distinguer une fidvre jaune
vraie et une favsse. Ces deux variétés ne lui paraissent
pas différer essentiellement. ;

Dans la seconde partie, M. Tommasini examine
quelle place doitoccoper, dans un cadre nosologique,
la idvre de Livourne, et en général la fitvre jaune. I
trouve dabord que la fidvre bilieuse simple, la fidvre
ardente et la fidvre jaune , ne sont que trois degrds de
la méme maladie. 1l considére ensuite cetle maladie
comme une pllegmasie du systéme gastrique, 1l s'ap-
puie & cet égard sur les symptdmes locaux qui précédent
la fidvre, et sur les données fournies par l'autopsie_ cada=
vérique, Mais comme dans le systéme de Brown .
c'est la figvre quiprécéde Laffection locale dans toure
phlegmasic , il est obligé de.combattre cetle erreur, et
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il le fuit avec avantage. Du reste il adopte , comme tous
ses compatriotes , les expressions et la théorie du doc-
tenr Ecossais, sauf quelques modifications. w

= La troisitme partie a pour objet' de démontrer la
mature sthénique ; ou, comme 'Auteur s'exprime, la
‘diathése phlogistique de la fivre jaune. Cette diathése
Mui parait prouvée, 1.” par les symptomes mémes de la
maladie , qui sont ceux qu'on remargue ordinairement
au début des figvres inflammatoires ; 2.° par la nature
ules cavses quila produisent, puisque, soit qu'on attri-
bue & la chalenr du climat, soit qu'on la fasse dépendre
-des miasmes contagieux, ces causes agissent toujours en
stimulant 'organisme ; 3.° par l'analogie de cette mala-
idie avec les hévres bilienses et bilioso-inflammatoires ;
4.0 par les effets des remédes administrés contre cette
-affection : aussi notre Autenr tire=t=il cette conclusion ,
que la méthode anti-phldgistique est, an commence-
ment de la muladie, la seule qui convienne & la Hévre
jaune, Les autres Auteurs qui ont ecrit sur la fiévre de
‘Livourne , et M. Pallons particuliérement , sont entid-
rement de cet avis, Cependant d'autres praticiens ont
eni s'applaudiv d'avoir employé le quinguina et les sti-
mulans contre la fidvre jaune, 4 la vérité dans d'autres
circonstances (1). En geneéral on doit se défier des mé-
thodes exclusives. '

La guatriéme partie est en quelque sorte un hors-
d'eeuvre ; elle renferme les idées de M. Tommasini
sur les maladies générales par diffusion de l'excita-
tion morbide d'une partie , et sur la manidre dont les

(1) Foyer entre autres P'ouvrage de M. Lefoudon, sur
les fitvres adynamiques. 11 en a été rendu compte dans
ce Journal ; tom, XVT, p. 2q2,
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miasmes ,les contagions et les autres agens pliysiques
peuvent affécter tout Porganisme , méme en n'excitant
qu'une partie. Nous ne nous arréternns pas a faire con-.
naitre ces vues théoriques : ceux qui se sentent du goiit
peur les raisonnemens de ce ‘genre , doivent recourir &
Touvrage méme : une analyse ne saurait que les altérer.
on les affuiblir. '

Nous insisterons davantage sur la cinguitme et der-
nére partie, parce qu'elle nous patait susceptible d'une
discussion plus utile pour la pratique, 1 s'agit ici de la.
contagion de la fibvre jaune, Déja beaucoup d’Auteurs.
ont écrit pour ou contre cette opinion : M. Tommasing
se range an nombre de ces derniers, Cependant , pour
neparler que de la fdvre de Liveurne , il nous semble
que son caractire contagieux a ¢té assez bien prouvé.:
Quet'on lise le Napport fait & I'Institut , sur cette malu-
die, par M. Hellé, au commencement de Horéal
an 15, d'aprés les observations communiquées par
M. Arséne Thiebaur (175 que I'on consulte également
le rapport de MM. Guillaume et Gonel, l'ouvrage
de M. Palloni , ete. , on verra qu'il n'est guére permis
de douter que cette maladie n'ait ¢été apportée 4 Li-
vourne par un nayire venu de Cadix, ob régnaig
alors la fidvre jqune; qu'elle ne s¢ soit transmise d'abord
4 ceux qui avaient en des communications avec les
malades umenés sur ce navire ; deld & ceux qui habi-
taient dans le voisinage , et successivement dans las
divers quartiers de la ville. Aussi M. Tommasini
insiste-t-il wés-pen sur cette épidémie particulidre
dans ce qu'il dit du caractére non contagieux de la fitvre

(1) Ce Bapport a été insérd dans la Bibliothéque médi-
acley toms VIL, pag. 2B4.
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jamne : il se borne & cet égard & alléguer 'analogie.
Mais les faits rapportés par les Auteurs que nous venons
de citer, ne peuvent étre renversés par des raisonne-
mens , et il fant convenir on que la fidvre jaune est
conr.&,gfeuse ou que la maladie ¢qui a régné & Lnraurno
en 1804 , n'était pas la Révre jaune.

Louvrage est terminé par un aﬁﬁzgrand _uumbt\e de'
notes , la plupart fort étendues,

Le style du traducteur est loin d'étre élégant, il
est méme souvent incorrect : lui-méme en convient, et
donne pour excuse la fidélité quil a cherché & mettre
dans sa traduction , et qui se concilie difficilement avec
V'élégance du style. Une autre excuse moins bonne ;-
suivant nous , est la I_jrécipitﬁtinn quil a été obligé de
mettre dans la publication de cette traduction , voulant
qu'elle piit étre utile 4 ceux qui se proposent de con~
courir pour le prix proposé sur la. [iévre jaune, parla
Société Médicale de Bruxelles. C'est pour la méme rai-
son que ce volume présente un assez grand nombre de
faures typographiques guine sont pas toutes relevées , §
beaucoup prés ; dansl'erraca,

Croira-t-on , avec le traducteur, que malgré tout ce
quiaété écrit surla fidvre jaune, l'ouvrage de M, Tom-
masini soit encore le traité le plus étendu, le plus
complet, et le seul vraiment philosophique de cette
maladie ? 3ans faire tort au mérite d'un écrivain juste-
ment estimé , on psut sans doute trouver dans cet éloge
un peu d'exagération. Il y a long-temps d'ailleurs que
les traducteurs sont dans habitude de mettre an-dessus
de tous les autres , les ouvrages qu'ils traduisent.
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TRAITE ;
D E "JCCIN.’LT!’QN;

Avec des Observations sur le javare et la variole des
bétes & cornes ; par le docteur Louis Sacco , méde=
cin-chirurgien , directeur-général de vaccination,
premier médecin du grand hipital de Milan , erc.
Traduit de Uitalien par Joseph Dagquin, docteur en
medecine de I'Université de Turin, medecin des
hdpitauz civils de Chambéry, etc.

Deuxi¢me édition. Paris, 1813. fn-8."de 552 pages :}

L'ovvrace do docteur Sacco jouit en Iralie d'une
réputation méritée , etle zéle quia porté M. Daguin &
procurer & ses compatriotes l'avantage de le connaitre,
est assurément trés-lonable. Mais ceux qui ont Iu la
premiére édition de sa traduction , ont dii s'apercevoir
qu'elle laissait beauconp & desiver sous le rapport du
style , et que les éprenves en avaient été trés-mal cor-
rigdes. En voyant I'annonce d'une seconde édition ,
on pensera sans doute que ces nombreuses incorrections
ont entiérement disparu, et que I'ouvrage frangais est
actuellement de nivean avec l'original italien. 1l n’en
est point ainsi : cette seconde édition ne differe de Ia
premiére quen ce qu'on a réimprimeé le titre et U'épitre
dédicatoire ; le reste estabsolument ce qu'il dtait aupa—
ravant ; c'est-a-dire, que c’est la premitre édition elle~
méme avee un nouveau titre. Cette sorte de superche-

{1) Extrail fuit par M. Des 5.0 5 D-M-P
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rie est assez géneralement en usage aujourd'’hui parmi

“les libraires qui , pour la plupart, ne se piquent pas de

délicatesse. Lorsque l'un d'eux fuit I'acquisition dun
ouvrage imprimé depuis quelques années, il y fait
mettre un nouveau titre pour annoncer qulil se vend
chez lui, et en méme temps il y fait apposer la date de
“‘année courante, Cet usage a presque force de loi, et
au tribunal de la librairie, on ne saurait étre condamné
pour une semblable peccadille, Mais je ne sache pas que
ces Messieurs , quelque pen serupuleux qu'ils puissent
étre, aient encore é1¢ autorisds & annoncer, comme la
seconde édition d'un ouvrage , les exemplaires de la
premiére dont le titre a éré seul réimprimé. Je crois
ﬂ'u‘il importe d'aller au-devant d'une eoutume si abu-
sive , alin qu'elle ne prenne pas aussi force deloi ; ear
bientdt , nous autres amatewrs de livres , nous ne sau-
rions plus distin guer quel]e est l'édition que nous avons
entre les mains , et nous croirions bonnement qn’un
livre a en pIusmu.lﬁ edltluus lors(lu il n'a éré 1mpnme
qu'une fois,

Il y a plus, lhonneur méme de MM. Michaud
est intéressé 4 ce qu'on ne pense pas qu'un livre oi l'on
trouve & chaque page des fautes typographiques, est
sorti de leurs presses. Quelle confiance pournait-on
avoir ensuite dans leurs grandes et belles entreprises !
Nous le dirons donc hautement ; I'ouvrage dont il s'agit
a été imprimé , non & Paris et en 1813, mais & Cham-
bér} eten 1811, et MM, Michaud ve sont pas respon-
sables des fautes qu'il renferme.

Comme ona d:._i.l rendu compie de la traduction r,Ie
M. Daguin, dans ce Journal (tom. XXIV, p. 283},
nous nous dispenserons d'en rien dive de plus.
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AVYIS SUR LA CONSERVATION DES DENTS\';

ET 5UR LES MOYENS D'EN CALMER LES DOULEURS §

Avec une Appendice sur le perfectionnement des
dents artificielles , et des instrumens & l'usage du
dentiste ; par Victor Saucerotte , dentiste, ci-devans
a Moscou , établi maintenant & Paris.

Seconde édition, revoe et augmentée. 1813 fn-ra
de g3 pages (1).

i

Beavcovr de dentistes se sont fait une réputation
-en courant le monde , et en publiant & lenr arrivée i
Parisun petit ouvrage ol se trouvaient indigquées les cures
merveilleuses qu'ils avaient fuites. Tels furent entze
autres Bunon , Bourder, Courtois, Lécluse, Dubois
Duchemant , Botor, Malon , dont Plu_sieurs ont réel-
lement enrichi leur art et bien mérité de la postérité,
Mais aucun de ces Auteurs, du moins 4 notre con-
naissance , n'avait été jusqu'a Moscon. Ainsi M. Ficror
Sauceroite a sur eux cet avantage qu'il revient de plus
loin. llen a encore un autre (lui n'est pas pew considé-

ruble : c'est celuid'étre le fils d'un chirurgien distingué,

membre de l'ancienne Académie des Sciences, et,
depuis, de lnstitut Impérial, ainsi que de plusieurs
aufres Sociéteés savantes, et ayant rempli long-temps
les fonctions les plus honorables dans exercice de sa
profession. Avec de tels moyens on doit aller vite dans
la carriére ol notre Autewr s'est laned.

(1) Extrait fait par M. C. 5. Z. , médecia,
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Au reste, il ne nous appartient pas de tirer som
horoscope, et nous devons nous borner & rendre
compte de son ouvrage. Si'on en juge d'aprés le titre ,
il doit renfermer beaucoup de choses : cependant il ne
forme pas, comme on I'a vu, une centaine de pages :
aussi est-il certain que les matidres qui y sont traitdes
w'ont pu I'étre que superficiellement. Veut-on savoir le
but que I'Auteur §'y propose ! lui-méme nous L'appren—
dra: « Les dentistes modernes ont écrit, dit-il, pour
reculer les bornes de leur art. Fntre leurs mains sa=-
vantes, il est sorti de I'espéce de barbarie o I'igno-
rance et'le charlatanisme le maintenaiont. Aprés les
écrits de tels maitres, je n'aurai pas la prétention de
présenter de nouveaux moyens curatifs et préserva-
» tifs ; je me bornerai & faire part de ceux qui m'ont
» valu les suceés que j'ai obtenvs dans ma pratique ; la-
» quelle , par la variété des pays ol j'ai exercé, m'a
» donné la faculté de faire des observations que n’ont
» pas été & méme de laire ceux qui ont écrit avant
» moi. =

Cet opuscule est en effet assez riche en observations.
Pour le prouver nous en citerons quelques-umes.

u Je fus consulté , dit M. Sakcerotte , sur les moyens
& prendre pour remédier 4 la difformité de la bouche
d'une jeune demoiselle de douze ans. Elle avait les
deux incisives inférieures du miliev entidrement renver-
stes dans l'intérieur de la bouche , et deux autres dents
derriére celles-li qui génaient le mouvement de sa
langue. En outre, elle avait & la machoire supérieure
deux canines et une petite incisive doubles qui lni éle-
vaient la lévre d'une manitre extrémement désagréa-
ble, et offraient par leur saillie, quand elle ouvrait la
bouche, limage d'espices de défenses. Les pareas de
eette jeune personne m'ayant témoigné de la confiance

¥ Y ¥ Y ¥
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et donné pleine latitude , et elle-méme étant dune
résignation , d'un courage et d'une douceur dignes d'é-
loges , je me chargeai volontiers de l'arrangement de:sa
bouche, Je commengai par lui extraire les deux dents
surabondantes et h?rs de rang qui génaient le redresse-
‘ment des denx incisives renversées dans l'intérieur Je la
bouche ; ensuite je construisis une plaque d'or que j'ap=-
propriai de sorte qu'elle pit éwe appuyée d'une ma=
niére stable , mais sans blesser les gencives, sur la par-
tie extérieure des incisives et des canines voisines des
dents & redresser. Je percai cette plaque et la fixai
sur ces quatre dents , par le moyen d'un ecordennet de
soie; ensuite je fis & chacune des dents renversées une
ligature qui se rendait dans les trous de la plague
qui leur répondaient. Chaque deux jours je renouve-
Jais cette ligature , et 'assujettissais plus fortement 4 son
point d'appui. Je prenais du cordonnet trés-sec, pour

-«que I'humidité que la bouche lui donnait contribudt

encore & le tendre et & redresserles dents, Ce fut par
<e moyen qu'an bout d'un mois les deux dents furent
remises duns 'alignement des autres. Je trai, en deux
séances les trois dents superflues et hors de rang de la
michoire supérieure. »

« L plaque que jemployai pour le redressement
dont je viens de parler, géna trés-peu la demoiselle;
elle ne 'empéchait pas de manger, et ne lui a pas
causé la moindre douleur. Ses dents sont maintenant
en bel ordre ; elle s'applandit beaucoup de sa dérermi-
nution 4 s'étre laissée opdrer, »

Dans cette observation on voit le succés des moyens
employés par I' Auteur pour redresser des dents dévides:
Dans la suivante on verra les avantages qu'il aretirds da
Tapération du limage.

Un jeune homme de 22 ans avait sept dents carides &
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la méchoire supérieure. et trois & linférieure , ?ﬁuteﬁ-
sitnées 4 la partie antérienre de la bouche, L'Auteur
layant décidé & se les fuire limer, parvint, en deux
longues séances , & enlever tout ce qui était rongé par
Ja earie. Cuatre ans aprés toutes les dents limées étaient
-encore aussi nettes quiimmédiatement aprés l'opé-
~ratiomn. ;
« Cette opération , ajoute I'Auteur, ne datait que de
-quatre ans ; mais je pourrais en citer d'une époque heau-
coup plus éloignée , et dont le résultat, également bon ,
s'est toujours maintenu le méme. J'ai vu des personnes
thez lesquelles on avait arvété par la lime , depuis plus
de quarante ans, les progrés de la carie, et dontles
«alents s'étaient toujours conservees, 11 fant observer ce-
pendant qu'elles demandent un soin particulier, comme
d'étre frottdes deux fois par jour sur les parties limées,
‘avec un linge mouillé d'un elixir spiritueux. »

Veici encore une abservation qui est relative au gon-
‘flement des gencives. « Je fus appelé en consultation ,
dit M. Sauceroite, pour donner mon avis sur les gen-
‘gives d'un homme de cinquante ans , depuis long-temps
syalétudinaire. Il les avait aumoins triples de leur volume
ordinaire , et d'un violet foned ; plusieurs endroits en
étaient suppurans , et il en éprouvait des douleurs, sur-
‘tolit en mangéant, Je minformai d’abord quel était son
génre de nourriture :ilme dit qu'il ne mangeait depuis
Jeng-temps que de la viande , comme le seul restaurant
-qui piit le fortilier et 1é soutenir, Jel'engageai & changer
cerégime (mais peu-i-peu , pour ne pas déranger ses
iigestions déja difficiles.), 4 se mettre a l'usage des

“soupes & l'oseille, et & manger de cette plante & ses

vepas; ainsi que de différens légumes et plantes pota-
géres, la saison étant favorable. Je lui fis poser huit
-sdigsues sur les gencives, ce qui procura une saignée
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abondante et d'un sang trés-noir. Je lui prescrivis de
micher pendant long-temps, sans l'avaler, et quatre
fois par jour, un mélange de feuilles d'oseille et de
cochléaria ; j'y joignis un gargarisme balsamique et
anti-scorbutique, Ces moyens externes réunis, et joints
aux remédes internes ordonnés par le médecin qui le
dirigeait , parviorent , aprés peu de temps, 4 guério
radicalement le malade. »

L’Auteur parle un peu plus loin d'un homme de qua-
rante ans ‘qui était tourmenté de douleurs tréds-vives
des deux edrds de la machoire 3 douleurs qui n'avaient
pas d'autre canse que la sortie prochaine de deux dents
de sagesse , comine le reconnut M. Saucerorze. 1l fit
sur chaque dent paissante une incision cruciale. Il y
posa la pierre infernale avee les précautions convena~

bles; prescrivit un gargarisme émollient , etc. Dés le
lendemain lirritation était considérablement diminuée.
Quinze jours aprés les deux dents parurent.

Tels sont , en partie , les faits intéressans renfermds
dans cette peme brachure , oit l'on trouve en outre

un exPosé succinet, mais. parfaitement clair, des

principales affections de la bouche, et des moyens d'y,
remédier, Quant i la confection des dents artificielles ,

M. Sauceratie préfére les substances animales {tha-
blement les dents d’hippopotame ) , aux Pﬂtes de por-~

-celaine qui, suivant lui, s'altérent p]us ou moins pmmp-

tEIﬂBIZI.I.'.
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"ANATOMIE ET PHYSIOLOGIE *

DU SYSTEME NERVEUX EN GENERAL ET DU CERVEAU EN

PARTICULIER , €lC. iy
il

ParF. J. Gall, et G. Spurzheim. — Fol. IT. Physio=
logie du cerveau en particulier ; seconde partie,
. Paris, 1812. Infol. de 146 pages , avec vingt-sept
 planches (x)

1

1116 ARTICLE

- C'est encore & détruire les préventions qui peuvent
exister contre sa doctrine , que M. Galla consacré la
‘troisitme et dernidre partie de cetts livraison de son
‘ouvrage. En effet, plusieurs personnes se sont persua-
dées que cette ductrme pouvait devenir dangereuse
“dans l'application ; qu "elle pouvait autoriser, et par con-
‘séquent, multiplier les crimes, et nuire anx intéréts de
“la'société. I Avteur montre que ces craintes sont sams
fondement j en’appliquant lui-méme les principes qii'il
ra énoncds 4 la théorie de lédu-::almn et i celle dela
“1égislation, Mais avant o' entrér en matidre, il ctoit a
Pmpas de d:,stmguar dans I'homme considéré en lui-
“méme , et abstraction faite de ce qui I'environne’, dés
dispositions qui lui sont communes avec les hmtes et
d'autres qui lui sont particulidres. Clest une disﬂncﬁ[}n
déja admise par plusieurs moralistes , sous les dénomi-
nations d’homme animal ou charnel , et d’homme rai-
sonnable ou spirituel, ete, 1l y a donc dans 'homme

(1) Extrait fait par M. 4, C. Sevary, D.-M.-P.
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deux ordres de facultés ou de dispositions ; les unes
basses et communes , les autres supérieures et élevées,
M. Guall faisant dépendre les unes et les autres de I'or=
garnjsatioﬁ remarque que dans I'état sain I'homme n'est
]amals purement animal ni entiérement spir ltuel et que
cés deux ordres de facultds se combinent ch&z Ini de
diverses: maniérés. Les principales combinaisons qui
peuventavoir lieu , selon lui; sont les suivantes : 1.% on
bien les facultéds morales I'emportent sur les Faculids .
instinctives, s'il nous est permis d'user de cette expres-
sion; 2.° ou bhien ce sont celles-ci qui prédominent ;
5.% ou bien ces deux ordres. de facultés sont d-la—fois
tris-développés; 4.° ou bien c'est une qualité particu<

litre de 'un ou de l'autre ordre qui prédomine ; 5.° ou

bien enfin toutes les facultés tant supérieures qu mié-
rieures, sont trés-peu développées.

Les mdzﬂdus qui appartiennent 4 la premidre classa
sont essentiellement bons ; mais ils ont peu de mérite ,
étant portés au Lien par leur propre organisation, Ceux
de la seconde sont nécessairement méchans, & moins
que des considérations particulitres ne viennent 4 con-
trebalancer chez eux la ficheuse inflience de leuns dis<
positions innées. 'Ceux qui ont &-la-Fois & un degré émi~
nent, et les facultés qui sont 'apanage dé la raison , et
celie& qui dépendent de l'appétit sensitif; denennenl:
suivant la maniére dont ils sont dirigés ; ou des modéles
de yvertus , ou des exemples de perversité, A I'égard t]e
ceux en qui prédomine seulement un seul penchant,
ils sont ordinaivement, selon la nature de ce penchant ,
ou de grands génies; on d'habiles artistes ;. ou desscé-
l¢grats, Enfin , ceux que leur organisation range dans la’
cinquitme ciasse , seront toujours des hommes médio-"

cres etnacquermntde celebnm ni Par Ieurs Vertuﬁ
ui par leurs vicgs, :
ab,

2u’ ”
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. I résulte de:ce rapprochement que la liberté morale
«gst tout -a-fait-relative , et que , bien que tout hemme
sain puisse, rigonreusement parlant , choisir entre le
bien et le mal, il le fera avec plus ou moins de facilité,
suivant que ces dispositions intérieures le porteront
plus ou moins vers celui-ci ou vers celui-la.

Jusqu'ici nous n’avons.considérd avec ' Auteur, parmi
les causes qui influent sur nos déterminations., que
«gelles qui sont placées au-dedans de nous-mémes ; il
nous reste & parler de celles qui viennent du dehors.
Lelles-ci sont les seules qui soient soumises & l'amp:re

e I'édugation et des institutions sociales. Llobjet prin-~
cipal de léducamn doit donc étre de multiplier et da
fortifier en nous les motifs qui peuvent nous porter &
futr le vice et & pratiquer la vertu, et.c'est en effet ce
qu ‘elle produit le plus généralemenr Clest chez les
feup],es sauyages, comme le remarque I'Auteur , que

Jdes crimes et les atrocités se, montrent en plus granli

nombre Elles ont diminué chez toutes les nations &
mesure, quela  religion chrétienne ¢ ¥ est niPundue La

 plupart des scélérats sont des gens qui n'ont regu aus

cune éducation. Mais si le défaut d'¢ducation est une
cause des excés auxquels nons portent les passions,
une éducatmn vicieuse est peut-étre plus funeste en-
core, en ce qu'elle favorise ces mémes passions au lieu
de les. réprimer. M. Gall rend justice au siécle oit.nous
vivons; siécle dans lequel dexcellentes écoles .ont
ét¢ institudes dans les différens Etats, 11 Fait sur-tout
Iéluﬂfe de linstitution de M. Barens, de Cﬂ[&euhague.
I:g_sd e::_nf_nq; ¥ sont. non-seulement instruits gratuite-
apent, mais ils y sont nourris, et le produit de leur tra-
wuil fournit aux frais de Uétablissement, -

.DDes hases de l'dducation , I'Anteur passe A celles de’

lég:slauau qui sont, 1.“ de préyenir les. crimes ;
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22 de corriger les mulfaitenrs ; 5.° de mettre la sociéLé
eén slireté contre ceux qui sont incorrigibles. Il trouve ,
dans son systéme , des applications nombrevses 4 cha-
cun de ces points : sans le suivre duns des détails qui
nous dearteraient de niotre objet , ndus indiquerans les
vues Pnnmlna]es qu'on rem:antm i cet égard dn.ns som
nuvraga

1l cherche d’abord & prouver que les maisons de dé=
tention , surle pled ot ‘elles sont em Europe , sont plus
pmp:\es él pervertir encore les 'pmonmersqu 4 les cor-
riger. Il avance ensuite gue les criminels sont rarément
susceptibles d'un’ repentir sincére, et il voudrait qu'on
leur fit en quelque sorte une consciénce artificielle
en proportionnant toujours les peines aux délits. ﬂ
trouve , par f:xemple, que ddusabaaucwp de circons—
tances , la peine de mort devrait étre aggravée , soit
par lappareli du supplice , soit par la pmlongatlou das
douleurs. Ce sont la des propositions sur lesquelles il
ne hotis appartient pas de prononcer.

Un peu plus loin, M. Gall , en discutant le dagni
de liberté avec lequel rious agissons dans telle ou telle
circonstance , et le degré de culpabilité qui en résulte
relativement aux actions criminelles, s’étend fort au
long sur l'infanticide. Ses conclusions tendraient 4 di=
minuer Thorreur qu'inspire naturellement un crime
aussi atroce. Mais il distingue , avec raison, les cas ol
une femme dans le trouble et I'égarement d'esprit que
lui cause un événement qu'elle voudrait tenir secret,
abandonne le fruit d'un amour illégitime , on lui donme
involontairement la mort, de ceux oh une méchanceré.
réfléchie éroutfant la voix de la nature , arme une mére
contre son enfant, Il rapporte, au reste, presgue en
entier’, la lettre que F¥illiam Hunter a éerite’ sur oo
sujet; et dont M, Mare a dopné la tradyction dansly

a0,,
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Bulletin des Sciences: Médicales , publié par-la Soeidté
d'Emulation (tome V, p. 21 ).11 cite ensuite deux [aits
qui montrent que le crime peut quelquelois étre excu-
sable :-ces faits méritent d'étre médités par les mora-
listes et les juriconsultes. Enfin, il. montre, par un
grand nombre d'autres faits , que _le penchant au vol et
le penchant au meurtre se rencontrent chez certains
individus de I'espéce humaine , dun degré trés-marqué,
M. Gall examine ensuite ce qui arrive chez ceux
dont les facultés morales et intellectuelles sont trés-peu
développées. 11 trouve que chez eux les penchans vi-
cieux ne peuvent étre combattus par aucune des consi-
dérations d'un ordre supérieur propres 4 retemr un étre
migux orgumse Ce sont parliculiérement ces sortes
d'individus qu'on doit regarder comme incorrigibles.
‘Aussi faut-il moins s'occuper de les punir que de les
mettre hors d'état de nuire 4 la société. Malheureuse-
ment ces individus ne donnent point des signes mani-
festes de [olie. 1ls sont méme doués quelquefois de cer-

‘taings qualités ou de certains talens qui -tiu_nnent aux

personnes qui s’y intéressent , une opinion avantageuse
de leurs fascultds morales : mais, selon notre Auteur
ces qualités ou ces talens particuliers sont tout-i-fait
indépendans des autres qualités qu'on leur suppose.
Clest ici que brille la doctrine des organes, et qu ‘elle
est d'une application trés-im portante,

Aprés avoir parlé de cet état intermédiaire entre la
raison et la manie, M. Gall envisage celle-ci rela-

‘tivement 4 son influence sur la liberté de 'homme , et
‘en tant qu'elle peut servir d'excuse aux actionsillégales.

Il'n'est pas donteux qu 'on homme totalement et cons-
tamment aliéné, n'est pas responsable da ses actmns,

~gnais il 5' a d'autres espeoe.s d'aliénation moins faciles &
“reconnaitre,, et qui cependant , lorsqu'elles existent,

4
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16 Taissent pas plus de liberté' & celui qui en est atteint.

"Télles sont, 1.° la'manie’ périodique ;-2:° 'aliénation
‘partielle ; cestd—dn-e, celle oh une senle faculté de

Fame se trouve lesée , ou bien encore celle ot le ma-~
lade ne délire que sur un seul objet ; 5.° la manie rai-
‘sonnante , qui consiste en ce que le malade raisonne:
‘trds-juste sur tout ce qui est étranger 4 Fobjet de
son délire ; 4.° l'aliénation qui est accompagnée’ de
visions f:mtas.nqu@s 5.%enfin; la manie avee penchant:
au saicide. Toutes ces variétés que M, Gall examing

‘successivement , nons paraissent peu distinetes les unes
“des antres ! les trois dernidres, parexemple , nous sem-

blent se confondre avee la seconde , ear ce sont toutes.
des aliénations partielles.

Les faits rapportés par notre Autenr, sont, pour
la plupart, tirés de la seconde ddition du Traité sur
la Manie, de M. Pinel. Il y en a aussi quelques—
wos qui’Jui sont propres. Nous avons remarqué
qu'on pourrait quelquefois tirer de ‘ceux-ci des ob—
jections contre la doctrine de I'Auteur. « Nous cen—
n naissons, dit-il, quatre exemples de femmes qui,
» dans leur état ordinairg, n'avaient pas la moindrs
» inclination pour le vol , et qui, dans leor’ grm&aase,
» y étaient provoquées par un penchant violent.» Que
dire alors de Lorgane du vol.? On peut done l'avoir sans-
dprouver le moindre penchant 4 voler. on avoir ce pen—
chant, tandis qu'on est privé de I'organe. Sans doute

.M Ga.l.! répandra plus tard & cette objection et 4 plu-

sieurs autres.qu'on pourrait Iui faire ;. car jltéi:[ﬁ'Ici il a
avancé plusieurs choses sans. preuve etil convient Iui-
méme qu'il sera forcé d'y revenir. Veoild pnurquau nous-
différons encore & porter un jugement sur plusieurs
points de sa doctrine , & I'égard desquels nous atten—
dons de plus amples dcliiioimement
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- Cette section est termince , comme les précédentes;
par une série de propositions qui-en offrent le résumé.
Nous n'avons rien dit jusu.]u'ﬁ présent des Plamhes
qui accompagoent cette cinquiéme livraison du grand
ouvrage de M. Gall : elles sont, de meéme que les
premitres, d'une netteté et d'un ﬁm qui ne laisse rien
& desirer. On y remarque les erdnes de plusieurs-idiots
et de quelques hydrocéphales, D'antres planches sont
destinées & mettre en évidence certaines saillies du
crine qui, snivant le systéme de I'Auteur, dénotent
certaines qualités , dispositions ou inclinations particu-
lidres ; elles ont rapport 4 ce qui doit étre exposé dans
Ia seconda partie de ce volume. '

! "EXAMEN
DES PRINCIPAUX SYST&MES SUR LA NATURE B'l'.l' ]'L'UTDB
EI.-E-CTRIQUE, ET SUR S0N ACTION IIA!IS LES CORPS

- ORGAN ISES ET VIVANG

JPar M, Lebouvyer-Desmortiers,, ancien »mgism:::
membre des Socwtes Philotechnique , Galva-
. nique, etc. (1). ;

“De nombrenses observations semblent prouver q‘ua
I'électricité employée comme moyen t]]érapeutque ya
pmllmt queliquefois de bons effets ; mais parmi cés'obser-
vations les unes manquent de 'authenticité nécéﬁah*g,
d’autres , de détails suffisans. D'aillenrs | 14 pluparl:‘ des
PEI‘:OHHE& qui ont empioyé ce moyen, o' ¢taient’ point
pourvues de connaissances en médecine ; peu accou-

{1) Extrait fait par M. N. Gaukier,-D.—M.-P.

page 298 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=298

2 BITTM

M 5D rc a8 _ zgg:
tamées & ohsi;mfhr la ratare ; elles ont pu se, o laisser-
éblouir par de vaines appnrences Quelques médecins »-
il est vrai , ont dit avoir retiré de bons effets'de 'emploi-
de l*élecmmte , mais 'enthousiasme avee lf*quel ils ont.
annoncé les eures quiils avaient opérées ; a jeté de la
défaveur sur ge moyén. Effet ordinaire de Iexagem—f
tion | Cependant il existe, comme nous l'avons déja.
dit ;- des Faits qui tendent i prouver que I'on peut reti-
rer quelques avantages de 'emploi de I'éleotricité dans
certaines maladies, et peut—étre a-t-on trop neghgé et
néglige-t-on trop o aissiions e vl efficacité, Ami
des- sciences et de |humanité . M. Lebousyer-Des-
mortiers veut rappeler I’attentmu sur un moyen de=
Fusage duquel il annonce avoir retiré les meilleurs
effets,

Dass Ta premiére partie de I'ouvrage , I"Abtenr exa-
mine les divers systémes sur I'électricitd, tels que celui
du gomte de Tressan; ceux de Symmer, Lacépéde
Deluc , Fontana , Tingry et Haiiy. Discutant et réfo—
zant Fopinion de chacun de ces. Auteurs, il partage-
eelle de Franckiin, et nladmet avec Im guun seul
fivide éleetrique. Getee partie de l'onyrage n'ayant’
aucun rapport avec la médecine , nous nous contente—
7ons'd'avoir annoncé le sujet qui y est traité. Ik en sera
de méme de laseconde partie , dans laquelle I'Autéur
mraite ‘de- I'dlectricité végétale er animale, ow plutde
Yoceupe 4 réfuter le systéme de 'abbé Bertholon. En'
traitant de 'éleetricité végétale, il rapporte quelques:
expériences ingénienses qui Iui sont Pmpr\es, sur’
Vinutilité de Yélectricité artificielle pour la germination:
et l'accroissement des plantes, et [ort de lantorité
d'Ingenhousz et de Sennebier,il montre le ridicule de
ce systéme rempli de contradictions , et parle de la dis-
finetion établie par son Auteur , des maladies en élec—
triques et non électriques.
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" Dans la t:ms;éme partie, I'Auteur traite de P'aétion du
fluide elactnque dans les corps organisés et vivans, Quoi-
quiil ne soit pas médecin , il indique assez bien les mala-
diesdans lesquelles I'em _plm del'électricité peut dire suivi
de quelques avantages. Plusieurs observations viennent
a i 'appui de son opinion ; ¢'est lui-méme quia dirigé le
Traitement ; mais nous sommes fachés de trouver trois:
de ces observations appuyées de certificats passés de-
vant notaire, Ces moyens, que le charlatanisme seul
peut empluyer, ne peuvent, & notre avis, étre d'au-.
cune autorité pour la validité des Faits : les personnes
appelées en témoignage sont ordinairement, pour la
plupart, prises dans la classe du peuple , et conséquem-
ment peu instruites, La premiére de ces observations
est celle d'une jeune fille sourde et muette de naissance
dgde de quinze ans, d'une santé Faible et non réglée.
La malade eutendait un peu de I'greille ganche lors-

w'on parlait trés-haut avec le cornet acoustigue. Elle
n'entendait nullement de l'oreille droite., ni les batte-
mens d'une montre placée entre les .dants Pendant
plus de trois mois on employa des bains de vapeurs et
des injections alkalines dans les oreilles ;' une humeur
purulente et fétide s'écoula par la trompe d' Bustache.

“Peu de jours aprés le commencement du traitement , la

analade entend les eris d'enfans placés derriére elle. Le
violon attire son attention ; alors on commence le trai-
tement électrique : I'humeur céruminense. conle. en
abondance ; 'ouie prend successivementplus de forces
e_ér_lﬁn , le trgitement est complet et couronng de sugces,
au bout de deux mois de l'emploi de Iélectricité,, et
cing depuis le commencement du traitement. Mais.
lorsqu'on a commence & mettre en usage le traitement,
électrique , il s'était opéré déja un changement notable
dans l'état de la maladie ; les injections [urent contis
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hodes i:bn]'oiptianient avec 'électricité - auri:uel' de ces
deux moyens attribuer la guérison de cete surdité?
Dailleurs, I'Auteur ne parle pas de lasanté générale de
la malade , et laisse ignorer si, durant le traitement , la
menstruation s'est établie, et l'on sait quel heureux
changement s'opére quelquefois chez le sexe & I'"époque
de la puberté, La deuxitme observation est celle d'un
jeune homme atteint d'une fausse ankylose du genou ,
a la suite de la variole et de la répercussion de la gale.
Les extrémités articulaires dtaient gonflées , sur-tout le
condyle interne duo fémur; la rotule était sans mouve-
ment; la peau rovge , luisante ; le genou d'une gros-
seur prodigieuse ; la “partie inférieure de la cuisse atro-
phiée , ainsi que la jambe qui était en fexion. On mit
en usage |'¢lectricité conjointement avec les bains, les
douches, les purgatifs , les savonneux. Deux mois suffi-
rent pour obtenirune guérison parfaite. Au bout de ce
temps le malade se servit du membre avec la méme
facilité que de l'autre. La troisitme observation est
celle d'une femme qui gnérit au moyen de l'électricité,
d'une douleur survenue spontanément au bras gauche ,
et pour laguelle on av:u‘-: infructueusement ﬂmpluyé
divers moyens.

M. Lebouvyer-Desmortiers préconise Par'ticu[iém—
ment l'électricité dans le tratement des maladies qui
{]epend&nt de la menstruation. Aussi regarde-t-il une
machine électrique comme unmeuble de premiére né-

‘cessité dans toutes les associations de femmes et dans

les grandes familles, et je ne doute pas que bientdt
une machine éleetnquc ne fasse partie de la corbeille
offerte & une jeune mariée. Les accoucheurs doivent
aussi s'en pourvoir. Ainsi avec le livee de M. Lebou-
vyer-Desmortiers voili les femmes siires de remédier &
tous les accidens qui peuvent dépendre de l'irrégularizd
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de la menstruation: H leur enseigne oll trouver les dia%
chines et la maniére de s'en servir par bain, par étin
celles, par commotion ,etc. ,. articles extraits des mé+
mwoires de Mauduye. .Mms si M. Lebouvyer a tronvd
mauvais dans un autre endroit de son ouvrage 5 que des

physiciens peu mstruits dansT'art de guérir, des hommés-

ossiers , aient cmployé l'électricité comme moyen
thérapeutique , doit-il confier & desfemmes 'emploi de
ce moyen ? Il convient lni-méme qu'il est impossible dé
prévoir et d'indiquer tous les cas particuliers dans les-
quels les malades peuvent se trouver. Cependant il
w'hésite pas & leur conlier un moyen qu'elles peuvent
administrer ma].-il-Pmpas » et duquel peut résulter des-
accidens graves : croit il , au moyemde la petite instruc-
tion placde sous le titre de premiere druption des ré-
gles, suppression des régles, régles dévoyées , etc.y
avoir suffisamment instruit les femmes sur ce qu'elles-
ont & faire dﬂ.llh' des cas ol Fhomme de art .Im-meme
& besain de toute son attention ponr établir une méthode
curative convenable? Rendons justice aux sentimens
ﬂ humanité qui guident notre Auteur ; mais pour le bon-
heir d'un sexe aimable , laissons 'homme de Lart
dépositaire des remédes ql:e la natore lyi offre pour la
curation des maladies qui peavent l'affliger. Confions &
1 prud ence etisa sugﬂcué la détermmsuondes moyens
qﬂj dﬂl?ent é“tl'e mis en us.ige,

. M. Lebouvyer-Desmortiers s oceupe ensnite du gaI-
vanisme ; il en trace I'histoire , puis rapporte des expé=
riences qu'il a entreprises sur l'urine et la bile , et quel~
ques observations sur les éclairs de la eapucinéet sur la
torpille. Deux Planche.s placées & la fin de 'ouvrage,
font conpaitre la maniére de se servir du fuide électri-
que et du galyanisme dans le traitement des diverses
maladies, et les divers appareils nécessaires.
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- -iL'omvrage de M. Lebpugyer est bien cxit ; c'est avea

modeatm que I.Amf:m donne son opinion; s ‘rl n'a riew

dit dé mouveau sur limatidre qu'il a traitée, du moins
a_-t-il _puué- dans de ]Jmes sources-

"ESSAT (1)

SUR LES PROPRIETES WEDICINALES DE LA DIGITALE
FOUHEREE §

ParF. T, Edaﬁlt-de-Vﬂers , D.-M.-P.
Troisiéme édition ; in-8.° de 180 pages (2.

Ox employait autrefois une foule de médicamens
gout=a- fait inertes, et l'on ne donnait le plus souvent
teux qui étaient douds d'une certaine énergie , qu'a de
trés-fuibles doses, Quelles rumeurs n'a pas exciiées l'in-
trodiction de l'antimoine dans la matiére médicale ?
Vainement ses partisans faisaient-ils valoir les bons effets.
qu'ils en ‘avaient obtentis, on leur opposait.pour toute
réponse que ‘Fantimoine -était un violent poison. Ce
n'est que’ dams le sidcle dernier que les médecins ont
commence & se familidriser avec les ‘substances véné-
nitises , ‘et'ont ' bien compris que le médicament ne dif=,
férait-du poison que par la dose &laquelle on I'admi-
nistre,, etaussi  raison des circonstances pour lesquelles
on en fait usage. Quels avantages n'a-t-on pas déja reti-
rés de la' cigné; de la jusquiame , de 1'aconit, de la-
d‘mic‘:e-am'éré'? Lﬂ.’ dig'itale'dait étne mise au nombre de

(1) Fujraz I'annonce bﬂlhl}gh]phlt!_ma, cahier de démm-
bre 18az 4 tom, XXV, p. 44o. %
(2) Extrait fait par M, 4. C, Savary , D.-M.-2.
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‘tes plantes bienfaisantes, qumque suspmm stm“ant
lexpresslon des bntamstes

¢ Déja en 1803, M. Btdauk—de-?dfmrs avait pris
pour sujet de sa d]mrr.auon inaugurale, les p:\opnétél.
médicinales de la digitale pourprée. Cette dissertation ,
tirée Aun trés-petit ﬂombmd’sx&mp!aims,cnmmataut'es
celles du méme genre, fut bientdt distiibuée ; et I'Au-
teur, pour satisfaire au desir de cenx qui voulaient en
prendre connaissance, se vit dans la nééessité de da
faire réimprimer , avec pen de changemens. La non-
velle édition qulil vient de publier. offre des additions
considérables , et forme une bonne monographie de
cette plante. Dn voit , au premier coup-d'eeil , qu'il
n'eiit tenu qu'a I'Aoteur de la rendre plus volummeuse ;
imais il n'a poisé qu'avee discrétion dans ceux qui ayaient
écrit avant lui sur le méme sujet, M. Bidault-de-Fil-
liers posséde plusieurs langues, et Parl:ucnllr‘aremen;
Tanglais et litalien : il s'est trouvé ainsi A portée de
'consulter:les écrits de . W;!&ermg; de Mossmap', de
wBeddoes, de. Darwin, de iHowler, de Thomas; de
Kinglate , de Brera, ete.,evil l'a f&iﬁ trés utilement,
L a anssi profité de son expérience personnelle; en
sorte que , bien que d'une étendue médiocre), sa-mono-
-gr‘apfna estune des plus complétes. . Higon

Il passe d'abord en revue les Auteurs qui ont recom-
manda Yusage de la, digitale il donne ensuite la:des-
eription éxacte de cette plsmte fait connaitre la ma-
niére de la récolter, et les diverses préparations qu'on
i a.fait subir ; parle de ses efféts sur I'écongmié ani-
male ; ]]'H].I.f[‘ll& les résultats quelle a donnés & Tanalyse
nhlmlqus, et rapporte les expéﬂences que King et
Beddoes ont tentées comparativement sur les gre-
notilles , avec I'mfusion de cetré plante et une ‘dissolu~

page 304 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=304

2 BITTM

MEDICALE 305

tion d'opium. 11 passe alors aux durers modes d'admi-
nistration du médicament, et aux théories qui ont éié
€émises sur sa. maniéré d'agir, Il digcute enfin les objec~
tions. qui ont été présentées par Lottsom, contre l'eme
pim de éette substance.’ Des observ: aucns extraites de
différens Auteurs , ‘et auxquelles M. Bidaule-de-Fil-
liers én a réuni q‘uelr’iues-r_lul:is qui Iui sont propres, for=
ment une sorte d'appendice 4 l'ouvrage.

On ne peut se dissimuler que notre Auteur aurait pu
suivre un ordre plus méthodique, et que-celui qu'ila
a?"opté I'a exposé & plusieurs répéuuom Quoi qu'il en
soit, on y trouve A-peu-prés tout ce qu'on pouvait de-
sirer., Par exemple,, les chapitres I, 1l et VI nous font
connaltre les diverses maladies’ dans lesquelles la -digi-
tale a éeé emp]u_vée oun recommandée. La liste en est

.effrayante : ce sont, la phthisie pulmc-nalra les hydro-
‘pisies en général , ]HI'IELS:II‘I.]UB l'ascite, I'hydrothorax ,
-et méme I'hydrocéphale interne ; 1’épgs1:a>us, le erg-

chement de sang, les hémurm}'.de's la ménorragic 3

JLatrophie nerveuse , lmsomme, la leucorrhée , les

scrofules , le rachnu la chlgrose , I'épilepsie , 1.; ma-
nie ; les phlegmasies du cerveau , du ceenr et du pou-

-.mon § le thumatisme mﬂammatorre la fidyre en géné-

ral ; le croup, la rougeole , ln cnqueiuche les uledres
de mauvaise nature, le squirrhe des mamelles, l'asthme

 soit nerveux , soit humoral; I'embonpoint emessif. A

cela il faut ajouter ; ce que nedit pas notre Auteur,
que M, Hufeland en a éprouvé des effets meweiﬂeuic

-dans des cas de hernie éranglée. Nous ne voudrions
.pas répondre que ce fussent 14 les seules maladiescontre
,]esquel.lesonmt recommandé la digitale. Au reste, il

en est ainsi de presque tous les remédes : pour peu
qu:ls aient de T'efficacité dans quelques mrmnstunce&*
on les prine bigntds comme autant d¢ ‘panacéess
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M. Bidault-de-Filliers ne partage pas I'enthousiasme
et les prétentions exagéeées de ceux qui ont fait avant
1ni I'éloge de la digitale. Tontefois nous pensons qu'il
faut encore quelquefois rabattre de: lnpm:on avanta-

" geuse qu'il s'en est formnée, Voici comment il &' exprime

ien parlant de ses effets dans 1a phthisie :

« H me semble que, d'aprés l'assentiment de tous
» ces Autenrs cé[el:rej on peut .conclure, sans risque
» d'étre taxé de précipitation, non point que la digi-
» tale doit étre considérée comme un spécifique dans
» la phthisie, mais qu'elle peut y avoir quelque uti
» y rendre.des services réels , et mériter quelque con-
» fiance..... 8i la derniére période de la phthisie est
n généralement incurable, iln'en est pasde méme de
» ses premiers degrés qui one cédé, ainsi gue l'attes-
s tent un grand nombre d'observations bien faites et
w bien circonstanciées, i la prescription Meu’mdr-qém
n du reméde en quesuan » 1l serait done peu séano,

» impardonnable méme, de laisser passer un temgs
» précieux dans I'espoir d'obtenir quelques succes & une
» époque plus avancée. »

Cette conclusion est assurément peu conforme au
résultat des observations de M. Bayle, que notre Au-
‘teur a cependant cité dans sa préface, et qui dit en
propres termes (1) 1 « La lésion des poumons n'étant
» quelquefois ni grave , ni fort étendue ,; il est des cas
» dans lesr[uels la maladie semble sm-réger quoi-
» qu'elle persiste & un degré modéré pendmt un grand
» nombre d'années. Malgré le traitement le plus ra-
u tionnel on ne la SUErit point ; mais elle ne s'exas—
 pére point. » Leméme Auteura employé avec succds

L Ca o o o ¢

1) Regherchos sur la Phthisie pulmonaise ; p, 1a6.
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1a digitale dans1a phthisie qu'il nomme gmnuhlse oK
est parvenu , par -ce moyen, & suspendre pendnnt’
long-temps la toux occasionnée par les granulations
miliaires du poymon. Il a donné cette plante en ang=
mentant progressivement les doses jusqu'a celle de
quarante grains. ('est aussi la maniére dont M. Bidault-
de-Filljers conseille de l'administrer.

Ce qu il y ade mmarquubla &"est que des cinqobser<
wations tirégs de sa pratique, que ['Auteurarapportées, il
n'y en apas une ol la digitale ait£té employée contre la
phthisie pulmonaire. Les quatre premidres n'offrent que
des cas d’hydropisie , dont un a été mortel malgré I'em-.
pIm dela digitale : la cinquidme est relative a des acci-
dens occasionnés par I'sdministration inconsidérée de,
cette subst;moe- _

Cest M, Bidault- deh?'d&.ers qui a faul: lui-méme,
lnnu'ljra-a chimique de la plante & laquelle il a consacré
cet opuscule. Six gros des fenilles desséchées de cette
-p_lama 1ui ont donné deux gros et soixante grains d'exs,
trait a.queux dauge graims d’extrait alkoolique. Le reste,
n'était quune poudre insipide , et une Petn;e gua.ntﬂ:é_
de matidre colorante verte.

Nous ne nous étendrons pas damnmge sur ce pent :
ouyrage , qui ne peut que justifier les idées avantageus
ses que PAuteur avait déja fait concevoir de ses cons,
maissances et de ses talens.
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Tueses soureNves paxs L4 Facurré pE Mepzeine
| pE Panis, — Annee-18135

N.° 18. — Dissertation physiologique sur la cause
- du mouvement de dilatation du ceeur; par J. L.
" Brachet.— 34 pages. i

" L but que s'est proposé I'Auteur de cette Disserta-
tion-a été, comme il le dit lui-méme , de rechercher
la cause du monvement de dilatation du ceenr, de dé-
montrer quelles sont les erreurs de-ceux qui, jusqua
présent , ont traité cette matiére , et d'établir par des
preuves convaincantes et d'une maniére invariable.
quels sont les agens qui donnent au cotur cette force
ex'pansivﬂ' que Galien lui 'aw_ii1,déia reconnue, Dans
cette vue il parcourt ce qu' Hippocrate , Platon | Aris-
sote , Erasistrate , Galien; Nemesius, Servet, Co-
Iumbus., Césalpin , ont dit du mouvement du coeur. 11
s.';ilnw&te un moment sur la déconverte de Han:e_y, Pui} "
discute les opinions de Descartes , Lower , Fieussens,
Borelli , Winslow, Boérhaave , Haller et que!qués'
RlTeg = 0 i s : g ;

« Toutes les hypothéses sur la dilatation dir coeur ,
dit M. Brachet , se rangent naturellement en deux
grandes classes. Dans 'vne sont comprises celles qui
placent la cause de cette dilatation dans les parois
méme du eceur, on qui la font active. A la seconde
appartiennent celles qui, rendant le coeur passif, le
font dilater par l'afflux du sang en différens modes
d'expansion; le plus grand nombre appartient i cette
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dernibre. ». Quelques physiologistes modernes , parti-
culidérement. Bichat, MM. Dupuytren , Houx et
Hicherand , ont cepend:mt adopté l'opinion d'une di-
latation active , mais ils n'ont point expliqué comment
elle s'opérait : quelques-uns se sont contentés de L'assia
miler & celle du corps caverncux, M. Bracher montra
quiln'y a aucupe analogie entre la structure de ca
corps et celle du ceeur : d'ailleurs , ajoute-t-il , si c'était
par une expansion de son tissu que le ceeur se dilatdr
sa cavité se trouverait rétrécie pendant la diastole , et
il ne pourrait admettre le sang qu'il est destiné & rece-
woir alors. Voici done 'explication qu'il donne du phé-
noméne dont il s'agit : Que 'on congoive dans la struc-
ture du cceur deux ordres de fibres; les unes concen~
triques ou paralléles & ses tuniques internes et exter=
nes ; les autres perpendiculaires 4 celles-ci, ¢'est-a-dire,
dmgees de la tunique interne 4 l'externe : les premiéres
en se contractant , rapprocheront évidemment l'nne de
lautre les parois de cet organe : les.secondes produi=
ront un effet contraire , et'dela la dilatation active. En
etfet ,;tout muscle qui se contracte présente deux phé<
noménes inséparables : diminution de longueur-et aug-
mentation d'épaisseur, Or, les fibres dont nous par=
lons', par cela méme quelles se raccourcissent, doi=
vent diminuer I'épaisseur des parocis du ceenr ; mais en
méme temps elles doivent dénner. plus d’amplitude &
ses cavités , puisqu'elles se poussent les unes lesautres
en se gonflant.
M. Brachet conyient cependant que la structure du
coeur n'est pas tout-d-fait telle qu'il I'avait supposée
mais il lui suffir pour soutenir son hypothdse , de faire

-voir que toutes les fibres ducceur ne sont pas paralltles

i ses enveluppes et il ne manque 4 cet égard ni d'au-
torités ni de wmsembls.n:es. Aureste, lassembl.age deg
a6, &g

E
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- fibres musculaires dont le cosur est composé est tellex
‘ment inextricable, qu'on ne peut démontrer qu'une
semlalahle théorie soit une pure sujposition, -

: N_" 21, — ,Dc l"cfnﬂue.:me des I-a:'.s physiques et chi-

v, migues sur. le§ phénoménes de la wie; par P,
oL Pelletan.

L; I'nl. un temps od Pon s ‘elforgair d' expllquer tous le;
.phénoméies de 'économie vivante, par les lois de la
-physique et de la mécanique. Les ph}rsmlogmtes moder-
-pes, et particulidérement Bichat , ont combattu toutgs

-ces hypothéses plus ou moins séduisantes et plus ou
“moins subtiles : mais en fuisant voir combien les préten-
-tions des méeanisies étalent exagérdes, ils sont tombés
«dans un excés contraire : ils ont youlu soustraire , en
iquelque sorte , le corps vivant aux lois de la physique
générale, comme si la pesanteur , I'élasticité , la force
-de eohésion, ete., n'existaient pas anssi bien d ins eelni-
‘ci que dans les corps inanimés. M. Pelleran pére s'était
-déja élevé contre cette doctrine nouvelle (1) : son fils
-marchant aujourd’hui sur ses traces , approfondit la
-matidre , et ; fort des connaissances qu'il & puistes dans
Qéwde des mathématiques, de la physique et de la
‘chimie , il cherche & démoritrer que la circulation et la
mutrition ne sont, en derniére analyse , que des résul-
<tats-de forces mécaniques et de forces chimiques. 11 ne
fuit intervenir 'action de la vie dans le premier de cas
iphénomiénes , que pour la production des mouvemens
idu ceer 5 agent d'impulsion quisuffit, suivant lui, pour

= (t.}"?_'aycz sa Clinique Chirurgicale , tom, II § prémier
‘méni; de Physiol. : ou Vextrait que nous avons insird
“dans ve Journal y tom. XXI, p. 304 . +EAFEAR
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Eiiré moivoir le. sang nion-seulement dans les artéres,
mais dans les vaisseaux capillaires et dansles veines. A
T'égard de la nutrition , il la considére comme une véri-
table conihimisun'chimiqué qui: résulte de Vattraction
des parois vasculaires sur le fluide avec lequel elles se
trouvent en contact. Quelque bien exposée. que . soit
cette théorie , elle nous parair susceptible de plusieurs
objections trés-h:-rtes que cependant nous nous abs-
tiendros de présenter ici, parce qu'elles nous mene-
raient trop loin, Nous nous contentons d'indiquer cette
Thése comme méritant d'étre lue et méditée Par les

ph_\mulngutes.

N.® 22, — Observations recuecillies & larmée d Fs=
pagne , sur les plaies d'armes a feu aux extrémités;
par Eugene Feneck, chxrurgwn—ma;or. — 22 pages.

Cerre Dissertation renferme vi'ngb-neuf observa~
tions disposées en deux séries, dont laprem1ére com-=
Erend les eas on Ies ble&sums ont guéri sans le secours
de l*am.Putahnn ‘et laseconde, ceux dans lesquels les’
blessés ont suceombé & la gmﬂté des accidens qu'on
aurait peus-étre prévenus ( an sentiment de I'Auteur) ,
en pratiquant cette opération. De ces observations,
M. Fenech tire les conclusions suivantes :

1.° Les fractures du bras sont peut-étre les moins
graves qui puissen! arriver aux membres.

2.° Celles de la cuisse , 4 la-suite de plaies d'armes &
fen , quoique plus, graves-que les précédentes , n'exi-
gent pas pourtant amputation d'une maniére absolue.

3.0 Les fractures de’'la jambe, en raison du danger
qui les accompagnent , semblent tenir le milieu entre
selles de la cuisse et.celles du bras, ;
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4.° Les fractures de larticulation st.'npl.ilo-hnm{!raln
-ne sont jamais trés-dangereuses, - ;

5@ Les fractures de 'articulation humem—cub:,tale
{lorsque le désordre a réellement lieu dans larticula-
tion ) ; exigent plus souvent lamputation qu'elles ne
guérissent sans cette ressource extréme : toutefois 'am-
jputation dans ce cas peut étre remplacée pnrin ré.-'-eo-
tion dans larticle.

6.° Les fractures de l'articulation ilio-fémorale en-
trainent presque toujours la perte du malade, - 4

7.2 Celles de l'articulation fémoro-tibiale néeess;teni
le plus souvent l'amputation.

8.° Les fractures de larticulation tibio-tarsienne
p'exigent l'amputation que dans des circonstances pur-
giculidres.

... 0° Les hemurragms artérielles sont plus quuente&
et pliis & craindre dans les plaies d'urmes 4 fen, qu'on
ne l'acro jusqu's Present.

10-® Enfin , la pratique des al:nputanons surle champ
de bataille , lum d'étre meurtriére comme on I'a pensé

autrefois , estunmoyen précieux de sauver les jours des
blessés..

H." 25.— De la Dyssénterie considérée plus parti-
culicrement ches les marins ; par Aa‘af,uiz.e .ﬂcs;ah
dms officier de suntédela murme. — 17 pages.

Lzs occasions fréquentes que M. Desjardins a eues
d'observer la dyssenterie & bord des vaisseaux , ou sur
wvertains parages dans les colonies, l'ont déterminé &
derive sur ce sujet. I regarde comme causes particu~
liéres de la dyssenterie chez les marins , la mauvaise
qualité des alimens et sur-tout des boissons, le froid ,
lbumidité , ete. Les bruits, méme pris en trés-granda
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quantité, ne lui ont jamais paru occasionner éétté mala=
die , et il est porté & ne la pas croire contagieuse: Aucum
des individus affectés de la gale n'en a é1é atteint. IE
rapporte trois observations particulitres ol la maledie
g'est terminée par la mort; dans Tune au bout-de deux
mois, dans la seconde aw vingt— i quiéme jour, et
dans la troisitme aprés sept Iour& de traitement. Dans
yne traversée de huit mois, sur soixante-quinze (]yss-eu-
tériques il en périt dlx-sePt

N.e a';r < Dissertation sur les hernies aﬁd’um:m:zies
par Auguste Colson, médecin de l’hnspme de Lian=’
‘Court, — 19 pagcs. ;

L'AUTEUR. nous éppmnd qne M de Ezz Rockefou-r
cauld-Liancoure , qui a déja si bien mérité de 'hume=
nité en introduisant la vaccine.en France, 4 fondé de—
puis deux ans un étﬂhhssement pour venir au- secours:
des indigens affectés de hernie dans le' canton .quil
habite. C'est dans, cet établissement que M. Colson a
été 4 méme d'observer. fréquemment ces sortcs de
déplacemens; il en donne quelques observations., ‘mais
qui n'offrent rien de trés-remarquable.

N.° 28. — Dissertation sur la Coqueluche j par F.
& J. Iﬂnssens._-— 15'!"’535«-

L coqueluche étant une maladie sur la nature etle-
traitement de lhquelle les médecins ne sont pas encore
daceord, nous croyons qu il peut étre utile d'indiquer-
les sources olt Fon peut puiser' des données & cet égard,
Cest pour cela que nous avons fuit connaitre déja plu--
sieurs mémoires et plusieurs dissertations sur cette ma=-
titre, Celle de M, Janssens mérite également d'étra-
gitée ; elle-offre en-grauda Pa’r-li& le résultat-de la pra~
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tique de M. Jadelot, qui, plicé ala téte d'vn hdpita .
oii F'on ne recoit que des enfans, a pu y multiplier ses
observations. - : Pl

N 5o -—-.D:Jserra.nan sur le Go:.cre 3 par N,
Jacqmer. — 30 pages.

Quorowe M. .}’ac:’rmer s'excuse sur llmperfechnn de
son travail , ﬂuquel il s'est vu foreé de mettre un pen. de
précipitation , il est certain que cette Thése estune de
nos bonnes monographies. L’ Auteur distingue avee soin
le goitre des tumeurs analogues ; il en expose l'origine
présumée , le sidge , la structure , les inconvéniens, et
fait connaitre les divers moyens qui ont été proposés
pour y remédier. Il a’consultéd avee avantage: Fodére ,
Callisen , et quelques autres -écrivains. .Commae il. est
possible qu'il revienne quelque jour suricesujet, pour
le traiter avec plus d'étendue ; nous l'engageons 4 con-
sulter lé Médical Repository, Journal Américain, ot il
trouvera plusieurs renseignemens trés-utiles sur les
causes du gbitre ; ‘comme sur le -traitement qui lui
Eﬂﬂ‘.’:&nt. T b i ool 116 I I

VARITETES.

. == Manszrrre étant une: des villes de 'Empire fran-
Gais , et peut-étre de I'Europe entitre , ol la vaccine a
€té le plus favorablement accneillie, et ol ses bienfaits
se sont montrés - de la manidre la plus brillante et la
plus souteaue , M. Segaud , D.-M.-M. ; et membre du
Comité central et du Comité particulier de vaccine du
département des Bouchgs-du-Rhone, a pensé .qu'il
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pourrait étve utile de tracer succinctement L'histoire de,
cette découverte , et de la maniére «dont elle a été
transmise et s'est propagée dans la ville et dans la P{-qL
vince dont nous venons de parler. 1L a publié en consés
quence I'année derniére une petite brochure intitulde =
Lrécis historique de la vaccination pratigide &
Marseille s depuis son introduction en Fram:e;usqu &
ce four , ot 'on trouve tout ce qu'on peut des:rer suk
cette matiére. b

— La Société des Sciences et Arts de Grenoble , a
perdu sécemment un de ses membres les plus distingués
dans la personne de M. Jean-Balthazar Laugier,
D-M.-M., né & Tallard le 7 février 1737, et mort &
Grenoble le 18 novembre 1812: Il passd une grande
partie de sa vie 4 la campagne , ol1 il exergait tout a-la-
fois 1a médecine et la chirurgie , et se faisait remarquer
par sa bienfaisance et son dévoluement envers la clusse
indigente. Il n'a laissé uucun corps-d’onvrage imprimé
s0us son nom ; mais on voit dans'les' Journaux de mé=
decine sa cm'respondau:u:e avec diverses Facultés. 11 est
Auteur de plusieurs mémoiresestimés. g

~— L'absorption cutanée ayant éié révoquée en doute
par quelques écrivains: Anglais et Américains , M. Jo-
seph Braduer Stuart, d'Albany, a entrepris de’ nau-

-velles expériences pour reconnmtre de quel eﬂté Etait

Iu verité,

, xp. 1. A quatre heures un quar: &prés—muh et
apirés avoir uring, M. Stuare s'est plongé duns un bain
fortné. dune furte infusion de garance, ety est resté
deux heures et demie, La températire de Farmésphére

-était 4 54 ® (I.) ; celle du bain varia de 82 4 go. 1l éva-

cuason urine au bout de 1,3, 8, 13,15, 18 ; 26'et 57
heures , aprés étre sorti du hﬁm La pmmlém portion

during é{m tés-pale éten quantité ordinaire : toutes
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les autres , excepté la dernidre ( qui était de couteunr
naturelle ) , ayaient une teinte foncée , particulidrement
.'lq_e_s 2., 3.5, 4.° et 5." portions qui étaient plus.colorées
que ne l'est en général le vin de Madére. En ajoutant
une solution de carbonate de potasse. & l'urine rendue
avant d'entrer dans le bain, ou une heure aprés en étre.
sorti , on n'apercevait aucun changement dans sa cou-
leur, Mais la méme solution ajoutée anx autres portions
d'urine, la dernidre exceptée , les rendait d'unirouge
vif (bright eranberry red) : la portion rendue awbout
de lwit heures , €rait la plus foncée, Toutes les portions
dlurine , dont la couleur avait été changée par l'addi-
tion de la potasse , déposérent au bout de huit heures
un sédiment blanc trés-abondant. Pendant que M.

Stuart érait dans le bain , son pouls lui parut plus lent

et plus plein, et il éprouva une langueur et un léger
mal de. téte qui persistérent plusieurs heures aprés,
Exp. 2, Afin de s'assurer si le changement dé cou-
leurs opéré dans l'urine par l'addition de la potasse,
€rait dit & la présence de la garance, il ajouta & de
L'urine rendue avant d'@Rtrer dunsle bain , une infusion
de cette plante de maniére & lui donner la couleur
aavait I'vrine rendue aprés le bain : en versant dans ce
mélange une solution de potasse , il prit également la
couleur rouge vif. La méme couleur se. développa par
Taddition de la potasse dans un mélange d'une légére
infusion de garance avec de 'eau de pompe. . "
Ezp, 3. A neuf heures et demie du matin, M.
Jones ,un de ses amis , entra dans un bain d'infusion
de rhubarbe , aprés avoir uriné, et y demeura deux
heures et demie. La température de 'atmosphére était
4 419, etcelle do bain de 84 4 g5. L'urine fur rendue
aprés étre sorti du bain, au boutde 2, 4,6, 9,11,
a1, 2b et 34 heures. Tontes les portions d'urines.,
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t‘.ﬂ:cﬁplé la premiére et ta dernitre , étuient trés-colo=
rées; L'addition d'une solution de carbonate de potasse
les fit passer au rouge foncé : celle qui avait été rendue
quatre heures aprés le buin , devint la plus foncée : la
méme solution ne produisit avcun effet sensible sur
Turine rendue au bout de trente-quitre heures. T'outes
les portions dont la couleur était devenue plus intense
par laddition de la potasse , dépostrent au bout de
vingt heures un sédiment copieux , sur-tout dans celles
qui avaient été rendues au bout de neuf et de onze heu-
res. Pendant le séjour dans ce bain , le pouls devint plus
fort , mais & peine un pen plus fraquent qu'auparayant.
1 -ne se manifesta ni langueur ni mal de téte.

Ezxp. 4. Par une épreuve semblable a celle de la se-
conde expérience , M. Stuart s'assura que la matiére
colorante de la rhubarbe avait passé duns I'urine.

Ezp, 5. Erant resté aussi deux heures et demie dans
une forte infusion de curewma, son urine rendue -a
divers intervalles , depuis deux heures jusqu'a trente-
quatre heures aprés I'émersion , présenta une couleur
beaucoup plus fonede qu'a I'ordinaire, et eny a]nutﬂnt_
de:la potasse caustique , elle [le'rmt rouge mais & un
degré moindre que dans les expénences precédentes.

_E;rp 6, Comme dans les. empénences zetd, le mé-
lange de la _potasse avec une infusion de la plante ,
offrit les mémes résultats que lorsque la POtdSSE était
ajoutée & l'urine colorée.

Ezxp. 7. u Le 21 mars & quatre heures aprés-midi, “dit
M. Stuare, je mis dans ma bouche I'extrémité d'un
tube qui traversait une fenétre et répondait par lautré
extrémité & l'air extérienr : des morceaux d'emplatré
agglut.inati["fumnt appliqués sur ma' bouche et sur mes
narines , de manidre 4 intercepter le passage de T'air
par- toute autre voie que par le tubd, M. Jones couvrid
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de cataplasmes faits avec de l'ail pilé, mes aisselles,
la partie interne de mes cuisses et mes chevilles, Au
Bout d'une heure et demie, ces cataplasmes me cavsant
de lf&ﬂou]eu'r y je les fis enlevery et les parties qu'ils
recouvraient furent lavées avec de l'ean de savon. Je
quittai aussitdt la chambre , et peu de minutes aprés je
frottai de nouvean ces parties avec du savon et de I'eau.
Te chaugeai d’habillement , et j'allai me promener &
environ une demi-lieue. qu quarts-d'heure aprés
que l'ail avait été enlevé, mon haleine prit sensible~
ment une odeur d'ail, d-:ml: s'apergurent deux amis
avee qui je me tmu'i'rﬂis » et qui m'en avertirent. Denx
heures plus tard cette odeur devint non-seulement trés-
désagréable pour moi , mais encore pourles personnes
¢ui étaient avec moi, et cela dura jusqu'a I'heure ol je
me couchai. A mon lever, le lendemain matin', qua-
torze heures aprés l'expérience, mon haleibe n’avait
plns ricn de l'odeur de l'ail. L'urine fut examinée plu-
sieurs fois dans cet intervalle  celle que je rendis durant
les deux premiéres heures qui succédérent ‘4 la levée
dés ‘cataplasmes , n'avaient ni couleur ni odeur parti-
culidres. Mais' aprés la cinquiéme heure , et aussd aprés
la quatorziéme , elle exhalait une odeur piquante, dé-
sagréable : cette odeur n'était point d'ailleurs la méme
que celle de l'ail; elle perslsta pcndhnt v‘mgt - six
hieures , et aé?anauit enshite. n

. Ezp, 8. Pour s'assurer si l'ail introduit dans. Iesm—
mac ; colnmunigque quelque odeur :‘1 I'urine , M Jones
mmgﬂhde]euner plusteu.rs gousses d'ail.’Son urine fut
,explome & diverses reprises.pendant les. trente-six heu-—
res, qui suivirent. Au bout de deux heures elle ne lm:u
sentait rien de, rﬂmmqllable mais au bout f.lF. quatre,
de douze, et de vmgl‘.—q_uurrn hemes-., elle ayait,pré-
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eisément la méme odeur piquante et désngréahle que '
dans 'expérience précédente. ’

De tous ces faits , M. Stuart conclut que 1ab5m“pn0n
cutanée ne peut pas étre révogué_e en doute. (Medical
Heposirory, hex. 111, vol. 111, N.° 2, année 1811.)

— M. Rober: Halston a emplnyé avec succes les af-
fusions' d'eau froide sur la téte , dans un cas de manie.
Voici l'extrait' dé cette observation. Un jeune homme:
de 28 ans, d'une constitution robuste et d'un tempéra~
ment. sanguin; travaillant 4 réparer des chemins,
éprouva pendant quelques jours unelégére incohérence
dans lesidées , puis fut pris d’'un violent accés de manie:
délire furieux , yeux rouges et étincelans , face trés-
animée, aspect sauvage , avec un peu d'accélération du
pouls ; tels étaient les symptomes qui se manifestaient
lorsque M. Halseon le vit pour la premidre fois. Il re-
commanda de le tenir dans un appartement obscur ex
€loigné du bruit , et d'écarter toutes les personnes dont.
la présence n'était pas absolument nécessaire. Il lui fie
aussitdt une saignée du bras ,de 16 & 18 onces: une
saignée semblable fut pratiquée donze heures aprés.
On fit prendre au malade des purgatifs salins 4 dose
forte et répétée, et on lui doona une boisson nitrées
Aprés l'usage de ces romédes , la téte fut rasée, et on
y appliqua continuellement des compresses trempées
dans I'oxycrat , on dans une solution de sel ammoniac.
On employa aussi les pédiluves ; les sinapismes appli-
qués & la plante des piéds , et les vésicatoires placés &
la partie interne des cuisses; on donna enfin le camphre
i lintérieur. Ces divers moyens procurérent un soula-
gement assez marqué ; mais la maladie persistait : ce
far alors:qu'on ent recours aux 'alfusions d’eau froide sur.
la téte, On laissait tomber 'ean en abondance et d'une
certaine. liantelr, sur gette partie. Immédiaternent
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aprés chaque douche; lemalade devenait calme, recon-
vrait son bon'sens, et s'endormait. Le délire et l'inco-
hérence dans les idées reparaissaient au bout d'un cer-
tain temps, mais ils étaient dissipés par une nouvelle:
affusion. Les paroxysmes géloignérent gradvellement,
et la santé se vétablit enfin tout-4-Ffait, Cette aliénation
qui a quelque analogie avec une fidvre ataxique , a duré
entout un peu plus de deux mois, ( Thid. )

— M. &. C. Brodie acommuniqué 4 la Société Royala
de Londres , an mois de février 1811, une soite d'ex-~
périences sur l'action de divers poisons végétaux. Ces
expériences I'ont conduit anx conclusions suivantes @
1.° I'alkool , Phuile essentielle d'amandes , le suc d'aco-
nmit, I'huile empyreumatique de tabae et le woorara
donnent la mort en faisant cesser directement les fone-
tions du cervean. 2. L'infusion des fenilles de tabae ,
quand elle est injectée dans les intestins, et l'upas
antior quand il est appliqué sur une blessure , ont le
pouvoir de rendre le' coeur insensible au stimulus du
sang , etarrétent ainsida circolation. 3.2 11 y a lien de
croive, que les poisons qui, dans ees expériences, ont
été administrés intérieurement’; ont agi par linter-
midde des nerls, et sens étre absorbés et conduits dans
le torvent de la circulation. 4.° Le woorara qu'on ap=
plique sur une blessure entre dans la circulation par les
vaisseaux sanguis divisés, et e'est de cette maniére qu'il
parvient au cervean ol s'exerce son action. On deit
oraire, par analogie , que c'est’ ainsi qu'agissént les
autres poisons introduits dans les plaies. 5.° Quand, par
L'action d'un poison qui interrompt les fonctions du cer-
veau , un animal so trouve dans un état de mort appa-
rente , il peut , dans quelques casau moins ,étre rap=
pelé & la vie en produisant une respiration artificielle ,
et en l'entretenaut un certain temps. (Jbid. Extrait da
Londonmowthly Magazine.) :
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— On a donné'h la méme Sociétd, au mois de juin
suivant , la relation d'un -fait assez siugulier.-Una femma
enceinte et arrivée au terme de sa grossesse, est prise
des douleurs de l'accouchement jelle appelle une saga-
femme qui ne peut la-délivrer. On fuit venir un chirur<
gien ; mais 4 son arrivée il o'y avait plus d'apparence de
travail, En peu de jours la femme se rétablit, et jouis
d'une bonne santé jusqu'a I'dge de 8o ans , o elle suc-
combe dune attaque de paralysie. Le docteur Chester
Fait 'ouverture du cadavre. Il trouve dans la matrice nne
masse sphérique et ossiliée : mais sous cette enveloppe
pssense était un feetus assez bien conservé auquel il ne
manquait que quelques parties des extrémités qui pa=
raissaient avoir été comprimées et absorbées. Ce foetus
était resté sain pendant cinquante-deux ans dans le sein
de sa mére. (Jbid. ) -

= Voici les titres de quelques ouvrages récammgnt
publiés aux Ftats-Unis : .

t. An Essay an the causes of the variety of com=
plexion and figure in the human species , ete. ; g'est-
a-dire, Essai sur les causes de la différence qui existe
dans la constitution et la figure des individus de l‘a.spém
humaine ; auqu,el on a ajouté des réflexions sur certaines
remarques qui ont été fuites sur 1 premiére édition de
cet Essai, par Charles White , dans une suite de dis-
cours prononcés devant la Société littéraire et philoso~
phique de Manchester, en Angleterre ; avec quelqnes
fragmens du discours de lord Kaim , sur la diversité
originelle de l'espdce humaine, et un appendix. Par
Samuel Stanhope Smith, president, du Collige de
New-Jersey , et associé de la Société phulnsoplus;pm
Américaine. Seconde édition , corrigée’ et augmentée.
New-Brunswick, -:h:z Smwmu- 1Bm m—&.‘* de g
Pages. e
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ey Obser#anuns on the climate in different parts
of America, compared ete. ; c'est-A-dire , Observa-
tions sur le chmat de dl['férentes parties del’ Aménque i
mmpans: au climat des parties correspondantes'de l'an
cien continent ; & quoi sont ajoutées des remarques sur
les différences ule constitution dans la race humaine, et
une notice sur les Aborigtnes { les naturels) d’Amé-
rifque; servant d'introduction & Uhistoire de la Caroline
septentrionale. Par Hugh FFilliamson , D.-M. , mem=
bre de la Société des Sciences de Hollande , de celle
des Sciences et Arts d'Utrecht, de la Sociéré Philo-
sophique Américaine , etc. New—York chez .S'ward‘s.
2811 5 in-8.° de 19g pages.

5. J guid for young shepherds ; ete.; c'est-h-dire |
Guide desjeunes bergers on faits et ohservatrons sur la
nature et la valeur des moutons meérinos, avec des
régles et des préceptes sur la maniére de les gouverner,
et sur le traitement de leurs maladies aussi bien que de
celles des moutons en général ; d'aprés les derniers et
{esmeilleurs éerits qui ont été publiés sur ces matiéres ,
et 'expérience personnelle de I' Auteur et de plusieurs
de sés amis. Par Samuel Bard , D.-M. New-York ,
chez Collins: 18113 in-12de 112 pages.

— ll existe en Fcosse un jeune garcon né aveugle et
sourd: La surdité parait compléte , mais les yeux ne
sont pas tout-a-fait insensibles A l'impression de la lu-
'l'[‘lli';"l‘ei et cet individu distingue non-seulemenl le jour

“de la nuit, mais méme les nouIeurs vives et brillantes

poar 1esr1ue]les il 4 beancoup d &ttr.aut Il ne manque pas
d'intelligence, et reconnait & Todorat les personnes
avec lesquelles il vit habituellement, et les animaux
domesuzues appartenant & ses paréus 8a sceur ainée ,

4qui a été paitiolitrement chargée de son éducamon,
Jui fait comprendre par le toucher quand elle est satis-
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faite on. mécamenta l'lﬁ lvi ; mais ce langage ; comme
on le congoit, est extrémement borné. Du reste,, lui-
méme n'a pas recours su toucher pour mdu_:luer ce qu'il
desire on ce quiil sent ; il s'exprime ordinairement pag
des gestes ou par des mouvemens variés. { Bibl. Brit.
Littérature, N.° 413, p. 2¢8.)

— M. Magendie , aprés s'étre assuré que le poison
de Java nommié u_pm}_ tieutd, agissait par voie d'absorp-
tion ; a cherché & déterminer, & l'aide de cette subs-

“tpnce , sil'absorption avait réellement lieu par les vais-

seaux! Iymphanques ou par quelqu autre moyen..Nous
ne raplmrtemns pas ici la série d'expériences quil a
tentées 4 ce sujet, et dont il a fait part & 'lnstitut;

mous dirons seulement que dans une de ces expérianeas

il a fait 4 on animal Pamputation de la coisse , aprés
dvoir isolé I'artére et la veine fémorales; qu'il a en-
suite-introduit un petittuyan de plume dans chacun de
ces deux vaisseaux, et Uayant assujetti par une double
ligature, a coupé circulairement les tuniques artérielles
etveinguses : que dans cette disposition ol le membre

‘inférieur ne communiquait plus avec-le reste du corps
‘que par le sang transmis par 'artére et reporté parla

veine, il a fait & ce membre une incisibn duns laquelle
il @ irtroduit la substance vénémeuse ; et qu'au bout de
quatre minutes l'animal-a éprouvé les effets ordinaires
produits par ce poison. 3

De cette expérience , M, Magemf:e conclut, comme
onle pense bien, quel'absorption peuts'exercer, au moins
dans quelques circonstances, parle systéme veineux. Ce-
pendant les rapporteurs nommés par 1'Institut pour exa-
miner le mémoire de M. Magendie, pensent que sa con-
clusion doit étre modifiée. « En effet, disent-ils, prouver
» g‘u'un gxbrait \r_é;zéue_q& e fois paryenu dans le tor=
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» vent de la circulation; vient & affecter le cerveau et
» & produire le tétanos, ce n'est point déterminer di~
» ‘rectement que la matiére absorbée a plutdt pris.la

m voie des ramifications veineuses que celle des lym-
'w phatiques , puisqu'on doit soupgonner que les unes et

» les autres sont dans une commaunication réciproque. »
11 s'ensuivrait alors que la marche des fluides dans les

-vaisseaux lymphatiques , ne serait pas telle que la dé-

crivent tous les Auteurs de phpmlog:e.
1l est bon d'observer aussi que M. Magendie ayant

copéré la trapsfusion du sang de l'animal dont la bles-

sure avait été empmsunnéa dans les veines d'un autre

. animal , celui-gi n'a éprouvé aucun des effets produits
par la subsr.unee vénéneuse dont il est question. Il est

bien & desirer que ces expériences soient répétées, et
par M. Magendie lui-méme , et par d'autres physiolo-
gistes , pour reconnaitre 4 quoi tient cette sorte de con-
tradiction. (Journal de Physique , mars 1813,)

— Leméme M. Magendie a fait aussi derniérement
une suite d'expériences poor reconnaitre quel était le
mécanisme du vomissement, et il s'est convaincu que

Yestomac jouait , dans ce phénoméne, un réle pure~
.ment passif; ad point qu'on pouvait substituer & ce vis-
.gbre une vessie inerte , et déterminer encore le vomis-

sement en injectant dans les veines une solution d'émé;
tique, (Moniteur.) ;
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DE MEDECINE,

CHIRURGIE,
PHARMACGCIE, etc,

CONTENANT LES TRAVAUX DE LA SociiTé Meébrcare
v’ EmuraTion.

Par MM. CORVISART , premier Médecin de 'Emrencun 3
LEROUX, Médecin honoraire du Ror de Hollande , Doyen
de la Faculté de Médecine de Paris; et BOYER , premier

Chirurgien de I'Emrenevs , tous trois Professeurs & la
Faculté de Médecine de Paris,

Opinionum commenta delet dies; naturae jodicia confirmats
Cic. de Nat. Deor.

AVRIL 1813.:

TOME X XVIL

A PARIS,
MIGNERET, Tmprimeur, rue du Dragon, F, 5.G.,
Chez {

N.° 20;
CROCHAP:D 3 Libraire , rue de PEcole de Médecine ;
N.e 3
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1813,
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DE MEDECINE, CHIRURGIE,

PHARMACIE, etc.

AVRIL 18:3.

MEMOIRE
STR QUELQUES CAS RARES;

Par M. le docteur Jovirizrron, conseiller de Préfec-
tore , et membre du Jury médical du département
de la Creuse ; médecin des épidémies et des prisons
de Guéret; correspondant de la Société de la Fa-
culté de Médecine de Paris; associé de celles de
Marseille , Lyon, Niort et Tours, etc.

S les cas rares qui se rencontrent dans la
marche de la nature , n’avaient d'autre avan-
tage que d'olfrir un vif attrait a la curiosité,
ils seraient pen dignes de I'attention du savant
dont I"étude tend tonjours 4 I'ntile. Maisen les
observant avec soin, en les com parant entre
eux et avec les faits ordinaires, on peut en
déduire des analogies qui jettent de la lumiére
sur quelques points obscurs de la science, et
propres a faire decouvrir des lois inconnues
de ]:E;lusieura phénoménes. L'examen du cours
20, B2,
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habituel des choses ne suffit point pour donner
la connaissance entitre et compléte des vues
de la vature , de ses desseins et du mécanisme
de ses productions. Elle est immuable dans sa
fin, wmais elle varie dans ses moyens. Nous
ne pouvons esperer de dérober ses secrets
qu'en l'epiant, qu'en la surprenant dans ses
méprises , .qu'en l'observant dans ses écarts ,
et qu'en la suivant dans tous ses détours, L’his-
toire des cas rares qui sont du domaine de la
science médicale , en enrichissant cette science
de faits curieux, pent donc avancer ses pro-
grés. Ceux qui la cultivent avec gofit et avec
zile sont reconnaissans envers M. le docteur
Fournier, de l'article trés-intéressant qu’il a
inséré dans le gqunatriéme volume du nouvean
Dictionnaire de Médecine , sur le sujet dont il
est question. Ce savant médecin ayant {fait
espérer qu'il donnera & ce beau travail toute
I'étendue dont la matiére est susceptible, j'ai
cru devoir faire connaitre histoire de quelques
cas rares goe j'ai en 'ogcasion d’observer. Ces
cas sont, a la vérité, semblables & quelques-
uns de ceux que M. Fournier a décrits ; mais
il me semble qu'on me saurait recueillir et
réunir trop de faits de ce genre. Les faits seuls
peuvent augmenter l'éclat de la lumiére qui
dirige le medecin, Je me conformerai, dans
I'exposé succinct que je vais présenter, & la
division adoptée par M. Fournier.

§. L.ev Cuas rare qui se rapporte & la structure
d anatomique.

Un conscrit de 1814, de la commune de
Saint-Amand , arrondissement de Bourganeuf,
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a présenté ‘aun conseil de recrutement une irré-
gularité remarquable dans I'organe de la géné-
ration. La nature lui a refusé le pinis. Le méat
urinaire se trouve caché avn-dessous du pubis,
entre deux replis de la peau qui figurent assez
bien les grandes lévres d'une vulve. Mais ce
qui ne laisse point de doute sur le sexe de cet
individu, c¢’est, d'une part, l'absence du vagin
et des antres parties sexuelles, telles queciea
nymphes , le clitoris, etc. ; et, de I'antre part,
la présence de deux testicules enveloppés et
un peu resserrés dans un scrotum peu liche,
divisé en deux, et laisant la continunation des
replis dont il vient d’étre parié. )

§. I. Cas rares qui se rapportent aux irrdgu-
larités des }amczfﬂ:is plysiologiques.

Jean Péroche , de la commune de Bonat,
arrondissement de Guéret, conscrit de 1814,
est snjet depuis I'fige de 15 ans, 4 nne hémor-
ragie périoc{}i:iue et réguliére par la verge. Elle
se renouvelle do 25 an 3o de chaque mois, et
dure trois & quatre jours. Ce jeune homme est
d'une constitation gréle et faible. Sa contorma-
tion se rapproche un peu de celle de la femine;
il a les cuisses un peu plus écartées, le bassin
un peu plus évasé, et la poitrine plus resserrce
que ne le comporte son sexe.

Je connais une dame , mére de cing enfans ,
qui depuis sa seconde couche jusqua la der-
niére, ce qui comprend un intervalle d'envi-
ron huit ans, a été habituellement, pendant
tout le temps qu’elle n'a pas été grosse, dans
un état ménorrhagique , sans que sa sanié en
ait été dérangée le moins du monde, :
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J’ai vu plusieurs fois, il ya environ dix-huit
ans, une femme 4gée de 32 4 35 ans, qui,
depuis cing ans, et 4 la suite d'une fansse-
couche, était réglée par l'orcille droite. Quel-
ques jours avant l'écoulement elle souflrait
dans cet organe des donleurs trés-vives.

On peut classer, je crois , parmi les cas rares
de ce paragraphe , une abstinence velontaire
de toute espéce de nournture et de boisson,
pendant onze jours; et d’alimens solides pen-
dant plus de sept mois, dont j'ai publié I'his-
toire détaillée dans ce Journal, tome VIII,
cahier de germinal an 12, :

§. II. Maladies exiraordinaires , soit dans
leurs causes, soit dans leurs cours , soit
dans leurs terminaisons,

Une des bizarreries de la nature les plus
surprenantes que présente la nosologie, est
sans doute la maladie de 'orateyr ou sophiste
Aristide , né en Mysie vers 'an 129 de J. C.
Elle dura 13 ans, et fut une série vraiment
extraordinaire de symptdmes et d’épiphéno-
méncs singuliers. Je ne fais ici qu'indiquer ce
sujet, qui a €Lé traité en italien avec beaucoup
de clarté , beaucoup de sagacité, et avec tous
les détails nécessaires, par le savant professeur
Malacarne , de Padoue. '

Mademoiselle B....., du bourg de la Cha-
pelle-Barlone, canton de Dun, arrondissement
de Guéret, naquit en 179o. Sa mére fut at-
teinte d’anasarque pendant les neuf mois qu'elle

la porta dans son sein ; Penfant vint au monde

infiltrée elle-méme, et d’une grosseur extraor-
dinaire : linfiltration disparut peu de jours
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aprés la naissance. L'enfant devint extréme-
ment maigre chez une premiére-nuur—rwe; omn
lui en donna une meilleure : elle reprit de 'em-
bonpoint, et eut quelques convulsions causées
soit par les vers, soit par la dentition.

A P'dge de treize mois elle fut sevrée et ra-
menée 4 la maison paternelle , ou elle vécut
jusqu'd I'Age de huit ans, de lait, desoupe,
d'eenfs et de froits. Pendant tout ce temps la
elle fut maigre et profita assez en hauteur.

Dans sa huitiéme année elle eut une petite-
vérole confluente qui la rendit malade pendant
sept semaines. Depuis ce temps la jusqu'en
1802, elle ne put jouir d’une bonne santé, et
eut par intervalle des accés de fiévre mon
réglée.

Aun mois de, septembre 1802, mademoi-
selle B.... parvenue & V'dge de douze ans, fug
atteinte d'une fidvre quarte qu'elle garda jus-
qu'an premier mai 1803. Le froid de chaque
accds était excessit et durait deux heures.

Le premier mai 1803, la malade a des
mouvemens convulsifs généranx extréniement
violens. L'accés a lien & huit henres du
matin, et mademoiseile B.... reste jusqu’d
midi sans pouveir proférer une seule parole,
Intermission d'environ une heure, aprés la-
quelle nouvelles convulsions plus violentes
que les précédentes. Tous les muscles , orga-
nes do mouvement volontaire, sont dans un
ctat de contraction tétanique; les lévres ot
les dents sont tellement serrées , quon ne pent
faire passer la moindre goutte de liguide, et
que 'nsage de la parole est de rounvean sns-
pendu. Cet accds se prolonge jusqu’d sept hen-
1es du soir. La parole revient; la malade
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peut prendre un bouillon ; mais une heure
apreés elle retombe dans le méme état, et n'en
sort que vers les onze hcures. Elle est tran-
quille, et dort ‘passablement le reste de la
nuit. A la fin de chaque crise elle s'est plainte
de douleurs dans tout le corps, et sur-tout
dans les cOtés; le ventre est dur et tendu,
quoique libre ; les nrines coulent et sont inco-
lores. Pendant ces accés il n'y a en au-
cun changement dans I'état du pouls; on a
cru la malade privée de connaissance ; cepen-
dant 4 la fin de la crise elle a renduv compte
de tout ce qui s'est dit et fait avtour d’elle. -

L’appareil morbifique qui vient d'étre décrit
s'est renouvellé les jours snivans, anx ménes
heures, de la méme maniére, et avec la méme
intensité pendant sept mois entiers. Elle est
tombeée dans un éiat d'émaciation qui ne lui a
laissé absolument que la peaun collée sur les
os, et elle a perdu I'usage du bras et de la
jambe gauches. Sa nourriture a consisté en

elées de fruits, prunes, raisins et autres
f"ruits. Elle a pris en horreur le bouillon , et
toutes les substances animales. Sa boisson a
été de l'eau sucrée avec un peu de vin, et
quelques tasses de tisane de flenrs de tilieunl.
1l a eté de toute impossibilité de lui faire pren-
dre aucune espéce de médicamens.

Au mois de décembre de la méme année, les
mouvemens convulsits sont devenus moins vio-
lens; il n'y en a en que deux attaques par
jour, dont chacune a duré un pen moins de
trois heures. Elle a recouvré la faculté qu'elle
avait perdue de mouvoir le bras et la jambe
gauches.

* Au ois de janyier 1804 , les accés n'ont en
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lieu qu’une fois par jour avec une intensité et
une durée beaucoup moindres, et les choses
ont continué de cette maniére jusqu’a la fin de
février. Alors les attaques ne se sont renou-
velées que de trois jours l'un, et elles ont
cessé entiérement an mois de mai. A cette
époque la menstruation s’est établie; la malade
avait commencé & prendre de I'embonpoint
dés le mois de décembre, et les mois suivans
¢lle a beaucoup engraissé.

Madame M...., dgée de 58 ans, d’une taille
petite, ayant les cheveux noirs et la pean brune,
d'un tempérament bilioso-sanguin, a mis aun
monde, en trois couches, quatre enfans , dont
un seul vivant, dgé de 15 ans, a éré allaité par
elle pendant deux ans. L'avant-derniére cou-
che, qui eut lien 4 la fin du sixi¢me mois de la
grossesse , fut de deux jumeaux. Madame ...
se rétablit bien , et devint grosse peu de temps
aprés de lenfant qui vit anjourd'hui, et qui
est le dernier qu’elle ait eu.

Au mois de septembre 1803 , ses régles fu-
rent plus abondantes et durérent plus'long-
temps que de coutume. Elles s'arrétérent le .
dernier jour du mois , et reparurent au 5 octo-
bre. L'écoulement dura tout le reste du mois.
On conseilla 4 madame B...le repos, les ra-
fraichissans , de donx astringens;elle fut méme
saignée au bras : elle garda le lit tant & cause
de la faiblesse qu'elle éprouvait, que pour se
conformer au conseil qu'elle avait regu a cet
ézard. La ménorrhagie parut avoir cessé pen-
dant les sept & huit premiers jours de novem-
bre; alors elle reparut et se continia sans in-
terruption pendant le reste de l'annde 1803 ct
toute l'année 1804. Elle persista en 1G0b et
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les premiers mois de 1806, avec un peu moins
d’intensité et beaucoup moins de faiblesse.
Cette amélioration fut attribuée, avec quelque
apparence de raison, a l'usage de quelques
gouttes d'acide nitrique étendues dans l'eaun
simple , associée & une dose convenable d’eau
de fleurs d’orange. ' :

Cette longue ménorrhagie se termina le di-
manche des Rameaux 1806, par une vive im-
ression que regut la malade d'un événement
ortuit. Un Monsieur a cdté de qui elle enten-
dait la messe avec son mari, s'évanouit tout-
d-coup et tomba. Le mari de la dame en ques-
tion s’évanounit lui-méme de frayeur ; la dame
s'évanouit aussi , et son hémorragie cessa
comme par enchantement. Six mois aprés les
régles reparurent modérément; la menstrua-
tion fut réguliére et dura jusqu'd la fin du prin-
temps de 18c8, quelle a cessé entiérement.
Depuis ce temps 1 madame B.... jouit d’une
excellente santé : elle a eu néanmoins au mois
de septembre 1811 , une fidvre pernicieuse in-
termittente cardialgique qu’nn traitement con-
venable arréta au quatriéme accés.-

On trouve dans les ouvrages de médecine des
observations nombreuses sur des etfets éton-
nans, soit thérapeutiques, soit pathologiques
produits par les passions qui ne sont autre
chose que des impressions énergiques sur les
organes de la sensibilité tant animale qu’orga-
nigue. L'cxem[)!e gue je viens de rapporter
n’est pas le seul qui se soit présenté 4 moi, et
sans doute il est peu de médecins qui ne puis-

sent en fournir du méme genre. Je crois donc

inutile de retracer icile cas que j'ai observé,
d’an mouyement de colére qui détermina une

page 334 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=334

2 BITTM

Mipzcrn s 335

série de phénoménes morbifiques tenant de
Pépilepsie , du choléra-mmorbns, et de la danse
de Saint-Guy. Cette observation a é1é insérée
dans la Gazette de Santé, N.»* 6 et 8, 21 fé-

yrier et 11 mars de année 1807.

Plusieurs médecins anciens et modernes, et
entre autres Hippocrate , Galien, Iloffinann ,
Ezzfgﬁri,, Mead , ont enseigné que le soleil et
la lune exercent par le moyen de I'air , surles
corps animés, une influence qui se fait sentir
particuliérement dans I'état de maladie. M. Tre-
pier, médecin 4 Evaux, dans ce départe-
ment , a en occasion , dans sa pratique médi-
cale, de reconnaltre la vérité de cette opinion.
Il m’a communiqué & ce sujet deux observa-
tions qui peuvent étre classées parmi les cas
rares.

Frongoise Nicaud , dgée de 22 ans, d'une
constitution faible et délicate, jouissait néan-
moins d'une bonne santé. Elle est née de parens
sains et robustes ; elle n’a jamais éprouvé la
moindre irrégularité dans le flux menstruel;
elle vit d'un bon régime et ne prend d'exer-
cice que ce qu'il en faut pour se maintenir eh
santé. Un jour que la lune était nouvelle , elle
a tount-a-coup des anxiétés, de l'oppression,
de l'essonfflement , qui sont snivis de crache-
ment de sang. Le ventre se tend , le pouls est
un peu fébrile : point de changement dans les
traits de la face; la langue est légérement sa-
burrale. Cet état dure trois jours et disparaft
comme il est venu, sans Jaisser le moindre
mal-aise ; mais il revient, et se renonvelle pé-
riodiquement et constamment pendant denx
ans a chaque nouvelle ct pleine lune, sans
aucun changement dans sa durée, son inten-
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sité et sa forme. M. Trépier, consunlté par les
parens de la malade , s'est plusieurs fois trans-
porté aupres d'elle aux époques des nouvelles
et pleines lunes, et il I'a toujours trouvée af-
fectée de la méme maniére. Il est parvenu,
par un traitement tonique, 4 la rendre moins
impressionnable, et il ne lui reste pius & cha-
cun des points lunaires influens , qu'une grande
faiblesse et un peu de mal-aise.

. Le sujet de la seconde observation est un
homme de quarante ans , doué d’un tempéra-
ment sanguin , qui depuis long:temps est aifecté
4 la figure d'une dartre qui le rend hideux.
Cette dartre disparait entiérement & chaque
pleine lune.

Ia marche irré%]uliéra de la goutte prodait
quelquefois des phénoménes singuliers et ex-
traordinaires qui viennent se placer naturelle-
lement parmi les cas rares. J'ai publié une
‘observation concernant une goutte atonique
autype de fidvre quarte. Elle a été insérée dans
ce Journal, tome XIV, pag. 243 et suivantes.

Tels sont les principaux cas rares dont j'ai
tenu note jusqu'a présent. L'intérét avec lequel
yai lu Varticle de M. Fournier, m'a donné
{’idée de les faire sortir de mon porie-feuille,
Si cet estimable et savant médecin peut en tirer

uelque parti utile au but qu’il se propose dans
Fouvrage qu’il fait espérer 4 ses confréres,
j'en serai flatté , non par esprit d’orgueil , mais
par Pamour que j'ai youé a la science.

page 336 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=336

2 BITTM

Mipzecins 33?-

OBSERTATION

SUR UNE FIEVRE LENTE NERVEUSE;
Par M. Marussiere, médecin & Brioude.

Ocravre pE 14 Rocqus , Agée de 15 ans,
grande pour son dge , mais d'une assez faible
constitution , avait en ses régles pour la pre-
miére fois depunis environ un an. A la fin de
I'hiver de 1811 elle éprouva, pendant plusieurs
semaines, une céphalalgie intense pour laquelle
je prescrivis des sangsues aux tempes qui la
soulagérent. Dans le courant de mai 1812, elle
ressentit une douleur vive dans I'épaule gau-
che, que je pris pour une douleur rhumatis-
male, Les personnes qui avaient occasion de
voir journellement cette jeune personne,
m'ont assuré qu'elle éprouvait, de temps en
temps, une espéce de mal-aise accompagné
d'oppression , de pileur de la figure, et quel-
quefois d’une teinte violette des mains. II lui
survint sur la lévre un bouton noir que sa
mére prit pour une tache d’encre, et qui se
dissipa le lendemain. A ces indispositions
prés ; Octavie s'était assez bien portée jusqu’au
25 juin..A cette époque , elle fut affectée d’une
toux plus ou moins fatigante , et qui revenait

ar acces ; 'appétit diminua, le pouls devint
ébrile : elle avait les mains briilantes et les
pieds froids. Quelques jours aprés , en se pro-
menant, elle fut atfectée d'un léger engourdis-
sement du pied gauche; symptbme qui me
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parnt d’abord peu inquiétant, mais qui, sui«
vant toute apparence, €tait un signe précur-
seur de la fidvre nerveuse. Dés-lors notre
jeune malade se promena plus rarement, soit
que cet engourdissement l'empéchdt de mar-
cher, soit parce qu’elle éprouvait plus oun
moins de géne dans la poitrine quand elle fai-

‘sait de lexercice. Je m’apergus aussi qu’elle

avait, dans certains momens, des soubresauts
dans les tendons, et quelquefois un tremble-
ment dans les mains; sa figure se colorait et
se deécolorait sonvent dans'la journée. Tous
les soirs la malade devenait plus rouge, et
semblait avoir comme une espéce d'accés de
fiévre, quoique le pouls ne présentit pas plus
de fréquence que dans le reste de la journée.
. Les régles n'étaient point revenues depuis
la fin de mars; je crus que U'état de mma mnalade
dépendait de cette suppression’; en consé-
quence, je lui ordonnai des pédiluves, des
bains de vapeur sur les parties génitales , avec
les plantes emménagogues. Elle prit encore
trois on quatre demi-bains 4 deux reprises; on
lui appliqua quatre sar:Fsues aux pieds, et en-
suite’ autour de la vulve, sans aucun effet
margué. i
Quoique malade, Octavie faisait tous les
jours une promenade en voiture, fezil
~ Comume la toux et les autres symptOmes per:
sistalent toujours malgré tous les remeédes , la
miére qui, dans sa jeunesse, avait éprouvé un
grand soulagement des eaux du Mont-d'Or,
dans une affection de poitrine que tout le
monde croyait 8tre la méme,; voulut les faire
rrendre 4 sa fille; je ne m’y opposai point. Il
ut décidé que la malade partirait le 14 juillet ;

N
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mais le 13, cette jeune personne devint si mal,
qu’il ne fut plus possible de conserver 'espoir
d’aller aux eavx. Elle passait toutes les nnits
dans une agitation extréme. Si elle dormait
quelquefois , son sommeil n’était point répara-
teur des forces : elle se chagrinait souvent
dans le jour, de crainte de ne point dormir
les nuits. Comme elle m’avait demandé avec
instance un calmant , je lni avais fait prendre
la nuit du 13 au 14, un demi-grain d’extrait
d’opium. Elle dormit toute la nuit sans s’éveil-
ler, Le lendemain je la trouvai dans un affais=
sement extréme, ayant les yeux fixes, la voix
faible, la figure violette, décomposée : la sneur
Jui ruisselait sur tout le corps. Le pouls était
petit , précipité; les soubresauts moins fré-
quens. On la leva, on la changea de lit; la
sueur se modéra. Quelques cuil?erées de bon
vin sucré , et une potion de quinquina avec
Pélixir de garus et la liqueur d"Hoffmann , la
ranimérent un peu.

Toute la nuit elle était restée couchée sur
le cdté droit, les genoux et les pieds appuyés
I'un contre 'antre : sur tous les points de con-
tact, il s'était fait des ecchymoses, et la plus

etite pression lui faisait rougir la peau, tant
a débilité de la fibre était grande. La pointe
du doigt medius de la main gauche, était' un
peu noire, et les ongles légérement livides. En
la levant, elle licha ses urines dans le lit.
L’aprés-midi elle n’eut point cette chaleur vive
de la veille, mais sa figure changeait de cou-
leur, pour ainsi dire, 4 chaque instant. Ses
jambes et ses bras étaient comme paralysés;
elle ne les remuait presque point, sur-tout la
jambe gauche. Je fus trés-étonné de lui voir
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aussitdt qu’elle fut assise sur son fautenil , les
deux pieds jusqu'au milien de la jambe, d’'un
violet trésvgbncé, et froids. Je fus cependant
un peua rassuré, quand on me dit que cela lui
arrivait méme en santé. Les urines, gui avaient
été tantdt citrines, tantdt pdles, furent plus
chargées en couleur sur le soir. Elles- étaient
troubles et sans sédiment. '

Le 15, qui était le 25 on peut-&tre le 30 de
la maladie, car il est difficile d’en savoir an
juste le commencement, le15 , dis-je, Octavie,
au lieu de l'accablement de la veille, fut trés-
agitée tout le jour ; elle ne pouvait rester un
mument dans la méwe place ; se faisant porter
d'un lit dans un aotre , deld sor un fauteuil ;
se plaignant d’avoir les membres tont meur-
tris. Elle avait la figure et le nez froids, et
ses pieds devenaient violets aussitdt qu'ils quit-
taient la posilion horizontale. ( Continuation
de la potion tonique , alternée avec de I'excel-
lent vin sucré; fomentation avec 'eau-de-vie
camphrée ; bouillon toutes les trois heures;
gelée de viande ; rOtie au sucre.) _
~ Le 16, méme_état que la veille, mais moins
d’agitation ; soubresauts plus rares; tremble-
ment des mains. La malade eut trois selles bien
liées; elle n'avait point été depuis guatre 4 cing
jours (1). (Méme prescription.)

Le 17, la malade fut assez tranquille dans la

(1) Ces selles ne sont pas toujours d'un bon augure ;
car j'ai vu une femme mourir le lendemain, aprés avoir
fait une selle de cette mature. C'est un fort mauvais
signe , dit Huzam , lorqu'elles sont livides ou plombées,
quelle que soit leur consistance.
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matinée. Elle se leva 4 deux heures aprés-midi ;
les autres jours elle §'était levée avant midi.
A quatre heures elle ent une difficulté de res-
pirer trés-pénible qui lui dura une demi-heure :
elle en fut attaquée 4 denx reprises jusqu'ic
gept heures du soir; pour lors elle ent une
vraie orthopnée qui lui dura une partie de la
nuit. Dés ce moment je désespérai de ma ma-
lade. Les autres jours elle avait bien ressenti
déja de la difficulté de respirer, mais seule-
ment pendant quelgues secondes , et méme en
santé la respiration était habituellement un
peu génée. (Potion anti-spasmodique et toni-
que; sinapismes 4 la plante des pieds.) .

Le 18, respiration plus libre, mais toujours
peénible ; deux selles presque naturelles. (Méme
prescription ; et, de plus, frictions ¢thérées
sur la colonne veriébrale, le stermum, le
cou, Deux autres sinapismes aux pieds et aux
cuisses. ) Sur le soir, respiration sunspirieuse ,
disphagie. L'sophage , sansressort laissait tom-
ber avec bruit les boissons dans|’estomac, Voix
affaiblie depuis deux jours. Malgré ces symp-
tdmes mortels, cette jeune malade avait la
figure, lalangue dans l'état naturel , les lévres
vermeilles, et elle conservait toute sa con-
naissance. Ce jour-l4 sa bouche commenca &
étre embarrassée par des glaires filamenteuses
gu’élle ne pouvait expulser. Le soir elle eut

eux ou trois syncopes , dont elle revenait fa-
cilement & I'aide dn vinaigre ou de 1'éther. Dans
une de ces faiblesses quelqu'un cria qu'elle se
mourait ; toat-a-coup elle se léve sur son
séant et dit : «'Oh ! jai plus de force que vous
» ne'croyez. » Paroles gui annoncent toure sa
présence d’esprit. |

26, 23
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Tounte la nuit QOectovie fut assoupie elle
buvait cependant quand on lui présentait 4
boire. Le 19, & quatre heures du matin, il ne
fut plus possible de la réveiller, eta sept hen-
res elle expira.

Sa fignre n’était pas changée ; hormis la pé-
leur on 'aurait prise pour uue-personne endor-
mie, Elle n'avait ni boutons, ni taches sur
tout le corps, sice n'est les traces des ecchy-
moses survenues le 14, et je n'ai pas observé
un seul symptdme de scorbut, quoique cer-
tains Aateurs aient prétendu qu'il accompa-
gnait ordinairement la fiévre lente nerveuse
dont cette observation offre un exemple frap-
pant, Pendant toute sa maladie , Octavie n'a
été altérée qu'un ou deux jours, et encore ce
ne {nt que pendant deux ou trois heures de la
journée ; symptdme caractéristique de cette
tidgvre, et dont Huwam, Sauvage, Vogel et
Pinel font mention. :

La malade se leva tous les jours, et la veille
de sa mort elle était assise sur son fauteuil
six heures du soir, s’assoupissant parfois,
mais se réveillant facilement lorsqu’on I'appe-
lait. Elle restait quelques instans sans s’assou-
pir, répondant aux questions qu’on lui faisajt.
Elle regardait par la fendtre quelquefois , et
connaissait les gens qui passaient dans la ruve.
Elle eut seulement quelques absences dans les
derniers jours.
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HISTOIRE

DE LA FIEVRE ATAXIQUE (MaLIGNE) A LAQUELLE
4 svccomer M. S\ Sqvvsvn pE 14 Viries
RAYE, DOCTEUR EN MEDECINE, MEDECIN DH
LA SOCIETY MATERNELLE (1)}

Rédigée par son ami J. Rarueav, docteur en médes
cine , médecin de la méme Sociéré Maternelle.

Manig-SEpasTiEn-SavvEvn pr 14 Vriis-
rayyp était d’'on tempérament nervenx et
sanguin, et d'un caractére vif : il était trés«
sujet 4 des palpitations ; il érait aussi fréquem-
ment tourmenté par des angines inflammatoi-
res. 1l y a quatre ans qu’il fut attaqué d'une
maladie semblable & celle qui I'a enlevé & ses
amis. Nommé 3 la place de médecin de la
Société , il eut beancoup de fatigue : ajoutez a
cela ses travaux habituels, et des chagrins
qu'il s'efforcait de cacher. Ces causes étaient
plus que suffisantes sans doute, pour détermi-
ner une affection des plus graves.

(1) Nous avons donné dans le cahier de février der=
nier ( page 288 ), une notice sur la vie de ce médecin
enlevé dés son entrée dans la carritre. 1l a été snigné
dans sa maladie par MM. Delabigne- Desclhamps ,
Pelletier , Pellerin, Houssard ; mais particuliérement
par M. Ratheau , quia recueilli l'observation,

MM. Hallé et Fizeau ont dirigé le traite:gmt.

'
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344 Minnczﬁp._

Huit jours avant le début de sa maladie, il
était devenu sombre et réveur : an lieu de cette
afté qui le caractérisail , il semblait prévoirsa
in , ne parlait que de tombeau, et ne voyait
dans 'avenir qu'une perspective afirense.

Le 16 février, la maladie débuta par des
doulenrs obtuses de toute la téte, des lassi-
tudes générales, l'ennui, l'abattement : cet
état dura jusqu’au 19, qu'il guitta ses travavx:
a cette ¢poque il garda la chambre , et se fit
apE!iquer quelques sangsues a 'anus.

e sixiéme jour de sa maladie les symptémes
inflammatoires devinrent trés-intenses , la face
devint animée, la parole brusque et prompte,

les yeux brillans : on lui fit une saignée de

icd qui fut répétée le soir, et on prescrivit :
imonade , infusion de tilleul et de chicorée
aromatisée avec l'ean de fleurs d’oranger;
émulsion nitrée , lavement émollient : sur les
minuit un délire violent se manilesta ; 1l par-
lait tantdt d’une chose , tantdt d'une autre. Le
Le 23 février, septieéme jour, le pouls ayant
acquis de la dureié, la face étant trés-animée
et le délire etant revenu, on ouvrit de nou-
veau la veine du pied, et on plaga les vésica-
toires aux jambes; on continna les mémes bois-
sons. Sur le soir, paroxysme assez fort carac-
téris¢ par une agitation violente, par des pro-
pos vagues, sans suite; par des accés de fu-
reur, par un rire immodéré , par une chaleur
briilante 4 la peau et telle, qu'il se plaignait
d’étre dans un brasier ardent ; par des eflorts
our sdrtir de son lit., On lui adininistra un
avement camphré qu'il rendit au moment
méme.
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A six heures du matin , le délire cessa; la
peau devint moins chaude, et au lieu de cette
exaltation des forces , le malade ne présenta
plus qu'un air triste , profondément occupé ;
un commencement d'extase.

Le 24 février , huitiéme jour, & sept heures
du matin , cet état de stupeur se dissipa; le
malade répondait anx questions qn’on lui fai-
sait; il se pla‘gnait d'irritation an col de la
vessie : quclques Euut,:es de sang s’échappé-
rent des narines. Les plaies des vésicaioires
étaient asscz belles. Pendant toute la journée
le malade fut ou dans 'assoupissement, on
dans nn délire violent. .

A minnit, fréquence plus grande dans le
pou!s (120 &4 125 lesatinns par minutes) , avec
dureté, mazis sans intermiltence ; battemens
du ceeur violens, face animée, pean chande
et séche, délire trés-intense roulant sur difié-
rens objets , efforts trés-grands pour sortir du
lit ; il appelle a grands cris son pére et moi:
il n'y avait point de soubresauts dans les ten-
dons; la langue était humide, couverte d’un
enduit blanchdtre. : .

A une heure du matin le calme revint; le
ouls.devint souple ; une sueur douce couvrit
e corps : 1l rendait toujours ses urines dans

Ie lit.,

A cinq hevres , agitation plus forte ; langue
teridant & se sécher : pouls & 135 pulsations
par minute. On continua les moyens ci-dessus
énoncés, et on prescrivit les pilules de camphre
et de nitre.

Le 25 février, neuviéme jour, le ponls ent
moins de {réquence; la peaun fut moins chaude;
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mais le ventre était ballonné, et les plaies des
vésicatoires pdles.

A dix heuores et demie, paroxysmes violens,
face animée , respiration fréquente, pouls trés-
vite (150 pulsations), délire violent. Ce fut &
celte épur}ne_q ue l'on apergut sur la poitrine ,
le col et le ventre , des taches brundtres qui
faisaient efforts pour paraitre; ce paroxysine
dura jusqu'i trois heures du soir. Ce fut
alors que l'on jogea mécessaire de donner
les bains & température trés-modérée , avec
des aflusions d’eau froide sur la téte; la tem-
pérature fut de 17, 18, 19 degrés, thermo-
métre de Rdaumur : & son entrée, léger fris-
sonnement, délire moins violent, pouls tou-
jours fréquent, mais petit, concentré, irré-

ulier et intermittent. La durée du bain fut de
25 minutes : & sa sortie le délire avait disparu,
la face était pdle , mais il existait un éiat de
spasme qui dura trés-long-temps. L'état de
calme qui lui succéda persista toute la nuit.

Le 26 février, dixiéme jour, paroxysme trés~
violent; on le plongea dans le bain 4 la méme
température : le pouls, de 107 pulsations, des=
cendit & g2-95, On le retira 'au bout de vingt
minutes , & I'époque on le frisonnement parut.
1 fut trés-tranquille la journée et la nuit ; les
vésicatoires étaient plles et peu suppurans :
le calme dura jusqu’au lendemain matin,

Le 27 février, onzidme jour, le délire revint
dans la matinée avec beanconp d'intensité : on
le remit dans le bain ; onI'y laissa 15 minutes :
mméme calme immédiatement aprés. Deux heu-
yes aprés on le remit de nonveau, et h sa'sortie
on lui prescrivit une cuillerée d’une potion
fortement musfluéc. -
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A dix hevres, le pouls augmenta _{IE-_fré-
quence (135 pulsations) ; le delire revint; on
le plongea dans le bain : immédialement

aprés, calme qui dura pendant toute la soi-

rce, et méme la nuit, ou mon ami dormit
un peu : le, ventre. étant. donloureux et bal-
lonnié, on le recouvrit d'nn cataplasme émbl-
lient.

A tro's heures du matin, la fréquence du
pouls étant trés-grande et la chaleur trés-
terte, on le remit dans le bain ; en I'y laissa
vingt minutes : mémes phénomdines aprés la
sortie, Dans 'intervalle des bains on appliqua
de la glace pilée sur la téte.

A six heures du matin , nounvelle immersion
dans le bain : on observa alors que les extré.
mités se réchaunffaient trés-difficilement.

A sept'heures, on-l'y replaga de nouvean:
Pétat de délire ot il se trouvait cessa entiére-
ment .: il répondit & certaines ;‘[uestibhs que
lui fit le médecin. Au bout de huit minutes ,
frissonnement ; dés-lors sortie du bain : trois.
quarts d’heure aprés, retour du délire; glace
pilée surla 1éte : le pouls, alors petit, fuyant
sous le doigt , s’est un peu développé.. -

Le 28 février , douziéme jour, délire violent,
peau’'trés-chande. A sept heures, le malade
tut placé dans un bain : aprés quelques instans
de séjour, le pouls battait 125 pulsations dans.
une minute ; il était comme ondulant, dé-
primé ; les yeux étaient injectés ; de légéres
secousses se faisaient sentir dans les tendons =
on le retira au bout de huit minutes. Immédia-
ment aprés la sortie du bain , on pansa les vé-
sicatoires ; les plaies étaient pdles, blafardes
celle de la jambe droite ofirait quelgues tachcs
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d’um rouge foncé. A dix heures, le pouls était
4130 pulsations. A onze heures, a 148, La
chaleur de la peau était insnpportable au ton-
cher; nouvelle application de glace : propos
délirans , soubresauts trés-marqués dans les
tendons, trés-grande difficulté dans la déglu-
tition ; et lorsque les boissons passaient, on
entendait une espéce de gargouillement.

A trois heures du matin, bain ; délire pen-
dant qu'il y était : on le réitéra trois heures
aprés. :

Le premier mars, treiziéme jour , le dernier
bain procura un trésgrand calme; le pouls
devint régulier, et parut méme diminuer de
fréquence ; la peau etait moite. . ;

A quatre heures du soir, un paroxysme vio-
lent se déclara ; la figure devint animée, les
yeux. injectés , larmoyans, entr'ouverts; le
pouls trés-fréquent , trés-développé , dur , iné-
gal; contractions spasmodiques et violentes
dans les membres , sur-tout les supérienrs ; le
malade cherche & sortir de son lit : des cris et

des mots mal articulés , accompagnés de gestes

et de regards menacans , annoncgaient un délire
comme phrénétique; la bouche restait béante,
et toute la figure était colorée. Nouveau bain
a4 20 degrés : A sa sortie nn peua de calme, mais
bientdt aprés agitation considérable, contrac-
tions trés-fortes des muscles élévateurs de la
michoire, vociférations : application de la
glace sur la téte.

Le 2 mars, quatorziéme jour; on placa le
malade deux fois dans le bain pendant la jour-
née : & chaque bain, le tremblement fut plus

violent, et le spasme plus fort. Sur le soir,
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roideur comme tétanique qui augmentait lors-
qu’on le faisait boire.

A dix heures du soir, on appliqua des cata-
plasmes sinapisés aux pieds. i

Pendant toute la nuit, état comateux alter-
nant avec quelques mouvemens convulsits ac-
compagnés de faibles plaintes; dents serrées
de telle maniére qu’il ne pouvait ayaler : on
abandonna les bains & cette épogne.

Le 3 mars, Lguinziéme jour, cessation pres-
que entiére de la roideur tétanique : I'adyna-
mie la plus profonde succéda 4 cette exaltation
des forces : ce futaussi a cette époque que l'on
aperqut sur la figure les signes d’un anéantisse-
ment prochain ; elle était d'une couleur ter-
reuse ; les yeux chassienx étaient inégalement
entr’'ouverts , la bouche était béante, la déglu-
tition ne pouvait plus s'exécuter; la respira-
tion était génée, bruyante, parfois lente ct
parfois trés-fréquente; le pouls érait fréquent,
un peu mou , cedant facilement sous les doigis;
les pétéchies, en trés-grande iuamhé, cou-
vraient une partie du corps. La respiration
s'embarrassait toujours de plus en. plus. Au
milieu de cette faiblesse si profonde, 1l recou-
vra sa connaissance ; il répondaitaux questions
qu’on lui faisait : deux minutes avant d'expi-
rer, au son de ma voix, il se tourna vers moi,
serra ma main qui était dans la sienne , comme
pour me remercier. A dix heures du soir mon
ami s'éteignit , sans avoir présenté aucun phé-
noméne remarguable.

On ne fit point ouverture de son corps.

Réflexions.— E’eau froide est employée de-
puis trés-long-temps dans les maladies.
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Hakn (1), dans nne épidémie qui régnait A
Breslaw en Silésie, fit usage de l'eau froide &
I'extérieur, et il 'employa avec beaucoup de
succes, ; _

Le prolessenr Gregory, d'Edimbourg, traita
le typhus contagieux par des lotions Iroides
faites avec I'can et le vinaigre. Ce professeur
dit que de cent pulsations en une minute, il
réduisait le pouls & go ; qu'il faisait disparaitre
le délire et d’antres symptOmes aussi menagans.

A Liverpool , les lotions d’ean froide {urent
employées parles docteurs Brandreth , Gerard
et Currie,

Voici comment s’exprime i ce svjet le doc-
teur Brandreth : « Les avantages que les ma-
lades retirent dans tous les périodes du ty-
phus, des lotions faites avec 1'ean et le vi-
naigre , ont éré yraiment remarquﬂhies dans
beaucoup de cas que ma pratique m’a mis &
portée d'observer depuis plusieurs années.
» Les malades éprouvent un grand plaisir par
» l'effet de ce reméde, et un sentiinent de
» fraicheur : la fréquence du pouls se trouve
» ralentie ; quant an délire, quelguefoisil n’est
» que diminué, ‘d’autres fois il disparait en-
= tiérement. » : :

Jusqu'h cette époque, les lotions seules
avaient ét¢ wises en usage. Le docteor FFright
employa sur lui- m&me les affusions d’ean
froide (2). "~

F- -

H

(1) Foyez son mémoire dans les Aeta Germanica,

intituld : Kpidemia verna quee Wratislaviam , anno

2737, afflizit auctore J. G. Hahn,
() London Medical-Journal , [or the year 1786,
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-~ En 1791, le docteur Juckson fit connaitre
la pratique qui commengait a s'introduire 4 la
Jamaique, de verser de l'ean froide sur les
malades attaqués de ficvre jaune,

En 1797, le docteur Mac-Lean fit connaitre
Vintroduction de cette pratique dans 1'fle de
Santo-Domingo (1).- '

C’est spécialemenit au doctenr Currie, de
Liverpool, quenonsdevons les meilleures régles
sur 'emploi de I'eau froide dans les différentcs
espéces de fievres de mauvais caractére ; son
ouvrage mérite d'étre consulté (z).

L’éveil ayant été donné sur ce moyen , beau-
coup de medecins le tentérent : mais il en fut
pour cette découverte comme pour toutes les
autres ; les préjugés, les mauvais succés, ce
reméde étant employé & contre-teinps, le firent
tomber dans 'oubli : & peine quelques méde-
cins s'écartaient-ils du chemin tracé par la
routine, - i '

- Depuis quelques années de nouveaux essais
ont éL¢é faits, et les succés que 'on a obtenus
prouvent combien ce moyen thérapeutique
peut devenir utile placé entre les mains de pra-
ticiens distingués. Je dis entre les mains de

(1) An inquiry inte the natura and causes of the
great mortality among the troops i 8. Domingo ,
&y D. Mac-Lean.

(2) Medical repores on the effeces of water, cold
and warm , as a remedy in fever and other diseases
wihether applied to the surface of the body, or used
incernally, etc. ; by James Currie. Liverpool , 1798,
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praticiens distingués, car il pent @tre tréds-
dangereux entre les mains des ignorans diri-
fés par l'empyrisme le plus aveugle, et qui
‘emploieraient dans tous les cas.

Jusqu'a cette époque, ce moyen est encore
resté dans son enfance : il n'y a point de régles
qui nous dirigent dans son emploi ; c'est & des
meédecins sages et éclairés i remplir cette la-
cune (1). Un jenne médecin doit se contenter
d’observer dans le silence, et d’attendre la dé-
cision de ses maftres. J'observerai cependant
que ce moyen est trés-eflicace dans les fiévres
ataxiques cérébrales sans complication, et que
la prolongation des jours de mon ami le doc-
teur Sauveur de la Villeraye, est due & I'usage
de ces bains, qui ont enrayé la marche dela
maladie. Ils 'ont rendue plus lente : on peut
s'en convaincre par la lecture de 'observation;
T'on verra l'usage des bains constamment suivi
de rémissions ﬁans les-symptdmes; et s'ils ont
€ét¢ inefficaces, on peut en accuser l'atrocité
de la maladie, et non pas ce moyen qui a pro-
duit des effets si heureux dans une foule d'au-
tres cas. Le quinquina, ce fébrifuge si éner-

ique, a souvent été donné inutilement dans
es fievres intermittentes : doit-il &tre pour
cela rejeté 7

(1) Elle se trouve en partie remplie par l'article gffi-
sion que M. Nysten adonné dans le Dictionnaire des
Sciences Meédicales, _

{ Note du Rédactenr. )
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OBSERVATION

SUR L'EMPOISONNEMENT DE DEUX SOLDATS PAR
L HY0ScIAMUS-NIGER ;

Par Vicror-Ansexe Cuoguer , docteur en médecine k.
et chirurgien-major 4 I'armée d'Espagne.

. Les privations , qui sont inséparables de la
guerre , mettent souvent le soldat dans la né-
cessité de se nourrir d’alimens contraires & sa
santé; mais il est henrensement fort rare dele
voir ubligé de recourir aux choses dont 'usage
n’est pas généralement adopté : c’est cepen-
dant ce qui arrive quelquefois. Les nommés
Laudet et Baudouin, fusiliers au huitiéme ré-
giment d’infanterie de ligne, étant de service
devant Cadix, le 12 janvier 1811, et ne pou-
vant, par conséquent , abandonner leur poste
pour se procurer le petit supplément qu'ils
ont contume d’ajouter a leurs rations , crurent
pouvoir y suppléer en cueillant de jeunea]puusa
ses de jusquiame qu'ils prirent vraisemblable-
ment pour une espéce de chicorée. ;

Baudowuin,avant son entrée au service , avait
été gargon jardinier ; il n'eut pas de peine a
persuader son camarade de faire cuire la plante
dans de I'huile d’olive , pour en faire ensnite
leur déjeiiner. Comptant beaucoup sur les
bonnes qualités de ce mets nouveau, ils per-
mirent 4 regret & leur caporal d'en prendre
quelques bouchées : un sentiment d'ardeur A
la gorge, quelques étourdissemens , et le gon-
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flement cedématenx des bras et des mains,
furent les seuls accidens qu'éprouva le caporal.

Il w'en fut pas ‘de méme des deux soldats ;
bien:6t la terre parut fuir sous leurs pas ; leur
aspect devint stupide, leur langne se para-

lysa, leurs membres s’engourdirent, et cet

ctat, Lrosanalogue anx derniers degrés de
Iivresse, déterminant leur chiite au milien
d'un camp, retraga aux nombreux spectateurs
une scéne gui ne leur est que trop familiére.
Le danger devenant pressant , les denx ma.
lades furent apportés & I'hdpital de Puertos
Iieal y dont le service m'érait alors confié. Je
fus appelé aussitdt, et je les tronvai ayant les
enx hagards, la pupille trés-dilatée, le regard
Exe et hebété , la respiration difficile, le pouls
petit et intermittent : il y avait en outre,
aphonie, trisinus, ris sardonique, perte de
entiment , déterminaligns vicieuses des fonc-

~ tions de Pintellect, qui, jointes 4 de la somnos

lence, rendaient ces malages typhomanes.
Ajoutant & ces différentes anomalies nervenses,
le troid des extrémités , la paralysie des mems=
bres abdominaux, la carpologie, ou le moun«
vement convulsit’ des membres thoraciques ,
symptOmes ordinaires des ataxies, on aura
une idée exacte de I'état alarmant dans lequel
je trouvai ces deux militaires. :
Les renseignemens que je rris des assistans ,
ne pouvaient m'éclairer sur la nature de I'em-
poisonnement ; lcs_ deux espéces de plantes
gun'ilsm’apportérentetqu’ilsregardaient comme
canse de cet accident, n'étant qu'imparfaite-
ment développées, je ne pus les reconnaitre ¢
ne leur trouvant , au reste , ni odeur vireuse ,
ni saveur nauséabonde, je dus rester dans le
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doute relativement a la cause occasionnelles
Mais en rassemblant les symptomes de cet ems-
poisonnement, je le trouvai parfaitement sem-
blable au narcotisme que produisent Pagari-
cus muscarius, lagaricus bulbosus, tout le
genre atropa , quelques espéces du solanum ,
ewc. Il me fut, par conséquent, trés-facile de
juger qu'il n'était point le résultat de la mal-
propreté, nide la nature du vase dont on s'était
servi; car l'on ne pouvait, & moins d'une ex-
tréme impéritie, le rattacher au genre d’empoi-
sonnemens produits par les oxydes on par les
sels méialliques. Aussi me déterminai-je de
suité a vaincre le resserrement des méchoires
pour faire avaler une solution de tartrite de
potasse antimonié. Cette solution, composée
pour chacun d'un décigramme et demi ( trois
grains) de sel ; sur un Eif.iiogramme (deux li-
vres ) d'eau, produisit d'abord fort peu d’ef-
fer ; sans dounte parce que ce sel érait étendu
dans une trop grande quantité de véhicule ,
et que les malades , avalant diflicilement, per-
daient une partie de I'ean éinélisée ; ou qu’enfin
la plante, par ces propriétés narcotiques,
avait déjn rendn I'estomac trés-peu impres-
sionnable. Dés-lors je jugeai convenable d’em-
ployer le tartre stibié moins étendu, et tdchant
de faire prendre 4 chacun des malades la moi-
tié d'upe solution de cing décigrammes (dix
grains ) de ce sel , dans un kilogramme (deux
livres) d'eau, j'obtins chez Laxdet le vomis-
sement d'une assez grande quantité de liquide,
dans lequel il fut facile de distinguer les parties
d’une plante aliérée par sa coction : je fis con-
tinuer I'usage de I'eau émétisée, ce qui, joint
a l'administration des lavemens purgatifs, déter-
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mina , tonjours chez Landet, des vomissemens
et d’abondantes évacuations alvines : l'état de
manie avec délire, mais sans fureur, dans
lequel g2 trouvait Bewdouin , le rendant peu
docile, il prit beavcoup moins de solution
émétique ; anssi n'eut-il que de légéres évacua-
tions. Je fis succéder & ces moyens I'adminis-
tration du vinaigre de vin & grande dose , des
frictions séches sur toute 'habitude du corps,
et particuliérement sur le bas-ventire. Les ma-
lades avaient pris le poison & neuf heures dun

matin, dans la journée du 12 ; ils ne ine furent

apportés qu'a deux heures de l'aprés-midi :
4 dix heures du soir, Laudet éprouvait déja
un mieux sensible; son délire avait cessé, la
difficalté de respirer était moindre; il était
éveillé; il avait recouvré une partie de sa cha-
leur naturelle , le sentiment et la parole : les
autres symptOmes n'avaient encore éprouvé
gqn'un peu de diminution. La paralysie de
Laudouin et sa somnolence avaient aussi un
peu diminué ; mais il semblait que les antres
symptdmes s'étaient exaspérés, et sa folie
étant extréme , il était assez difficile 4 conte-
nir. Je fis continuer I'usage du vinaigre, les
lavemens purgatifs et les frictions pendant
la nuit du 12 au 13. Le 13 & sept heures du
matin , je trouval Laudeten pleine connais-
sance , se servant assez facilement de ses mem-
bres, ayant le pouls parfaitement développé
et le ventre libre; il ressentait seulement un
pen de céphalalgie sus-orbitaire, résultat de
la nauvaise disposition de ses organes diges-
tifs : une dicte severe, et l'usage d'une limo-
nade végétale , en triomphérent bientdt.
Baudouin , qui avait cherché a s'enfuir
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pendant la nuit, avait été arréié par la garde
de 'hdpital ; et comme il s’en rappelait confu-
sément, son délire portait essentiellement sur
I'assassinat, la désertion, les bajonncttes et
le conseil de guerre : il avait le pouls trés-accé-
lere, mais plus régulier et moins serré que
pendant la journée du 12; il conservait le re-
gard fixe, I'air hagard et le ventre était extré-
wement dur et tendn. Atribuant la durée de
ces accidens & ce que le malade n'avait en que
de trés-légéres évacuations, je lui fis adminis-
trer trois gramuwmes ( 6a grains ) de poudre ca-
thartique sous forme de bol 1 (la poudre cathar-
tique, sclon notre formulaire, est un mélange
de cing parties de poudre de jalap, sur deux
de tartrite acidule de potasse, et une de scam-
monee. ) Ce drastique, joint 4 la continuation
des lavemens purgatifs, détermina plusicurs
selles. Vers midi, le pouls s’était considérable-
ment élevé, la respiration était devenue
grande, et une sneur abondante , ‘qui fut aus-
sitdt suivie do relichement du ventre, vint
terminer cette utile réaction. Enfin, 4 quatre
heures du soir , je trouvai Baudouin presque
aussi bien portant que son camarade; il avait
également recouvré l'usage de ses laculiés, la
parole , le sentiment et le mouvement : Lau-
det , par un sommeil salutaive , tendait déja &
répdrer les pertes, qui sont le résultat constant
des. grandes évacuations. Deux jours de ré-
gime , et I'usage d’'une limonade végétale, ont
suth ensuite pour mettre ces deux militaires
en état d’aller reprendre lenr service, et ils
sortirent de I'hépital entidrement guéris le 16
dn méme mois. _

J’ai particulidrement remarqué dans ce

206, _ 24
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genre d'empoisonnement, qu’il était sur-tout
trés-utile de tourmenter les malades, autant
pour leur faire prendre les médicamens néces-
saires , et les empécher de tomber dans un
état d’assoupissement dangereux, que pour
faciliter I'action des organes digestifs , par le
mouvement. Aussi, pendant la période la plus
orageuse, deux infirmiers placés prés de chacun
de mes malades, avaient-1ls I'attention de leur
lever le tronc, toutes les deux on trois minn-
tes, et de les tenir dans cette position , malgré
leur propeusion au sommeil , jusqu’a ce qu’ils
enssent avalé ce qu'on souvhaitait leur faire
prendre: je les ai moi-méme forcéds & marcher,
aussitOt qu’il a été possible de les tenir debout
4 'aide de deux homines, J'ai en outre observé
que cet accident avait produit chez ces deux
militaires des effets analogues aux affections
comateuses, aux vesanies et aux anomalies
nerveuses : telles sont la perte subite de senti-
ment et de mouvement, la somnolence, la
paralysie momentanée des membres et des or-

anes vocaux, les déterminations vicieuses
trés-varides, 'amaurose, etc.; ainsi dans ce
dernier cas, la pupille était extrémement dila-
tée, et 'on pouvait porter le doigt jusque sar
la cornée transparente § sans que les malades
montrassent la velonté de fermer leurs pau-
piéres.

La présence presque constante d'une vive
lamiére, la température chaude et séche du
climat de I'’Andalousie, qui influent d'une ma-
niére si particuliére sur les fonctions des végé-
taux , altérent notablement leurs propriétés
médicinales , en augmentant la somme, ou en
changeant la nature de leurs produits : cette
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influence , qui se rattache aux lois de la phy-
siologie végétale , donne la raison des dangers
que ces militaires ont courus pour avoir usé
d’une assez petite quantité de jus uiame: dans
le nord de 'Europe, par exemple, ol dans
une saison plus avancée , les végetaux sont en-
core trés-aqueux , ils avraient impunéirent
pris de cette plante en beaucoup plus grande
quantité ; dans le midi, an contraire, les végé-
taux se distinguent non-seulgment par leur
saveur et leur ariime, mais encore par lzurs
propriétés hérciques : ainsi, l'extrait de co-
nium maculatum , fourni par la plante qui
crofit dans le nord de la }Ioﬁancle, peut s'em-
ployer & trente et méme quarante décigram-
mes , en commengant par une faible dose et
en augmentant par gradation , comme pour y
habituer les malades; tandis que ce méme ex-
trait retiré de la plante qui croit en Andalou-
sie , doit se donner avec modération, si I'on
ne veut abuser de ses effets. J'ai été a-portée
de voir, chez un habitant de Puerto-Real , les
accidens que celui-ci fait naltre si on I'emploie
avec trop peu de réserve. L'homme gui fait le
sujet de: celte observation, était atteint d'un
vaste ulcére cancéreux qui avait déja détruit
le voile du palais , et carié une partie de la
voiite palatine : un léger délire, et quelques
syncopes m'obligérent bientit & suspendre
I'emploi du médicament, qui fut donné en-
suite avec avantage 4 une dose plus modérée.
L’extrait dont je viens de parler avait été pré-
paré selon le procédé de Storck; je n'en n'avais
cependant et trés-insensiblement porté la dose
que jusqu’i seize décigrammes Eeule:ient.
2 .
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- dJe le répéte , loin d’avoir pu tirer quelques
dumiéres du rapport qui me fut fait par les
-assistans, j'aurais, au contraire, été.induit-en
.erreur relativement 4 la ‘cause occasionnelle
de cet accident ; puisque, par une' inexacti-
tude inconcevable , av lieu de m"apporter des
Testes de jusquiame qu'ils auraient pu trouver
«ans la baraque des deux militaires, ils allé-
rent chtrcher deux plantes d’espéces ditfé-
Tentes qu'ils regardaient comme étant une
seule 4 laquelle il leur paraissait d’autant plus
naturel d’attribuer empoisonnement de leurs
camarades , qu'ils étaient certains, disaient-ils,
de leur en avoir vu manger. Or, en supposant
que l'odeur et la saveur de ces plantes ne m’au-
raient pas porté 4 douter, l'inconséquence
qu'il était si facile d'observer dans le rapport
de ces braves gens , aurait été plus que sufli-
sante pour me déterminer a suspendre mon
jugement, J'aurais fait ensuite quelques expé-
riences sur des animaux, afin-de m'assurer des
propriétés de ces plantes, silesdenx malades,
immeédiatement aprés leur sortie de I'hépital,
ne m’avaient apporté de la’ jusquiame , qu’ils
reconunurent bien pour étre la seule plante
u'ils avaient mangge : ils y joignirent égale-
mwent des restes bien conserves, de celle qu’ils
n’avaient pas jugé 4 propos de faire cuire qua-
tre jours avant, Maintenant que je connais
d’antant mienx cette plante , qu’il ni’a é1é fa-
cile de la voir dans son parfait développement ,
je serais certain , quand méme je n'aurais au-
cune donnée- sur les propriétés nuisibles de
la jusquiame, que J'accident qui fait le snjet
de cette observation a été produit par I'kyos-
ciamus niger.
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OBSERVATION

SUR UNE HERNIE DE L'ESTOMAC , DU CRAND ]"-_I!II'LGDN' 3
DU COLUN TRANSVERSE ET D UNE PARTIE DU BUODE-
KNUM 4, DANS LA POITRINE

Par M. Revynavp , docteur en médecine de la Faculté
dg Paris , chirurgien, de premitre clusse , entretenn
de la marine , membre de I'Académie des Sciences |
Arts et Belles-Letres de Toulon.

L nommé Plhilibert ﬂfrr:m'n"fma_, homme
de coulear , né & I'tle de la Grenade , en 1765,
matelot sur le vaissean de 8. M. le beuut Pw:re,
mort asphyxte F“ submersion, le 26 juillet
dernier, & six heures du suir, :Fur apporté le
len: lermm a l’hupltai de la wmarine. Jen fis
Pouverture vingt-quatre heures aprés . son
décés.

Cet homme érait d’une taille avantagense
{(:mq pieds sept pouces) ; il avait de I'embon-
point ; ses membres ératent nen pmnunﬂs et
anrmngalcnt la {orce et la vlguc'urgll avajt la.
pmtrme large : les. deux ¢Otés étaient éganx..
1] purtsnt nue cicatrice d'environ deox |u.:-m..t=s
de longnenr , qui mpumlﬂlt al'intervalle de la
s-lmc‘—:me et de la seplleme clite du cdré gauche.,
L'abdomen érait excessivement b 1!!0]!{.

L'abdowen oavert, je trouvai le tube intes~

page 361 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=361

2 BITTM

362 SocrT? Min:cﬁ-iz

tinal trés-volumineux et distendu par des gaz.
L'estomac manquait, ainsi que le grand épi-
ploon et le colon transverse.

Je déconvyris la poitrine : lorsque le sternum
eut été enlevé , japergus une masse graissense
qui occupait le cbté gauche, et qui s’étendait
depuis le sommet jusqu’i la base de cette ca-
vité. Je fus empressé d'en connaltre la nature ,
et avant d’aller plus loin je fis une ouverture,
et j'en fis sortir une partie. Je reconnus bien-
tdt le grand épiploon, dont les vaisseaux
étaient comme injectés. J'enlevai avec soin les
cOtes des deux cOtés. La transparence de la
plévre me laissa voir plusieurs circonvolutions
d’intestin, et me donna lieu de penser que les
viscéres abdominaux déplacés n’avaient point
entrainé avec eux le péritoine ; opinion qui
fut bientdt confirmée par linspection des
parties. .

Lorsque j'eus fendu la lévre, j'apercus le
grand épiploon étendu sur l'estomac , qu'il dé-
passait en haut, on il se ramassait en un paquet
€troit qui recouvrait le sommet du poumon

auche. L'estomac , trés-distendu, était placé

e la maniére suivante : la face postérieure ré-
pondait au cdté gauche de la poitrine ; I'anté-
rieure touchait le péricarde et le médiastin. I
remontait jusqu’an niveau de la seconde cite.
1] décrivait a-peu prés les quatre cinquiémes
d’vn ovalé? Le grand cul-de-sac occupait la
partie postérieure de la cavité thoracique, et
Je petit , qui se terminait trois pouces au-des-
sus du prand, était placé 4 la partie anté-
rieure. :

La portion du duodénum contenue dans la
poitrine,, qui était d’enyiron trois pouces , pa-
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raissait &tre la continuation de I'estomac ; on
n'apercevait pas entre ces deux viscéres, ce
rétrécissement circulaire qui les sépare et qui
répond A la valvule pylorique. Cette derniére
était trés-dilatée, et anrait pu germettre le pas-
sage d'un corps cylindrique de six pouces de
circonférence. :

Le colon transverse était étendu sur la face
gnstérieure de l'estomac, que j'ai dit répondre

gauche : il remontait autant que I'estomac ,
et en descendant il se dirigeait vers la partie
postérieure. - '

Ces viscéres avaient pénétré dans la poitrine
par une fente ovalaire d’environ trois pouces
d'étendue, dont le grand diamétre était d’avant
en arriére, qui était située sur le cbté ganche
du centre phrénique. Le colon et le duodénum
avaient contracte des adhérences avec les lé-
vres de cette ouverture.

Le poumon gauche s'était retiré a la partie-
supérieure de la poitrine. Antérienrement il
ne descendait que jusqu’an bord inférienr de la.
deuxiéme clte ; postérieurement jusqu'a la
sixiéme. Il présentait plusievrs adhérences avec
lethorax. l‘je poumon droit était gorgé-de sang
et de couleur violette. - :

Le ceeur avait été repoussé a droite. Il avait
son volume ordinaire ; mais ses cavités étaient
totalement vides ; ce qui me parut étonnant,
vu'le genre de mort auquel ce marin avait suc-
combé. :

Le colon lombaire droit ne suivait point sa
direction ordinaire. De la partie inférieure
des lombes, il se portait obliquement & gan-
chej passait sur la colonne vertébrale, sur le
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pancréas et le duodénum , et allait s’unir au
colon transverse.

Les autres viscéres abdominanx n’étaient
point déplacés. La vessie était vide. Les intes-
tins é1aient distendus par des gaz. L'estomac
renfermait aussi des gaz; il contenail aussi
unc assez grande guantité de liquide, ainsi
que quelques alimens non encore digérés.

Je me rendis au conseil desanté, pour lui
faire part de ce cas intéressant ; et M, Leclerc,
premier chirurgien en chef, qui s’y trouvait,
voulut bien lui-méme venir présider & cette
autopsie, Plusieurs de mes confréres y assis-
térent, :

Les informatiens que jai prises surle nommé
Maudillon , m’ont procuré les renscigncmens
suivans : il avait regu un coup de poignard.
sous le téton ganche, dans le courant de 1804.
Depnis cetle epoque , sa respiration éait gé-
née , sur-tout apres le repas. 1l vomissait {ré-
quemment ; il mangeait avec modération ; il
buvait beaucoup, et quelquefois jusqu'a I'ex-
cés. Il était souvent obligé de suspendre ses
occupations. Lursqu'il prenait trop d’alimens,
il éprouvait des douleurs violentes au bas-
ventre et & la poitrine. 11 mangeai: de préféq
rence du fromage et du poisson. 1l ne pouvait
point digérer la soupe , ni les légnmes secs, et
s'il essayait de se nourrir avec ces alimens, il
les vowissait aussitot, 11 éprouvait parfois des
difficultés d’uriner. Il avait été plusienrs fois
dans. les hdpitaux sans y trouver du soula-
gement. :
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OBSERVATION

SUR UNE TUMEUR SANGUINE COMMUNIQUANT AVEC LA
CAVITE DE L'ARTERE AORTE, PAR UNE PETITE OUYVER-
TURE EXISTANT A LA PARTIE ANTERIEURE DE LA

COURBURE (CROSSE DE L'AORTE) DE CETTE ARTERE ,
BANS AUCUNE DILATATION DE SES PARDIS }

Par M. G. Breseuzr, D.-M.-P.

S'11. est constamment vrai, comme Scarpa
le croit , qque les tumeurs sanguines vulgaire-
ment appelées anévrismes, soient produites
par la déchirure ou par 'érosion des tuniques
des artéres, c’est un vice du langage que de
comserver 4 ces maladies le nom d'unévrisiuss ,
qui, eu égard & I'érymologie , signifie une di-
latation. Les changemens heureux que I'on fait
de nos jours dans les nomenclatures médicales,
font espérer qu'on ne conservera pas a des
maladies trés-diffiérentes , des dénominations
qui donnent une fausse idée de leur nature.
D'aprés cela on ne pourra plus désigner par
Ja méme épithéte, les anévrismes faux primi-
tifs ou consécutils, 'anévrisme variqueux ou
par anastombse, l'anéyrisme par érosion des
tuniques , et Panévrisme vrai ou par dilatation,
Le dernier genre de tumeur dont uelques
personnes ont & tort nié l'existence, se ren-
contre réellement ; et les praticiens Frangais
en ont trop souvent vo des exemplgs, pour
qu'on puisse dire avec Scarpa, que toute
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tumeur anévrismale soit toujours avec éro*
sion, sans dilatation des parois artérielles.

Quoi qu’il en soit, nous allons communiquer
a4 la Société une observation trés-intéressante
de ce dernier genre de tumeur sanguine , c’est-
i-dire , d’érosion des artéres ; qui démontrera
combien , dans quelques circonstances , le dia-
gnostic de certaines tumenrs est ditficile, et
combien le chirurgien doit &tre prodent et ré-
serve lorsqu’il s'agit de savoir si I'on doit por-
ter I'instrument dans le tissu de nos partics.

Le maladeétait une fille de dix ans et demi,
maigre et gréle, et d'un tempérament nerveux.
Vers la fin du mois de novembre 1811, sa
santé, jusques-la assez bonne, se dérangea.
Cette jeune personne se plaignit de mal-aises
et de fatigues. A ces symptdmes se joignit bien-
tdt une somnolence trés-forte, et tous les ca-
ractéres d'une fiévre atacto-adynamique trés-
intense se développérent. Un médecin fut ap-

lé, et combattit avec succés la maladie.

’eu-a-peu les accidens se dissipérent, et pen-

dant la convalescence, trois dépdts critiques

rurent successivement , I'un a la nuque,

'autre au milien du dos, et le troisiéme surla

face postérieure du sacrum.

Ce n'est qu’alors que les parens s'apergurent
d’une tumeur gui existait 4 la pariie antérieure
et supérieure c{ u thorax , s’étendant jusque sur
le ¢bté gauche du cou. M. St.-M...... (1),
étudiant en médecine qui pansait la jeune ma-
lade, n'avait point encore vu cette tumeur :

(1) Clest M, §t-M...., anjourd’hni docteur-méde-
ein; qui m'a fourni les détails de la maladie,

page 366 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=366

2 BITTM

p" EMUrATION, 367
il apprit de la scenr de la malade, que denx
jours auparavant celle-ci portait souvent la
main sur ce lien, et qu'elle se plaignait. On
examina la partie, et 'on y reconnut un lé-
ger gonflement.

Soumise 4 'examen de M. St.-M...., la
tumeur lui parut s'étendre de bas en haut dn
sternum et du cartilage de la seconde cOte ster-
nale gauche 4 l'apophyse mastoide , suivant
exactement la direction du muscle sterno-
mastoidien. Elle représentait un cOne dont la
base un peu aplatie offrait 4-peu-prés un pouce
et demi de largeur. Cette tumeur était fluc-
tuante, sans changement de couleur & la peau,
ni augmentation de chaleur; ne diminuant
point par la pression , ne cansant pas non pluos
de douleur marquée 4 la malade , et ne présen-
tant aucun battement. D'aprés tous ces phéno-
ménes et les trois abeds qui s'étaient montrés ,
M. 8t.-M.... ne douta pas que ce fiit un
quatriéme apostéme. Considérant la rapidité
avec laquelle s'était développée la tumeur, la
grande laxité des parties ou elle se trouvait
située ; craignant une énorme dénudation , il
regarda comme tréds-nécessaire de pratiquer
une ouverture. Il ne fit pourtant cette opéra-
tion qu'aprés avoir consulté un jeune chirur-

gien de ses amis et le médecin de la maison, -

qui furent de son avis.

Un bistouri fut plongé dans la tumeur, d’ott
il s’échappa aussitOt unjet de sang noir , dont
la force diminua successivement jusqu'a I'en-
tiére évacuation du sang retenu dans le foyer.
Une liqueur légérement irritante fut poussée
dans la poche, et y séjourna quelques minu-
tes, pour y provoquer une inflammation adhé-
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sive. Ce second liquide écoulé, la petite plaie
fut bouchée par un bourdonnet de charpie,
et M. St.-A4...... exerga sur les parties une
compression gui devait, selon lui, déterminer
Yadhérence des parois du kyste. Nul accident
ne survint d’abord , mais pendant la nuit le
sang sortit par la plaie ma;gré le tamponne-
miul, et imbibales differentes piéues de I'appa-
reil. Le lendemain aprés la levée du bandage ,
on ne vit s'écouler par la plaie que quelques
gouttes de sang, ce qui fit penser que pendant
toute la nuit ce liquide n'avait fait que sour-
dre de la sorte. On fut étonné de trouver le
foyer distendo de nouvean par un liguide, sur
la présence duquel la Huctuation ne laissait
aucun doute. Aucnne puolsation ne se faisait
remarquer , ce qui empécha de soupgonner un
anéyrisme. Le cas parut cependant embarras-,
sant , et 'on réclama les luamiéres de M. Du-
puytren. En attendant la visite de ce chirur-
gien, la partie fut recouverte de compresses
imbibées d'une décoction de noix de galle. Le
lendemain, le praticien célébre que je viens
de nommer examina la maladie, en reconnut
de suite la nature, en fit connaitre anx parens la
gravité, recommanda la plus grande prudence,
et.se prononga contre tonte espéce d'opéra-
tion. C'est alors que je vis la malade. La. tu-
meur laissait apercevoir de légéres pulsations,
et je ne doutai point, ainsi que M. Dupuyy-
tren I'avait annoncé , qu'elle ne fit formee par
duo sang artériel. La tumeur alla tonjours en
augmentant, les pulsations furent plus mani-
festes, des accidens nerveux se firent obser-
ver, la respiration devint plus laborieuse, les
plaies résultantes de 'ouverture des abeés pri-
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Yent un manvais caractére , les forces décliné-
rent sensiblement, la bonifissure survint aun
visage : denx jours aprés elle disparut, ‘et le
méme soir la mort vint frapper la malade.
Lxamen du cadavre. — La’tumeur repré-
sentait un ovoide, dont la grosse extrémité
tournée en bas, correspondait 4 la partie anté-
rieure supérieure gauche du thorax , depuis le
sternumn jusque sur le cartilage de la troisi¢me
cite, et sur cette cOte elleméme. La petite
extrémité cournée en haut un peu obliquement
de dedans en dehors , affectait la direction du
muscle sterno-mastoidien, et s'étendait pres-
que jusqu'd l'apophyse mastoide. A sa partie
moyenne cetle tumeur avait environ denx
pouces et demi de largeur. Lt 2
La dissection de la tumeur fut faite avec le
plus grand soin, par MM. Joleaud, 4l. Le-
breton et moi. Pour mieux reconnaitre d’olt
rovenait le sang qui la formait, je fis une
ouverture a I'abdomen , j'incisai 'aorte pour
introduire un tube & 'aide duquel je poussai
de bas en haut une injection colorée. Aussitdt
Ja tumeur angmenta de volume; ce qui ne per-
init plus de douter de sa commaunication avec
une artére. La tameur, dépouillée de ses enve-
loppes extérieures), parut formée de deux par-
ties, 'une placég hors de la poiteine , et 'autre
renfermée dans cette cavité, mais communi-
quant ensemble par une ouverture du sternum.
“La tumeur externe était recouverte en de-
vant par la pean, les muscles thoraco-facial,
sterno-huméral et stérno-mastoidien.. En ar-
iiére ‘elle était appuvée sur le sternum., les
eartilages des ‘premnidres cdtes sternales, les
muscles intercostaux;, larticulation costo-cla-
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viculaire, et plus haut sur les muscles sterno-
thyroidien, sterno-hycidien, sterno-traché-
lien , et 'artére carotide du cdté gauche. Le
muscle sterno-mastoidien du coté droit érait
désorganisé, et pénétré d’une si grande cﬁuan-
tité de sang, qu'il offrait quelque analogie
avec le tissu spongieux de l'urétre : I'on ne
reconnaissait plus les fibres charnues. L'enve-
loppe immédiate de cette tumeur était formée
par du tissu cellulaire condensé.

La portion interne ou la partie de la tumeur
renfermée dans la poitrine, s'étendait de la
face postérienre de l'articulation sterno-clavi-
culaire gauche 4 la crosse de l'aorte ; elle occu-
pait le médiastin, et s’étendait transversale-
ment sur les cartilages des cOtes gauches jus-
qu’'a leurs articulations avec ces os. La partie
inférievre était arrondie, et ne dépassait pas
la partie inférieure de la crosse de f:aarte. On
voyait la plévre se porter de ce vaisseau sur la
tumeur, et la recouvrir de chaque cbté pour se
réfléchir ensuite sur les parois du thorax. J'in-
cisal la tumeur par sa partie antérieure, et je
trouvai sa cavité remplie par des caillots tie
sang, par un liguide semblable & de la lie-de-
vin, et par la matiére de linjection. Nous
observimes qu’il n'y avait pas de ces couches
concentriques. qui se trouvent ordinairement
appliquées sur les parois des tumeurs anévris-
males.

Ces matiéres enlevées , nous aperglimes'oy-
verture du sternum qui faisait communiquer
les deux parties de la tumenr. Cet os était
trés-altére , et tombait par parcelle an moin-
dre effort. Dans le fond de la seconde par-
tie de la tumeur, on distinguait la face antés
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rieure de I'aorte sur laquelle cette tumeur re-
posait. Ce gros vaissean n'offrait aucune dila-
tation de ses membranes ; il avait le calibre or-
dinaire, mais présentait une petite crevasse
régulidre ayant nne ligne et demie dans son
diamétre longitudinal , sur une ligne dans son
diamétre transversal. Ce pertuis correspondait
a la face antérieure de la crosse , tout prés de
I'artére innominée.

Réflexions. — Le fait que je viens de com-
muniquer & la Société, me snggére plusieurs
réllexions. La premiére, c'est que dans les
lésions organiques, la science est hérissée de
difficultés , et sous le rapport du traitement ,
qui presque toujours est Lnpuissant, et sous
le rapport du diai;nnstii: » qui quelquefois est
trés-obscur. En etfet, ne savons-nous pas que
des altérations profondes existent parfois dans
nos organes , sans que le malade en ait été
averti par la douleur, et que le médecin ait
pu les reconnaitre aux troubles des fonctions?
Des anéyrismes, ainsi que nous venons de le
prouver, peuvent faire des ravages sans qu’on
s'en apercoive; des phlegmasies chroniques
existent sans qu'on s'en doute. Les poumons ,
ainsi que je l'ai observé derniérement chez
une jeune fille morte d’une hydrocéphale ai-
gué, peuvent étre farcis de tubercules, sans
qu'aucun caractére extérieur ait fait présumer
cette dégénérescence. Dans d'autres circons-
tances , an contraire, on croit reconnaitre
tous les accidens qui dénotent une maladie
organique dn ceeur; le malade snccombe dans
un état de leucophlegmatie, et 4 I'ouverture
du cadavre on ne trouve aucun dérangement
dans 'appareil de la circulation. Je n'insisterai
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pas sur I'état occulte de la maladie dont je
viens de tracer I'histoire , parce que I'art pos-
séde déja plusieurs faits analogues; je dirai
seulement que dans ces cas de tumeurs san-
guines , communiquant avec la cavité d'une
artére par une petite ouverture , les pulsations
isochrones a celles du pouls sont insensibles
dans les premiers temps de la maladie, lorsque
sur-tout la tumeur est encore placée profon-
dément dans I'épaissenr de nos tissus, et que
dans la derniére période du mal, le mouve-
ment des parties atfectées est moins une pulsa-
tion distincte, qu'une espéce de vibration on
de trémoussement. Ce phénoméne mérite toute
Yattention des gens de l'art; il pent éclairer
leur conduite, et leur faire juger & priori si la
maladie offerte & leur ohservation est une tu-
meur sanguine produite par dilatation du tube
artériel , ou par 'érosion d'un point des parois
de ce canal. _ .

1.° De la connaissance du genre de lésion de
I'artére, ne pourrons-nous point en tirer des
inductions pour le traitement? Sil'anévrisme
-est avec déchirure de I'artére, & quoi servirait
«d’employer-la méthode de Valsalva ? Par ceite
:méthode on cherche, en diminvant la gquan-
tité de sang , & affaiblir U'effort latéral de ce
:liquide sur-les parois artérielles, et & permet-

‘tre & ces parois de revenir sur elles-mémes.en

vertu de leur contractilité de tissn. Les choses

-se passent-elles réellement ainsi? On pourrait
‘raisonnablement en douter , et une fonle de

faits viendraient démontrer que les anévrismes

-ne guérissent que par loblitération de Iar-
:tére. Mais en admettant comme incontestable,
‘cet effet produit par emploi ‘de la méthode
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de Valsalva, on ne peut disconvenir que dans
le cas d’anévrismes par érosion de l'artére,
sans dilatation de ses purois , cette méthode ne
peut point &tre mise en usage; car ce cas
rentre dans celui des plaies des artéres, et 'on
sait qu’elles ne se cicatrisent pas. Ajoutons (iue

e
irréguliére , quelquefois frangée , avec perte de
substance ; enfin, une solution de continuité
dont les bords ne sont point dans les conditions
convenables pour que r: cicatrisation se fasse.
Nous pouvons donc affirmer que laméthode de
Palsalva est pour le moins insuffisante et inu-
tile dans le traitement des tumeurs anéyris-
males par érosion du vaisseau.

2.0 lge cette méme connaissance de I'espéce
de tumeur anévrismale, nous pouvons encore
nous aider pendant 'opération. §'il y a dilata-
tion du tube artériel, il est indispensable de
comprendre toute la dilatation entre les liga-
tures. Mais si la maladie consiste dans une'per-
foration de l'artére, la tumeur qui contient le
sang n’est formée qu’aux dépens du tissu cel-
lulaire ambiant. L’on doit disséquer cette tu~
meur, et il suffira d’embrasser avec les fils
Yartére, & peu de distance au-dessus et au-
dessons de I'onverture; par la on pourra con-
server beaucoup de vaisseaux collatéranx. Il
n’est pas nécessaire de dire Tle cen’est quaux’
artéres qui peuvent d'étre liées, que se rap-
portent ces remarques, et que I'anévrisme dont
je viens de tracer I'histoire n’appartient pas &
cette catégorie.

a

af. . u4b
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' REFLBXIONS

SUR LES ACCIDENS OCCASIONNES PAR LA REPERCUSSION
DE LA GALE} B

Par M. Gavray fils, docteur en médecine de la Faculté

~ de Paris, médecin-adjoint des hospices civils et mili~
taires de Saumur, associé - correspondant de la
Société Médicale d'Emulation de Paris , et de I'Athé-
née de Niort , ete.

Dans tous les temps les vrais médecins se
sont élevés avec force contre. les abus én tous
enres que font certaines personnes, de leurs
?aibles connaissances en medecine. Hippocrate
déja se plaignait fortement de quelques méde-
cins de son temps, qui, par leur elfronterie,
et l'appareil mystérieux qu’ils donnaient a
leurs prédictions sur l'issue de telles on telles
maladies , cachaient leur ignorance a la.malti-
tude , et rendaient la medecine une science
ridicule aux yeux des gens éclairés. Galien ,
comme le dit Zimmermann , en transmettant
4 la postérité le portrait de Thessalus, nous
g laissé celui de tous les charlatans anciens et
modernes., R "
. D’autres médecins , non moins zélés pour le
bien de I"humanité que ceux-ci ont dévoilé

dans des traités, des erreurs populaires rela-

tives 4 la’ médecine, tous les manx auxquels
le vulgaire est exposé, et combien de mal-
heurs résultent de I'erreur qu’il encense sans
cesse , et des prestiges dont il aime & se laisser
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entourer. Quel que soit le soin que puissent
prendre les hommes instruits’, pour dessiller
les yeux de cette multitude aveugle sur ses
gru_n pres intéréts, le peuple aimera toujonrs &

tre trompé; les charlatans continueront a
exercer leurs rapines; et comme Pline I'a trés-
bien-observé, « le plus ignorant , avec de l'au-
» dace, passera toujours pour médecin s'il le
» veut. »

Les citations que je viens de faire viennent &

Yappui des exemples effrayans que les méde-
cins ont souvent sous les yeux. Provenant de
I'abus que font de leur wince savoir un grand
nombre de gens semblables & ceux que Galien
a voués a l'ignominie ; gens isnc—rans qui pré-
tendent trouver des remeédes a tous les maux
dans le seul livre de médecine que le hasard
leur a procuré; gens qui tranchent impérien-
sement dans tous les cas; qui décident, en der-
nier résultat; que le peuple consulte avec avi-
dité, quoiqu'il voie sans cesse les victimes de
lear ineptie et de leur audace.
- Dans le département que j’habite , on voit
un’ grand nombre-de ces infortunés qui, prés
de terminer leur carriére, viennent implorer
les secours de la médecine, que quelque temps
avant ils avaient dédaignés pour courir aprés
la guérison que’ leur promettait le charlata-
nisme:

En voici deux exemples intéressans qui me
paraissent devoir étre transmis et mériter l'at-
tention de la Société & laquelle j'ai I'honneur
de les-adresser. L'un et 'avutre ont offert des
phénoménes singuliers et des accidens graves
déterminés par la répercussion de la gale.
Quoique l'issue n'ait €té fhvﬂra.blesque chez

25..
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Yindividu qui fait 'objet de ma premiére ob~
-servation , cependant je relaterai les faits tels
.qu’ils se sont présentes chez I'un et I'autre ma-
Jade.

Premiére Observation.— N, Pirelle , scieur
de long, dgé de 28 ans environ , vint me con-

.sulter dans le courant du mois de janvier 1809,

pour une fiévre qu’il me dit avoir depuis plus
d’un an, et contre laguelle il avait employé
beaucoup de moyens violens qui lui avaient

-été conseillés par des personnes de la campar
.gne , tels gu’une pinte d'urine mélée avec une

chopine d’eau-de-vie , & prendre pendant plu-
sieurs jours de suite , etc. Il fit aussi usage du
.quinguina a trés-haute dose et d'une maniére
incousidérée. La fiéyre, qui avait dabord
parn sous le type de quotidienne , devint
tierce ; biemdt elle prit le type de fiévre
fuarte. ; ; ;
. Lorsqu'il; se_présenta devant moi, voici
’étatdans lequel je le trouvai : la figure était
bouffie et blatarde ; les yenx étaient ternes et
presque ‘inanimés ;*la peau décolorée et lui-
sante ;. le bas-ventre balonné et contenant une
certaine quantité de liquide. Le foie était dur,
et formaitavec la rate une masse qui embras~
sait la majeure partie de 'abdomen. Les urines
coulaient en petite quantité et avec douleur:
ellesétaient trés-chargées et laissaient un dépbt
de coulenr briquetée assez considérable, Les
mains étaient un peu tuméfiées , ainsi que les
jambes et les pieds ; le pouls était petit et con-
centré; la constipation opinidtre.... Ma]gré
cette situation vraiment déplorable, malgré
les accés de fiévre qui étaient trés-violens et
d'assez longue durée , cet homme continuais
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toujours i travailler en plein air, et exposd
aux intempéries des saisons. Cependant sa ma=
ladie faisant de nouveaux progrés , il fut enfin
contraint de guitter ses travaux : ce fut alors
4u’il se livra & mes soins. Quelques moyens
préparatoires furent employés dansles premiers
;ours s tels que le repos, le changement dans

a maniere de vivre , quelques boissons améres
légérement dinrétiques, etc.

*La fiévre se trouvant i cette éporue, etdepuis
un mois, sous le type de qlua.rte , et me rappe-
lant qu'elle avait résisté a I'emploi inconsidéré
du quinquina , ayant en outre égard an peu de
moyens du malade), je ¢onseillar et fis préparer
par un pharmacien instruit , la solution d’ar-
seniate de potasse, telle qu'elle, est indignée
dans le tome XXX di Journal-général de Meé-
decine : six gouttes de cette solntion furent
administrées de quatre heures en quatre heures
dans une, tasse d'infusion de tillen!', pendant
Pintermission de la fidvre; le pharihacien ex
fit faire lni-méme Pemploi en sa: présence , et
j'en spiyis de prés les effets. Une chaléulr trés-
vive se fit sentir par tout le corps, dins les
premiers jours de' I'usage de cet_l:_e"fauﬁsthﬂce.
L’accés suivant se présenta d’une maniére plos
intense ,y méme quelgues coliques se firent sen-
tir.:Je'ne'fus point’ eﬂrﬂjré de ces diyers acei-
dens, que je combattis avec les anti-spasmo-
diques; qui procurérent du calme. Les jours
suivans , la lotion arsemicale fut continuée ;
les urines coulérent avec plus d’abondance
qu’elles ne Yavaient fait depuis long-temps,
et an huitiéme jour la fidvre avait cessé... J'in-
sistal encore sur le méme traitement pendant
deux jours, et dans cet espace de dix jours je
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vis avec la plus grande satisfaction que le-ha<
lonnement du bas-ventre était moins sensible ;
que les viscéres abdominaux avaient diminué
de volume ; gue le pouls érait plus plein , plus
rémittent ; enfin, que la figure présentait un
aspect plus flatteur ; les lévres étaient plus
vermeilles , les yeux plus animés, la pean était
moins luisante, les urines coulaient en plus
grande quantité, mais I'appétit ne revenait pas
encore. Je mis alors le malade & 'nsage du
vin d'absinthe ; que je fis précéder d’un léger
urgatif. Au second. jour de l'emploi de ce
vin, Pirelle se plaignit de ressentir des ardeurs
par tout le corps, et il me fit voir en méme
temps une grande quantité de boutons existant
principalement sur le bas-ventre et sur Ja poi-
trine. J'examinai ces boutons avec attention 4
et je reconnus qu'ils étaient de nature pso-
rigue : je fis alors de nouvelles questions au
malade, pour savoir §’il n"avait pas contracté
cette maladie depuis peu de temps. Il m’assura
du contraire , mais il ajouta qu'un mois envi-
Ton avant d'avoir la fidvre, il avait conché
avec un de ses camarades, qui lni avait commnu-
niqué la gale ; qu’il avait consulté une femme
qui, en trbis jours de temps,lui avait guéri
cette éruption au moyen d'une pommade. irri-
tante composée d'ail , d’acide nitrique , et
autres substances que I'on n’a pu me nommer;
et qu'a dater de la disparition de cet exan-
théme, il avait ressenti un mal-aise qui avait
été en angmentant jusqu’au moment ou la fié-
vre avail commencé a paraitre. D'aprés cetre
assertion, j'ordonnai trois. on quatre bains,
une tisane amére et sudorifique , la pommade
de soulre en frictions. Dix ou douze jours suf-
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firent pour le guérir de cette nouvelle mala-
die : je le fis purger convenablement; la con-
valescence fut rapide , et cet homme ne tarda
pas a se livrer a ses travaux. '

1l jouit, depuis ce moment, de la meillenre
sante, el n'a pas ressenti la moindre atteinte
ni de la fidvre, ni de P'affection psorique.

Draprés les faits que je viens d’exposer , on
ne peut s’empécher de croire que c’est a la ré-
percussion de la gale quel'on a dilles accidens
qui sont survenus pendant le temps que la fié-
vre a existé chez le malade en guestion : mais
comment concevoir le retour de cette éruption
aprés un silence aussi long ? 8i I'on regarde
les boutons ‘psoriques comme étant formés par
la ]:résence d’un insecte (acarws scabiei)
quelle peut étre la cause de cette reproduc-
tion de nouveaunx insectes , sur-tont aprés une
année entiére, tel que cela est arrivé chez ce
malade ? Cependant mon -étonnement cesse ,
en me rappelant avoil entendu M. le profes-
seur Leroux nous citer des faits qui ont quel-
que analogie avec eelui dont je viens de fuire
mention. Etant médecin d'un hospice de
femmes détenues, ce professeur nous a dit
avoir vu souvent des malades alfectées de la
gale, étre prises de fidvres putrides ou mali-
gnes : pendant que cette maladie aigné par-
courait ses périodes, la gale ne laissait aucu-
nes traces de son existence , mais elle repa-
raissait au moment oz la convalescence avait
lieu... Mais ici aucune lotion irritante ne venait
répercuter cet exanthéme... Je laisse & la So-
ciété & laquelle je soumets mes doutes, le soin
de les lever. '

Llindividu qui fait 'objet de ma seconde
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observation ; a présenté des accidens bien plos
funestes, et les circonstances n’ont pas permis
que je lni donnasse des secours dans le cours
de la maladie, si ce v'est & une épogue ou il
n'était plus temps. .

N....., #gé de 38 ans, serrurier, d'un tem-
peérament bilienx sangnin , d'une forte consti-
tution , s'étant livré 4 des travaux pénibles ,
ayant méme parcouru la carriére militaire sans
éprouver de wmaladies graves , habitant un vil-
lage dont V'air est trés-salubre , eut la gale il y
a environgninze mois. Examinant cette mala-
die comme ne devant pas mériter une grande
artention ni des soins assidus, il consulta un
maréchal-ferrant jouissant d’'une grande répu-
tation parmi les gens de la campagne , pour la
guérison de ceite maladie. Au moyen de lotions
faites avec une liqueur composée de mercure
en dissolution dans I'acide nitrique , et éten-
due dans une certaine guantité d’eau de fon-
taine, la gale disparut en deux jours. Satisfait
d'une guérison aussi rapide, cet homme n’em-
ploya pas d’autres remédes , se croyant & 'abri
de tout danger. Mais au milien de la plus

rande sécurité, et environ quinze jours aprés
E{ disparition de la gale, il tomba tout-a-coup
hémiplégique du cbté droit, avec perte totale
de la voix. Le chirurgien du canton fat appelé,
employa beancoup de moyens pour combattre

_ces accidens, maissans aucune espéce de suc-

cés. La gale, que I'on essaya d'inoculer , ne

ut avoir de ‘prise; alors on abandonna ce ma-
ade qui resta plusienrs mois dans cet état vrai-
ment déplorable. Ce fut alors que sa famille se
décida 4 le faire entrer 4 I'hospice de la Pro-
vidence de Saumur. Il s'écoula encore guel-
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fue temps avant que je le visse : cependant on
me parla de lui; jobtins de son épouse les
renseignemens que j'ai décrits plus haut, et
voici I'état dans lequel je le trouvai : le clté
«droit érait entiérement privé de mouvement,
mais non de sensibilité,, quoiqu’elle fit forte-
ment altérée; le visage était trés-animé, la
bouche légérement contournée, I'aphonie com:-
pléte, le pouls présentait peun de différence
sensible & 'un .et]i I'autre bras. Les urines cou-
laient de temps entemps involontairement; cct
homme paraissait plongé dans la plus grande
apathie , ne manifestant nullement par gestes
les besoins qu'il pouvait avoir. Je me prépa-
rais & employer de nouvean 'inoculation de la
gale , lorsque I'on vint w’avertir que cet indi-
vidu était mourant. Je me transportai prés de
lui, et je le trouvai en cffet sans connaissance
et sans mouvement. La figure érait extréme-
ment tuméfiée et presque noire, ainsi que les
}:uqupiéres. La poitrine était entiérement prise;

a respiration s'effectuait avec la plus grande
difficulté ; une mucosité abondante et sangui-
nolente sortait par la bouche; le pouls €tait
intermittent et trés-dur. Je soupgonnai d’ahord
que cet état était dii 4 une indigestion, mais
on n'avait donné qu’un peu de bouillon dans
lasmatinée. J'ordonnai alors deux vésicatoires
aux jambes, une saignée de pied , une potion
camphrée , gtc. Le lendemain, je le trouval
Flus tranquille , la figure était moins rouge,
a respiration plus facile, et les yeux étaient
ouverts. Deux ou trois jours s'écoulérent en-
coresans changement manifeste , mais nne nou-
velle attaque d’apoplexie survintan quatriéme,
et il expira quelques instans aprés. Des affaires

\
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m’ayant empéché d’en faire 'ouverture, je
n'ai pu savoir quels ont été:les désordres exis-
tant dans le cerveav. J'aurais desiré pouvoir
tenter tous les moyens convenables pour rap-
peler la gale & 'extérieur. Mais ce malade a
€té trop peu de temps sous mes yeux pour en-
treprendre ce traitement. Awvrait-il procuré
d’ailleurs quelques effets avantageux 4 I'époque
ou cet individu a été confié i mes soins 7 Je
l‘iﬁare , mais je ne le pense pas.

a gale est une maladie & laquelle le vul-
gaire ne fait pas assez d’attention, et qui ce-
pendant détermine un grand nombre d’acci-
dens lorsqu’elle n'est pas traitée méthodique-
ment. En ce moment oni cette éruption cutanée
est extrémement fréquente en France, chacun
se croit assez instruit pour la guérir convena-
blement ; c’est & qui la fera disparaftre avec le
plus de promptitude ; les uns emploient sans
conséquence le spéeifigue qu'on leur a indiqué;
ils I'administrent sans précaution , parce que ,
selon eux, cette maladie ne doit pas laisser
de traces ficheuses : les autres , mils par un
motif'd'intérét , emploient sur I'homme, 4 tort
et & travers , les médicamens dont ils se ser-
vent pour les animaux :s'ils réussissent sur
quelques-uns , la renommée vante hautement
leur mérite ; mais on se tait surle grand nom-
bre de victimes de leur pratique imprudente.

Combien de'maladies graves n’a-t-on pas vu
&tre la suite de cette atlection cutanée ? Com-
bien de personnesn’a-t-on pas vu étre alfectécs
de mialadies des viscéres 7 Le cerveau, le
le foie, les poumons, etc., en sont sou-
vent lésés d’'une maniére efirayante. En retra-

cant les accidens que cette. affection. déter-
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mine, je ne fais que respecter ce qu'ont dit
avant moi les médecins qui s'en sont occupés ;
mais quand il s'agit d'éclairer le vulgaire sur
ce qu'il doit faire, on ne peut trop lui exposer
la vérité, et la lui montrer sous tontes les
faces; et & cet. égard on peut citer avec jus-
tesse cette phrase de Fontensile : « Une vérité
» est un coin qu'il faut faire entrer par le gros

» bout, »~ :

.. Lorry, dans son Traité de Morbis cutaneis,
nous a laissé un tableau filéle des:maux aux-
quels s'exposent .cenx qui négii'ge_nll:' de se gué+
rir de cet exanthéme, et que l'on rencontre
le plus fréquemment chez les gons qui vivent
dans une mal-propreté habitvelle. « ZTune
» wigilie truces , et pruritus feré convulsivis
» maciem induwcunt ; cibi fastidium , imd fe-
» brim lentqmn et tempore suecedente hecti-
» cam , multiplicatogue malo , quae ad cutim
» flebat depuratio; vertitur in interiora , tus-
» sisque arida siceaque decubitui in pulmones
» praeludit. Qud tristissimo eventu Semel po-
» ' sito abit malum in'mortem certissimam , etc.»

- Si cette maladie produit de semblables phé-
nomenes chez les individus que la pauvreté on
I'insouciance empéche de prendre les pré-
canlions nécessaires pour mettre up terme &
leurs souflrances , nous en voyons d’auires non
moins effrayans chez ceux qui agissent trop
brusquement dans la gnérison de cette maladie.

§'il fallait en citer d’autres exemples, je
pourrais encore rapporter ici. ce qui survint
pendant la guerre de la Vendée, dans un des
hospices militaires de cette ville, sur un grand
nonmbre de militaires, chez lesquels on‘em-
ploya lgg lotions de nicotiane contre la gale;
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presque tous ceux qui en firent usage éprou=
vérent des accidens trés-graves, et des fiévres.
adynamiques survinrent chez'la plupart. On
suspendit l'usage de ce médicament que l'on
avait vanté, et l'on ‘en revint aux procédés
ordinaires auxquels on ne pouvait faire les
mémes reproches.

D'autres mu‘{ens répercussifs ont encore €te
vantés ; mais il me suifit d’en ayoir attaqué
quelques-uns ' pour me dispenser d’en parler
davantage : si mon travail pouvait &étre de
guelque utilité & cet égard, je serais plus

qu’heureux, Bien plus heurenx encore s'il peut

mériter l'attention des médecins auxquels je
Tadresse. :

— =
OBSERVATION

SUR L‘lMFUT;l'I‘TOH FAITE A UN ENFANT DE CINQ MOIS ,
DU DOIGT ANNULAIAE DE LA MAIN DROITE , A¥ANT

. LA FORME ET LES DIMENSIONS DU GROS ORTEIL o'
ADULTE, SUIVIE DE QUELQUES ILEMARQUEE SUI L‘IH-_
FLUENCE DE LIMAGINATION DE LA FEMME GROSSE SUR
LE TOETUS RENFERME DANS SON SEIN ;

Par J. M. Scavisi, chirurgien-major de la garde de
S. A. L le Prince gouverneur-général, professeur
de clinique externe 4 la Faculté de Médecine de
Turin, membre-correspondant de la Société Médi-
cale d'Emulation de Paris , etc., etc. J

Rapport lu & la Société par M, le doctenr
. Ph. Meuton. ' :

La simple lecture de ce titre annonce dans
Youvrage une division que je dois suigge dans
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cerapport. Je vais donc vousentretenird’abord
du vice de conformation et de opération &
laquelle il a donné lien, et je ferai connaitre
ensuite 4 la Société la seconde partie du travail
de M. Scavini , relative 4 'influence de l'ima-
gination des femmes grosses sur le feetus.

L'extirpation du doigt annulaire monstruenx
a €été pratiquée , ainsi que je I'ai annoncé, sur
un enfant de cing mois : mais arrétons-nous ,
avant de parler de l'opération , 4 quelques cir-
constances qui ont accompagné la gestation 4
et que je dois retracer ick pour l'intelligence
de ce qui va suivre.

La mére, femme d’un garde champétre , sa
trouvait au cinquiéme mois de sa grossesse ,
lorsqu’elle vit un charpentier qui trayaillait
at nouveau pont du Pd, se donner un coup de
hache sur le pied droit, dont le gros orteil
avait été presque séparé par la force du coup.
Ce tableau imprévu occasionna a cette femme
un saisissement universel accompagné de fris-
sons et de tiraillemens qui durérent quelques
minutes,  et. parurent ise concentrer vers la
partie inférieure du bas-ventre ou elle sentit
une forte douleur. Quelques instans aprés elle
raconta I'événement & sa mére, et 'esprit oc-
cupé du spectacle effrayant qu'elle venait de
voir, elle porta brusquement la main gauche
sur la droite en plagant les doigts: dela pre-
miére entre I'annulaire et le petit doigt de I'au~
tre main. En faisant ce mouvement les frissons
recommencérent et recommencaient 4 chaque
récit qu’elle faisait de I'accident. Enfin, arrivée
a terme elle accoucha d’'un gargon. La sage-
femme, apercevant la conformation mons-
truguse , en déroba la connaissance 4 l'accouy
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chée , qui; malaré cette précauntion, en fut
bientdt instruite ; ce qui troubla la crise de la
fidvre de lait. 1 : i
C’est dans cet état de choses que fut mandé
M. Scavini. 1l proposa de  suite lunique
movyen , 'éxtirpation, 4 laquelle la famille ne
consentit ue lorsque 'enfarnit eut atteint son
cinquicme mois. S Jn
Le professeur de Turin déclare que "opéra-
tion n'a rien présenté de particulier : I'enfant
n’a donné des signes de douleur-que lorsqu’il
a fallu faire une compression avec un peu de
charpie sur le doigt du milieu'qui avait été sé-
aré de I'annalaire avant gqu'on retranchit ee-
E:.i-ci. L'enfant prit le mamelon, et dans six
jours la plaie du métacarpe fut cicatrisée.
L'Autenr avoue, avec franchise, que le
doigt du milipu est resté dans un érat perma-
nent de demi-flexion, ét incliné vers I"abduc-
tion. Il déclare qu'ayant employé le nitrate
d'argent fondu pour réprimer une excroissance
qu'offrait ce doigt , il attribne Paccident &
'usage de .ce moyen : il convient qu’il n’avait
as refléchid’abord que ce doigt était en tota-
ité plus gros que les autres ; et qu'il participait
a Pembonpoint. extraordinaire de la partie ex-
terne de la main et de 'avant-bras correspon-
dans. Il est beau de voir le mérite convenir
<es erreurs les plus légéres , tandis que la mé<
wliocrité dénature souvent les faits , les torture .
pour paraftre publier quelque chose. de nou-
veau, et fait toujours d'immenses etforts pour
atténuer ses fautes les plus graves. 5'il est un
art o1 la franchise et la probité sont indispen-
sables , c’est, sans contredit, celui dont I'exer-

-eice n'intéresse rien moins que la santé et la
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vie des citoyens, et dans lequel une assertion
fausse peut devenir la source de mille impru-
dences de la part des imitateurs, tronpeaun
toujours trop mombreux, et bien éloigné
d’avoir la masse de connaissances nécessaires
pour reconnaftre les écarts de I'imagination de
I'observation marquée au coin de la vérité et
de Pexpérience. iy
Passons 4 la seconde partie du travail de
M. Scavini, qui est la plus étendue : I'Auteur

? traite la fameuse question de l'influence de

‘imagination de la mére sur le feetus qu’elle
porte dans son sein. Les circonstances dont il
a été téinoin, et. qui sont relatives 4 I'enfant
dont nous retragons l'histoire, font pencher
I"Auteur pour Vatfirmative, Nul intérét ( dig
M. Scavini), n'a pa porter, cette femme a sa
faire illusion sur cet accident, nia en imposer
aux autres pour justifier le défaut de confor-
mation de son enfant, Je me suis assuré du
coup que s'est donné le charpentier avec sa
hache, de son entrée imprévue chez cette
femme occupée de quelque ouvrage. : jai in-
terrogé celle-ci plusieurs fois et de différentes
fagons, sur | aniére dont la chose. s'était
passée , jamais elle n’a varié dans son récjt ni
dans ses réponses. Au surplus, M. Scavini
peut &tre rassuré en manifestant cette opinion;
elle a compté de tous les temps de nombreux
partisans parmi les hommes les plus éclairés,
En eftet, ne tronve-t-on pas ce sentiment
partagé par Moise , Lmpedocle ; Hippocrate ,
Galien , Ciceron , Pline , etc. , etc. ¥ N'est-ce
as celui de Fernel,, & Aldovrande, de Schenc-
fugy de Thomas Morus , de Paré , etc.? Rio-

dan , Descartes , Riviére , Boérrhaave ; Vans
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Swidten, n’admettent-ils pas linfluence dw

ouyoir de l'imagination de la mére, sur le
ruit qu'elle porte, bien que quelques-uns en
donnent des explications difierentes? Je sais
bien qu'on trouve & la téte des modernes qui
ont soutenu le sentiment contraire, Haller et
Buffon ; sentiment qu'a partagé Rederer, et
u’il a publié dans le concours ouvert par la
docieté Impériale de Pétersbourg. Mais si ces
derniers ont prétendu expliquer les différens
genres de monstruosités , d'aprés les seules lois
physiques et mécaniques , en allégnant qu’il
n'existe quune communication médiate des
tubes circulaires de I'enfant & la mére, et en
niant toute communication nerveuse , les pre-
miers n'ont-ils pas le droit de dire 4 ceux qui
professent cette opinion : montrez-nous une
seule femme aveugle de naissance ou dés ses
tendres années (1), qui ait jamais mis an monde
un enfant dont 'organisation ait présenté an-
cun de ces phénomgnes sans nombre ; résultats
de l’ébranlement de Pimagination de la mére?
Mille - raisons ont éré données de part et
d’autre; une foule d’argumens a été mise en
avant ; on a répondu comme ;@‘l’a pu, et les
opinions sont restées partagées, et la question
indécise. Nous croyons pouvoir dire ici aveg
le poéte: it

- w Non nostrum tantas componere-lites. »

. de ne puis finir ce rapport snccinet sur Fou-

- (¥} Fayes effets prodigieux du pouvoir de l-'imaginﬁ':
tion des femumes gnceintes. Paris , Hoyes (1805),
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vrage de M. le professeur Scavini, sans préve-
nir la Société que ce savant n'a point seulement
en visa[ié la question sous le point de vue pures
went physioiogique; il la traite aussi sous celul
de la tranquiilité et de I'honnenr des inéres,
et se montre dans cette discussion aussi érudit
dans le chpix des citations, que profond dia-
lecticien. Au reste, M. Seavini peut nous
fournir encore la conclusion de cet extrait, que
nous tééminerons en citantavec lui 'opinion de
Pillustre Auteurdes Rapportsdu physique et du
moral de I' homme 5 qul convient « que quelque
» singulidre quesoit 'influencede I'imagination
» de la mére sur le fietus renfermé daus la ma-
» trice ; influence attestée par une foule d’ob-

» servateurs dignes de foi, et dont il est aussi

» peun philosophique de nier absolument la
» réalité , que d’admettre aveuglément tous les
» ‘exemples rapportés dans leurs écrits. »

"NOUVELLES LITTERAIRES.

DICTIONNAIRE

DEF SCIENCES _MEDICA.LEI;

Par une’ Société de Médecins et de Chirurgiens:
Quatriéme volume (1).

" Les différens volumes du Dictionruire des Sciences
médicales se succtdent avee une i'apiﬂil':é Faute pour

(1) Extrait fuit par M. Fillemewve ;'i).-IL'I.-P.
afli, 26
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étonner les personnes qui ont quelque connaissance des
embarras de tous genres que cavse limpression d'un
long ouvrage fait par un grand nombre de colla-
borateurs. Le quatriéme volume dont nous allons ren-
dre compte a suivi de trés-présle précédent , et Japrés
les espitrances de 'éditeur, nous devons en avair sous
peu deux ou trois autres, dont il poursuit la compusi=
tion et l'impression avec' toute I'activité dont on.szu'r.-
qu'il ést capable. {1).

On remarque , dans ce quatrime volume %]umeum
articles d'anatomis et de physiologie fort importans. Du
mot capillaire, M. Savary a donné une histoire trés-
complétedu systéme capillaive ; histoire dont il éclaireit
plusiewrs points sur lesquels Bichar, dans son Anatomie,
geénérale , laissait encove beaucoup de choses & desiver,
L'Auteur s'attache particulidqrement 4 développer tout.
ee quia rapport au mécanisme de la circulation dnsang
dans les vaisseaux capillaires du poumon et dans ceux.
de tout le systéme. M, Cuvier décrivant les corps ca-
verneux , établit que cette partie dela verge; considé~
rée jusqu'd ce jour comme une sorte de tissu spongienx ,
est un véritable tissu capillaive formé en grande partie
par des ramifications veinsuses anastomosées entre elles
& l'infini; d'oliil conclutque pendant I'érection , le sang
au lien de s'épancher, comme on le croyait , hors du
systéme circulatoire , s'accumule 5eu1ement d:u::s une
espéce de plexus vnscu]aure

Llarticle cerveau , par MM. Gall et Spurzheim, est
divisé en denx parties ; I'une comprend la description
anatomique de cet organe; l'antre a pour objet I'his-
toire physiclogique de ses Fa-m:‘tlnns. Disons quelques
mots de cette nouvelle partic de la physiologie. Les

(1) Lo cinguiéme parait en ce moment.
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‘Auteurs soccupent d'abord de la question de savoir st
le cerveau proprement dit est exclusivement l'organe
central de toute sensation? Sans résoudre cetle -:lues—
tion , ils rapportent dans deox .séneiles faits et les re~
marques qui peuvent exister pour ou contre, et con=
cluent quil est fort dillicile !]e déeider ]'usr:[u& quel
P-mnt des [}artles cérébrales sunl: nécessaires aux fone-
tions des sens ; ils s'en tiennent au principe svivant,
comme reposant sur les bases les plus stres. « Le cer~'

» veauest exclusivement 'organe des sentimens moraux
» et des facultds intellectuelles. »

MM. Gall et Spursheim regardent comme autant
d'erreurs tout ce qui a été dit, éerit ou observé jusqu'a ce
jour, relativement 4 l'influence du tempérament ou de
la constitution physique sur les Facultds morales onin-
tellectuelles. Ils rangent aussi dans la méme catégorie
les opinions de ceux qui croient pouvoir déterminer les
fonctions animales et intellectuelles, d'aprés le volume
abéolu du cerveau, d'aprés la proportion de cerorgane
avec le corps, ete. Enfin, ils regardent comme tout-4~
fait erroné tout systéme opposé 4 la pluralité des orga~
nes dans le cerveau; genre de pluralité qui est le carac=
tire essentiel de leor doctrine.

- Avant de prouver que le cerveau est composé d'au-
tant d'organes qu'il y a de fucnltés morales et intellec~
tuelles , les Auteurs s'occupent de démontrer que le
cerveau est exclusivement 'organe de ces facultés. Les
raisonnemens sur lesquels ils s'appuient & cet égard,
ont déja été éxpusés en partie dans l'una]yse qu'un des
eollaborateurs de ce Journal a :]unnée du grand oavrige
des mémes Auteurs, '

Les lésions des diverses parties du eerveat n'étant
pas toujours suivies de la perte ni méme de l'altération-
dee facultés plabées sous leur empire, et les adversaives

aG..
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de la doctrine des organes ayant tiré de ce fuit des
inductions trés-défavorables & cette méme doctrine ,
MM. Gall et Spurzheim s'attuchent 4 les atténuer par
les raisonnemens suivans : « Ne trouve-t-on pas quel-
». quefois de grands abcés dans les poumons, sans que
n la respiration ou le reste de la santé en aient été sen-
» siblement déi‘uugés? Sensnit-il pour cela que les [J'I.ll*
» mons ne sont pas lorgane de la respiration! » En se-
cond lien , n'est-on pas en droit, disent-ils, de révo-
quer comme incomplites les observations relatives a
des maladies du cervean , oiil est énoncéd seulement ,
d'une manidre générale , que les Facultds intellectuelles
étuient en bon état; que le malade jouissait de toutes
ses fucultés | ete. Enfin, en troisiéme lieu , les Autenrs
font remarquer que dans toutes ces observations on a
oublié da fuire mention de la duplicité du systéme ner-
veux, laquelle existe bien évidemment dans le cerveau,
et fait qu'un hémisphére étant détruit par la suppura-
tion, celui du ciOté oppodé peut continuer & lui seul
I'exercice de toutes les fonctions intellectuelles. Quant .
aux pétriications ou ossifications du eerveau trouvies
chez des animaux dont linstinct n'était nullement al-
téré, MM, Gall et Spurzheim les rejettent compléte-.
ment et ne voient , dans les faits de ce genre, que des
exostases aux os du erdne.

A la suite des considérations dont nous venons de
rapporter quelques fragmens , les Auteurs exposent les
faits et les remarques qui les portent 4 admettre que le
gerveau n'est pas un tout unique , mais un assemblage,
d'gutant d'organes qu'il y a de facultés particulitres.
Sans vouloir nous constituer partisan ou défensenrd’une,
doctrine combattue par les uns avee trop d'acharne-
-mement , et admise parles autres avec un enthoosiasme
peu philosophique , nous citerons la proposition sui-
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vanta comme trés-favorable 4 la doctrinede MM, Gall
et Spurzheim. '

« Les réves confirment la pluralité des organes ; ear
» le réve n'est qu'un {tat d'action d'un ou de plusieurs
» Organes pendant que les autres sont endormis , et le
» réve est d'aotant plus composé quil n'y a plus d'or-
» ganes éveillds. o :

Relativement & I'anatomie pathologique , nous eite~
rons l'article eartilage aceidentel donné par M. Laen~
rec. On y trouve lhistoire la plus compléte de ce genre
d’altération organigue, qui, d'aprés diverses observa-
tions, peut affecter un grand nombre de parties du
corps, et se rencontrer dans plusieurs tissus ou produc-
tions morbifiques.

Parmi les articles relatifs 4 des objets généraux de
médecine , on en voit un de M. Parise, sur les causes
des maladies. Nous n'entreprendrons poiut de donner
une analyse de ce bel article , dans la crainte d'altérer
ou de déligurer les idées de I'Auteur, qui d'siflens se
Fait toujours live avee tant d'intérét, possédant égales
ment l'art d'écrire et 'art de penser.

Nous citerons dussi, comme appartenant anx géné-
ralités de la médecine , l'article chaleur envisagée
comme symptéme dans les maladies, M. de Mon-
téare, qui en est 'Anteur, ne pense pas avec les chi-
mistes modernes , que la chaleur fébrile soit, comme la
ehialeur naturelle , le résultat , d'une pare, de la décom-
position de lair dans les poumons; et, de l'autre, de la
solidification des matitres qui s'assimilent A I'économie
pendant la nutrition, Sans chercher & substitver une
hypothése & une autre hypothése , M. de Montégre se
contente d'énoncer que la chaleur dans les maladies est
ur phénomene dont la cause lui parait inconnue. Un
aven de ce genre convient beaucoup mieux, selon
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nous , au véritable intérét de la science, que toute
théorie hasardée, souvent capable de conduire 4 de
fansses conséquences. ;
Levelume du Dictionnaire dont nous rendous compte
renferme plusicurs articles de pathologie interne d'un
haot inpérét. M. Mdrar, au mot cardite, s'attache
dabord & faire connaitre les nombreuses difficultés qui
envitonnent le diagnostique de cette maladie dont il
admet les mémes espdees que le professeur Corvisart.
L’Auteur , en traitant des symptdines de la cardite, en
indique plusieurs qui avaient échappé jusqu'a luia l'at-
tention des observateurs ; savoir , ane chaleur plus mar-
«quée dans la région précordinle que par-tout aillews,
un sentiment de douleur ex de géne peint sur la figure
des malades , erle besom ol ils sont de tenir leur téte
un peu élevée. M. filérac pense, avec l'Auteur du
Traité das Maladies du coeur , quiil est impossible quun
véritable état gangrencux succdde & un carditis aigu,
parce que la gravitd du mal ne lui permet pas d'arriver

@& oe résultat de U'inflammation avant la mort du sujet.

Llarticle cztarrke , par M. Renauldin, renferme.,
en premier lien, des considérations préliminaires sue
cette affection envisagée d'une manidre générale, L'Au-

teur donne ensuite une idée succinete des différentes

espices de catarrhe dont il renvoie , pour I'histoire com-
pléte , & leurs articles respectils. Le catarrhe pulmo-
naire seul l'occupe dune manitre spéeiale. Suivant
lui, le catarrhe suffoquant n'est autre chose que le
eatarrhe ordinaire seulement rendu plus intense , soit
par un coneours de symptdmes trés-violens, soit par
I fuiblesse relative de lorgane affecte,

M. Delpeclh a donné plusienrs articles de- chirurgie
faits avec tout le soin dont il est capable. Dans l'un il
donne une explication physique des fentes capillairea
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“qui- arrivent aux os du crdne. Dans une autre , il rejette
Jexistence des earnosieds du canal'de lurétre , aux-
-quelles on a long-temps attribué le retrécissement de
ce conduit excréteur ; rétrécissement qui-est dit 4 len-
-gorgement chronique d'un ou de plusieurs points des
parois de lurétre. Dans un troisiéme il indique fort soi-
‘gneusement les cas dans lesquels Vopération de la cas-
“tration est nécessaire , indispensable, inutile ou nui-
-sible. Enfin, au mot cataracte, il émet cette opinion
“que l'opacité du-crystallin peut étre regardée comme
{effet de la nécrpse: de cet organe, 1l pense daillenrs
‘que la.maladie estrebelle & toute espéce de traitement
‘medical ; quil faut attendre, pour pratiquer 'opéra-
tion, que les.deux yeux soient affectés complétement,
et que la méthode par déplacement est en général pré-
-Férable a la méthode par extraction.

M. Petir considére la carie comme une suppuration
du tissu osseux. La maladie, dit-il , est-elle la suite de la
contusion d'un os? elle a été prévédée de tous les phé~
noménes. qui caractérisent Iinflammation des parties
mmalles. Quant aux euries produites-par des causes inter-
mnes, I'Auteur les compare aux uledres des parties
molles , produits et entretenus par les mémes causes.

M. Cullerier, article chancre, Fait remarquer que
les chancres , ou ulcéres vénériens, ont trés-rarement
leur sige & ia matrice, tellement , que sor plusienrs
centaines d'uleéres de la matrice qu'il a eu oceasion
d'observer, il n'er a rencontré qu'un seul de natwre
vénérienne , etun autre d'uncaractére douteux. Nous
terminerons ce que nous avons & dire sur les objets de
chirurgie , par l'article ehiarpie. L'Auteur, M. le pro-
fesseur Percy, a su donner & sa matiére le plus hant
degré d'intérét, en considérant la charpie non-seule-
thent comwe un objet inmédiat de pansement, mad
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encore'comme un grand article d'approvisionnement

. des axmées , lequel exige beancoup de surveillance de

la part des personnes qui sont chargées en chel du ser-

_vice de santé,

M. Chaumeton , article mur!mmfe matidre méch-

_cale , préfére 4 1 ampfé.tre épispastique anlmame ,dont
Ja compiosition lui parait peu rationnelle , un cmP]flh‘ﬁ

extemporanné faitavec de bonleyain saupoudré de can-
tharides. L' Auteuy ; aprés avoir donné des notions géng- .

rales fort intéressantes sur les cantharides , fait connai=-

tre la nombreuse série d'affections morbifiques ot L'axt
& recours ce précieux médicament, principalement en

~applications extérieures. MM, Biect et Cadet-de-Gas-

sécoure donnent un precis de Uhistoire ehimique et
médicale des différens carbonates employés en méde-
cine. En traitant du carbonate d'ammoniaque , ils pré-
conisent avec M, Raclou, l'us.age intérieur et extérieny
de ce sel dans les eas de croup., M. Nysten , article
castorewm , insiste sur I'usage de ce précienx médicas
ment, principalement dans les alfections nerveuses, 1i
rapporte que M. Teliouvenel en a porté la dose jus-
qu'a demi-once par jour. M. Barbier , anguel on doit
Varticle cataplasmes, distingue ces remédes locaux
d'aprés leurs vertus et leurs propriéiés , en émolliens ,
toniques , excitans , irritans , narcotiques et acides. 11
fait remarquer que ces mayens , employés presque uni-
quement dans les affections du ressort de la ghirurgie ,
sont eependant trés-eflicaces dans une foule de mali-
dies internes. Cest parmi les eataplasmes excitans
que I'Auteur plage le topique de M. Pradier.

M. Mare a traité, sous le rapport de la médecine-
légale , les mots casiration et célibat ; objets qui pré=
sentent plusieurs points de rapprochement, er qu'il
envisage sur-tout relativement & la population et 4 la
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morale. Plusieurs réflexions émises par I'Autenr , par-
ticulid¢rement dans le dornier article, ont cela de re--
marquable qu'elles sont appuyées sur les autorités les
plus respectables , et en méme temps les plus compé-
tentes en Pareille matiére.

Jusqu'ici nous n'avens parlé que des articles cqui in-
téressent spécialement les médecins ; mais on en re-
marque dans ce quatridme volume plosieurs autres
que les personnes étrangéres & la-médecine ‘livont sans
doute avec plaisit. Tel est larticle carmivore, oft
M. Mare établit que 'homme est omnivore; ¢'est-ii-
dire, qi'il est destiné 4 tirer sa nowrriture du régne
végétal et dp régne animal. L'article -charme, ob
M. Naguart donne une histoire fort curieuse des pro~
cédés et des opérations que la magie de tous les temps et
de tous les lienx a inventéson pratigués pour soumetire
@t son empire la trop faible linmanité. L'arricle cha-
peats, ot M. Percy rapporte des expéviences trés=
remarqnables , et ol il fait des réflexions fort importan~
tes sur la coétfure actuelle des militaires, Larticle char-
latan , ol M. Cadet-de~Gassicourt dévoile les ruses
et les bassesses de quelques individus qui usurpent on
profanent lo titre do’ médecin (1). Enfin, larticle cab
rares ,; dans lequel M. Fournier fait un tableau fort
détaillé &t trds-curieux des principaux éearts de la ha-
ture , et des grandes infractions qu'on lui a vu faire &
ses propres lois.

(+) Nous regrettons beaucoup que " Autenr, qui excree
la pharmacie avec autant de distiriction que de loyautd',
n'ait point oussi dénoncé i Popinion publique , le charla-
tanisme-de certains pharmacienss
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" MON UGRAPFHIE DU PE MPHIGU_S,,;
OU TRAITE DE LA MALADIE ARTICULAIRE ;
PO Tar Sranmislas Gilibert.
Paris, 1813, Un volume in-8.° de 4ro pages (1)

Nos lecteurs n'ont point cublié avec quelle étendue,
quelle sagacité, et sur-tour avec quelle  érudition
M. Robert a traité, dans ce Journal , de la maladie
vésiculaire. Le mémoire de ce savant et habile prati-
cien (2) renfermait beaueoup de faits et des discussions
[fort intéressantes : mais un sujet si neuf et encore si
.ebseur demandait & étre traité ex professo , et ce n'était
.pas trop d'un volume tout entier pour 'spprofondir et
y répandre le jour qui était nécessaire. M. Stanisias
Gilibert nons parait avoir atteint le but ; son ouvrage,
quoique considérable , est' renfermé dans de justes

“bornes , et ne contient rien d'inutile. Il se fait live avee

un intérét trés-vif et toujours croissant, parce que,
écritd'un style coulant et fucile, il offre une suite de
Faits bien exposés et bien distribués, aceompagnés de
réflexions trés—judicienses , et suivis d'une description
générale qui en est rigoureusement déduite. Essayons
d'en retracer ici le plan. .
Cet ouvrage , comme nous venons de le faire pres-
sentir , est diwisé en deox parties principales : 1une st
Texposition méthodique des faits; 'autre , le tablean

(1) Extrait fait par M. 4. C. Savary, D.-M.-P.
(2) Foyez tome XXIV, pag. 3, 107 , 219 ot 3ag.
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des résultats on des, mdumnns qu 'on peut tirer de ces
mémes faits.

Voici l'ordre dans lequel I' Auteur a classé les obser-
wations dont se COmpose sa Premlr,.re Parne 1.° peme=
phigus simple aign dont les phlyeténes se développent
simultanément : telles sont les ohservations de Delius,
de Chr, Seliger (1), ete. 2.° Pemphigus simple aign
dont les phlycténes se développent successivement ),
comme dans les observations de M. Fallot (2), de
Dickson (3), de Fréd. Hoffmann , de Miroglio (4),
ete. 3.° Pemphigus simple chronique : FFiclman et
M. Mutel|b)enontrapporté desexemples. 4.° Pemphi-
gus compligué : ces complications sont assez nombreu-
ses. Elles ont lieu, 1.° avec la vaccine, comme l'ons
.observé MM. Fine et Martin ; 2. avec 'érysipéle
comme dans les cas mentionnés par Delabrousse (6);
5.2 avec la gale , ainsi que l'a fiit voir M. Hébréare ;
4" avee la gastrite , et ¢'est-& ce titre que 1'Autenr rap=
porte I obser'-fahon de M. Robert7);5.° avec la périp-
neumonie , comme. dans un cas rapporté par P.
Frank (83 6.2 avec la fidgvre bilicuse , comme l:lans les
ﬂhservatmns de Finke et de M. Salabert (g) ; 7.° avec
la figvre adynamique , comme 'dans un cas que rap-

2 {1y Foyez le mémoire cité de M. Raéer;‘, - 5.
{2) Recueil périod, de la Société dc]!.'[ud 5 tom. I,V._,
P 292,
(3 Ancien Journ. de Med. , tom. LXXX, p. 178.
. (4) Mémoire de M. Roﬁen‘, pe1id.
(5) fbid. , p. 26. : .
(6) Ancien Journ. de Méd. , tom. XXIV, p. 178,
. {7) Tom. XXIII de ce Journ. , p. 227,
(8) Mém. de M, Robers, p. 24.
g} Tbid., p. 22.
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porte M. :Hél-rdm':; 8.% avec la lidvre ataxique, et
c'est ici'que se trouve naturellement placéeune obser~
vation qui nous est propre, et gile mal-i-propos nous
avions considéré comme un eas de pemphigus idiopa-
thique et simple (1); 9.° avec plusicurs des maladies
précédentes d-la-foisy r0.° avee 'eedéme , ainsi que le
docteurSelle 'a observé dansla maladie & laquelle le Roi
de Prusse Irédéric II a succombé ; 11.° avec quelgues
autres maladies non fébriles , comme on en voit des
exemples dans le pemphigus hystérique de Frank (2),
dans l'affection vésiculaire manifestée che‘z un gcrutteux
dont parle Hoffinann , etc,

D'une soixantaine d'observations sur le pemphigus ,
rapportées par M. Gilibert , la plupart dans cette pre-
midre partie de ‘son ouvrage, treize -sont entiérement
nouvelles ; etil y en a cing qui lui sont propres , et I'en
peut dire que ces dernidres ne laissent rien & desirer.
On admire sur-tout la’ patience avec laquelle I'Auteur
a noté jour-par:jour les symptémes d'une maladie quia
duré plus de six mois : mais si M. Gilibere est-doué de
cette vertu & un trés-haut degré , il n'abuse pas de celle
deses lecteurs , et il nie leur présente qu " grands traits
T'histoire de cette maladie , dont il n'omet ceEeudunt
rien d'essentiel. -. .o

Ce ne peut étre que dans une malan:he rare ou peu
fréquemment observée , comme l'est le pemphigus,

4quil convient de mppoi'tcr ainsi toutes les histoires par=

ticulidres qu'on a pu recueilliv; soit dé la lecture des
‘Auteurs , soit de sa propre pratique ou de celle de ses
amis. Cela est d'autant pluy excusable ; disons-mienx ,

(1) Tom. XXII de ce Journ,, p. 203,
() Foyez la mémoire de M. Robert, 'p. 24;
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wela est d'autant plus nécessaire 4 1'égard de 'affection
dont rious parlons, qu'elle présente une foule'de nuan-
ces qui, si elles n'étaient pas bien'connues, pourraient
induire & penser que plusiéurs des cas qui s'y rappor-
tent appartiennent & des affections différentes. Clese
ainsi que Macbride ; par exemple , a placé le pemphi<
gus aigu parmiles fievres éruptives, et le: ¢hronique
dans la classe des cachexies. Mais quoique M. Gilibert
ait, & ce qu'il parait, fait des recherches assez éten-
dues pour découvrir tous les faits relatifs au pemphigus ,
qui sont consignés dans les ouvrages de l'art,il y en a
éncore quelques-uns qui lui sont échappés, Telles sont
les observations de Forestus ‘1), de J. Francus (2),
de Simon Schulz (3), de Mausquet de Lamotte (4) ;
de Blagden (5) ; et dé MM. Bunel et Lafore (6).

- Dans la seconde partie , ' Auteur trace d'abord 1'his«
toire générale du pemphigus , ce qui comprend la des=
cription du pemphigus simple, 'examen de ses compli<

"cations , et celui des cavses éloignées qui tendent & le

produire. En parlint des complications ; M: Gilibers
rappelle un fait qu'il a publié autrefois dans ‘ce Jour-
nal (7) , et qui tendrait & faire croire que la rougeole

(1) Obs. Chir.y 1ib, 11, ¢. 8. De phiyctwnis in_facie ins
Jantes cujusdam apparentibus.

(2) Dans 'ouvrage de J. Schenck, intituld : Observg<
tiones medice rare, etc.y 1, VI, obs, 134,

' (3) Eph. nat.cur., Ann. Vet VII, obs. 233,

(4) Chirurgie y ch. IX, obs. ro7.

(5) Medical facts , tom. I, p. 103 et suiv,

'{6) Essai sur le Peml}lngus y par J. B, H. Bunel, Diss.
inaug, Paris y 1811} m—4 Cette Dissertation mérite d'8tre
lue.

{7) Tom. ;'UII s P+ 22, janv. 1Bos.
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peut se compliquer avec le pemphigus. 1l ‘rapporte.
aussi un cas de pemphigus compliqué avet la. fidgvre.
adanomanmgé& ou muqueuse , lequel a été observé par.
son pére,, et il md.tque quelques antres nmnplmatmm
comme probables.

 Aprés avoir considéré les causes éloignées de la ma~.
Tadie; il s’ occupe des causes prochaines ouimmédiates;:
question épineuse et difficile dans laquelle nombre
d’Auteurs ont successivement échoué, et dont cepen-.
dant il se tire assez bien , ce nous semble. Du moins il
Fuit cadrer sa théorie avec les notions les plus saines de,
la physiologie & 1'époque actuelle ; et n'est-ce pas tout.
ce qu'on avait droit d'exiger ?

Mais bientét M. Giliber: abandonne ces vues théo-.
riques pour rentrer dans les bornes de l'observation cli-.
nigue , et il discute avec une rare sagacité les analogies
et les différences qui se trouvent : 1.° entre le pemphi-;
gus et certains exanthémes; savoir, larougeole,, la scar-,
latine, I'drysipéle , la miliaire, la varicelle et les dar-,
tres; 2.° entre le pemphigus et le zona; 3.° entre la
méme maladie etles dartres; 4.° enfin, entre le pem-.
Ph:gns et les vésications aruﬁcleHeS. Daus le premier
de ces arl‘.lcles il déerit une espéce de variole peu con-
rive, et quia les plus grandes analogies avec le pem-
phigus. Dans le second , il montre que celui-ci ne dif-
fére pas essenticllement du zona qu'on a tour-i- tour -
rapproché des dartres et de l'érysipéle : I'un et 'avtre,
suivant lui, constituent seulement deux espéces d'un’
seul et méme genre. 11 fait voir encore plus clairement ,
dans larticle suivant, que la dartre phlycténoide. de
M. Aiibert , est un véritible P—emphzgus chronique. 11
remarque enlin, dans le dernier articlé que dans cette
maladie et dans la vésication artificiellement Pl‘Odl.llEE
les phénoménes sont les mémes; mais que lordre
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dens lequel ils se succtdent est un peu différent : que.
dans le pemphigus , par exemple , la chaleur et la dou-.
leur ne se développent quaprés la tuméfaction , sou-

vent méme aprés la vésication ; tandis que dans les vési=

cations artificielles la douleur parait toujours la pre=

miére , et que ce n'est qu'ensuite que se manifestent la

tuméfaction; la rubéfaction et la formation des cloches,

comme nous avons eu nous-mémes occasion de nous en

convaingre dans les nombreuses expériences que nous

avons fuites i ce sujet (1},

Toutes ces considérations étaient mdupansables pour
éclairer le diagnostique , le prognostic et le traitement
du pemphigus, qui font les trois derniers chapitres de
Youvrage. Conformément  ce qui précéde, M. Gilibere
donne d’abord le diagnostique du genre, ce qui com~
prend le pemphigus proprement dit et le zona. Il in-
dique ensuite les caractdres propres aux espéces et anx
vari€tés ; ainsi le pemphigus aigu simultané , le pemphi-
gus aigu successif , et le pemphigus chronique , ne sont ;
suivantlui, que trois variétés de I'espéee simple. Quant

_aux espéces compliquées , elles sont aussi nombrenses

que les complications, et leur dia gnostique s'éablit
daprés les élémens dont elles sont composées.

Le prognostic est envisagé sous ces divers points da,
vue. La maladie est-elle simple et aigué? Elle se ter-,
mine constammment par la guérison, mais plutdt ou plus
tard, suivant que le développement des pustules est.
simultané ou successif, Est-elle chronique? La guérison
est plus douteuse et d’antant moins & espérer ,'que l'af-,
Fection est plus intense et plus longue. Souvent alors au.
pemphigus succéde vne autre maladie gravﬁ et mor=-

(1} quﬂz le Bulletin de 1a Suméte de ].’E:ule ﬂ.e Mtde-.
sing, 1809, N.° VI, p. 108, _ :

page 403 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=403

2 BITTM

40} Mfnseecrwx

< elle. Site pémphigm' est compliqué, c'est la maladis
gui le' complique qui en fait ordinairement le danger.
- A l'égard du-traitément M. Gilibert se-pronorice
ouvertement pour la médecme expectante. Ne pcmt :
troubler la marche de la nature lorsqulelle est régu-
litve ; seconder ses efforts lorsqu'ils sont insufTisans , ou
les dtngf:l cunvsnahlembnt telles sont les hasas ds
toute bonne méthode cuative, et telles sont celles
qu'adopte notre Auteur. Il expose ensuite les modifica~
tions qu'il faut faire subir au traitement dans chaque es-
éce et dans chaque variété , et montre comment des
inéthodes, trés-diverses en apparence, se concilient
néanmoins lorsqu’on a égard aux diflérens cas dans les<
quels elles ont été employdes. C'est dans 'ouvrage méme
qu'il faut chercher des détails: qui seraient ici déplacés,
- MNous croyens en avoir'dit assez pour fuire sentir-le
mérite de cette monographie. Nous n'ajouterons plus
T.fun mot : ¢'est pour justifier 'Auteur d'un pléonasme
quon lui areproché dans le titre de son ouvrage. Mo-
nographie signifie en effet un traité sur un seul objet ,
sur une seule maladie , par conséquent ; et un Traité
sur le Pempligus est nécessairement une monogra-
phie. 11 était dono inutile, -a-t-on dit, d'accoler ces’
deux expressions; ‘mais-si; ce qui ne' nous parait pas
évident ,il n'est pas permis de dire’: Monagraphie di
I’emph:gus c'est' & la Société savante qui en a Ffait le'
sujet d'un prix que le reproche doit étre adressé. Au
surplus ; et ce qui est le plus digne d'attention, le prix
dont il s'agit a éé” mérité pur M. Gilibert , comme’
cétte Sodiété elle-méme I'a reconnu , quoique , pour
ecrtaines raisons, elle ne le lni ait pas’ décernd. 5i
I'an aquelque lwepmche dfaive 4 I'Autenr, c'est d'avoir
glissé un peu légirement sur Ihistorique de'lamaladie y
et d'avoir entidrement passé sous silence sa synonymie.
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NOVA MEDECI-MEDECINAE ELEMENTA, ete.;

Autore Joseplho Capuron (1).
Paris , 1813, Un volume in-8.° de 438 pages (2).

M. Capuron, déja si ayantageusement corinu par
ses ouvrages sur les accouchemens , sur les maladies des
femmes et des enfans, vient de faire paraitre une nou=
velle édition considérablement augmentée, de ses
Nova medecing Flementa, calquée sur la dernidre
édition de la Nosographie philosophique , dont il se
montre le zélé et fidtle imitateur. Bien convaincu du
besoin d'étre dirigé par une méthode , il n'a pu choisir
un meilleur guide que la classification lumineuse de ce
bel ouvrage qui est parmi nous un des plus précieux mo-
numens dont la médecine puisse s'enrichir, Il a ensuite
pris un parti fort sage en écrivant en latin. De tout
temps cette langue a été en honneur dans les Eeoles , &
cause de sa richesse et de son harmonie. Sans parler
des grands orateurs et des écrivains de antiquité qui
I'ont illustrée , combien de médecins. se sont'plu 4'la

Faire servir 4 l‘exp]ositiun de leur doctrine! Mais, il

faut I'avouer, unbien petit nombre a su la manier avec
cette habileté, qu'on admire dans Cornelius Celsus.
M. Capuron a fait tous ses elforts pour en approcher,
etil s'est ingéniensement approprié non-seulement la

B

(1) Foyes Panmonce b;]ﬂingm phigue cahier de décem~
bre dernier , tom. XXV -,,I p- 442-

(2) Exteait foit par M., J. F. Darbette, D.-M.-P.

af. ag
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plupart des expressions de cet Auteur, mais aussi plu-
sieurs de ses phrases et de ses tours. Ceux qui connais=
sent la thése qu'il a soutenye récemment dans un bril-
‘Jant concours, et ceux qui ont assisté & ces cours de
medecine latine , ne seront pas surpris de l'élégance et
de la fucilité avee laquelle il s'exprime dans une langue
qu'il s'est rendue si familiére, '
L'ouvrage dont nous devons rendre compte mérite
donc d'occuper une place dans le petit nombre de
cenx qui se font remarquer par une bonne latinité.
Le but de I'Auteur en publiant cette seconde édition ,
a ¢été de la rendre plus correcte et plus étendue , telle
que le comportait I'état actuel de la science, et sur-
tout lintérét particulier des éldves, pour qui cet ou-
vrage est particulitrement destiné. En parcourant eette
nosographie latine , on verra dans quel esprit elle a été
rédigée. L'Auteur n'a point alfecté un vain et pompeux
étalage d'érudition ; il n'a point chargé chaque article
de notes et de citations ; mais il a pris , dans la Nosogra-
phie philosophique , les caractires distinctifs des diffé-
rens genres et espéces de maludies. Il en a exposé les
principaux symptbmes, énuméré les canses les plos
evidentes , indiqué le prognostic , et esquissé le traite-
ment. Ainsi, quoique trés-abrégé, l'ouvrage de M. Ca-
puron présente un tableau fidtle de toutes les maladies
qui sont du ressort de la pathologie interne. Que pon-
vait-on offrir de meilleur aux éléves qui, préws & soute~
nir lenrs derniers examens , ont besoin de s'exercer &
parler latin en méme temps qu'ils repassent les objets
de leurs études?

Il serait fastidienx d'entrer dans le plan qu'a suivi
I’Auteur ; nous avons dit qu'il était absolument le méme
que celui admis dans la Nosographie philosophique "
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si connue de tout le monde. Nous dirons seulement un
mot des prolégoménes qui sont & la téte de l'ouvrage ,
ob on donne la définition de la médecine , de la santé et
de la maladie , et ol on traite suceessivement de 'ério-
logie , de la symptomatolagie , de la séméiotique, de la
nosographie et de la thérapeutique. Comme toutes les
eciences de faits , la médecine peut réclamer des géné-
ralités et des considérations particulidres, ce qui cons«
titue deux ordres particuliers d'étude qu'on désigne
sous le nom de pathologie générale et de pathologie
spéciale. En commengant par les premiers, comme 'a
fait M. Capuron , c'est peut-étre s'éloigner de la mar-
che analytique suivie avjourd'hui dans la plupart des
sciences , et dans laquelle on passe du connn 4 l'in-
connu , et du simple au composé , ol enfin on ne s'é-

1&ve & des résultats généraux qu'aprés avoir rapproché

le plus de faits possible. Maisil a eu ses raisons pour
en agir ainsi, et il est dvident que la marche quil a
adoptée était plus convenable pour une espéce de
compendium destiné & ceux qui possédent deja les
élémens de la science. Au reste, je ne prétends pas
faire l'apologie des Nova medecina elementa , qui,
je n'en doute pas, seront jugés favorablement par tousy
les gens de art,
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OBSERVATIONS-PRATIQUES
;_sun DES DAINS D'EAV DE MER ET SUR LES DAINS CHAUDS }

Par A. P. Buchan. Ouvrage traduit de langlais par
M, Rouxel , D.-DM.-M,, mddecin de Hmp; tal eivil
d'e Bouiaane«su: -Mer , memnbre de piwwuﬂ Socid-
tés Savantes (1),

Paris , 1812 ; in-8.° de 189 Pages (2).

Nows ne ferons point & M. Houxel le reproche que
nous avons fait dernierement av traducreur de l'on-
vrage de N, Tomunasing , sur la fidvre de Livourne ; il
nous donne lort exactement le titre original et la date
de I'édition anglaise de Pouvrage qu'il a traduit. 11 faig
plus : il nous apprend qu'il n'existe aucun traité éerit en
francais; sur les bains d'eau 1:11_3 mer , & Vexception de
celui d'un Auteur qu'il ne nomme pas , mais qu'avec un
peu de réflexion on reconnait étre Maret qui, en
1767 ; remporta le prix propesé par I'Académie de
Dijon. Il aurait di nous dire aussi qulun extrait Fort
étendu delouvrage dont il offre la traduction avait été
publié il y a Plumeurs années , dans les Annales de
Littérature médicale étrangére ( tom. Let I1) Aureste,
quelque long que fit lextrait dont nous parlons, il ne
pouvait pas précisément tenir lien de T'ouvrage ; ainsi
M. Houxel a fort bien [uit de le traduire en entier,

(1) Foyez Pannonce Bibliographique y dans le cuhwr de
décembre 1812, -~

(z) Extrait fait par M. A. C. Savary, D,-M,-P.
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Ajoutons que sa traduction parait joindre la pureté du
style au mérite de 'exactitude,

Les bains de mer ne sont pas assez souvent em [Jloyés
par les médecins. Leurs effers, quoique aualonues i
ceux des bains froids, ont cependant quelque chuse de
plus tonique ou de "Ill.lﬁ excitant. L'etat duo pouls , chéz
Ceux (qui en fout'usage , mérite ufic attention particu-
liére. Curriel'a vu se ralentic de dix & douze pulsations
par minute ; d'autres l'ont trouvé aceéléré, et il parait
que ce changement est le plus constant, Buehen a char-
ché & s'en assurer sur lui-méme : il ne put reconnaitre
la fréquence des battemens de l'artére radiale pendant
qu'il érait dans I'eau, mais cenx du ceeur loi parurent
tovjours aller & plus de cent par minute , et sonvent &
120. Le pouls conservait chez lui cette fréquence pen-
dant toute la durée du bain, fit-elle d'une heure en-
ticre. Cependant chez une autre personne que 1'Auteur
soumit & la méme expérience, le pouls, d'abord accé-
léré , devint ensnite plus lent gu'avant I'immersion. Au
sortir du bain , et pendant qu'on reste exposé & 'air, én
éprouve communément des frissons et un sentiment de
froid plus considérable que lorsqu'on était dans 1'eau, ce
qui est dit sans doute & I'évaporation , mais lorsqu'on
s'est essuye et qu'on a repris ses vétemens, nae douce
chaleur se fait sentir par tout le corps.

Ce qui prouve que I'ean de mer a une vertu fortifiante
dont ne jouit pas I'eau douce , méme & une tempéra-
ture: aussi froide , ¢’est que les personmes les plus déli-
cates s'enthument beaucoup moins facilement quand
elles sont mouillées par I'ean de mer, que quand elles
le sont par de 'eaw de pluie. Des VOyiugeurs, dans le
eours d'une longue traversée , n'ayant pas le moyen de
ehanger de vétemens, prirent le parti toutes les fois
que ceux quils portaient se trouvaient mouillés par la
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pluie, de les plonger dans l'eau de mer et de les re-

metlre ensuite aprés les avoir tordus , et ils eurent lien
de sapplandir de cette précaution. Le dosteur Currie
a remarqué que ceux qui faisaient usage des bains de
mer conservaient lopg-temps les yeux vifs et le teint

_vermeil ; et Buchan assure positivement qu'on voit des

gens faibles et languissans devenir en peu de temps, &
Taide de ce moyen , pleins de force et de vigueur.
Ces bains conviennent en général , suivant notre Au-

.teur , & ceux qui transpirent beaucoup ou qui sont sujets

& des évacuations trop abondantes , et aux personnes
d'un tempérament pitniteux. Il les recommande contre
les affections scrofuleuses, le rachitisme , les paralysies
anciennes , les maladies nerveuses qui ticnnent 4 la débi-
lité et & Latonie. 11 les eroit particulibrement utiles dans
deux affections ?qu’il convient de signaler. L'une est
une espéce de mal de gorge caractérisé par le reldche-
ment de la luette, et par le gonflement des glandes
situées dans I'intérieur du pharynx, accompagné sou-
vent de rougeur de la face, et d'une aversion remar-

. quable pour tout exercice du corps, et quelquefois aussi
d’extinction de voix ou d'aphonie. L'autre , qui survient

aux personnes sédentaires et qui selivrent & I'dindeavec
excés , a pour symptdmes 'accélération du pouls , 1me
sensation continuelle de chaleur & la paume des mains,
I'agitation pendant le sommeil , la diminution de P'ap-
pétit. Cet état peut durer plusieurs années , et dégéné-
rer en hypocondrie. On sent qu'ici les bains de mer,
outre leur effet physique , ont Vavantage de distraire le
malade de ses ocoupations. _ ] .
Il y aausi des cas ot ces bains sont contr'indiqués :
telles sont les maladies inllammatoires, les affections
cutandes, les ulcdres des jambes, etc. Le docteur
Buchan discute en praticien consommé leurs avan-~
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tages et leurs inconvéniens. 11 déerit trds en détail la
maniére dont on doit les prendre , et indique toutes les
attentions et les précautions qu'on duit apporter dans
I'emploi de ce moyen tont 4-la-fois hygiénique et thé-
rapeutique. 1l @ wussi consacré un chapitre & l'nsage
interne de l'eau de mer , un autre aux effets de L'uir de
la mer, etun dernier & 'emploi des bains chauds , soit
d'ean douce , soit d'eau salée.

-Le traductevr exergunt la médeeine dans un port de
mer , aurait pu joindre le résultat de ses observations &
celles du docteur Buchan ; mais il n'a pas jugé & propos
de le fuire. Pent-étre attend-il que le temps ait miri son
expérience, et se propose-t-il de nous dédommager par
la suite de son silence. 1l s'est borné & ajouter quelques
notes pour dclaircir le texte , et & placer dans sa prétace
une notice sur les bains d’eau de mer établis 4 Boulogne.
Nous croyons Faire pluisir & nos lecteurs en la transcri-
vant ici ;

« Boulogne posséde un superbe établissement oti F'on
peut prendre les bains de mer & toute heure du jour, et
A tel degré de chaleur que Ton veut. Le bétiment a

.31 métres de fagade ; il .est fermé par une belle grille en

fer.... Il est composé de trois principales voiites placées
V'une sur 'antre , et Parfaileme’ut bien écluirées. La re=
tenue d'eau de mer est & chaque grande marée d'envi-
ron trois mille métres cubes. Cette eau, tous les jours
renouvelée , est de la plus grande limpidité.

» Sousla voite du rez-de-chaussée se trouvent-des
baignoires d'une pierre polie, et revétues de marbre
sur les bords. Sous Ia seconde voiite sont d'autres bai-
gnoires mobiles et suspendues, ot I'én joint au plaisir de

-se baigner celui d'étre balancé par le mouvement qu'on

imprime soi-méme a la baignoire. 1 y a des baignoires.

~plus grandes dont l'eau, par I'cfet du balancement,
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produit des ondulations bienfaisantes semblables & celles
dela mer dans vn temps calme, Les baignoires sont
placées dans des cabinets séparés, Deux esculiers pour
les hommes et deux pour les femmes eonduisent aux
cibinets des bains, sans aucune communication - des
deux sexes. Enlin ; on s'est efforcé de multiplier ; dans
cet établissement, toutes les ressources que I'on peut
attendre de I'usage de l'eau de la mer. »

Tueses sovrexves paws ra Facvrte pE Mipecing
pE Pants, — Axwee 1813,

N.2G1.— Delaficvre fausse anfg'r-zmique ipar Alexis
Gellibert , médecin du dépdt de mendicité de Li-
moges, — 31 pages. '

ulareeLie fidvre fausse adynamique , dit] Autevr,
une réaction fébrile qui, s'annongant par des signes
» ordinairement caractéristiques de la faiblesse , ren-
» ferme pourtant une force réelle et méme une. force
% en excés. » Oun bien : « Un ensemble de symptdmes
s qui simulant , & peu de chose pris, l'ensemble nommé
» fievre adynamigice , comporte cependant un traite-
u ment opposeé. »

Avant d'aborder positivement 'objet de sa Disserta-
tion, M. Gellibert considére la fidvre adynamique
araie , et il s'attache & prouver que celle & Jaguelle
ML le professeur Pinel a donné ce nom, n'est poing
une maladie simple , mais une complication de symp-
tOmes dont les uns appartiennent & la figvre bilieuse , et
les autres dune maladie qu'on pourrait appeler adyna~

¥
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mie putride. En effet, suivant: I’Auteur, les ‘symip-
tdmes qui constituent la putridité , cest-a-dite , Tentuit
noirdtre de la langue et des dents, la [éridité r.h.s dvu—
cuations , .etc., peuvent ne pas se Tencontrer , et ¢'est

‘& ce dernier cas seulement dont il a observé un exem-

ple, quiil réserve le nom de fiévre adynamique. Une
autre distinction plusimportante pour la pratique qu'é -
tablit aussi M. Gillibert, est celle des fiévres adyna-
miques en bénignes et malignes. Il n'entend pas par
ces dernitres , celles qui sont compliquées de mali=
gnité ou d'ataxie, mais celles qui tendent 4 la mort
d'une maniére, en quelque sorte , inévitable, Dans ces
hiévres , aprés ingestion d'un verre de vin, le pouls se
reléve , mais trés-peu, et il retombe aussitdt; aprés
l'administration d'un bol de camphre, la chaleur parait -

©angmenlée et le pouls un peu PIus fort, mais Pendnnt

quelygues secondes seulement : la méme chose a lien
aprés linjection d'un livement camphré.. L'application
des vésicatoires agit. sur les fucultés morales, qu'elle
parail tirer de leur ehgoundisacm«ent , maisicet effet ne
dure que quelques minutes, Il n'en est pas ainsi dans les
‘Hitvres adynamiques gue T Auteur: nomme béniznes.
Les mémes moyens ont une influence avantageuse trés-
prononcée , soit-sur l'expression de la physionomié!,
soit sur le pouls ; soitsur 'état de la pedu; soit sur la fais
blesse musculairve ; souvent sur toutes les fonctions &-la-
[Fois. Cette influence se soutient . dans -toute sa force
pendant une heure. i-peu-prés, pour. chacun. des
moyens dont nons avons parlg, et diminne ensuite gra-
duellement , mais jamais au point de. laisser retomber
le malade au degré de faiblesse o il était auparavant.
Ces deux maladies ont cependunt, dit M. Gellibere,
une marche semblable jusqu'an second périsde ; et tous

porte i croire que , suns linflluence du tivitement , elles
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auraient également une issue funeste, Delir il conclut
avecraison, que dans la description des maladies et
dans leur classification, l'influence que peut avoir la
méthode curative ne doit jamais étre négligée.

Voici maintenant comment I'Auteur décrit la hitvre
fausse adynamiqne : ses causes sont toutes du genre des
stimulantes ; telles sont une joie excessive , les élans de
la colére , de la vengeance ;les excés de l'amour ou de
latable, ete, Le passage de la santé & la maladie est &
peine d'un & deux jours. Il y a d'abord somnolence ;
anxiété générale, inappérence. Au troisiéme on que=
tritme jour il existe, non pas une prostration réelle
mais une tendance & la prostration. Le malade est loin
d'abandonner ses membres & leur propre poids ; il peut
quand on I'en presse, se mettre sur son séant , mais tous
ces mouvemens sont lents, difliciles et bien visiblement
affaiblis. A cet état se joint une sécheresse de lu langue
etdela bouche, accompagnée de fuliginosités qui n'ont
cependant point une odeur putride; une somnolence
d'oir I'on tire facilement le malade ,et qui simule la

‘révasserie plus profonde de la veut&bla adynamique.

Dureste, la chaleur est intense, le pouls fréquent,la
res[:iration libre ; quelques secrétions sont angmentées,
Tous ces caractéres sont bien suffisans pour ne pas
confondre la maladie que nous venons déerire , avec la
vraie fitvre adynamique : mais sembleraient-ils indiquer

- um traitement tout opposé! Cest ee dont M. Gellibere

dit s'étre convaincu par l'expérience. 1l a eu occasion
d'observer trois malades atteints de cette espécd de
fitvre. Chez le premier on débuta par le traitement
anti-adynamique { an huitiéme jour de la maladie) ; dés
le soir meéme, l'anxiété devenait plus prononede , le
malade se tournait avec plus de peine et ' i]'l[lmerude 3
son regard était plus étonné, plus abatta, mais la chas
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leur et le pouls étaient sur-tout plus forts. Les deus
jours suivans les doses du traitemient tonique furentaug-
mentées, toujours avec moins de suceds ; l'abattement
devenait plus général; et I'haleine exhalait déja une
odeur vraiment putride. Le traitement tonique fut sus-
‘pendu : on se borna & administrer d’heure en heure un
verre de limonade , et & [aire toutes les demi-heures ,
pendant le jour seulement , des lotions agréablement
Jroides sur le fromt, Pépigastre et les pieds; & donner
les soirs un lavement émollient également frais, et pour
nourriture du bonillon dégraissé. Trois jours aprés l'em-
ploi continué de ces moyens, la fréquence du pouls ez
la chaleur étaient tombées ; une sueur légire humectull:
la pean ; I'agitation et l‘anxtété avaient disparn ; il exis-

‘tait encore une faiblesse assez marquée, mais sans pros=

tration : dits le lendemain l¢ malade entra en convales-
cence , et huit jours aprés il [ut en état de l'cpl.eudlﬂ
ses rrmruux.

Les deux autres observatjons rapportées par M. Gel-
dibers ne sont pas moins concluantes, pqune les ma-
lades ont été saignés et se sont rétablis aussi pmmp-
tement,

Indépendamment de ces fiévres fausses adynamiques
qua I'Anteur regarde comme essentielles, il en admet
d'autres qui sont symptomatiques , et il parait dispose h
y rupporter toutes celles ol on a considéré la fidvre ady=-
namique , comme compliquant une phlegmasie aigué.

N.? 33, — Des effets de- la pesanteur de lair sur
lhomme considéré dans U'deat de santé, par E, I,
F. Courtois.— 31 pages. :

Nous ne pouvons quindiquer cette Thé:e comms
rem[slissnnt parfua'temenr l*ob]'et auquel elle est consa=
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crée. L' Auteur y développe des connaissances étendues

et varites, et se montre au niveau des progrés de la
science.

N.® 35, — Dissertation sur .i'a Sfidvre muqucuse oL
pituiteuse ; par Mare-Henri Bellier. — 3q pages. |

Cerre Thése est une espéee de petit Traité dogma-
tique et élémentaire de la fidvre muqueuse , dans la-
quelle il nous a semblé reconnaitre lu doctrine et la
marche que suit M, Fizean , dans ses cours de patholo-
gie interne. On y remarque sur-tout une bonne descrip-
tion de I'état muguenx apyrétique que I'Auteur désigne
sous lernom de diathése muqueuse. L'observation qu'il
i Placvée ila fin et qui lui est propre, offre un exemplﬁ
bien caractérisé de litvre muguense continue,

N.° 37.— De la maniére d'étudier la médecine-
pratique ; parJ. C. H. Duconduct.— 37 pages.

Le sujet qu’si choisi M. Duconduct , est pai' lui-
méme d'un grand intérét , et la maniére dont illa traité

doit donner une haite upmmn de la ]usresse de son

esprit et de la maturité de son jugement. Il s'est d'abord
pénétré de la lecture des éerits ' Hippocrate, d Are-

tée, de Stoll , de Baglivi , et autres grands praticiens

qui ont parlé llrs_-s études du médecin, et y joignant ses
propresriflexions il ena fuit un corps de doetrine trés-
lumineénx et rempli d'excellens précepres, Sa Disserta-

tion est diviste en deux parties. Dans la premidre , il

examine quelles sont les études auxquelles doit se livrer
celui qui aspire & exercer I'art de guérir. 1l montre le
danger de donner trop de temps aux études accees—

-soires, et apprend & devenir tout a-la-Fois un médecin
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instruit et'un médecin-praticien. Dans la seconde ; il
considére les occupations que doit simposer celui qui
ayant quitté les bancs et acquis le grade de docteur,
veut se rendre vraiment digne de ce titre. 1l le suit an
lit des malades et dans le travail du cabinet, et lui in-
dique successivement la bonne maniére d'observer et
celle de proliter des observations d'autrui, Nous regret—
tons de ne pouyoir citer ici quelques fragmens de cette
excellente Dissertation. Si nous avions un veew - for<
mer , ce serait celui de voir I'Auteur revenir un jour
sur cette matiére, et donmer plus de développe=
ment i des idées que le temps et l'expérience ne man-
queront pas sans doute de rendre encore plus fécondes
en résultats utiles.

N.° 3qg.— De l'étude pratique des fiévres adéno;'
méningées (pituiteuses); par J. L. Michu, —
Jo pages. ;

C'est durant les années 1802, 1804 et 1807 , que

M. Michu a en occasion d'observer la figvre muquense

d'une manitre épidémique , en Normandie , dans la
vallée de Bray, dent il avait déja donné ailleurs la topo-
graphie médicale. Il commence par esquisser, & grands
traits , la constitution des trois années que nous venons
d'indiquer; puis, aprés quelques notions générales sur
Tétiologie et les symptdmes de la fidvre muqueuse , il
offre une suite d'histoires particuliéres recueillies dans
les épidémies dont nous avons parlé. Ces histoires, au
nombre de seize, sont tracées en style extrémement
concis, 4 l'imitation de celles d' Hippocrate. En voiel
un exemple ; . :

u Premier malade. Aux Hayans, la femme P....
dgde de cinquante-cing ans , d'un tempérament lyms
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'Phatico’-smguin affaibli, éprouvant depuis plosicurs
jours un mal-aise géné.l ul mangeait sans appétit. Dans
1a nuit, mal de téte, Fussans u-réguhers entremélés
de bouffées de chaleur. — 2.* jour, anorexie , pesan-
teur des lombes, exacerbation la nuit. — 3. jour,
( premiére visite) : envies frédquentes et ardeurs trés-
incommodes pour rendre les urines qui sont épaisses et
lactescentes. ( Bouillons anx herbes, eau d'orge avec le
sirop d'orgeat camphré.) — 4.° jour, lavement; denx
‘selles ; continuité de la douleur des lombes et des fris-
sons , entremélés de bouflides de chaleor ; exacerba-
-tions et sueur la nuit suivante. — 5.° jour, trente grains
de rhubarbe ; une selle ; sueur nocturne. — 6.° jour,
urines abondantes , soulagement des lombes; deux
onces de sivop de nerprun; trois selles r:c-pmuses. Con-
valescence rapide. »
Les deux observations suivantes sont , comme celle-
14, relative 4 la figvre muquense continue simple. D'an-
tres ont rapport aux fidvres muquewses, rémittentes
ou intermittentes ; aux fiévres vermineuse , bilioso-mu-
queuse , “mucoso -adynamique et mucoso - ataxique.
Parmi les intermittentes on remarque une fid¢vre tierce
muqueuse. Ces observations sont suivies de quelques
‘considérations sur le traitement.
L
- N.° 41: — De l'influence des affections morales sur
“+le rdsultar des opérations de la chirurgie ; parJ.
Y C.E.Goullard. — 33 pages.
M. Bonnefoy , qui a obtenu en 1783 le prix proposé
pur I'Académie de Chirurgie, a traité, d'une maniére
irés-satistaisante , de l'influence des affections de 'ame
dans les maladies chilul'gicalm, mais il n'a pas étendn
8es considérations aux opérations de la chirurgie ; c'est
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@e que faitici M, Goullard. Classant les affections mo+
vales d'aprés linfluence qu'elles peuvent avoir sur le
résultat des opérations , il examine chacune d'elles en
particulier; recherche quelles en sont les causes les
plus ordinaires, ‘et tiche enfin de déterminer 1'effer
qu'elles produisent sur le malade avant, pendant eg
aprés l'opération. La plupart de ses propesitions sont
appuyées par des faits , dont quelques-uns lui sont pro-
pres. Voici en quoi consiste la classification adoptée par.
I'Auteur, 4 'égard des affections morales. La premiére
classe comprend celles qui sont violentes par leurnature
ou par le degré d'intensité que leur donne certaines cir<
constances ou certains tempéramens. Lia seconde ren-
ferme les affections morales lentes qui agissent d'une
maniére sédative et débilitante, Dans la troisitme et
derniére se trouvent les affections morales modérées.

N.° 43. — Fues générales sur les maladies cancé-
reuses ; par Arséne-Hippolyte Fautier.—37 pages.

Quoigu'on ait beaucoup écrit sur le cancer, M. Fau-
tier croit qu'on peut encore dire quelque chose de neuf
sur plusieurs questions qui se rapportent i cette mala-
die. Voici les questions , et les réponses qu'il y a faites
soit d'aprés sa propre expérience , soit d'aprés celle dg
M. Dupuytren. v

1.° Quelle.est la canse la plus vraisemblable du can<
cer? Il existe pour les maladies cancéreuses comme
pour les scrofuleuses , une certaine disposition quin'at=
tend pour se développer que le concours d'une cause
occasionnelle , et 'on ne doit point admetre de eancer
de canse purement externe, C'est ce que prouve I'ob=
servation. ; ! '

2.° Dans le squirrhe commengant des glandes secré=
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toires , est-ce le tissu méme de la glande qui est d'abord

affecté? L'Auteur répond 4 cette question d'une ma-

nitre négative , mais sans en donner des preuves bien

concluantes. . S
5.9°Lamaladie cancéreuse, dans quelques cas , atta-

tlne'-t—elle plusieurs systémes d-la-fois, sans quil y ait

‘continnité du tissu et dans des parties éloignées les unes

des autres ? Quoigqu'en général la dégénédration cancé-
reuse affecte isolément, sur-tout dans l'orvigine , un
organe ou un systéme quelconque , il arrive quelquelois
qu'elle attaque en méme temps des-tissus trés-diffé=
rens. « Nous pourrions, dit "Auteur, en rapporter umn
» trés-grand nombre d'exemples:un seul nous suffira, »
Cet exemple montre laffection cancéreuse existant
simultanément chez un homme , 4 la mamelle, dans
Pépaisseur de la peau de 'avant-bras , dans le tissu cel-
lullaire sous-cutané, dans sa subistance méme des mus-
cles pectoraux et deltoide , dun cdté; dans le foie ,
I'épiploon , le mésentére et les tuniques intestinales';
dans les poumons, la plévre, les cotes, les muscles
intercostanx ; enfin , dans le tissu du coour.

4.° L'affection cancéreuse n'est-elle consécutive on

E gf»nérdlﬁ que lorsque la suppuration est établie ? Clest

un point sur lequel les faits, et sur-tont le prenédent '
déposent d'une manitre négative.

5." Le gonflement des glandes lymph.atiq'ucs': esl:-il.ur;

phénoméne sympathique ; ou tent-il & l'irritation des

yaisseaux ! Ou enfin provient-il de la communication
du, virus cancéreux! Il est wés-probable, dit I'Auv-
teur, que ce gonllement tient4 Iirritation que produit
la maladie sur les vaisseaux absorbans, et sl s'accom-

- pagne d'une dégénération cancéreuse , c'est que la pré-

dulmsntmnsen trouve déjachezle sujet. -~ .
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627 ﬂ.-t-\l.l. uné permde de I'doe, exempte de cetts

mafadie ? Oui: celle qui s'étend dapms la naissance jus-
qua l'dge de deux ans et demi, ol commence 4 se ma-
hifester le carcindme de D'eeil.
" 7.° Le cancer est-il toujours une maladie prlm.:l:nfe,
ou ne PE‘ilt-ll pomt dépendre d'une autre maladie dégé-
nérde T Non, c'est fuute d'avoir distingué les causes oc=
casionnelles de cette affection , avec la disposition ou
duthése cancérense, qu'on a cru qu'elle pouvait . étre
une modification de la syphilis, des dartres, ete.

8.* Le cancer estil contagieux? Toutes les expa-—
nenmes et les observations . semblent s'accorder pour
prouver que cette maladie ne se transmet que par con-
I‘.ugmu. g

9.° Le cancer est-l héréditaire 7 L’ Auteur penche
pour l'affirmative. ¢

10.° Quels sont les signes diagnostics du cancer? La.
réponse & cette question exige un développement que
nous ne pouvons lui donner.

11.° Le cancer peut-il guérir par les seules forces de
la nature? Il peut gugrir par la gangréne, qui supplé&
en quelque sorte , &1'amputation.

12.° Peut-on espérer guérir le cancer par le secours
des médicamens “internes ? L'Auteur rapporte ici trois
observations qui semblent prouver que I'usage de la
cigué peut prévenir la récidive du cancer, et il n'est
pas invraisemblablé qu'un traitement bien entendu ne
puissé , sinon guérir, au moins ralentir heaumup les pro=
grés de cette maladie. '

H._;m. — Es_sm sur I'épistazxis; paﬁ F Cérge_gjépg_;'
_ — 22 pages..

Oxn peut meltre cette Théfe au nomhre des bonhéd
al. a8

page 421 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=421

2 BITTM

422  Vanrnzdrids

monographies. L' Auteur se proposait d'abord d'écrire
sur les Hsanes , considérées sous le double rapport des
effets qu'on doit en attendre, et des moyens de les
obtenir. Mais forcé de hiter le moment de su réception;,
il a Fuit choix d'un autre sujet sur lequel il avait déja re-

"cueilli des notes assez érendues : aussi cet opuscule ne

se ressent-il nullement de la précipitation avec laquelle
il a dit étre exéeuté, M, Carteron distingue trois espé=
ces d'dpistaxis ; savoir, 'épistaxis active, I'épistaxis
passive et I'épistaxis par lésion extérieure. La premidre
espéce dffne trois variétés , suivant qu'elle est 1dm£m-
thique , symptomatique ou crlthue La seconde n'en
presenl:e que deux pmsqu ‘elle ne peut ]am.ﬂs étre cri-
tique. Quant a la darmére ’ ellq: n'est pas susceptible de
sous-division.

VARIETES.

- —Ox avurci-dessus (p. 584) un rapport de M. Mou-
ton ;_ sur le petit ouvrage de M. Scavini, intitulé :.
Observation sur Lamputation faite & un enfant de
mnq ma;s ete., ; rapport qt,u contient une analysa assex
étendue l:le cetre brochure. L'extrait du méme ouvrage
nous a été communiqué en méme temps par M. C.
8. B., qui a déjarendu compte dans ce Journal de plu-
sietrs autres opuscules de M. Scavini (1) : nous avons

- eru devoir le supprimer pour dviter d'inutiles répéti-

tions. Nous transcrirons seulement ici quelques ré-
flexions placées & la fin dﬁlt:l:‘:t extrait, parce qu'elles

.

(1) Foyez tome XVIII , pag, 49 ; tome XX, pag 140

et tome XXIV ; pag. 74.
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sont un peu différentes des conclusions de M. Moucon.
« Remarquons d'abord , dit notre collaborateur, que
M. Scavini n'a éré appelé par la mére quaprés laccou--
chement ; que par conséquent le récit de tout ce quia
précédé lui a été communiqué par elle et par les per-
sonnes qui-étaient auprés d'elle, et que son témoignage
personnel n'est ici d"aucun poids : observons encore que
le doigt dont il agit, et qu'on dit avoir eu la forme et
les ditnensions dii gros orteil d'un adulte , présentait
néanmeins trois phalanges , comme on peut I'aperce-
voiren eonsidérant la planche que I'Autéur a placée & la
fin de son opuscule. D'aprés cela n’e_st—il pas permis de
croire que l'esprit de M. Scavini s'est laissé prévenir
par les propos des comméres qui ont fini par lui per-
suader que ce vice de conformation était entidrement.
lié & la Frayear que la femme ai‘m éprouvée aucom-
mencement de sa grossesse (1)? :
Mais en examinant la chose de sang froid , onvoit
que le fuit n'est pas aussi concluant qu'il a pu le parai-
tre d'abord. En effet , ce n'est pas en voyant le char—
penner mutilé , que la femme a porté une de ses mains
sur l'antre en touchant le dmgt annulaire de la main
droite, et le serrant contre le medius ; mais seulement
en racontant la frayeur qu'elle avait eve : or, la pre-
miére impression produite par cette frayeur aurail: dix
étre Ia plus puissante. On ne dit pas dailteurs que cha-
que fois que Ja femme en parl:u"t‘ elle portait de nou-
veau la main gavche sur la main droite. Comment done
ce mouvement antomatique et d'un seul instant , exé-
cuté un certain temps aprés la commetion causée par

(1) L’Autenr aurnit dit nous faire connaitre i qﬁulh

“pogua précise de la grossesse cet accident duait arrivi.
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a voe dun iwmme blessé a—-t-F“e pu dérermiper un

’ \Fh’:ﬂ de canfor:nﬂl;:on du dﬂlgt annu]mn, ? Certainement

si lenfant était venu au monde privé du gros orteil du
pled droit ou'méme du pied gauche si I'un on L'autre de
ces orteils efit é1é monstrueux ou vicieusement con=
forrné on n'aurait pas manqué de lattribuer & la vive
impression que la vue de ce. cha’panuer avait faitg sur.
]s. mére. Mms au lieu du pouce du pied , il se ‘trouve que
c'est non pas le ~pouce de la majn, mais.un des doigts
de cette.main qui est d'une grosseur :lémesurée et on
l’qttn"bue 4 14 méme cause! N'est-ce pas 1a (nous en
demandons Pardcn 4 M Scavini ) séqarter des lois
de Jasaine logique? -
_w Ausurplus, on trouve dans ce nouvel opuscula un
zapprochement bien fait des diverses opinions des Au-
zeurs , sur l'influence. que Peut exercer ljmagmatu:l-n de
Ia ére ‘sur I'enfant qu ‘elle porte ‘dans son sem Ony
werra les raisons que chacuu a fait valoir pour soutenir
Ie sentiment qu'il avait embrassé, et I'on en conclura,
sans doute que cette question est encore fort obscure,
Taisons des Veeux pour que des faits bien authentiques
-:tl:ueu circonstancids viennent y répandre quelque lo-
mlére En atlendam: sachons gré a M. Scavini des
soins qu'il a pris pour l éclaireir. » :
— 1l sest glissé dans le Numéro de. Ianﬂar dernler,
article Fariétés (p.gg ), une petite inexactitude que,
M. Bidault-de-Filliers a eu la complaisance de nous
faire remarquer, et que nous nous empressons de corri-
ger. E.n pnrlant de l'ouvrage de Clutterbuck , on cite,
comme un. tmlte P;Lrtu:uller. ce gui o "est qu une section
de son cinqui¢me chapitre , et on restreint aux typhus
une opinion que I'Auteur a émise sur la fidgvre en géné-
ral. Cet article ayant été extrait d'un rapport écrit en
suédois, on congoit fqu'il était assez facile de commettre
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- quelque erreur _relativement dun gnvrage qui est pres-

gue inconnu en; France. M. Bidauli-de-Filliers se
Jiropose de nous denner un extrait de cer ouvrage qui
a pour titre © An inguiry inte the sear.apd nawre of
Sever, ete.; ¢'est-d—dire, Recherche sur le sitge et la
nature de la fidgvre. Nous ne doutons pds que son extrait
ne soit favorablement accueilli de nos lecteurs.. -
- — Nous avons recu, de M. Cﬂmguec chu-urgian-
major honoraire & I'armée d'Espagne , un ordre du jour
du général Gazan, dans lequel 'empoisonnementdes
deux militaires relité plus haut ( p. 353 ) se trouve men-
tionné , ainsi que I'hevrenx effet du traitement admis
nistré par.ce praticien. st

~ En lisant-les expériences de M Stuart, que nous
avons rapportées dans notre dérnier Numéro (p 315)
on a dit remarquer avec guelqu'étonnement que le
bain dinfusion de rhubarbe , qui avaitdonné & l'urine
une teinte particulitre , n'avait déterminé avcun effer

* purgatif. Du moins il est probable que si'cet effet avait

en lieu, I'Autenr n'aurait pasmanqué d'en faire men-
tion: Un a sans tlul.lla remarqué aussi que I'odeur.de
lurine dans les expériences [aites avec l'ail , n'était
point précisément celle de cette substance. 'Dn sait de=
puis long-temps que l'odeur eommuniquée & Purine par
les asperges ; 'est pas non plus celle des asperges. Ce--
pendant si 'on fait macérer dans I'ean un certain temps
des aspérges déja cuites, on voit qu'il s'en exhale une
odeur fort analogue & celle de l'urine dont nous par-
lons. Cette odeir de l'urine qui se manifeste lorsqu'on
a mangé des asperges, suit A-peu-prés la méme pro-
gression que les changemens qui ont eu lieu dansles
expériences de M. Stuart ; c'est-d-dire, qu'elle com-
mence 4 se faire apercevoir environ deux ou trois heu-
es aprds le repas , et qu'elle existe encore dans lurine
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que I'on rend an bout de douze ou quatorze Nsimes
Mais a cet égard on remarque beancoup dé variations,
Quelquefois trois ou quatre asperges suffisent pour don-
‘mer & l'urine une odeur assez forte, D'autres fois une
quantité beaucoup plus considérable ne leur commue,
nique aucune odeur, et cela chez le méme individu. 11
serait possible que certaines substances , et particulidre-
ment les liqueurs spiritueuses, &mln:chﬂss&nl; le déve-
loppemenl: de cette odeur. Clest cg qué je n'ai pas en-
core été & méme de vérifier,

- —DM.le professeur Morichini,, de Rome , a décou-
vert dans les rayons violets de la lumidre solaire décom-
posée par le prisme, une propri¢té magnétique asses,
Puissante pour aimanter une aiguille de boussole. Cette
expénence a été tentée inutilement par plusieurs physi-
ciens celebres de Paris; et M. Cuvier, lors de son dé-
part pour I'Ttalie, fut chargé , par ses collégues del'Ins-
titut, de prendre les informations nécessaires poar sa-
voir & quoi pouvait étre di ce défaut de suceés. Il vient
d'informer I'Institur , qu'il a vu répéter l'expérience par
M. Morichini , qui a aimanté en suprésence une aiguille
d'acier. On pense que ce qui a empéché les antres phyv-
siciens de réussir dans leurs tentatives , tient & ce que
Texpérience n'a pas été continuée assez long-temps;
que le prisme était trop éloigné de l'aiguille & aimanter,

* et peut-étre aussi 4 ce que le verre dont le prisme était

formé n’était pas de laméme quu]:l:é que celui emplu}ré
parle professeuritalien. )
. —Nos lecteurs doivent se rappeler qu'en rendant
compte d'un ouvrage de M. Mothe , intilé : Méian-
ges de chirurgie et demédecine (tome XXV, p. 412),
nous avons dit que ee chirurgien pensait que la ponc-
tion pouvait étre employée avec avantage dans les cas
de tympanite intestinale. M, Jos, Jacopi , professeur
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& Payie , a publié presque en méme temps un mémoire

ol il expose Fort en détail les inconvéniens de cette

opération dans le cas dont il s'agit (1). Il commence par
rapporter une observation oli ce moyen employé contrg
son avis, a été promptement suivi de la mort du malade ;
mort qui , d'aprés l'autopsie cadavérique, devait en
grande partie lui étre attribuée, 1l discute ensuite cha-
cun des motifs qu'on pnurralt faire valoir en faveur de
P'opération, et montre qu'aucun n'est suffisant pour
engager 4 la tenter. En effet, 1.° on n'est pas sir de la
place qu'occupe le gros intestin qui, dans la plupart
des cas , se trouve dérangé, et l'on risque par consé-
quent, en Faisant la ponction , de blesser les intestins -
gréles, 2.° L'atonie dont est frappé le tube intestinal le
dispose 4 une gangréne trés-prompte ; accident quia
eu lieu précisément & l'endroit de la pigfire, dans I'ob=
servation de M. Jacopi , et qui vraisemblablement sur-
viendrait de méme dans tout autre cas nnalngue i celui-
14. 3.° Llissue donnde & lair est tﬂujoum insuffisante,
puisque , malgré cette issue les intestins restent disten-
dus ou le deviennent de nouveau. 4.° Enfin, le dange:r
qu'on regarde comme pressant, et qui Puumut servir
d'excuse & une semblable tentative , n’est jamais cer-
tain,, puisquun grand nombre d’ Anl:eurs citent des
exemples de tympanites intestinales portées au plus
haut deg'né , et qul ont guén sans le secours de la ponc-
tion, Aussi voit-on que presque tous ceux ql.u en ont
parlé en condamnent I'emploi , et que ceux qui le con=
seillent ne citent pmnt de faits qui le justifient. M. Ja-
copi va plus loin, c.w.l soutiept quiil n'existe aucun

(1) Ce mémoire a_pour ti.lu'e ¢ Se col.r:p.e.mgn la l:.mmr:e;z-
tesi in caso di I;mpam{e etc. Milan, 1Biz; in-B.° de
137 Pnges g
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exemple bien constaté d'une tympanite, méme pure<’
niknt abdomiinale , qui ait été guérie par la Ptiul_:’tiérn; %
{B:’M Britann, | sciences et arts qavril 1815 - !
‘=M. Opoiz awau: cfu trauver dif sulfite 6 fer dins *
lés edux mikiérales de Provins ; mais I analyaﬂ avait dé-
nithtté & M. Pauguelili que ce n'était point par l'acide’
sitfiirique quile fer érait tenu en dissolution dans ces’
etux: Le prémier ne rénongi pas néanmoins a son opi-'
nioh et potrietire én défuut la sigasite de M.Fauque-
Iit, il lui ficadresser par le Sous-Préfet de Provins, deux '
bbuteilles, corltenant, I'ine de 'eau minérale puisée &
1d sofirce de cette ville, et l'autre de I'eau de fontaine
alaquéllé il avait ajouté, sans en prévenir ce chimiste ,
une petité quantité de sulfate de fer. M. Pauguelin
croyant qhie les deux bouteilles conténaient de Teau’
iinétdle ; se contenta d' andlyser la hl:j'_l.ieur contenué’
dans ld Prwé:méfe et 'y troilva pas pilus que la pre-’
midre fois; le sel que M. Opoix croyait y exister. '
Eﬂﬁu celm-m croyarit avoir gagné si cause, et soute-'
nakit que le su.ffate de “for Pouwm exister dins un 1i-
quide, sdbs {'on en piit reconnaitre la présénce’ &
Tiide des procédés chimiques, M. Pauquelin entre-’
Imt are troisitmeé fols la{nalyse dés eanx minérales de’
Provitis, et il I fie mu]omtement avet M. wa:{ard.
'f"{:ucl te résufté.‘t de cette -:lermére anal:,rse -

Huit litres des eaux mmemles de Pm\rms COn-
NBIIII.EIII.«
1.2 Carbonate de - + 4 gr. 420 mdhgrammes.
4.° Fet oxydé. . . . . og Go8 h
E

30 Mﬂgqésie. ofo . =
- 4.°Manganése . o 136

558ilcés Y 47 Lt o Edo

G.° Sel marin. o B340 :
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. 7-° Muriate de chaux. .

8.° Matidre grasse. . .

9.° Acide carbonique, 27 p. 3, ou environ 1 gramme;
2ot (Annales de Chimie, cahier d'ayril. )

} quantité inappréeiable.
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Pour les personnes qui doivent se servir des
instrumens de chirurgie de gomme élasti-
gue , par Tzeunisr , orfévre et fabricant
dinstrumens de chirurgie en gomme élas-
tigue , et d’or et d’argent, rue du Bac,
N.o b1, & Paris. :

. froid desséche , dureit les instrumens de chirur-
giﬁ de gomme élgstique 3 il faut alors leur rendre la
souplesse et le poli qu'ils avaient avparavant, pour que
Ieur application ne devienne pas douloureuse. G’est_
pourquoi il suffit de les plonger quelques minutes dans
Teau chaude, ou de les approcher du feu peur les ra~
mollir, Les grosses sondes , les canules & lavemens exi=

_gent sur-tout, en les employant , qu'on prenne ces
précautions. '

2. Ces instrumens doivent étre conservés dans un
endroit sec ; la moindre humidité leur fait Pmndre une
mauvaise forme, et oxydent les mandrins des sondes.
Pour prévenir cet inconvénient , il faut huiler les man-
drins (ou stylets), et né les mettre dans les sondes,
qu'a I'instant oit Pon doit s'en servir.

3. Siles instrumens ont été expnsdés 4 la poussitre , il
Faut alors les frotter avec un morcean de drap qui leur
rend leur premier poli.
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4. Lorsque Ia cive des sondes on des bongies est
cassée , on fait fondre & une bougie la cire & cacheter
quon’ tourne peu-A-peu autour de la sonde on de la
Enugie; puis on présente le bout de l'instrument & la
fAamme, eravecunstyletonfuitle petitcolletonrebord(r)
que 'on y voit; ce collet peut cependant étre formé
d'une maniére plus solide, en adaptant aux sondes un
pavillon d'argent & vis que je fabrique, et qui , an moyen
des trois anneanx que j'ai ajoutés ; sert i fixer la sonde,
soit par des liens en coton, soit par des lanitres de
gomme élastigne que l'on commencera par attacher
aux anneaux , et qui ensuite seront arrétés 4 la racine
de la verge par ung autre lanitre aussi de gomme élas-
tique : chaque laniére passe sous cet anneau, et y est
lixée par. des bouts de Lil. M. le baron Boyer a sou-
vent mis en usage ce procédé avec succés toutes
les fois que lés maladés ont été tourmentés par des
érections fréquentes. Ces avantages sont d'autant
plus grands ) que les laniéres de gomme élastique s'a-
longent én raison 'dudéveloppement de la verge ; avan-

_tage que lon ne peut s Dbtemr avec les liens de co-

ton dont on se sert llaLlluellemeut. Les [}mul].c:ns l:] dr=

gent que je fabrique sont préférables aux anciens ,

(1) Il esl; des I:rut'ln.ens qui 1 emlﬂment plus la cire. i

cacheter ; voici quels en sont les motifs : non-seulement la

vt '} encheter dont on gﬂrmt les sondes n'est d'aucune
itilits 5 elle a méme des inconvéniens, en ce que venant &
so détzcher , les liens abandonnent Ta sonde qui pent alors
sortir alsdm s-1n vessie, Il est done préférable de nouer

bllﬁi ce llm:l. a serré le inepud, et
I.‘ .
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parce qu'en se vissant sur la sonde , ils n'ant pas line
convénient d'en diminner le diamétre intérieur , et par
conséquent ils procurent une issue plus facile aux
urines.

5. L'utilit¢ des instrumens de chirurgie en gomme
élastique a fixé 'attention des chirirgiens les plus dis-
tingués de nos jours ; c'est une découverte qu'on ne peut
trop propager, autant pour seconder le but de la chi-
rurgie , que pour étre utile a4 I'humanité. En me livrant
an .Perﬁ:ctionnamﬂnt de ces insbumens, jui établi,
dans diverses villes de France et de I'étranger, des
dépdts ot les personmes peu fortunées trouveront, | &
Vexception des frais de transport ), au méme prix qu'd
Paris, les instrumens dont elles pourrent avoir besoin';
avantage dont elles ne jouissaient pas auparavant. Je [ais
aussiune remise et Jaccorde des délais de paiement anx
personnes qui desirent se livrer par spéculation , dla
vents de ces instrumens. ' :

Usage des instrumens , avec les priz,

Les sondes sont employées pour donner issne aux
urines dans le cas d'embarras du canal de l'métre, et
dans diverses autres maladies des voies urinaires ; aussi
les chirurgiens éclairés de notre sidcle , en bannissant
exclusivement les sondes et les bougies emplastiques,
conviennent que ces sortes de maladies ne peuvent se
guérir que par des moyens mécaniques, et que pour
arriver & ce but , rien ne réussit mieux que les sondes
et bougies de gomme élastique. Convaincu de eette, im-
portante vérité, afin d'éviter toute evreur, et de me faire
entendre des malades ainsi que des gens de l'art, jai
donné un modéle de sondes de grosseurs différentes.
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depuis le N.* 1 jusqu'd 125 les plus grosses ont donze
lignes de circouférence , et sontdésignées sous le N." 12;
les plus petites sont ensuite dans les diamétres inter-
mediaires ; il 0’y a environ que deux lignes de circon-
férence de I'une & I'autre. _

Il résulte de ce moyen de comparaison, qu'un chirur-
gien ou un malade , quel que soit son éloignement , en
me demandant les numéros qui lui sont nécessaires , est
certain de recevoir les sondes de la grosseur qu'il jugera
convenable , ou tous autres instrumens dont il aura be-
soin. Il suffira d'indiquer les dimensions et les formes ;
je pense qu'il n'est pas de praticien qui n'appréciera cet
avantage. :

Comme on sait , il est des cas qui nécessitent I'emploi
des petites sondes; celles du IN.® 1 offrent un petit dia-
métre , et par conséquent sont trop gréles pour résister
au moindre obstacle ; je viens done récemment d’en
fabriquer de nouvelles qui renferment intérieurement
un métal assez malléable pour donner & ces sondes la
courbure néeessaive pour qu'elles puissent &rre introdui-
tes-avec siiretd, et se préter aux différentes tortuositds
du canal de 'urétre. Néanmoins elles n'ont pas une ré-
sistance telle, que les personnes peu habitudes au cathé-
térisme ne puissent craindre de faire de [ausses routes,

“1I ne suffit pas qu'une sonde ou bougie dure long-
temps, il faut encore , en la choisissant, faire attentiona
ce qu'elle soit bien élastique, bien polie , ronde an bout
et trés-douce; que les yeux soient bien proportionnés &
ses diamétres, et sur-tout qu'ils ne seient point gereds.
Les praticiens convieonent que plus les yeux song
grands , et plus ils futiguent; aussi dans la paralysie de
la vessie, on recommande de faire usage des sondes
avec de grands yeux pour faciliter lissue de l'urine
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et des matidres épaisses que 'on rend abondamment ; il
serait peut-étre plus convenable de Tfaive usage des
sondes & un seul weil. En effet, les plus célébres prati-
ciens ont reconnu, par expérience; que les personnes
qui se servent habituellement de ces sortes de sondes,
les supportent plos facilement et souflrent Plus l-:mg-
temps leur présence.

Avant d'introduire une sonde ou bc-ug:e , il fantla
bien tremper dans une bonne huile ou du cérat , oun si
c'est une bougie dont on veut se servir , ou une sonde
sans mandrin, on doit la prendre par son extrémité infé-
rieure, la rouler en tout sens jusqu'a ce qu'elle ait péné-
tré dans la vessie ; etsi, avant d'y parvenir, on ren-
contre quelque obstacle que l'on n'ait pu franchir, on
cessera pendant quelque temps les tentatives que l'on a
faites, pour ensuite chercher & arriver an but qu'on se
propose , car souvent on doit 4 la patience d'avoir péné-
tré jusque dans la vessie. Priz des sondes. . =2 franes,

2. Les sondes & pavillons d'argent ont les mémes
usages que les précédentes. . . . . . . . 4f.

3. Les soudes de [emmes sont Plus courtes que celles
d'hommes ; on les préfire a celles d' argent dans q_uel-
ques cus d' dccuuchemens, ou toutes les fois que les or-
ganes sont dans un état pathologique. . . 1 fr.50c.

4. Les sondes u:sophaglenne.s sont longues de vingi-
quatre a trente pouces; elles sont destinées & enfoncer
dans l'estomac un corps étranger qui berait ‘engagé -
dans l'cesophage ; et, dans d'autres cas, & introduire
des alimens liquides lorsque le malade ne peut, par
une cause quelconque, micher ni avaler les ali-
MENs. v« & & . . PTG ST S . Y

5. Les sondes pour la Estule lacrymale sont trés-
courtes; elles servent & Ffaciliter I'écoulement des lar-
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:mes par les voies ordinaires , et & opérer le recollement

du sac lacrymal. Quelques praticiens les emploient de
préférence A celles d'argent, parce qu'elles s'accom-
modent plus Facilement & la forme dusac. Priz. 1 fr.

6.° Celles de Laforét ont la méme forme que celles
d'argent qu'il employait dans les mémes circons-
BROCES: " & 0 a~% % = w0 w's aeiet e ey ..o d, B0
- #7. Les bougies creuses dilférent des sondes, ence
gqu'elles n'ont pas d'veux & leur extrémité ; elles sont
d'usage dans les maladies des voies urinaires , de préfé-
rence aux bougies pleines. Lorsqu'il est nécessaire
d'avoir recours & un grand dfamétre , il est reconnu que
les bougies pleines, passé le N.° 4, deviennent trop
dures , futiguent les malades , et, dans ce cas, on pré-
fere les bougies creuses , qui ont lavantage d'étre plus
douces et p]us elashques, et dont on peut fairc usage
jusquiau N.° 12, sile cas lerequiert. . . . . a2l

8. Les bougies creusés & mandrins métalliques sont
Hexibles , conservent la courbure quon leur donne , et
peuvent élre employées dans les cas qui exigent les
bougies pleines, ., . ,.. . . . . af Soe

9. Les bougies pleines servent pour remédier au ré-
trécissement du canal de I'urétre, occasionné par un

‘brat mnqueux , par des excroissances, ou dans toute

autre circonstance que le chirurgien seul peut détermi-

N R ST T L T

10, Les canules & lavemens sont utiles aux personnes
sufettes aux hé[norro'fdl;s , aux femmes qu.i ont des
accouchemens laborienx, anx enfans , aux vieillards, et
& tous peux qui ont ey des maladies du rectum : on ne
peut trop préconiser Mutilité de cet instroment , et lors-
pue l'usage en sera bien connu, il y awra pen de familles
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qui'ne reconnaitront la nécessité de s'en servir. Lesdites
canules sont susceptibles de s'adapter sur toutes espéces
de seringues ; il ne s'agit que de préPilrer la vis lmur" les
Yecevolr. Priw.”'. 'L 0 o L UEFELY NE R

11. Les canules & fractures sont beavcoup plus lon-
gues ; elles servent & donner des lavemens aux per-
sonnes qui ne peuvent changer de position dans leur
lit, comme dans la paralysie et dans les fractures des

:extrémitds inférieures, . . . . . . . . G

12, Celles & bidets droites ou & arrosoir renflées et

‘percées de divers petits trous & l'extrémité , sont em-

ployées pour injecter le vagin et la matrice. - . 4 fi.
13. Les courbes ont les mémes usages. . . 7 fr.
14. Les canules pour la taille sont de forme conigue ;

-elles conviennent particulitrement dans les cas d'hé-

morragie 4 la suite de cette opération , et pour faciliter
lasortie de l'urine et des caillots de sang. . . 30
15, Les trois - quarts & ponction droits, sent faits

‘comme Ceux en argent , et ont les mémes I]Sﬂgeﬁ. On

pent cependant les remplacer avec avantage , en pas-
sant dans lu canule du trois-quart en argent , une sonde
que l'on y peot laisser 4 demeure; pour cela on retire
aussitdt la canule , et 'on fixe sur la sonde un pavillon &
vis que l'on retient au moyen d'un bandage de
gorpsy L e L TS TS T TR,
- 16. Les pessaives longs et les ovales s'introduisent
dans le vagin, et, lorsqu'ils sont placds convenable-
ment, ils soutienhent la matrice dahs sa position natu-
rellejonen [ait de toutes dimensions. . . . & fi.

17. Ceux & bondons ont -peu-prés Ja forme que
comporte leur'dénomination , et ont les mémes usages
e les prdoddens, - L. TERL LY K

18, Les pessaires & cuvette servent dans les mémes
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‘eirconstances , et ne différent des autres que par lenr

Pormee Price o v w'v b wive i eam v s o iR
1g. Les suppositoires sont employ&s lorsqu'il ¥ a
constipation avec relichement ou sortie durectum , ou
lorsqu'il faut comprimer les hémorroides. . . 5 fr.
20. Les bouts de sein remplacent les mamelons chez
les femmes qui nourrissent pour la premiérg fois, ou qui
naturellement les ont trés-courts; ils sont employés
pour prévenir les douleurs que la femme éprouverait
par la succion de l'enfant; dans le cas d'une vive sensi=
bilité des mamelons; enﬁn_, ils sont encore trés-utiles
lorsqu'il y a des dépots ou crevasses, alin d'empécher
que lamére ne soufre, et que l'enfant ne se lasse dit
sein; mais on conseille , avant de s'en servir, d'enduire
avec du miel le bout du sein , afin d’habituer 'enfant &
ee nouveau mamelon. . , . s n.. ol
. Les grands bouts de sein sont employés pour
resoudre l'erigorgement des glandes mammaires. 12 fr.
22. Les plaques & cautdre non garnies s'appliquent
médiatement sur les vésicatoires et les cantires; en
outre , on peut les arranger pour garantir du pus les
linges et les véremens; on en fait aussi usage pour les
ulcéres variqueux, les anciennes cicatrices , suite de
plaies d'armes & feu ;. elles fortifient, et calment les
douleurs par leur onctuosité et le bain de vapeur
continuel qu'occasionne leur présence. . . 5k 500.
23, Celles qmsont garnies en soie serventaux meémes
USHAEES. . . . . ....,.4Erfmc.
24. Les plaques non garnies pour la cuisse sont plus
grandes; on les emplom pour cautdres et vésica-

- A L T (Lo W R . 0 . .-
25. Celles garmes en soie ont les mémes umgc:r-.
R IO . ) . -
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ufi. Les semelles garantissent de 'humidité du sol ,
conservent une chaleur douce et continuelle ; elles sont
nécessaires chez les personnes sujettes aux affections de
poitrine , aux catarrhes, 4 la goutte , et & celles qui
souffrentdu froid aux pieds. Lapaire. Priz. . ¢ fr.

27. Les dilatatoires pour l'imperforation de l'anus,
servent & tenir le tube intestinal ouvert, et  faciliter
lissue des matieresfécales . . . . . . . 6 f

28. Les urinaux sont destinds aux personnes affec—
tées de paralysie de vessie, onde toute autre maladie ,
por suite desquelles les urines sont évacuées 4 mesure
qu'elles arrivent dans la vessie. '

Les urinaux de 27 fr., dans lesquels on met une
€ponge, sont plats et de forme ovale;ils ont quelque-
fois Iinconvénient de laisser échapper I'urine lorsque
I'on est couché , tandis que ceux de 72 fr. montés en
argent, la retiennent , quelque position que le malade
prenue : ils sont aussi plus commodes & porter, et em~
péchent les exalaisons de I'urine. . . . 27etgafy

20. Les urinaux pour femmes ont les mémes usages
que ceux-ci, mais ils ne peuvent étre fabriqués que de
commande, et d'aprés les dimensions données dune’
maniére exacte par MM.les chirurgiens. . . 150 fr

" Bo. Les fumigatoires s'emploient pour diriger les fu-
mhigations sur différentes parties ducorps. . . 36fn
" B1. Les cornets acoustiques servent aux personnes
atteintes d'affaiblissement de l'organe de L'ovie; ils peu-
vent étre employés utilement , dans différens cas, de
préférence 4 cenx demétal. . . . . . . =24f

32. Les bouchons d'ivoire pour sondes servent &
empécher la sortie de l'urine , ainsi que ceux en bois
que I'on pent se procurer au moment d'en faire usage.
e e e e el e T L . a0 cenll
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5. Les lanires élastiques servent A [ixer les sondes,
et sont préférables & toute espéce de lien, toutes les fois
que le malade est tourmenté par des érections, 75 cent.

Quelques connaissances chirurgicales que j'ai puisées
dis mes premidres années, m'ont mis & méme de sui-
vre autant par goiit que par spéculation , la fabrication
d'un grand nombre d'instrumens de chirurgie, et de saisir
avec 1’1”5 de précision toute espéce de corrections ou
d'inventions que desireraient MM. les chirurgiens,

Outre les instrumens de chirurgie de gomme élas-
tique, on trouve chez moi toute espéce d'inshumens de
chirurgie en or et en argent, _

Je m'occupe dans ce moment & utiliser le platine,
et daprés les diverses expériences que j'ai répétées, ce
métal pourra étre employé avec suceds , et de préfé-
rence dans la confection de plusieurs instrumens de.
chiru gie , notamment dans lu fubrication des sondes
coniques , dont M. Bayer se sert uvec tant de succés,.
Elles auront lavantagf; en offrant un plos petit dia-"
métre , de réunir plus de force que toute espice de mé-
tanx 3 -nr-mhges précienx lorsquiil s'agira de remédier
aux rétrécissemens du canal de I'urdtre, on toiites les
ﬂ:ua quel'on voudra franchir quelque obstacle. Ce métal
est trés-précieux pour éviter Inxyd.itlou qui est insépa-
:ab]e de presque tous les autres métaux, et sur-tout lors-
qu :Lest nécessaire de les employer sous la forme d'ins-
trnmens de Pehte dimension , et qu'il Faut réunir la
]egéreté 4 la force, comme dans les pessaires, les.
stylets de !Ife;an Ies syphons d'dnel, les canules pour
Ies anus artificiels , etc. , ete,

Je me suis lwrc par ucuherement b l'acoustique , et
] ‘ai & cet effet consulté une partie desmeilleurs Auteurs
qui or ont traité de l'or gane de l.ume' j'ai cru remarquer_
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qu'ils avaient écrit savamment sur tout ¢e qui avait rap=
port aux maladies de cet organe , mais que vu la diffi-
culté de fuire concorder des principes certains de pra-
tique, que l'on piit soumettre aux lois de l'acoustique, on
s'était borné & développer la théorie , et qu'on avait né-
gligé de se procurer les divers modéles proposés par
plusieurs savans, J'ai fair fabriquer une partie , et j’ai pu
massurer par moi-méme qu'on ne pouvait établir une
théorie qui fixdt, d'une maniére invariable,, la forme de
ces instrumens ; tandis que la plupart des personnes at-
taquées de surdité avaient besoin d'un cornet différent,
Enellet, tel malade entendait avec un cornet, et an cons
traire tel autre ne pouvait s'en servir; il est souvent des
formes bizarres qui ont produit les meilleurs résultats
chez différentes personnes, et ce n'est qu'en variant la
forme des cornets acoustiques que jai 4 la d.isPosiﬁon
du public, que je suis parvenu 4 trouver dans le nombre
ceux qui peuvent convenir anx personnes qui m'accor-
dent lenr confiance.

On est invitéd & affianchir les pores de lecires.

F1IN.

Imprimerie de MIGNERET , Imprimeur du Journal de
M¢édecine, rue du Dragon, F. 8. G., N.” zo.
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29,
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E.
Eaux minérales de Loka et de Soedertelje. Extr.  qf
Ean minérale de Provins. ) f#23
Electricité. Son usage en médecine, 2989
Emétique. Remarques sur ses eflets, 215 %
Empoisonnement par la jusquiame, 335 et 425
Enlant ne aveugle et sonrd. Saz
Enfans, Traivé des maladies des enfans. Extr. 16
Entéroctle d'une espéee particuliére. 16
Eruptions anomales. 11g et 121
Essai analytique contre la nature syphilitique de la go-
norrhée, Extr. . 66
Lssai sur les propriétés médicinales de la digitale pour-
prée. Bxu, 303
Lstomac perford. Extr. 103
Erudes médicales. Th, 416
Examen des principaux systémes sur la nature du fuide
électrique , etc. 208
Exposition des faits recueillis jusqu'a présent, concer-
nant les effets de la vaccination. Extr, VE
F.
Fer (Sulfate de) employé, dans les Rivres intermit=
tentes. 8. M. L. 154
Fidvres adéno-méningées (pitniteuses) épidémiques.
Th. 4
Titvre ataxique on malisne. 343
Tidvre fausse adynamique. Th. 41a

Tridvres intermittentes observées en Suede. 95 at suiv,
Fidvres intermittentes. traitées par le sulfate de fer,

Sq M E. ]-54
Tidvre lente nervense. 337,
Fitvre de Livourne et fidvre jaune. Examen et compa—

raison de ces deux maladies. Extr. 278

Fidvre muqueuse ou pituiteuse. { Diss. surla) Th, 416
Fityre putride ou adynamique ( Essaisurla) Th. ga
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Fractures produites par les armes & fen; leur prognos-
tic. Th. d11
Froid. Effets avantageux des bains froids , 349 et 5og ,
et des affusions d'ean froide. 319
G.
Gale. { Nouveau traitement de la) 137
Gale répercutée; accidens qui en sont la suite, 8. M. E.
374
Génitanx , organes ) vicieusement conformeés. 328
Gestation. [Diss. sur la) Extr, 222"
Goitre. { Diss, sur le ) Th. . 314

Gonorrhée. ( Remarques sur le traitement de la) 15
Gonorrhée suppriméle, suivie de la formation d'une
tuneur an périnée. 9
Gonorrhée. Essai analytiqgue contre la nature sj.rphili.-
tique de la gonorrhée. Extr. G6

Grimaces. ( Remarques sur les) 203

Grossesse on gestation. (Diss. sur la) Extr, aza*

Grossesse extra-utérine double. 23

Goutte. Hecette du reméde de Pradier. 210
H.

Hf:mormgje'pf:rindique par la verge. Bag

Hémorragie utérine occasionnée par un Ipolype. 129
Hernies, Iispéce particulitre d'entérocéle, 8. MLE. 165
Hernies abdominales. [ Diss. sur les ) Th. 313
Hernie de I'estomac, du grand épiploon, diticolon

transverse, et d'une partie du duodénum dans la

poitrine. 5. M. L. 361
ernie inguinale ircéductible suivie de la mort du ma-
lade. : 22
Hernie serotale volumineunse par suite de I'inflammation
des parties déplucées, : 19
Histoire de quelques alfections de la colonne verté-
brale, ete. Extr. 78
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Humeurs, Leur analyse chimique, Extr, hE}

Hydrocéphale chronique. Extr. 103
' L

Imagination. De son influence sur les vices de confor-
mation que l'enfant apporte en naissant. Extr. 384

: ' et 423
Imperforation de l'anus. 223
Incendies spontands. ( Mémoires sur les) S. M. E.
g et 143

Influence des affections morales sur le résultat 3&5 ope-
rations de lu chirurgie. Th. 418
Influence des lois physiques et chimiques sur les phé-
noménes de la vie. Th, d10

J.

Jusquiame. Empoisonnement oceasionné par de jeunes
pousses de cette plante.

K.
Keratonyxis. (Diss. sur 19.} Th. o
L.
Langue, Développement extraordinaire de cet organe.
Extr. . 101
Liberté morale. | Remarques sur la ) 202
Loka. { Eaux minérales de ) Extr. g
Lumiére. (Action magnétique de la) Extr. 426
Lune. Son influence apparente sur certaines mula:li;e_h
555
" Luxation de I'astragale. Sugplémsnt d une observation
publiée précédemment. S. M. E 57
M.
Magnétisme des rayons violets. Extr, 4ab
Maladie trés-compliquée, 21h
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Maladies extraordinaires. 530,353, 355
Maladies de la colonne vertébrale et du prolongement
rachidien de l'encéphale. Extr, 78
Maladies des enfans. ( Traité des) Extr. 169
Manie traitée avec succés par les affusions d'eau froide
sur la téte, 319

Meédecine. Elémens de médecing , en latin. Extr. 405
Meédecine-Pratique. Manitve de 'étudier. Th. 416

 Médicamens. ( Effets de quelques) 211 ¥

Médicamens. Leur sophistication. Fxtr. 87
Mémoire sur le croup , par M. Fieusseuz. Extr. 63
Mémoire sur le eroup , par M. Caillau, Extr, 186

Ménorrhagie pendant la grossesse. Szg
Moélle épiniére. Ses aflections. Extr. 7

Monographie du pemphigus, Extr, 598
Moyt subite dont la cause est restée ineonnue. 3

Mouvement de dilatation du ceeur. Quelle en est la

canse. Th, 508

Mutité causée par une concrétion située sous la langue.

Extr. ‘103
N.

Nécrologie. Diseours prononcé sur la tombe de 3, J.
8. Sauveur de la Filleraye. 208
— Notice sur M. J. B. Laugier. 315

Névralgie sciatique. 215

Nova Medecinee elementa. Extr., . 405

.

Observations météorologiques des six derniers mois de
1812, 112

Observations-pratiques sur les bains d’eau de mer. Extr.

408

OEil. Moyen d'apercevoir les images quis'y forment. 28

OEsophage rétreci. Extr. 103

Opérations de chirurgie. Comment les affections mo-~
rales influent sur leur résultat? Th, 418
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Opium. Remarques sur ses effets. : 220 ¥
Ossification générale du systéme vasculaire. Extr. 104
Ovaires contenant chacun un feetus, 23

P.

Paralysie des membres abdominanx. 215
Perforation de I'estomac. Extr, 103
Pemphigus, | Traité du) Extr. 398
Péricardite compliquée, 215
Péricardite suivie de mort subite. Extr. 100
Périodique (Maladie) correspondant aux phases de la
lune. 355
Péritonite cnmpliquéc. ' 215
Physiologie. Influence des lois physiques et chimigues
. sur les p]:éunménes de la vie. Th. 10

Plaies d'armes & feu. ( Observationssur les) Th., 31
Yoils renfermés duns une tumeur de la paupiére. Extr,

104
Poisons végdraux. [: Expériences sur les | Extr. 320
Polype utérin, cause d'hémun‘ngie considérable. 129
Polypes utérins, (Diss. sur les ) Th. 204
Polypharmacie. | Essai sur la ) Th. 203
Paonction. Inconyéniens de cette opération dans la tym-
paunite, 426
Prix décerné. ' arnL
Prix proposé. 107
Q.
Quinguina. (Diss. sur le ) Extr. 248
R.
Rage. Prix proposé sur cette maladie. 107
Rage. (Diss. sur la ) Th. 201
Rate ; ses vsages, Extr, o4
Réclamation. air

Recherches historiques et praiques sur le croup, Extr.

18y
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Recherches pathologiques sur la Hévre de Livourne.
Extr. 28
Hégl&s dévides, A30
Hé )eqcu:‘si.on de la ga.le; accidens qu.i en sont la suite,
. M. E. 574
Réuécissement de l'ocsophage. Extr. 103
BRhubarbe. Effets Pmdu.its par un bain d'infusion de
cette substance, 316 et 425
: 8.
Saignée de la jugulaire employée avec suceds contre
Papoplexie 143
Saignce ; conseillée dunsle typhus, Extr.. 99
Société Médicale de Stockholm. Rapport sur ses tra-
vaux. Extr, 02 el suiv,
Sociéd dite 1 Cercle Médical, 'Ppogl‘am;me d'un prix
sur la rage. 107

Sophistication des substances médicamentenses, Txt. 37
Sulfate de fer employé dans les fiévres intermittentes,

5. M. E. . 154
Syphilis ; différente de la gonorrhée. Extrait, G6
Syphilis. Diss. sur les ulcéres syphilitiques. Th. 201

T
Taille laiéralisée. Essai sur les accidens qui 'accompa-

gnent, Th. 205

Testicule resté & 'annean chez un yieillard, .5, M. L.
: 165

Topographies médicales, Projet pour leur exécution.
105

Trépan. (De l'application du) q1

Trijumean. (Description d'un | Extr. ]
Tumeur sanguine, d'une érosion de l'aoite. S, M. L.
365
Tumeur vénérienne au périnde. )
ijma]jl:tnire. lnconvéniens de la penction dans cette
m

adie. 426
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.
Uletres des pieds traités par le mercure et les prépa-
rations de Hlomb, Laxur. 102
DUlcéres syphilitiques. ( Diss. sur les) Th. 201
V.
Vaccination. (Traité.de) Extr. 285
Y accinations pratiquées & Marseille. 314
‘Yaccine. Lxposition des faits recueillis jusqn’d présent ,
coneernant les effets de la vaceination. Extr. 72

Vésication. Moyen de la déterminer promptement. g2
Vie. Influence des lois physiques et chimiques sur les

phénoménes de la vie. Th. 310, 10
¥ision. Moyen d'apercevoir les images qui se forment
au fond de l'eil. 8. M. E. 28
‘Vomissement ; indépendant de l'action de l'estomac.
Extr. ; : B24
, VA
Zinc. Danger de son usage. 235

Fiv pE 14 Tasre pes Marrinzs.

page 454 sur 460


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1813x26&p=454

2 BITTM

peEs AUTEURS 443

: ;

1

TABLE DES AUTEURS.

B.
B.-.IusrrTB. (I. F.) Thése, Page noz
—Un extrait. 40b
Banow. Rapport sur une Diss. inang. de M. 7. H.
Crill, | 273

Bavie, Fizeav, Laexwec et Savany. Constitution
médicale observée & Paris, pendant le second sé-
mestre de 182, 11t

Brervien (Murc-Henri). Thése. 416

Broaver-ne-Vicuiens (F. T, ) Essai sur les propriétés
médicinales de la digitale pourprée ; 3.° édition.
Br. in-8.° 303

Borv. Obs. sur une hémorragie considérable de la ma-
trice , due & la présence d'un polype dans cette cavité.

. 129
Bosguirwow. Rapport sur un ouvrage ayant pour titre :

Disseriazione sopra la chinachina, ete. = 243
Bracuer. (J. L.) Thése. o8

Bnescuer. (G.) Obs. sur une tumeur sapguine com-
muniquant avec la cavité de l'artére aorte, par une
petite ouverture existant & la partie antérieure. de la
courbure de cette artére , sans aucune dilatation de

ses parois. 565
Brrarre. Obs. sur une imperforation de lanus. 23
Bropie ( B. C.) Expériences sur l'actiun de divers poi-

sons végétaux. Extr, Sz0

Bucuaw (A.P.) Foyez Reuxel.
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Carrav {J. ML) Mémoire sur Je cronp. Br. in-8.° 186.
Carunon (Joseph). Traité deés maladies des enfuns jus-

qu'a la puberté. Un vol. in-8. 16ig
— Nova Medecine elementa, etc. Seconde édit.

1 vol. in-8.° 40b
Canrenroxn (F.) Thise. dear
Crarporiy. Extrait d'une obs. de M. Garneri. 165
Cravssien. Happort i Son Excell. le Ministre directeur
de la guerre , sur I'usage des bidons de zinc. 225

Cuevariizn (J.M.) Observation sur une céphalalgie
devenue promptement mortelle.

Cuoquer (Victor-Arséne). Obs. sur I'empoisonnement
de deux soldats par I'lyesciamus-niger (jusiuinme),

535
Cousow (Anguste). Thése. : 513
Covcaox (E. J. B.) Thése. 201
Couvrrors (E. E. F.) Thése. 415

D.

Démanceon (J.P.) Extrait d'un rapport publié en
Suédois , sur les travaux de la Société Médicale de
Stockholm. 9z

Denussy (Alexandre). Histaire de quelques alfections
de la colonne vertébrale, et du prolongement rachi-
dien de 'encéphale. Br. in-8-° =8

Desranpins (Adolphe). Thise. Siz

Despeavx (B.) Supplément 4 l'obs. sur une luxation de
lastragale , publiée dans le tome précédent (p. 388).

57
Duenevic (1) These. 20h
Duocorouer (J. C. H. ) Thése. 216
Dumacxy (P. F. Martin). Thése. 201

Duvar, Obs. sur quelques cas de fidvres intermittentes
traitées par le sulfate de fer, avec des considiéra-
tions sur les maladies de ce genre quiont régnéa
Anvers en 1812 et 1815, 154
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Garc et Spunzueme. Anatomie et Physiologie du sys=
téme nerveux en général et du cerveau en particu-
lier, etc. Tome 11 ; premiére partie. In-fol. 81 ;194
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Ganorew. Rapport sur une Dissertation inangurale ge
M. Ristelliwebert. na2*
Ganneni ( Horace ). Obs. sur une espice particulidre
d'entéroctle, T 165
Gauray fils. Réflex. sur les accidens occasionnés par la
répercussion de la gale. . 374
Gavrrien (N Un extrait. 298
Gernpert [Alexis). Thése. 412

1wisenT (Stanislas). Monographie du pemphigus, ou
Traité de la maladie vésiculaire. 1 vol. in-8.° 398
Goutanp (J. C. E.) Thse. 418
Guensent (L. B.y Anévrisme du conr, péricardite et
péritonite hépatigue suivies d’ascite ; terminaison de
ces maladies par la paralysie des organes abdominanx
et la mort , & la snite d'une violente attaque de né-

vralgie sciatique. 215

Guiwcount. Obs, sur une hernie inguinale d'un velume

considérable. ) 19
H.

Haree (J. N.) Exposition des faits recueillis jusqu'd pré-
sent , concernant les effets de la vaccination , et
examen des obfectium qu‘ou a J.'-'a;'l.'es en différens
teml!s ,et que queh]u&s personnes font encore contre
cette pratique, Br. in-4.° : 73
~ Réclamation en faveur de MM. Nyseen et Guil-

berte. 211

Haaw (Jean-Henri Lucas). Thése. 9o
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syphilitique de la gonorrhée dite virulente. in-8.° 66
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Jacouien { N.) Thése, 314
Jawssens (J.) These, 313
Jourtierron. Mém. sur quelques cas rares. Say
L.
‘Lavarerre. Obs. sur une apoplexie guérie par la sai-
gnée de la jugulaire. 143

Lesouvyen-Desmorriers. Examen des Principﬂ.ux 5Y5=
témes sur la nature du fuide élecr.ri.quei, et sur son

action dans les corps organisés et vivans, 298

Lecar (C. N.) Mém. posthume sur les incendies sponta-

nés de I'deonomie animale. 3g et 143
M.

Macexpie. Mém. sur un moyen tréssimple d'aperce-~
voir les images qui se Forment au fond de ozil. a8
— Expér. relatives a 'absorption. Extr, 523
— Expériences sur le vomissement., Extr, Sa4

Marussizne. Obs. surune fidgvre lente nervense. 537

Merssivo ( Angelo ) Dissertazione sopra la china
china ed il suo uso nelle febri periodiche. Br. in-8.°

248
Mouvrow (Ph.) Rapport sur une obs. de M. Scavini, 384
Micar:{ 1. L.) Thése. : 417
Momnin (I. G.) Thise. 205
N.
Navpix (Pierre). Thise. 204
! L
Peereraw (P) Thise, Jro
Poraww (André J.) Thése. qr
Paapier (G.) Recette de son reméde contre la goutte.
210
Prar (J. ) Thése. - 40
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Rarstox ( Robert ). Obs. sur une manie guérie P'arlea
affusions d'eaun lroide. Extr. 31g
Rarneav (1) Eloge de M. J. 8. Sauveur. 208
— Histoire de la fidgvre maligne & laguelle a suc-
combé M. Sauvenr, : 543
— Réllexions sur 'usage des bains froids. 349

Revnavp. Obs. sur une hernie de l'estomac , du grand
épiploon, du colon mansverse, et d'une partie du
duodénum duns la poitrine, - 86

RisreLuveeen (A. J.) Notice sur les aiguilles en usage
dans l'opération du bec-de-li¢vre, 36
— De la gestation considérée par rapport la femme.

*
. i 223 %
Rouxer, Observations-pratiques sur les bains d'ean de

mer et sur les bains chauds, par A, P, Buchan.
Ouvrage trad. de 'anglais. fn-8.° 408

S.

Sacco (Louis), Traité de vaccination, 1 vol. {n-8.° 285

 Bavcenorre (Victor ). Avis sur la conservation: des

dents, et surles moyens d'en calmer les douleurs, ete.
Br. in-13. , 28
Savary. (A. C.) Obs. sur une hernie inguinale suivie de
péritonite. 2%
— Traduction d'une obs. sur une grossesse extra-
utérine. 23
— Remarques sur l'effet de quelques médicamens ,
et en particulier sur ceux de I'émétique et de
Popium. 211 %
— DPartie des articles Farideés. 208, 314 et 4oz
— Douze extvaits, 63,7z, 81, 87, 16g, 186, 194,
; 278 , 292, 303, 398, 408
Scaviwt (J. M.) Obs. sur 'amputation faite 4 un enfant
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ayant la forme et les dimensions du gros orteil d'un
adulte; suivie de quelques remarques sur Uinfluence
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Secaun. Préeis historique de la vaecination pratiquée &
Marseille, depuis son introduction en France jusqu'é
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Staac{ Jean-Pierre ). Thése. oI
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VarenTIN (Louis). Recherches historiques et pratiques
sur le croup. 1 vol. re-8.° 189
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