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JOURNAL
DE MEDECINE, CHIRURGIE,

PHARMACIE, etc,

SEPTEMBRE 1822, -

ETRANGLEMENT INTERNE.

ﬁbm;-"w:tion recuctllic & Uhdpital de la Charité,

dans le service de M. CuomEeL , par 41, AxpraL
ﬂir, D.-M

U bottier, igé de 29 ans, d'une forle constilution,
éprouve [réyguemment depuis sa plus lendre enfince
des donleurs abdominales; il a souvent de la diar-
rhée et des vomissemens hilienx.

Le ag juin 1822, aprés avoir fait dans la journde
une grande course ct s'étre refroidi, il fut pris dans
la soirée d'un dévoiement abondant, qui continua les
jours suivans. Le 6 juillet, chaleur inaccoutumée ,
sueur le soir, Psrsistnnce de ces symplﬁmes et de
la diarrhée jusqn’au g joillet. Entré alors a la Cha-
rité (salle Saint-Louis, no 11 ), le malade offrit I'é-
tal saivant :
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Air de stopeur, douleur sus-orbitaire, face pile;
yenx appesantis, langue couverte d'un enduit blan-
chitre, épais, soif, anorexie, bouche mauvaise, dix
selles depuis vingt-qualre hewres, semblables 4 de
I'eau colorée enjaune, ventre sonple, indolent, pouls
de fréquence médioere, peau fraiche, { lisane d'orge
avec le sirop tartarenx, lavement de lin).

Les trois jours suivans, la prostratisn fit des pro-
grés; le pouls & peine fréquent le matin et dans la
journée s'aceélérait un peu le soir, et en méme temps
la température de la peau s'¢levait; le dévoiement
ne diminva ni n"augwenta. ( Méme prescription. )

Le 13, la langue se sécha, la fréquence du ponls
avzmenla, des tiches nombreuses d'un rose pile,
de la largeur d’une lentille, faisant au-dessus du ni-
veau de la pean une saillie légére, sensible seule-
menl an toncher, apparurent sur la partie anlérieure
du thorax. ' :

Le 14, elles s"étaient propagies 4 "abdomen. Le
déyciement avait notablement diminué { Lrois sclle:l;:l.
L’apyrexie était presque compléle; mais la langue
conservait sa sécheresse; les dents commengaient 4
s'encroiiler; la prostralion élait perlée & vn hant
degré; la pean de la face prenait cetle teinte ter-
reuse qui accompagne et carsclérise état adynami-
que. { Vésicaloires aux iamij_es.]

15 et 16, méme état, Tisanes adoucissantes, lave-
mens émolliens. _

17, Délire la nuit, Les vésicatoires des jambes
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¢taient secs; l'on en appliqua un nouveau' & une
Cculsse, )

Le 18,il y ent encore du délire dans la soirée.
Dans la matinée du 19, nous tronvimes le malade
mieux que les jours précédens. La langue s"était ha-
mectée et était d’une bonne couleur, Deux selles
sealement avaient en liew depuis 2% heures. Lin-
telligence da malade élait nelte, Les forces parais-
saient relevées; la température de la peau élain
naturelle; le pouls ne battait que soixante-cing fois
par minute.

A peine venions-nons de laisser le malade dans
cet ¢tat satisfaisant, qu'il fut pris tout-h-covp d’une
douleur abdeminale assez vive pour lui arracher des
cris; il en rapportait principalement le siége aux
covivons de l'ombilic; la pression ne 'exaspérait ni
ne la calmait. Cette douleur durait déja depuis une
heure , lorsque nows reyimes le malade. Les traits de
lao face avaient subi une altération remarguable; ils
exprimaient V'anxiété la plus vive; cependant le
pouls me s"élait point accéléré, Une demi-heore
aprés, vers dix heores, la douleur darail encore ,
lorsque le malade vomit sponlanément prés d’une
pinte de bile porracée; il fut instantanément sou-
lugé. Vers midi, la dovleur abdominale se venonvela
avec une grande violence. A qualre heures, tn se-
cond vomissement ent lien, semblable au premier
sous le rapport de la quantité et de la natw'e da li-
quide ; comme b la snite du premier vomissement,

la douleur dispacut, Dans la soivée, nous trouyimes
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le malade calme, ne souffrant pas, et tout-A-fait sans
figvre. Il avait été trois fois 4 la selle depuis le matin ;
la nuit, il eut un peu de délire.

Dans la matinée du 20, il ne sonllrail pas, mais
il élait profondément découragé; la stupeur élait
porlée au plos hant degré; les taches s'cflacaient,
clles élaient piles, moins nombreuses, et ne faisaient
plus saillic au-dessus de la pean. La langue élait
rouge 4 la pointe, collante; le ponls conservait salen-
teur,; ella pran sa fraichewr, (Infusion de quinguina
avec le sirop tarlarenx. Polion gommeonseavee demi-
once d'extrait de quinguina : une tasse de vin. Fo-
mentalions aromatiques sur le ventre; lavement de
lin. Eau de riz pour boisson.)

A deox heures de laprés-midi, véapparition de
la douleur abdominale; & six heures, vomissement
d'une grande quantité de bile verte; soulagement.
Ahuit heures da soir, ln.douleur reparut, mais plus
modérde : la peau élait moile et froide; le pouls,
trés-pelit, €lait devenu fréquent. A neuf heures,
bien que la température de la peau ne se-fil pas
élevée, le malade se pliignait de-ressentiv partont
une chalenr insupportable; il jetait loin de loi ses
converlures, Depuis le malin, il n'avail eu q_u'-l.l-DB
selle aprés le lavement : la nuit, il ne délira pas.

Le a1, hseptheuresdu malin, le ventre élait géné-
ralement doulovreux & la pression, surtont un pew
au-dessus de Pombilie; le pouls, trés-petit, baltait &
peine soixante fois par minute, On n'apercévait
plus que quelques taches piles, éparses surl'abdos
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men. Tout-3-coup une douleur vive se manifesta,
mais elle ne dura que quelques minutes. A huit
heures, la douleur s’exaspéra de nouveau ; elle cessa
ou du moins diminua a la suite d’un vomissement
abondant de bile verte ; deux pint;:s an moins forent
chassées en une seule fois de 'estomac. Le quinguina
fut supprimé. (Petit-lait tamariné , tisane d'orge, la~
vement émollient , fomentations aromatiques ; deux
vésicaloires aux jambes).

Pendantla journée, la douleur et les vomissemens
se renouvellérent plusieurs fois. _

Lanuit, le malade délica. Dans la mal‘ihéa duaa,
la voix était éleinte, accablement extréme, la face
pile et cadavéreuse. La langue, humide, était eolo-
rée par de la bile. Le ventre n'était point tendu.
Nous le touchimes, sans eauser d’abord ancune sen-
sation pénible; mais & .l.‘:lﬂi.l_i_\e I'elimes-nous un peu
plus fortement pressé; qu'une vive doulenr se ma-
nifesta. Le nez, les mains et les pieds étaient froids.
Plusieurs vomissemens dans la i;:i.uméc; deux selles.
{Vésicatoire sur I'épigastre,, eau de Seltz , polion anti~
émétique de Riviére ). :

23. Toute la surface de la pean était froide. Vo=
missemens.

ak. Le pouls, filiforme, se sentait & peine. Le
froid de la mort glacait déja la pean ; cependant le
malade jonissait encore de toute la nettelé de son in-
I".e]ii_geuce; il conservait encore assez de force pour
se soulever et se tenir sur son coude, La veille an
soir,, il s’était levé pour aller i la selle; il ne ressens
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tait plus de douledr abddminale depuis douze &
quinde hievres. Il avait ¢u lanbit du hoqaet ; il suc-
comba dans la soirée. L

Ouveérture du cadavre ; faite guararite heures aprés
la mort.

: Les muscles étaient poissenx ; la surface extérieurs
du corps n’était guére plus froide que pendant les
vingt-quatre derniéres heures de la vie.

Le cerveau et ses enveloppes étaient sains; un
peu de sérosité limpide existail dans la partie infé-
:‘rigur,c des ventricules latéranx.

Le cceur et les poumons ne présentdrent rien de
remarguable.

Abdomen.—1L estomac , distendu par une grande
quantité de bile verte, touehait 'ombilic par sagrande
courbuare ; la membrane muquense,; d’on gris ardoisé
dans la portion splénique, rosée dans la porlion py-
lorique, présentait parlout une assez grande mol-
lesse ; mais n’avait-elle pas ';lé. soutnise 4 une sorle
de macération par le ligoide abondant qui élait en
contact-avec elle depuis plus de quarante heures?”

Le duodénum, dans ses trois porlions , avait ac-
quis une telle capacilé qu'on ponyait. facilement y
introduire le poing. Le jéjunum , & son origine , rould
et conlourné plusieurs fois sor lui-méme, étoit em-
brassé pa-rla mésentére qui le serrait fortement 4
Tinstar d'une corde, et & son tour, il eomprimait
aussi le mésénté e: celui-ci ¢lait eontonraé, comme
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intestin, plusienrs fois sur lui-méme de droite
gauche; en lui faisant faire trois tours de ganche &
droite, on faisait cesser P'étranglement mutuel de
cette membrane el des anses intestinales. L'artére
et la veine mésentériques supérieures rePrésénhient
un cordon -fortement tendu, avquel semblaient
comme suspendues les parties étranglées; plus bas,
ces vaisseaux étaient compris dans'élranglement :

aussi Loul le reste de I'intestin gréle, nonrri par eux,
‘offrait=il une couleur brune tids-fonede , résullat de

la stase méecanique du sang veineux dans ses parois;
celles-ci d'ailleurs conservaient encore lenr comsi=
stance ordinaire : les Par{:is du gros inleslin ¢taient
blanches. '

Au-dessous des parties étranglées existait une to-
meur, du volume d'on euf d’autroche environ,
d'une couleur ronge brunitré, formée par des gan-
glions lymphatiques et du tissa cellulaire sous-péri-
tondal considérablement engorgés.

La muqueunse de Vintestin gréle, d'un bean noir
de jais, présentait une infinité de granulalions mi-
liaires; 1'on en rencontrait aussi, mais moins nom-
breuses , dans la mogquense du gros intestin,

Le foie, de volume ordinaire, était facilement
déchirable ; la vésicole du fiel contenait une pelite
quantité de bile jaune.

Lesaulres viscéres ne présentérent rien de remar-
quable.
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Réflexions.

Lorsque le malade , qui fait le sujet de 'observa-
tion précédente , enira 4 la Charité, il ne présentait
rien antre chose que les symplémes ordinaire d'une
fidyre continue; mais, chose remarguable ! tandis
que la prostration, la stupeur, la sécheresse dela
langue , le délire qui revenait chaque nuit , 'érup-
tion typhoide, annoncaient une maladie grave, la-
circulation se conservait dans son état naturel ; deux
ou trois fois seulement , nous trouvimes le pouls un
peu fréquent, et la peau un pen chaude. Les Anciens
avaient noté celte rareté du- pouls dans les lidvres
malignes, et ils la regardaient comme du plus fi-
chevx augure.

Cependant la plupart des symptdmes graves

“avaient disparu , et un pronostic favorable pouvait

dtre porté, lorsque les symptdmes d’un élrangle-
ment des intestins se manifestévent. Noos avons nolé
avee soin, dans le cours de observalion , les singu-
liéres intermittences de la dooleur abdominale, sa
diminution a la suile de chague vomissement. Nous
avons remarqué le froid presque cadavérique de
toute 'étendue de la peaun, plus de vingt-gnalre
heures avanl la mort, 4 vne époque- ol le malade
conservait encore assez de furce pour pouvoic se lever
et quitter son lit.

La conservation de la souplesse du ventre, le ca-
ractére de la donlevr rue la pression n'avgmentait
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pas, distinguaient les symptdmes de cet étrangle-
ment de ceux d'une péritonite.

Nous n'essaierons point dexpliquer comment ont
pu se former ces neends étranges et presque inextri-
cables de lintestin gréle antour do mésentére , d'ol
résultait lenr compression muluelle ; 4 peine peut-

on se rendre un comple satisfaisant des simples in-

fus-susceplions intestinales; mais nous demanderons
gile malade ne portait pas une disposition congénilale
a I'"étranglement auquel il succomba. De la peut-
itre les donleurs abdominales fréquentes, les vomis-
semens anxquels il élait sojet depuis son enfar?cﬂ.
N’est-ce pas ila présence d'un obstacle imparfait an
cours des malidres, existant déja depuis lang-temps,
qu'était di le volume énorme du duodénum 7 Cet
intestin avrait-il pu acquérir en quelques jours des
dimensions aussi considérables ? Cela nous parait
d'autant moins probable, que ses valvoles n'étaient
pas méme elfacées. La bile 5’y amassait comme dans
un vasle réserveir, puis elle passait dans 'estomac,
d'oil le vomissement 1'expulsait.

La présence des granulations milinires dans la
muquense inleslinale rend raison des fréquens dé-

voiemens auxquels le malade était depuis long-lemps
sujet,
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OBSERVATION

DE FIEVRE ADYNAMIQUE TRAITEE PAR LES TONIQUES;

Recueillie & 'hipital de la Charité, dans le service
de M, CuomeL , par M. Avonarfils , D.-Dd.

Un macon, dgé de 20 ans, & Paris depuis quelques
mois , ayant les cheveux noirs, la pean trés-brune, les
muscles pen développés , s"était habituellement mal
nourrielavail élé sonvent sans ouvrage depuisson arri-
vée dansla capilale ; cependant sa santé necommencga
& se déranger que vers le 20 mai. Alors il ressentit
un mal aise général, de la céphalalgie, vn engour-
dissement physique et moral trés-prononcé son
appélit diminua, puis se perdit entiérement. Le 25
mai, il cessa de travailler , s'alita el ne bat que quel-
ques lisanes délayantes. Il entra & la Charité le 6
juin (salle St-Lonis , n.o 2a ). La premidre fois que
nous le vimes, nous fimes frappés de Iair de sta-
peur qui était déja répandu . sur Pensemble de sa
physionomie ; ses trails étaient affaissés; ses pan-
pitres appesanties ne se soulevaient gu'avec peine;
I'eil était morne el peu en harmonie avee les objets
environnans ; la bouche restait entr'ouverte ; les ré-
ponses €taient lentes, pénibles, les mouvemens dif-
ficiles. Le pouls, fréquent, concentré, ne s'elligait
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pas lorsqu'on essayait de le comprimer. Une suenr
abondante couvrait la peau. La langue, d'un rouge
assez vif, tendait a se sécher. Cinq_' i six selles, for-
mées de matidres brunes et dores, avaient eu lien
seulement depuis U'invasion de la maladie. Les uri-
nes élaient rouges et rares; une légére chaleur le
long duo capal de l'orélre accompagnait leur émis-
.E.'I.Ul'!. -
Il y avait chez ce malade un mélange de pros-
tralion et de sywpldmes inflammatoires qui pou-
vait porter a penser que la faiblesse n'était qu'ap-
parente, Une saignge de deuvx palettes fut pres-
crite ; il devait en résulter un eifet bon ou mauyais,
propre & jeler du jour sur la véritable nature de la
maladie. Le sang, tiré delaveine, se réunit.en un
large caillot, sans sérosité , peu consistanl, et re=
couvert d'une couenne verditre trés-mince. Le ma-
lade but de l'ean dorge et prit: deux lavemens
dmollions, Le soir il ent une épistaxis abondante ;
la noit il ent de fréquentes révasseries,

Le lendemain 5, il y avait une exaspération mar-
guée de tousles symptdmes: prosteatlion plus grande,
léger trouble des idées; gquelques soubresauts des
tendons ; langue séche et brune A son centre ; méme
¢lat du pouls; sécheresse de la peau (lisanmes et
lavemens émolliens) ; pendant la nuit, délire com-
plet.

Le g, quelques taches piles, nrmnﬂiﬂn., d'une
demi-ligne a vne ligne de diamétre, élaient dissé-
minées sur le thorax. Les yeus restajent fermés , et
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ce.n'était que lorsqu’on avait fait au malade, & trés-
haunte voix, des questions réitérées, que ses pau-
pi¢res se soulevzient; puis, regardant fixement celui
qui linterrogeait, et paraissant en guelgue sorte
réunir toules ses forces, il parvenait & répondre
d’une voix faible et mal articulée, mais avec jus-
tesse ; il retombait ensuile dans son assoupissement.
La langue, brune et trés-séche , ne se tirait qu'avee
beancoupd'efforts et entremblant, hors de Iabouche.
Le ventre conservait sa souplesse ; denx selles avaient
en lieu ; le malade s'était levé seul pour y aller. Fa
respiralion était courte et d'une fréquence remar~-
quable; cependant aucune foux n'existait s la per-
cussion et 'anscoltation n’annoncaient aucane lésion
da Parench}fme pulmonaire. Celte accélération de
la respiration semblait ;iée' au trouble genéral,
{ Méme trailement. }

La nuit, délire complet. -

0. Léger dévoiement depuis la \'ei"e;-.].'m]lc-nne'-
ment do venlre; pouls plos facilement déprimable
que les jours précédens. Méme état du resle (tisame
d'orge avec addition d®acide muriatique ad gratam
aciditatern. Lavement de lin avec addilion du méme
acide. Fomentations de camomille sur le ventre.
( Deux vésicatoires sux jambes).

Le 11 etle 12, l'air de stupeur fut porté au plas
haut degré; vainement pressait-on le malade de
questions; il ne: répondait plas; ses yeus, fixes,
avaient I'expression de ceux d'un homme distrait de
toul ce gqui Uenvivonne par un chjet qui absorbe en-
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tidrément son attention; la peau de la face présen-
tait une teinte jaune, sale, comme ferreuse; une
crofite noire, épaisse, couvrait les 1évres, les dents
et lalangue ; les matidres fécales et les urines étaient
rendues involontairement , sans que le malade parut
en avoir la conscience. On ne sentait plus de son-
bresauts des tendons. Dins Pespace de quelques mi-
nutes on voyait alternativement la respiration deve-
nir accélérée , haletante, puis se ralentir tout-i-
coup, Le pouls, Lrés-fréquent , fuyait sous le doigt;
toute la sarface du corps était sans chaleur et les
extrémités déjh froides. Les taches typhoides étaient
4-p eu-prés effacées.

Aucun tonique n'avait été encore administré a
Vintérieur, et cette fois ce n’¢taient point eux quon
pouvait accuser , si la langue avait noirci, si leslévres
et les dents s"étaient encrofitées, si des symplomes
de plus en plus graves s’étaient chaque jour montrés.,
Cependanl; la perte d_u malade semblait 'E:-'peu-Préa
certaine; la stupeur, la froideur de la peau, la fai-
blesse extréme da Poul; » paraissaient réclamer im-
périensement: une médication tonique. Elle fut em-
ployée avec énergie par M. Chomel. Nons allons en
voir les effets. Preseription : eau de riz gommeée avec
addition de quinze gouttes d'acide muriatique dans
nne pinte; un pot de décoction de quinguina avec
addition d’orni tiers de vin et de deux onces de-sirop
de coing ; potion gommense avec addition de deux
gros d’extrait mou de quinguina; deux tasses de vin;
sécher les vésicatoires des jambes et en placer denx
nouvEAux aux cuisses,
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Dans la matinée du 13, I'état du malade était -
peu-prés le mime; 'on observait de plus seulemient
des soubresauls de tendons mullipliés. Plusieurs gu-
teurs, et Pringle en particulier, ont regardé 'exis-
tence de ces soubresauls comme étant une contre-
indication & emploi des toniques, Ceux-ci furent
cependant continués,

14, La peau s'était réchaullée ; le pouls s'étail re-
leyé;il y avait moins de soubresauts de tendons;
les mouvemens inspiratoires étaient moins désor-
donnés. Mais d’un autre cété U'intelligence ne se ré-
tablissait pas, la stupeur ne diminuait pas, I'en-

ccroiilement de la langue, des lévres et des dents

persistail ; le malade lichait continnellement sous
lui. L'extrait de quinguina fuk porté & la dose d’une
demi-once, Des frictions aromatiques furent failes
sur Uabdomen et sur les membres, i

15. L'expression de la face élail un peu plus na-
turelle ; le malade commencait & répondre nn peu
anx questions. (Six gros d’estrait de quinquina dans,
la potion gommense avec addition de 20 goubtes
d’éther sulfurique. )

16. Amélioration sensible. Les yeux étaient plos
en harmonie avee les objets environnans ; le malade.
était plus maitre de ses mouyemenss il ticail pssem
bien sa langue , lorsqulon la lui demandait. La res-
piration étuit calme ; le. dévoiement s'était un peun
modéré. Mais la chaleur de la peau était devenue
trés-élevée, dere et mordicante, En laissant quelques
secondes le doigt en contact avec elle, Pon épron-
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vait une sorte de sensation pénible, voisine de la
doaleur. Malgré cet élat de la peau , les toniques
furent non-sculement continués , mais augmentys.
Llon appliqua deusx nouveany vésicaloires 4 la paclie
cxterne des jambes. L'extrait de quinguina ful porté
4 la dose d'une once, Un lavement de quinguina
camphré fut prescrit matin el soir, Continuation de
In décoction de quinquina , des deux lasses de vin.
Frictions des membres avec un mélange de vin aro-
matique et d"alechol camphre.

17, méme élat,

Le a8 et le 19, il y eut encore un effort mani-
feste vers ln guérison, L’expression de la face élail
devenue infiniment plus naturelle; les eéponses
¢laient nelles; le malade , pour la premidre fois,
avait pu de lui-méme se placer sur le cOlé et s'y Le-
nir. La langue, les lévres el les dents ¢laient un peu
nettoyées ; il 'y avait eu depuis la veille que deux
ou trais selles, toujours rendues involoniairement.
La chaleur brilante de la peau persistait, et 1'on re-
marguail tonjonrs dt_= temps en lemps quelques sou-
bresauts. L'éther sulfurigue qui entrait dans la po-
lion gommeuse y fub remplacé par un gros d’eau
dislillée de canelle. D'ailleurs, méme prescription.

Le lendemain 20, nous fames élonnds du change-
ment véritablement pl'odigicuxl qui s'élail opéré
dans I'état du malade, La langne s'était humeetée ot
n'ufftait plus, qu'h son centre sculement,,une li-
gire teinle brunitre. Ta peav, si bralanle encore

. 2% heures anparavant , wavait plus qu'nne donce

i 4
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chaleur; le pouls n'était que médiocrement fréquent.
Le malade se relournait facilement dans soh lit; sa
parole élait libre, son intelligence nette. Il lichait
unl:l‘.!rﬁ.s_uus_]ui.Méme preseription.

Du 21 au 25, six z_mi:es de vin de quinguina fu-
rent subsistuées & la potion avec U'extrait. L'¢tat du
malade conlinva & &ire aussi salisfaisant. Chaque
malin nous t¥ou v&'rqes sa peau couverle d’une logére
moiteur. Les forces se relevaient chague joor; la
langue était humide et d'une belle coulenr ver-
meille ; le pouls conservait de la fréquence. Soit par
faiblesse, soit par paresse, le malade conlinuait &
licher sous lui ses matidres fé{:alles et ses urines ; le
dévoiement était d'aillenrs trés-modéré : deux on
Lrois selles au plos avaient lieu en 24 heures.

Le 28, il ne pouvait pas encore rester assis sans
soutien dans son lit. Son élat semblait rester station-
nairer On ajouta chaque jour 4 la prescription , six
i huit coillerées de vin de Madire h_prt‘nﬂ.m dans
la journée. Les vésicaloires étaient entiérement secs
depuis deux ou trois jours. .

Dans les premiers jours du mois de juillet, le pbu]k
perdit fout-a-fait sa fréquence ;le dévoiement cessa;
le malade put se tenic sur son séant; 'on hita le ré-
tablissement des forces en le promenant dans la
salle surwn fautenil roulant. Il prit d'abord du 3o
juin aun & j:ui].]e'l: deox bouillons et trois demi-soupes
par jour, Le 5, un demi-quart lui ful accordé, et le
8, il mangea le quarl. L.

A dater de celle L"i_mquc, il enlea yéritablement
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en convalescence. Il reprit pen-i-peu ses forces
et son cmbonpeint pendant le reste du mois de
joillet et dans le commencement d’actt. Il conti-
nua 4 prendre pendant tout ce temps du vin de
fquinguina , dont la dose fut progressivement dimi-
nuée de six onces par jour & une once. Il quitta I'hd-
pital Ie 12 aoiit , trés-bien portant,

L’amélioration franche de la maladie pendant
I'administration des médicamens toniques est de
toute évidence dans cette observation. Rappelons-
nous I'élat désespéré augquel était réduit le malade
lorsque le quinquina commenca & lui élre donné;
rappellons-nous surtout ce lex.rc-ldlssement gcm‘ral
de la peau, ce pouls filiforme, qui, dnns les fidvres
graves, sont ordinairement lcs sylupt&mﬂs d'uue
mort tlés-pmchama. 2% heures aprés qu’une mé-
dication tonique a été prescrite, ces sympldmes
mortels ont disparu, et dés ce moment la tendance
vers la guérison se prononce de plus en plus, N'ou-
Llions pas de remarquer qucla' dose dés toniques fut
augmenlée svivant une rapide progression; ainsi
donnés, |Is ne pouny aient pas I'dlre mdiﬂ‘uemmcnl
et, s'ils n élaient pas avantageus, ils devamnt nuire.
1l ne me semble dm:u: pas pussnble de meltre ici la
gui‘rlsun sur le mm[:te de la Nuture et de dire,
ainsi quon le répéte n]inque jour ,que c'est malgré
les toniques que le rétablissement a cu lieu.
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OBSERVATIONS
KECUEILLIES A L'HOSPICE CLINIQUE DE PAviE;

Survies de r}uulquﬂs .Rt:zﬂ'e.r.'.'uu.t reflatives a Uaction
des remédes considérés comme contro-stimulans
en Italie ; par J. SavuTHIER , docleur en médecine
et en philosophie de U Uwiversité de Turin

]
membre de plusieurs Socidiés médicales , ete.

ATTIRE en Ilalie par la curiosité et les étranges
données de la doctrine de M. J. Razori, j'ai éié d'a-
bord surpris du sang-froid avec lequel les médecins
de Pavie et de Milan mettaient en pratique le sys-
téme du contro-stimulus. Le nouveau réformateur de
la matiére médicale, M. Borda, m'a paru le plus
Thardi : il ne balancail pas a prescrire I'dmétique, le
kermés, la gomme gulle, le napel, la jusquiame,
ele., & des doses extraordinaires. Je suivis avec soin
ce Proﬁ:ssem-l eontrostimuliste an lit do rﬁa]adﬂ, el
je vis bientdt que ses efforts élaient rarement cou-
ronnés d’un heurenx suceds. Néanmoins quelques in-
dividus gprés une longue maladie et une convales-
cence pénible, éprouvaient encore la douce satisfac-

tion de se croire guéris, et sortaient de I'institut cli-

nigue comme tels. Ces malades doivent exciter la
coriosité des médecins, et c’est dans le but de la sa-
tisfaire que je vais rapporter les faits suivans dont
jai été témoin. Mais que de réllexions ne doivent
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pas faire naitre des effets inexactement allvibuts aux
scconrs de art! Sonvent la Natore s trouve plus puis-
sante quoe la maladic ot le médecin conjurds : les pro-
sélytes dusystéme italien , décoré pompeusement du
nom de nouvelle doctrine du contro-stimulus, ne sau-
raient assez étre pénélrés de cette vérité si vivement
semtie par I’Ecole francaise. Il est vrai que nous som-
mes redevables 4 I'Ttalic de plusienrs modifications
utiles pour, le traitement des lmaTadics; oIL e croit
plus & Uidentité d’action de toutes les puissances ap-
pliquées & la fibre vivante; l'asthénie n'existe plus-
dans la plupart des affectfuns veconnues hy persibi-
niques, depuis Papplication de la physiclogic & la
médecine ; mais P'épogue oitle célébre Razori banuit
le brownisme de I'Italie et des autres pays, n'est-
¢lle point la source de nouvelles hypotliéses perni-
cienses et incompatibles avee I'état actuel de la-
science !

Premicre Observation.

Scarabelli, igé de 45 ans, d'un tempérament san-
guin, d'une forte constitution , laboureur, n’a jamais
éprouvé de grandes fatignes en se liveant & ses Lia-
vanx: Mais ayant é1é un jour u.\:pdsfz anx \-;lu'ilaLi:mH
hrusques d'une atmosplidre pluvieuse ; il garda quel-
qques heures sos vétemens moutllés; le lendemain il
ressenlit des [rissons ob de la pesantens & tous les
membres;y le froid deviut hientél intense , ok suivi
d’ung chaleor excessive, et e paroxysme se lermina
pac des sueurs aboadantes: Un nouvel aceds ayant
eit licu ‘devnx jours aprds, an chirurgion lui-donna-
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nous dit-il , molti-rimedi , beancoup de médicamens

dont il ignorait la nature, mais dont administration
fut soivie de la guérison de la fiévre.

Recu quelque lemps aprés A Phospice clinique de
Pavie, le 8 février 1821, Scarabelli manifeste les
symptdmes suivans :respiration diflicile, toux séche
et fréquente, sentiment de pesanlevr an milien de
Ia poilrine , ardeur avee douleur dans différens points
du thorax qui rend un son mat par la percnssion,
prifévence pour le décubitus sur le dos; doulenr
quand le malade se tourne A droite ou a gauche; es-
souillement lorsqu’il veut articuler quelyues paroles :
en oulre abdomen est distendo; il y a fluctuvation,
senliment de pesantenr 4 la région épigastrique, les
wrines sont rarves, la chaleur est ardénte par toute
I'économie; la peau est séche et dcre & la main de
celni qui la touche; il y a de la céphalalgie, la face
est rouge eb comme ‘enflammée. Le pouls est dur,
pelit et fréquent. : :

Prescription. — Quinze grains de gomme gutte
associés & un gros de tarlrate acidule de potasse a
prendre tontes les deux heures pendant le jour,

Le g février, le malade se trouve a-pen-pres dans
le méme état : on continue la gomame gutle i la mé-
me dose, et pour boisson on donne une d¢coction
d’orge nitrée; denx jours aprés les urines sont moins
rares , I'abdomen n'est pas autant tuméhié , mais ac-
tion du coear est excessivement angmenlée, les manx
de tite sont plus intenses, el les doulears thoraci-
ques s’exaspérent durant U'inspiration : le professenr
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Borda, voulant alors vainerela diathése de stimulus,
éleya la dose de la gomme gutle & 17 grains , lovjours
a prendre toutes les deux henres dans le joar. Denx
éyacualions alvines en résu]tcut;_ foux moins fré-
quente , respiration plus fagile , émission d'une

cgrande abondance d'urine; le ponls wolfre plps la

méme vitesse, ni la méme duretd, il semble sa dé-
velopper.

Le 13, 'amélioration est encore plus sensible : on
réduit la dose de la gomme gutte & dix grains, tou-
jours a prendre toutes les deux heures , ce qui occa-
sionne un léger vomissement ¢t des selles abondan-
tes, et ce qui indigquait an professeur conlrostimuliste
que la diathése hypersthénique n'était plus aussi in-
tense. Ou abandonne ensoite le malade & une diéle
séyére pendant quelques jours, et on le mel simple-
ment & P'usage d'une tisanne d'orge. .

Les 19, 20, 21, la toux élant plus doulourense que
les jours précédens, on ft d’avis de cesser I'usage de
la gomme gulte et d'y, substituer le calomélas com=
biné avecle napel en extrait; ce mélange se prita la
dose de deux grains toules les deux heaves; le 2%,
Scarabelli entra en convalescence et sortit de I"hdpi-
tal, guéri,le 14 do mois de mars. .

Deuxiéme Observation,

Rolando , igé de 36 ans, d'un tempérament biliosn-
sanguin, d'on caractére vif et emporté, se livrant
avec excés aut plaisis de Vénus, entra & hospice
clinimue le 15 ayeil 1821, aprés Luit iv_:n.ir_s de mal-nise
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accompagné d'un séntiment de pesanteur sar la poi-
frine, et dont il ignorait la cause. Il m'ofirit les symp-
tmes suivans : douleur aigué dans la partic moyenne
de la poitrine,, qui sc propage & I'épaule ; respiration
courté et pénible, toux fréquente et séche, chaleur
giéndrale et ardente; face rhuge, yenx proéminens,
pupille extrémement contractée; soif intense; consti-
pation; urines rares et enflammées; pouls dur et
plein. ’ )
Preseription. — Saignée de 17 onces, 25 grains
de kermés unis'a deux gros de poudre de réglisse &4
prendre toutes les denx heures durant la journée;
décoction d'orge pour boisson. :

Le lendemain , les selles sont copieuses, il y a
une légére moiteur; le pouls n'est pas anssi résistant
4 la pression, mais nulle amélioration dans les anlres
symptdmes : Rolando dit méme éprouver Gine cons-
triction ]_;énihlel, avec un sentiment d’anxiété.

Méme dose de kermés et méme boisson.

Vers le soir du mime jour, insomnie, tonx nulle,
sucurs abondantes, pouls petit et fréquent. Les 17
et 18, le malade parait dans un état de prostralion ;
il ne se plaint du reste d’ancun mal, :

Saignde de douze onces. '

~La toux reparait les jours suivans , mais accompn-
gniée d'une expeclorafion visgquense et de dounlgurs,
Il parait que le kermés minéral avait prodeit sur le
iube digestif une irritation dont la wiolence avait
obscurci celle qui donnait lien & In toux : cependant
la douleur générale du thorax diminue, les snenrs
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s{m'_t modérées et quelquefois particlles; les urines
sont, pendant plusieurs jours | rougedtres et sans sé-
dimént ; la langne est séche, le pouls deyient plus
mou et moins fréquent.

Le 23, quinze grains de kermés & prendre chagque
deux heares.

La langueur tranguille dans laguelle était plongé
le malade, son pouls pelil et presque’ imperceplibie,
firent réduire chaque dose de kermés i sept grains;
mais les sueurs ne furent pas moins abondantes,
ef ne laissérent pﬂﬁ d'étre copicuses : la toux sembla
s'améliorer pat une expectoration de muacosités blan-
chillres et visquenses, Les jours suivans, décoction
d'une once de polygala dans une livre d’ean , jusqu'a
réduction de moitié : on cesse de domner du
kermés, e

Le 28, los urines commencent & déposer un sédi-
ment blane et puriforme (%. lact am:rgdnf dule,
ibj. syrup. altheee. 5. add. nitrat. potass. tiij. Cap.
cyatl. omnd u'i.-'.;m.':'aj ; abcés vers les oreilles , res-
piration plus facile, et dodleur vers la partie moyenne
de lasiviéme ebte gauche ; qui disparait par appli-
calion d’un vésicaloire, Le 31 mai, eonvalescence :
celle-ci cstlongucaci_péni]:iu. :

Réflexions.

Les phénoménes de cette observalion nous porlent

ajeter un coup d'eeil vapide sur la pathologie el la

thérapeutique des contro-stimulistes. Les maladies
sont divisées par cux en teois elasses : hypersthini-
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ques, hyposthinigques et irvitalives, Les premiéres
sont constamment le résultat d’un excilement des
forces vilales au-dessus da type normal; c'est le
contraire pour les secondes, L'_i,ncita]ﬁlité, dans ces
deux cas, est altérée d'une maniére durable et pro-
fonde ; et malgyd la cessation des causes qui ont dé-
terminé 'one ou 'autre condition morbide , la mala-
die parcourt su‘cne_s.shement ses périodes , el ne
sanrait rétrograder dans sa marche, On a en tork Lot
récemment de soutenir que I'état hypersthénique
et hyposthénique n’entrainait pas, pour Pltalie,
Tidée d’one affection universelle. L'auteur de PEx-
position sommaire de la nouvelle Doctrine médirale
italienne , et de ses _rnppori,s avec la Doclrine phy-
siologique, semble & ce sojet rendre identigues
les 'pl'il'l*:ipllfs de MM. Broussais et Thomasini, en
invoquant, on ue sait pourquei, I'exemple de ln
Saintgaﬁ”[qncel. ;

D’aprés les expériences de MM. Razori et Borda,
la fibre vivante se contracte sous l’iﬁﬂth:nc_a des sti-
mulans, et se reliche sous celle des contro-stimulans :
Non tuiti gli agenti agiscono ugualmente ; aleuni
alzane 'eccitamento ed aliri lo deprimono. Una
serie di sperienze non fa:_s’cfmw dubio, che quandp
agiscono le deite potenze domine la contrazione
o il rilasciamento , civé forza o debolesza (1).

Ce passage suflirait poor montrer l'idée des con-

(1) Trattato sulla Dottring del controstimofe dal
profeasore Borda.
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trostimulistes relalivement aux affections diallési-
ques. Jusque-l4, la nouvelle doctrine italienne ne
différe pas du strictum et du laxnm des méthodistes.
Mais I'inventeur du contro-stimulus est allé plus
loin; il a voulu soumettre an calcul les forces vitales’
de I'homme malade, et juger.du degré de contraction
de la ﬁhre selon sa plus on moins grande excitation ,
en parodiant I'échelle ingénieuse dn réformatenr
deossais : c'est ainsi qu'il prodigue des doses eftroya-
bles de médicamens, et que , prenant pour boussole
la force, la résistance, Ia mollesse du pouls , il ang-
mente les quantités de ces médicamens, et les dimi-.
nue ensuite jusqu’a rendre presque nulle leur action
sur U'économie.

La fibre est-elle plus 5llsn&ptlble de soulenir l'ac-
tion des remdédes dits conteo-stimulans, lorsque la
vitalité qui l'anime est cxciléq au-dessus du type
normal ? Cette opinion, é¢mise par M. Thomasini,
est. pleinement confirmée par V'expérience. J'ai vu
M. Borda prescrive un gros de tartrile antimonié de
polasse , en vingt-guatre heores, dans les péripnen-
monies les plos intenses, ainsi qu’une dose bien
plus élevée de kermds, sans qu'il se manifestit le
moindre vomissement. Cependant les résultats de
ce procedé ) henreux en apparence durant les pre-
miers jours de la maladie , cessaient manifestement
de 1'dtre plus tard. T¥os connaissances en physiologie
nous donoent la raison de ces phénoménes. 5i P'on
réfléchiten efletanx sympathies quilient nosorganes,
si 'on jette on coup-d'wil sor leors dilférens tissus,
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en considérani les lois vitales auxquelles ils sont
soumis, on ne peut admetive que Pémétique , le
kermés , ete. , soient des spécifiques puissans contre
Vinllammation. Une fois en contact avec la mem-
brane muquewse de 'estomac, ils Pexciteront con-
slamment , ot pourrent y déterminer une phlegma-
sie, sinon violenle, au moins sourde et chromigue,
qui occasionnera sympathiquement la lésion des
fonctions, on la maladie. J'ai va plusienrs individus,
d’ane complexion forle et robusle, trainer nne con~
~valescence pénible en conséquence de la méthode cu-
ralive qui nous oceupe, et revenic ensuite 4 Phépital
avee tous les symptdmes d'un embarras gastrique.

Une aulre considération d¥ la plus haute impor-
tance, e'est r{u'cn Ilalic on creit asses ‘weneralement
que les remédes rangés.dans 'ordre des conlro-sti-
mulans, tels que Pémétigue, tous les mercuriaux, la
belladone, la jusrluinmn,' I'angusture , le poivre,
eres

Pacide prussique, ete., agissent de deox mar
sur la fibre : par lear action mécanique en irritant lo
tissu des organes, ct par leur action dynamigque cn
diminuant la vitalit¢, Une telle distinction implique
contradiciion ; car, comment eoncevoir que des sub-
stances médicamenteuses en conlact avec nos solides
diminuent lenr excitement | Puiarluc leurs principes
connus par Uanalyse chimiqueles ievitent ef peuvent
mime devenir la cause d’uie phlegmasie? Tl serait
alors nécessaire spue celle action méeanigne piil avoic
licu dans Uéconmmic sans donner alleinlé i la vita-

lité s or celle eondition se trouve ahsolument o np-
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position avee les faits. On tiendra tonjours comple
des phénnméqes_ vilaux en pareil cas, et le médecin
prativien ne saura jamais considérer Pavgusture, la
cascarille, le poivee comme antiphlogistiques : il ne
preserira pas non plus les subslances vénénenses avec
lintention de guérir une inflammation , lors méme
qu'il se présenterait 4 lui un estomac cuirassé comme
celoi de Mithridate.

OBSERVATIONS

SUR LES ACEPHALOCYSTES ET LES DISTOMES :
DES MOUTONS ;

Lues & U dcaddmie Royale de Médecine , le 3 sop-
tembre 1822 , par M. Duruy , membre-titulaire
de cette Académie. =

MeEssIEURS, %

Vous avez entendu avee inlérét la leclure de mon
observalion sur des kystes renfermant des acéphalo-
cystes, trouvés dans les poumons d'un porc de 18
mois ; je vous ai fait remarquer que si cette affection
était rare dans cet animal, elle élait au conlraire
trés-fréquente dans 'espéce da moulon.

Je vais anjourd’hui vous donner une preuve que
ces kystes hydatiféres se développent en méme
temps dans différens visodres , tels gue le poumon | le
foie et la rale : ces productions singulidres qu'on ne
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peut pas considérer comine des kysles sérenx, ont
pour résultat de simplifier le composéanimal , de le
transformer en eau, en albumine et én quelques
substances salines,

Une inspection svperficielle suffit pour se con-
vaincre'que ce ne sout point des  kystes séreux ; quoi-
que Lrés-simples dans leor composition, ce sont de
véritables étres organisés qui naissent , prennent de
Paceroissement , se veproduisent et périssent. Ces
&ires ont été classés et appelés acéphalocystes. Je
suppose pour un- jnslant gu'on soil tenté de nier
la vitalité de ces hydalides: on ne ,pourra pas en
faire autant des dist dmes , l;fns cioles de Linnxzus) fui
se sont rencontrés dans les canaux biliaires du méme
animal ; ici les wmouvemens sont distinets : nous les
avons yus un trﬁp grand nombre de fois pour en
douler. i , ;

La Fasciola hepatica ,1a douve des bergers,a le -
corps ovale, miince ,::lp]ati, et présente deus onvertu-
res,l’uuemgarﬂee comme la bouche, et I'autre, infé-
rieure, cummelauus cnyvml:uncuualmtestnml l'ort
court, deux vaisseaux principanx qui sont d:spﬁsc
lmrallﬂiemeut els ciendent d'une cxtremitc hl'antr e ;
on les apelmlt ]Jjeu ]mx-t[ue la fasciole on le d15t::|me
est gurgé de Ta matitre coloraute de la b:le

T.es canaux biliaires qm les 1i..11fc1 ma:ent t‘talunt
ﬂjlates la mémbrane interne rouge epmssm en-
ﬂﬂlnIILEE LEltE inflatzmation LDRSL{:H’,H’E est i impor-
tanle & considérer : elle Lll}llt{lle les dévan: semens
qui survicnnent dans lun anc qu'ils l‘-*']”l‘-“‘ta el par
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suite dans les autres fonctions de Iéconomie ani-
male. Il est probable que la nature de¢ la bile est
changée , d'olt résultent aussi des altérations dans
les fonctions digeslives et dans la nutrition des ani-
maux affectés ; aussi est-il d’observation que le mou-
Lon ne s'engraisse pas deux fois. Oa sail que les ter-
rains qui faverisent "engrais des woutons ne sont pas
propres & faire des éléves, mais & nourrirsenlement
cenx destinés 4 la boucherie. Ne doit-on pas ne les
faire séjourner que quelques mois sur ces sortes de
Piturages, si on ne veut les voir périr d'une maladie
nommée la pourriture des moutons ? Cette maladie
est endémique en Angleiern‘ on assure que les An- I
glais n'ontd'autre mcyr..fu pour rémédieranx ravages
qu’elle occasionne , que d’envoyer de bonne heure
leurs moutons & la hﬂunhnne. C‘asL ordinairement
avant Iige de trois ans.

Les distdmes dont novs nois cccupons sont quel-
quefois en un si grand nombre, qiue j"en ai complé
plus d’nn mille dans les conduits biliaives d'un senl
foie; anssi ai-je éLé témoin d’une mortalitéd qui a fait
périr cing cents moutons de différens éges, pour avoir
pituré sur un terrain humide, ol se trouvaient des
fus_sés remplis d'une r.fau' quine pouvait se dissiper que
par évaporation. Ces moutons ont mangé I'herbe qui
croissail sur leurs bords. Une particularité remar-
qlmhlc, c'est que qumzc Lrebis, qul ne purent sui-
vie s tmupeau pumc iqu'elles Slaient boiteuses,
n'ont pas é1é attagquées de celte funesle maladie.

Gilbert fit hiverner sept cents meulons dans I'1ls-

page 31 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=31

2 BITTM

32 Miprcinx
tramadure;; ils conlraclérent la pourriture et périrent
touns quelque temps apris.

Les journaux d'agricullurc sont remplis de fails
quiatlestent les pertes gue celte maladie occasionne.

Lorsqu’on fuil des vecherches historiques , on voit
qu'elle est’ conuu depuis long-temps. Thomas Bar-
thalin rapporte que les llesliagx perirent d'une es-
pl}ce de p]lrﬁnésic en 166G1. L'ouverture de ces ani-
maux apprit qu'elle élait produite par des vers vé-
siculaires qu’on trouva dans le cervean.

Il régna dans la Francenic, pendant les anndes
1663, 6%, ete., une morlalité sur les génisses et les
veaux au-dessons de deux ans; les brebis en furent
si mallraitées, que le foelus gu'elles portaient n'élait
pas épargné. Fromans , médecin de Cobourg, re-
marque qu'on lrouva _(_]ﬂnsl les conduits hépatiques
et eysliques, un grand nombre de fascioles, Ce mé-
decin les regarde comme la cause de cette morlaliLé.
On en rencontra ¢galement dans le foie des cerfs et
des hidvres qu'on tronva morts dans les bois et dans
les champs.

On les appelle douves en France parce qu’on croil
quelles sedéveloppent lorsgue les bittes & laine man -
gent la renoncule petite-douve et la renoneule flam-
mule, on bien la cmpaﬁdinn}', & canse de la ressem-
blance gu'on trouve entre les feailles de cos plantes
et les fascioles. Dans d'aulres pays, on pense que
¢est la nummulaire qui o casionne cetle maladie.

On lit dans les actes de Copenhague , qu'en 165%
il se manifesta dans la Zélande une mertalité géné-
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rale sur les bestianx ; les ponmons des Lrebis gui en
périssaient étaient couverts d’hydatides, et le foie
ctait vempli de fascioles.

F¥illius, qui rapporte ce fait, dlssequa le fma
d’an liédvre, ol les hydatides , disposées comme une
grappe de raisin, étaient attachées & la membrane
du viscére par un pédoncule; il a aussi obscrvu d.t,
ces hydatides sur le mésentére.

Une maladie semblable commenca en octchrc
1';131 continua tout I'hiver, et dura jusqu’an prin-
'Lem_pa de 1562, dans le Boulounais jelle a éié décrite
avec beaucoup de soin par ﬂemam médecin. On
tronva, aprés la morl des brebis, le ]:ms-\rentlfuemplll
d'eaun ; le foie était le plus maltraité; on 'y obseryait
des vers plats , connus dans le Boulonnais sous le nom
de dogues (notre dystéme) ; les chairs de ces ani-
manx étaient piles et n'avaient point leur sayenr
ordinaire. En général, toutes celles des moutons
qu'on avait mangées pendant 'automne et I'hiver
élaient fort insipides. On éssa}r.a, dit-.i{; peu de re~
meédes; aucun ne rénssit,

Ces citations que j'aurais pu augmenter sufliront
pour proover que ces maladies ont fait de grands
ravages a différentes époques; elles prouvent aussi
qhe la vitalité des fascioles , qu'on appelle actuelle-
ment des distdmes, 4 cause des deux ouverlures qu'on
chserve & I'une des extrémités de ce ver, a été re-
connue depuis long-temps; il n'en est pas de méme
des hydalides qu'on rencontre en mime l”umps dans
le tissu du fole, ou dans celui des poumons. Ces vers

E

15, : 3
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vosicnlaires auxquels M. Laennec a donné [e nom &'a-
céphalocystes { vessie sams téte) ont €16 .regarﬂés
comnie des kysies sérenx, comme des étres inanimés,
opinion que M. Cuvicer semble adopter dans son der-
nier cuvrage.

Ces acéphalocystes ont la forme de vésicules arron-
dies ou ovales; les parois sont minces , transparentes ,
sans apparence de fibres; elles sont appliqudes contre
la face interne des kystes, s’enfoncent dans les dif-
féventes cellules qui s’y trouvent; le liquide qu’elles
reaferment est semblable & de 'can distillée , 1égére-
ment laileuse : il est quelquefvis trouble : dans ce
cas on remarqoe, enlre Pacéphalocyste et la face in-
terne du kyste, une légére couche jaunilre dane
subslance assez semblable & la matitre des os; c’est
surlont dans les vaches que nous avous fait cette ob-
servation. Cetle particularité est importante ; il sem-

Dlerait que les acéphalocystes sont remplacées pav

des concrélions osseuses qui, d'abord solides, subi-
saient ensuite un ramollissement plus ou moins
E_},mnd'ﬂ'\runt de faive périr Panimal, Cest du moins 4
celte.époque de la maladie qu’on observe des ulcé-
rations sur la membrane muqueuse des Lironches ,
et que se manifeste dans _I_G& vaches une fidyre hec-
tique aved deax redonblemens, 'un vers midi, 'au-
(re vers le soir, qui se continue pendant la nuit.

11 est pent-éire nécessaive d'avertir, avant de ter-
miner ces considérations, qu'il existe sur les poumans
des fretus des laches blanches plus on moins élen-
dues, situées ordinaivement sur le bord dorsal; le
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lissu pulmonaire dans ces endroits est décoloréd; les
cellules sont dilatées, remplies par un floide élasti-
‘que. Elles ressemblent & ces petites bulles qui se
forment lorsqu'on souflle dans de I'eau de savon.
Ne pourrait-on pas conjeclurer que c'est dans ces
cellules que les acéphalocystes se développent? Ce
que je viens de dire ne doit étre considécéd que
comme one pure hypothése l]!li n'est appuyée sur
atcun fait; cependant, je ferai ohserver que les foe-
tus des vaches et des brebis qui périssent de ces
maladies';offrent constamment dans lear tissu pul-
‘monaire I'allération que je viens de déerire.

Jé suis, au reste, porté a regarder ces maladies
comme héréditaires. Il serait trop long de fire con-
naitre mes preuves dans ce moment : j'c.n. al recoeilli
un assez grand nombre pour rendre ma proposition
trés-probable. '

Nous serionsd'an t:ml.-'plus coupables si nous ne fai-
sions pas une grande atlention & ces causes prédispo-
sanles ; que nous avons Lous les moyens d’obtenir des
Pru&uctlons exemptes de cesaifections, qui diminuent
la valeur commerciale dgs bestiaux, en méme temps
que la durée de leur existence, objet d’une grande
importanceo , si le cheval était soumis anx mémes in-
lluences; en elfet, il devient nécessaire de connaitre
la yie moyenne de telle cu telie race de chevauy,
larsqu'on fait certaines entreprises, lorsqu’on fait la
remonte d'an régiment, On multiplierait alors les
chevaux de la race la plus vivace, on négligerait
ceux des races exposées aux maladies hécdditaires.

3.
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On ne se cententerait plus, comme on le fait trop
souvent, d'assortic les formes : on s'éldverait 4 des
considéralions 'pl'l]s i|],:|,purf_.1ntes dans les E.PP?J.I’B“.'B—
mens, dans les croisemens, objet trés-impﬁrlant en
dconomie politique.

Il résulle done de tout ce que nous venons d'ex-
poser, et de l'ohservation que nous ayons rapportée
dans la séance précédente, que les vers vésiculaires
nommés par M. Laennec acEphalocys;tes sont réelle-
ment des dires organisés, et non des kystes séreux,
comme ont pensé des Naturalistes d’un grand mé-
rile;

Qu'on ne peat pas atiribuer la production ou le
développement de ces hydatides & une irritation ni
i une inflammation, et qu’enfin celte allection peat
étre considérée comme se lransmetlant par voie de
généralion, el que ces productions animées se ren-
comtrent dans plosicurs viscéres en méme temps,
comme le prouve I'observation que nous rapporlons.

LITTERATURE MEDICALE
ITALIEKNNE
La Bi[pliothéque de la Faculté de Médecine vient

de faire I'acquisition de deux collections bien pro-
pres 4 donner une idée exacte de I'élat des leltres |
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des sciences et des arts en Italie. Nous nous propo-
sons de faire connaltre & nos lecteurs ce qu'elles

conliennent de relatif & la médecine, en donnant

chaque mois 'extrait des volumes qui ont déja paro ,'
jnsqud ce que nons nons soyons mis an courant des

livraisons qui conlinuenl de parailre périodiquement.

Celle de ces colleclions dont nous nous occuperons
d’abord, parce qu’elle nous semble remplic plus
complétement nos vues, est la Bibliothéque italienne
( Biblioteca italiana, ossia glornale di letteratura,
sefenze od arti, Milane ) dont il parait chagoe ncis
un cabier de 12 & 13 feuilles in-B.0. Ce journal est
compos¢ de deux parties qui renferment des Blé-
moirves originaux ou des extraits ¢lendos des ouvra-
ges adressés anx Rédacteurs, et d'une Appendice.
qui présente la correspondance el les eatrails des
ouvrages ékrangers, et 'extrait des journavx scien-
tifiques qui paraissent dans les autres parties de I'I-
talie, Nous comptons donner des analyses des Mé-
moires originaux proporlionnees au mérile de ces on-
vrages, et indiquer sommairement ce que les exlrails
insérés dans ce journal offriront d’intéressant,

-Ce journal a commencé & paraitre en 1816; mais
les quatre volumes de celte unnée ne nous sont pas
encore parvenus. Nous y reviendrons peut-élre dans
un aulre Lemps.
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BrorLioTHEQUE ITALIENNE.
Tome V. — N.o 13; janvier 1817,

Sul morso , efe. Mémoire sur la morsure du chien ;
par le prof. PALETTA.

L'auteur de ce Mémoire établit en commencant ,
que la morsure du chien est tonjours dangereuse; et
& I'appui de cetie opinion il eite plusieurs observa-
tions :'la premitre est celle d'un enfant de 7 ans ,
qui ayant été mordu le 2 janvier, en irois endroits
par un chien , fut immédiatement conduit & hdpi-
tal. Le chien gardé soigneusement pendant g jours
fot reconnn en honne santé, et tué au bout de ce

_temps , senlement dans la yue d'empécher qu'il ne

mordit d’autres personmes. Les blessures Lrailées
comine & Uordingire, étaient prés de se fermer le 23
janvier, lorsgqgue Uenfant fut pris d’'un accés d’hy-
drophobie et mournt le 25 du méme mois.

- Ians la terre de Casate-Tuovo, un homme dgé de
56 ans; s'élant blessé la paume de la main an mois
de joillet 1793, avec o morcean de verre ; it lécher
sa blessure pendant un quart d’heure environ, par
un chien qu’il noverissait dans-sa waison. Le chien
mourit enragé la noit méme; et peo de jours ap’n‘:s,
la blessure guérit parlaitement. Cel homme conserva,
sa bonne saiilé jusqu’an 6 de mars de l'année sni-
vante {1794, qu'il se tronva maladeet se mit an lit.
Vors le soir, il fut pris de fortes convulsions,re-
fasa de hoire et de manger, devint furicox, et se
jeta hors du Iit; il parcostut enswile sa demecure
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pendant environ denx heures, avee I'écume sorlant
de sa bouche, jusqu'h ce que ne pouvant plus résis-
ter 4 la violence du mal, il fut replacd sur son lit
ayant toute sa présence d'esprit; et apris. cing h six
minutes, il expira avec tous les signes de I'hydro-
phobie. N :

" Un jeune Milanais, qui avait pour compagnon de
lit le chien de la maison, et se lissail souvent lécher
la houche par ce chien, se sentil malade peu de jours
aprés la dernidre fois que cela loi arviva, Il se ren-
dil ‘4 I'hdpital, ob il mourut trois jours apréds son
cnlrée. On ne parle point de I'état do chien, ni des
symptdmes de la maladie du jeune-homme. -

Denx autres observations sont tivées des acles de
la Société de Médecine de Copenhague.

Dhans le journal d'Hufeland, vol. 3g, le docteoy
Merker rapporte Vobservation d’un individa, qui
ayanl été mordn par un chien non enragé, mourut
d'hydrophobie 38 semaines aprés laccident, et deus
jours apréds le développement de la maladie.

Dans le méme journal ,-om voit Pobservation d’un
chien , qui, devenu enragé par la worsure d'une
chatte gui n'était ni envagée, ni malade, mais qui
avait des petits, communigua sz maladie & son mai-
tre en le léchant. = s1

Aprds d'nssez longues considérations sur linuotilité
et le dangar_du c'.hieus._,_ninlsi que sur les moyens d'en
dimipuer le nombre, le Dl' Paletta termine en passant
en revueles moyens employés pour gudri I'hydropho-
bie, qu’il trouve tous incertains el insuflisans. Il con-
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seille cependant , d’essayer le moyen indigqué parle
professeur Bruo gnatelli qui altribue une grande effica-
cité & acide muriatique oxygénd (efilore) pourchan-
ger la constitution chimique de quelques poisons ani-
maux et principalement de celui de la rage.

A cet eflet, il propose de laver les morsures des
chiens avec de I'acide hydrochlorique concentré ,
de tenir sur les blessures de la charpie imbibée-de
cet al?idle, et d'administrer par la bouche de petits
morceanx de mie de pain trempés dans cemémeacide.

Au reste, ce moyen n'a pas encore ¢té assez ex-
périmenté & Ihdpital de Milan, pour que le profes-

seur Paletta puisse avoir quelques données précizes
sur son eflicacité.

APPENDICE. — Deuxiéme partic.

Giornile , etc. Journal des S;_;'éuces et Arts ,
de Florence ,t. 3, N.e g; juillet 1816.
Dl'una Plewritide bilivsa , ete. Histoire d'une Pleu-

" résie Dbilieuse; par le docteur L. Macuenr, de
Florcnce.

- L’extrait de celie observation ne préseme rien do
remarquable.
Osservazione anatomica , efe. Obsereation anato-
migue ; par M. Axrt. Mancur, - prosecteur de
" Phdpital I, R. de Santa Maria Nuova.
a Cet habile ¢léve do célébre Mascagni, profita de
la mort d'une jeune femme enceinte d'environ irois
mois, qui se lua d’un eoup de feu, pour faire quel-
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ques recherches sur ce gu'on appc]la la commupiica -
tion directe entre la mére et enfant; il injecta heu-
rensement les vaisseanx artéricls et veinenx de l'uté-
rus; puis il ouyrit C?-!t urgaﬁe sur sa face antéricure,
mals trouvant le placenta attaché Al partie jntérﬁe
de cetleméine face, il fot obligéde le deh-‘hm Ilvit
alors qu'il s'était fait dans la cavité nl-:-nue uan épan-
chement de la maLtue |n|e-|;',lee, el 1111 une pmtmn de
colle sans couleur avait tmnssude rles peres inorgapi-
q‘uns des vmsseaux sanguins. Les ]_}rmplmhquas tor-

tuenx tle l utérus nvalent nhsurb& la colle sans cwleur

Aprds avoir enlevd le feetus il observa que ]q mem-
hirane cadngune formait une séparation complite en-
tre la surface externe du placenta ct la surface in-
terne de 'uléens, se repliant sur les secondines da
fcetus, et recouvrant toutes.ses enveloppes comme
une tm:ﬁll:me melﬂ])l"ﬂﬂ‘,‘. Pﬂ[' DLS EKPGJ."]EI]CGS ct 1'| Il,I
d’ iau.ttmsJ il confirme qu’il nl uz-m:e pas la moindre
anastomose entre les V{u.rsq_au_.r san sulis de Puté-
s ot n:.;c.t.r du pfaceuf.a Clest. poﬁrri{lé'l dit- 1[ ot
doit regarder le fmtns etla mé.le comme deux norps
distinets et sEpares. .

Scoperta , etc. Découverte d'une nouvelle plante ali-
mentaire ; par M, Jussa,

Celte plante est la marante de 'Inde { maranta
indica, Jussien) , qui fut confondne ayec la maranta
arundinacea de Plumier. Cette plante ful apportéa
des Indes Urleninle; 4 la Jamaique, il y a plus de
&o ans. Deses racines on tire une farine nourrissante
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que les médecing anglais emploient au lien de .sngu:rn
et de salep. (1) On croit que la poudre de Chatillon,
vantée dans la diarchée scurhu.t_ique 4 St -Domin-
gue, n'est autre chose que cette fécule, & laguelle
on ajoute diverses sub s!unqes;

Quelques auteurs ont prétendu que les Indiens se

.servaient’du suc de cetle plante contre les blessnres

des fléches empoisonnées avec le suc du ticunas ou

‘du mancenilier, mais 'autenr doute de cotte vertu ,

et dit qone le vérilablo antidote du licunas, est I'ean
salée ou 'eau de mer, lorsque ce reméde est employé
& temps.

Giornale, ete. Journal de la Socidié Médico-
Chirurgicale de Parme, vol. 15, Ne 4, an-
née 5.e , Nobo, 18.16.

Rapporto di Osservazioni , ete. Observations ten-
dantes & confirmer les avantages de la wacci-
nation contre la petite-vérole, avec quelques
rdflexions sur laction simultande des dews virus
wvarioligue et vacein ; par le docteur Grus. Ton-
NELLL PALLIVERO.

N'offve rien que de trés-connu,

(1) Note du Rédactewr. Cetto féeule, connue gous le
nom de fécule d'arrow-root, a une légtre odeur aroma-
tique , et se dissont A froid dans Pean ; elle se digire
avee une grande facilitd ; et est supportée par des esto-
maes qui refusent tout autre aliment. Son usage com-
mence i se répandre en France.
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Materia medica chimico - farmaceutica’ appli-
cata all'uomo ed ai bruti, di Giov, Pozzr, . m.

direttore della C. R. sewola veterinaria di Mi-
lano. Milano, 1816. 2 vol. 8.0

N.o 14 — FEvRier 1817,

Osservazioni sopra, ete. Observations sur la rétro-
version de Putérus , sur les avortemens , et p.n':n.- ¥
cipalement sur ceuxr gqui sont produits par la
syphilis ; sur Chémorrhagie de Putérus ; sur quel-
ques accouchemens difficiles et sur les déchirures
du wagin et du périnée ; puar le docteur GrusT. -
TRINCHINETTT, méd.~chir, de la ¢our I. et R. , et

premiermédecin de Uhipital de Monza, Milan ,
in-8.2, 15€ pages.

Cette brochure , dont le titre est si long , ne pa-
rait , d'aprés Uanalyse, offvir que des faits trés-
CONNUS.

APPENDICE
Giornale , cte. Journal des Sciences et Arts,
de Florence,

Le professeur Otlaviano Targioni Tozzetti, dans
une lettee adréssée at Rédactenr du journal , com-
munigue une observalion sur une maladie exanthé-
matique causée par le contact du rhus verniz. Un
professenr de Flotence voulant s’assuver si quelques
erbustes ponssés dans le jardin d'un marchand d’ar-
Lives élail bicn véellement le rfus vernia, coulracta
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une maladie semblable & ceclle que produit le rhus
toxicodendron. Celte maladie, aprés avoir allagqué
dans ses. diverses périodes les diverses parties du
corps, céda au bout de 20 jours. Les remédes em-
ployés cousistérent en lavages fréquens, en bains
d'eau pure et de décoction d'orge.
BisrnioGRAPHIE

Sinonimia chimico-farmaceutica che comprende
nomi, italiani et lating delle sostanze atualmente
usate in medicina, aggiuntavi la .f!ermgraﬁa chi-
micea mpn'e:rna, di Ant. Porati, prof. di chimica
Sarmac. nella. publica scuola speciale di Milano.
Milano, 1816, B.o

La: Zoojatria legale di Giov. Pozzi, . m.
direttore della I. R. scuola di weterinaria in Mi-
lano. Milano, 1816. 8.0

N.o 15— Mans 1817..
Anatomia per ‘uso, efe. Anatomie & i’u,r.:ge deg
peinires et des sculptenrs , par Gius, , del Medico,

professeur de clirurgie. Rome, 1811, In-fol.
avee 38 pl.

. Tn extrait assez étendu de cet-ouvrage ne nous a
rien présenté d'inléressant.

Sul Culto reso , ete. Sur fe Culte rendu parles an-
_ciens Homains , & la déesse Fitvre ; Dissertation
du-docteur G. pE MATHEIS., professeur de méde-
cine dans I' Université de Rome., —Roma, 1814,

Aprés des recherches sur les lieux oft étaient si-
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tués lés temples de la déesse Fidvre, sur le culte
qu’en lui rendait et sur divers poinls d'antiquité,
l'autenr passe i des considéralions sur les causes qui
ont amené 4 Rome le culte de cette déesse; il les
tire'de la fréquence de cette maladie dés los temps
anciens, et s’appuie pour celle opinion sur les passa-
ges des divers anteurs.

1l recherche ensuite quelles sont les causes de
'insalubrité de celte ville et de sa campagne, et
quels seraient les moyens d'y remédier, Il donne
sur ces divers sujets des considéralions curieuses el
fort dignes d'altention. -

APPENDICE.

Giornale, etc. : Journal de Plysique , Chimie, Hist,
natur. , Médecine et dres de Pavie, N.o 1.

Raggionamento , ele. Dissertation physico-mdea~-
nique sur les danseurs de corde; P. M, Bruxaccr,

L'extrait de cette Dissertation contient des remar-
ques curienses sur certains points de la mécanique
dcs mouvemens,

Discorso, ete. Discours du professeur MARGILT,
sur le wenin de la vipére.

Le célébre Fontana qui s'esl beancoup occupé da
venin de la vipére, avait pensé gue si une pelile
dose de ce venin prise A l'intérieur est sans danger
pour I'homme, & cause de la différence de sa gran-
deur respective avec celle de la vipére, il poarrait
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bien prodaire de graves secidens et méme la mort
s'il était ingéré en guantité suffisante.
Mangili prouve par une multitude d'expériences
que ce venin pris en brenvage est toujours innocent.
Fontana prétendait que ce venin conservait ses
propriélés malfaisanles seulement jusqu’a la fin du
g mois, Ce fait a été détruit par de belles expérien-
ces du doct. Mangili, qui a prouvé que le venin de
la vipére conservait avec une grande énergie ses pro-
pri¢lés nuisibles , méme aprés plusicurs années.

Nuova maniera , etc. Nouvelle maniére de décou-
vrir Parsenic et le sublimd corvosif dans leurs
solutions respectives ; par le prof. BRUGNATELLL

Celte méthode consiste 4 prendre de 'amidon de
froment cuit dans I'can 4 une consistance convena-

Dble, & y verser de l'iode en suflisante quantité pour

le rendre bleu, et & P'étendre dans 'cau pure jusqu’a
ce qu’on ait obtenu une belle coulenr d'azur. En ver-
sant ensuite sur celle teinture quelques gontles de
solution aquense d'arsenic, celte couleur passe au
roux el s¢ dissipe ensuite. En y versant la solulion
de mercure corrosif, l'azor passe de méme au roux

et disparait de méme. Mais la couleur azur reparait

en y versant quelques goultes d'acide sullurique,
senlement dans le cas of Popération aurait d’abord
éLé faiie avec 'arsenie. S
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DBIBLIOGRAPHIE

Cenni, sulla teorica e la teorica della Dottrina
medica del controstimolo , ec. di J. A, Ozawam,
D, M. Milano, 1816 5 2.2 edizione.

Sull’ origine e cura di quelle escrescenze impro-
priamente chiamate corna humane, Memoria di
Axr. Picciwerer. Bergamo , 1816 ; in-8.0

Tome VI, N.o16, Avin 1817,

RatioInstituli clinici Romani, etc. Compte rendu de
UInstitut clinique de Rome , depuis son origine
Jusgu'a la fin de septembre 1816 ; publié par Jos.
pe Marueis, Rome , 1816, fn-do

Dans I'impossibilité ol nous sommes de donner par
nous-mémes un extrait de I'ouvrage original, nous
propesons an moins de traduire pour le prochain nu-
méro de ce journal extrait donnd par la bibliothé-
fjue italienne, extrail qui contient sur la topographie
de Rome beaunconp de renseignemens intéressans.

APPENDICE.

Giornale , etc, Journal de Médecine-Pratique du
chevalier Louis BrEna, conseiller de 8. DM
IR, ete. ; mal e juin 15106,

Ledocteur J. B, Goani décrit les maladies végnan_
tes dans le duché de Génes an commencement de
Pannée 1816; des fidvres nerveuses ot péléchiales,
el des péripneumonies bilicuses furent les principa-
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les. Il les attribue 4 Pextréme misére de la population
i manguait de pain et de moyens pour s’en procu-
TGr.

Le doct, Casals, médecin & Adge, propose comme
sucetdaneé do qﬁinq uina,. les feuilles d'olivier réduites
en poudre et administrées i la méme dose. Les heu-
reux succds obtenus par le doct. Matteo Zacchiroli
doivent encourager les médecins 4 essayer ce médi-
cament. .

En confirmation des avantages de la méthode de
Ba}rnwti contre les ulcéres anciens, le docteur Gi-
rolamo C.J.l\u rapporte plusieurs guérisons opérées
par ce m{:yuu

LeD. P. Davili cite un exemple , plus curieux que
utile & connaitre , d'une alfection hy'stéfli'q_'un;- Une
jeune religiense de 20 ans eat souvent prise de vio-
letites convalsions. Dans la temps des paroxysmes,
si I'on n'emploie tous les soins puss:hles pour lui assu-
jettir les bras de maniére qu'elle ne puisse les Purtu_
en arriére, elle se luxe inmanguablement tantdt un
bras el tantdt tous les deus. E'unique reméde qui
présenta quelque avantage pour prévenir les convul-
sions, fut ’aleohel pur pris ml.:.rmummeul a pelite
dose.

Pmspel‘.ta Clinico , ete. .fﬂ'peng'ir. C'I:mque de l'é-
diteur ( le chev. BRELA Y, contenant les résul-
tats oblenus dans la Clinique médicale de ' Uni=
versité de Padoue; 1813-1814; 18141815,
1810 — 1816,
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Sulla maniera , etc. Sur ld maniére. de former la
pupiile artificielle ; Diss. du doctewr GAET.FaaT,
TiNL. Parme 1816, In-8.0

Lauteur propose une aiguillé moins courbe que
celle de Scarpa. '

Opuscoli scientifici. Bologne , 1817,

Nous ne parlerons point de P'extrait de cet opus-
culeinséré dans la Bibliothéque italienne, parce qu'un
extrait fait sur 'ouyrage loi-méme paraitra bientdt
dans ce Journal. '

Bisrntocraruin

Preparativi per la soluzione di gravissimi pro-
blemi intorno all’ epidemia dominante. Opuseolo
del prof. Ant. Boozr. Milano , 1817, 8.0

D¢ Giovanui dé Romant, inventore dell’ appa-
rechio grande , memoria storico-critica. Casal-
Maggiore, 1816, 8.0 -

N.o 19, —Mar 1817,
Della struttora, ete. De la structure, des foncs
tions et des maladies de la moélle épiniére ;

par Vinc, Raccuertr, prof. de méd.-lég. dans
& Université de Pavie. Milan , 1§16 ; in-8.0

Un premier extrait de cet ouvrage ne donue pas
une idée fort avantageuse de la parlie analomique
et de la partie physiolegique.

15, ; 4
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APPENDICE.

Giomale , ete. Jowrnal de Physique , Chimie , His-
toire naturelle , Midecine et Arts des profes-
seurs BonuvewareLnr, Brunacor et ConFigLiAconT,

ete. Pavie , 1817, 0. X

Lettre surun cas singulier d'hydroplobie.

Un homme de Viareggio qui était & la chasse,
fut mordo par son chien lorsqu'il eherchait & Pem-
pécher de se batlre contre un autre. Le troisiéme
jour la plaie était cicatrisée, et le chien s’égara. Te
mailre eoncat alors la erainte que le chien ne fiit en-
ragé; et le méme jour il commenca h éprouver Lons
les symplémes de I'hydrophebie. Ces symptédmes
furent en angmentant pendant trois ou quatre jours,
et arrivérent an poinl que le chasseur ne pouvait
pluﬂ rien avaler, ni solide niliquide, montrant sur-
tonl une grande horveurpour Peau, avee des dccés de
fureur comme on en voit dans 'hydrophobie. Le
neaviénfe jour le chien se relvouva, et le chassear
demanda a le voir avanl de mourir; "animal saala
sur le lit de son mailre et lvi it de grandes caresses.
Celui-ci rassurd sur son élat, guérit en si peu de
temps, que quatre jours aprés, il était & la chasse.

Nu18, —Juiw 1811,

Della strativra , ete. De la structure de la Molle
e'piniére ; par Baccuerrr, Second et dernier ex-
trait , qui contient 'cxamen de la partie ,;mr.fwﬂ
logique.

L'auleur de cet ouvrage qui est grand admirateur
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des Anciens, et veut trouver dans leurs ouvrages l'o-
riging et quelquefois méme les développemens des
connaissances des Modernes , fait preuve d'une
grande érudilion, mais ne donne rien de nouveau. Le
Reédacteur de la Bibl ital. ne balance pas cependant
4 mettre cet-ouyrage bien au-dessus de la plus grande

partie de ceux qui sont publié¢s en Italie sur notre
art.

Cenni sull” ottalmia , etc. Recherches sur 'ophehal-
mie contagicuse d'Egypte , et sur sa propagation
en ftalic ; par A. Omooer. Milan , 1816, Tu-8.0

Apreés des recherches historigues sur cette espéee
dophthalmie, T'auteur s®attache i établir sa matore
contagieuse ; il passe ensuite 4 la description des
sympldmes de cette maladie, et termine en indi-
guant les moyens curatifs mis en usage pendant I'é-
pidémie d’Ancdne. Tous ces objets sont trop connus
pour les rapporter ici.

APPENDICE.

Giornale, etc. Journal de Médecine-Pratique du
chevalier L. BRERA , elc.; sept. et oct. 1816,

Osservazioni , etc. Observations médico-pratigues
surle Tétanos ; par le docteur Jos. BERGAMAS-
cut , médecin & Pavie. '

D'aprés le courl extrait de ces observations, il pa-
rait gu'elles ne conliennent rien de nonvean,

..
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Gravidanza , cte. Gmssesse exira-utérine d'une fille
heureusement extraile wivante par la section ab-
dominale, dans Uhipital de Port Maurice ;
letire du doctewr Dommvigue Novana.

Une femme de 38 ans qui étail heorcusement ac-
couchée quatre fois, se trouva gresse poor la cine
ruiéme dans le mois de février 1814 Elle se plaignit
ile fréquentes douleurs dans le ventre , qui 4 la fin
du troisi¢me mois devinrent plas fortes, insuppor-
tables au neuviéme mois, &4 la fin doquel elle ac-
coucha d'une mole wésiculaire de la grossenr du
poing. Les douleurs ne cessérent pas, et Padéme
qui existait déja avgmentes, La main appliquée sur
I'abdomen sentait distinctement la téte d'un fotos,
Cetle femme fut transporiée 4 I"hdpital ol on sg dd-
termina a faire lo gastrolomie. L'opération fut faite &
merveille , et donua naissance & une fille vivante el
Lien développée. La plaie se cicatrisait bien régulié-
rement lorsgue Uopérée succomba & une fidvre lente,
de sorte qu'on ne peut croire qu’elle ait péri, & pro-
prement parler, des suites de opération ; dans ee
cas de grossesse , 'renf tombé dans la cavilé du bas-
ventre y a pris son accroissement naturel, se noor-
rissant par la voie du cordon ombilical et du pla-
centa qui élait attaché an fond de l'utérus, & I'o-
vaire et & la trompe de Fallope. Il n’est point ques-
tion de l'onverture du cadavre dont les détails au-
raient cependant ¢ébé nécessaives pour éelaircir bien
iles questions que fait nailre un cas aussi extraordi-

naire,
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Storia singolare , ete. Mistoire singuliére d'une
Fidvre miliaive , avec dei  usidérations sur

cette maladie ; par le docteur Frang, Vasanr,

Cette histoire ne contient rien de singulier que
le traitement de Pantewr, qui veot goériv loules les
maladics avee les saignées, les bains froids et les
autres contro-stimulans,

Méme Journal, nov. et déc. 1816, — Prospetto,
elc, .ff;mr':_;u des maladies traitées dans £ Hipital
Clinigue de U Universitd de Bologne , 1813-
!314—!515, avec des notes sur le I_}fpfm: conli=
giewr et sur la doctrine de Dirvitation ; par le
doctewr MAUR. Buravivg, de Césenne. '

Suppurazione , ete, Suppuration pulmonaire heu-
reusement guérie; eas rare observd et déerit par
le docteur Pacivy, de Lueques,

Un garcon de 15 ans, d’une bonne eomplexion ,
cut unc pleurédsic aiged qui passa i la suppuration,
Peu i pen il parut une petite tumeunr entre la trois
sieme et la quatridme vraies cbles. Aprés'application
des émolliens, une petite incision fut faile sur la
partie la plus déclive de la tumeur, et il en sortit
une bonne quantilé de pus. Aa bout de sept mois
e maladie , arrivé au dernier degre de la consomp-
tion, ne supportant méme plus lo lait , le malade
demanda & voir le doct, Pacini, gui pensa 1|ﬁc pour
derniére Lentalive on devail onvrir le foyer de I'ub-
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cés par une incision pratiquée denx cotes an-dessous
de l'onverture fistuleuse; il pénétra avec l'instru-
ment entre les muscles inlercostanx, et incisant la
plévre il se fit joor dans la poitrine. Il trouva le pou-
mon adhérent sur différens points, chercha inutile-
ment avec U'instrument & détruire ces brides, et s'a-
pergut avec une grande surprise qu’il n’avait pas pé-
nétré dans le foyer de la suppuration. La plaie resta
ouverte deux jours, pendant lesquels on s’apercut
gque la toux et étouffement devenaient plus fré-
quens. Le troisi¢me jour, il sorlit beancoup de pus
par la nouvelle incision et beancoup moins par I'an-
cienne plaie. La toux fut en diminuant; et dans 1es-
pace d'un mois, I'ancienne ouverture fut ﬁarFaite—
ment fcrmé-_:, la neuvelle continna & jeter pendant
cing mois. Enfin, au bout de ce temps, le jeune-
homme parfaitement guéri fut en état de reprendre
ses fonclions de domestique.

La maladie avait duré 15 mois.

La Catarsi, ete. La purgation désapprouvée dans

les exanthémes; par le D. Ant. Scanamuccr, de
Lorelte.

Autopsia, elc. Autopsie cadavérique d'une per-
sonne morte du typhus; par le doct. P. GuipELLA.

Osservazioni, cle. Observalions du D: Fr, Anton-
marchi, sur I'éloge de P. Mascagny Pu].llié a Milan ;
par le doct. Tommaso FARNESE.

Giormnale, cle. Journal des Sciences et Arts de
Florence. = N.o 11, Lettre du prof Ott. Targiuni

page 54 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=54

2 BITTM

Mintcruwe A5

Tozzetli, contenant Uhistoire d’une waladie preduite
par le rhus verniz, — Celte maladie exanthématique
dont il a été question plus bas, atlagqua des ouvriers
occupés A scier une certaine quantité de bois ap-
pelé dans le commeree jaune anglais.

Observation médico-anatomique sur un anévrysme
de I'aorte thoracique ; par le D. Nesror:.

N.o 12, Réllexions du doct, Fr. Antonmarchi, sar
les ohservations analomico-physiologiques sur I'é-
piderme; publides par le doct. Mosow,

.o 13, Mémoire sur 'usage du tartre émétique ;
par le doct. P. BerTazzn

Des divers moyens b employer par le botaniste
pour herboriser sans danger sur les montagnes. —
Lesprécautionsindiquées semblent bien minutienses,

N.o 14, Continuation du mémoire du doct.: Bet-
lazzi, sur I'osage du tartre émétique.

BisLioGRAPUIE

Antropologiu, osia scienza dell’ uomo, del Doy,
Lurct Siviparoy, Firenze , 1815, 2 vol. in-8.0

La seienza dell’'vomo sano , malato e curabile |
abbozzata , o sia tentativo d'un nuovo generale sis-
tema di medicina fondato sufatti, per conciliare
e diverse opiniont ; del DotT, Gavs, PassEnt, Va-
poli; 1516, 8.0

D,
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A Messieurs les Rédactenrs du Nouveau Journal
de Médecine, Chirurgie , Pharmacie , etc.

MessIEURS |,

L'extrait de la letlre de M. le docteur Peschier
mw'a suggéré quelques réllexions que je crois devoic
vous communiguer , laissant a volre sagesse le soin
de les apprécier et d'en faire , d'ailleurs, ce que bon
vous semblera. i '

Dans presque, peut-étre devrais-jé dire, dans
toutes les pleurésies, pneumonies et pleuropnenmo-
nies de'quelque intensité, le canal digestif est idio-
pathiquement ou sympathiquement affecté. Celte
allection est probablement une exaltation des pro-
priéiés vitalesde la membrane maqueuse de ce canal,
comme doivent fortement le faire présumer la soif et
da chaleur abdominale qu’éproavent les individus qui
en sotit alteints, Cetle exaltation de la muqueuse gas-
iro-intestinale ne doit-elle pas éminemment lﬂispnscr
;cetle membrane & s’enflammer? Cette disposition ne
doit-elle pas élre fréquemment transformée en une
vérilable phlegmasie, par I"'administration d’one sul-
stance aussi irritante que le tartrate de polasse ct
d"antimoine , surtout en si grande quantité et si sov-
vent répétée? En suivant la ‘méthode révulsive de
M. P., ne courl-on -pas conséquemment les risques
de substituer une maladie dangereuse & une antre ,
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et peut-élre méme d’aggraver Ja premiére el d'en
déterminer en méme leinps, une secondo?

Mais ce ne sont Ih que des raisounemens; el que
peuvent-ils méme, en ne les supposant pas tout-a-fait
dépourvas de justesse, contre cing années d’unc
pratique aussi constamment heureuse (que celle que
doit M. P. & sa méthode vévulsive? « Aut ratio idem
docet quod experientia , aut aliud : 5i idem , super-
wvacua est ; 51 aliud, eliem contraria ir!duquﬂ rej.-
clenda, ;

A Diea ne plaise que je veuille ¥évoquer en doute
la bonne foi de M, le docless P ; cependant , il faut
Payouner, il est difficile de se défendre d'un raisonna-
ble scepticisme au réeit d'un résultat avssi mevveil-
leux...... Que par-une méthode (neleonque, on ait le
bonheur de ne perdre, comme le médecin eén chef
de 'hdpital dela Trinité de Naples, qu’un guavan-
tiéme des pleurétiques, pnenmoniqueset pleuropneu-
monifques qu’on est appeld i soigner, ¢'est déja beau-
€oup; 1mais pas un, pendant cing anndes conséeuti-
ves; nonohstant le régne de: deux épidémies de ces
maladies | C'est presque incroyable.

8i M. le docteur P, était-d la Léted’an hﬁpltaluwl
ou militaire; il pourrait, par des chillves; porter dans
l'esprit de ses lecteurs, la conviction de la vérilé de
ses assertions. Aussi, dans le cas olt il y aurait un
établissement de cette nalure, dans 'un des lieux
témoins des prodiges de co médecin, ne saurait-on
trop engager les autorilés compélentes i lui en con-
fier le service médical, A'ors, mais ceulement alors,
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il aura les moyens de conviclion dont je viens de par-
ler, Je n’enconnais pas de plus propres a constater ex-
cellence d'one théorie, d'un s}rstéme, d’une doctrine
que la supériorité des résultats qu'en donne Pappli-
cation. Pour un médecin, ces résaltats sont de cons-
ciencienx tableaux de mortalité; or, ces tableaux
ne peuvent &tre dressés que dans les hdpitaux. Tln'est
pas bescin, ee me semble, que j'en dise le pourquoi.

C'est d’aprés de pareils tableavx , mis en regard
des principes nouy eaux ou des méthodes thérapeuti-
ques qui en sont la conséquence, que les praticiens ,
déja d’un certain dge, peuvent juger des modifiea-
tions dont sont susceptibles et les principes qu'on
professait , quand ils étaient sur les bancs , et Vappli-
cation de ces principes.

Tant que les novateurs en médecine n'en agiront
pas ainsi , ils ne feront qu'augmenter, sans fruit, lgs=
tribulations journaliéres que fail épronver anx méde-
cins probes et avides d’instruction cetle perpétuelle
versatilité de doctrines, quelguefois diamétralement
opposées , auxquelles on doit , s'il fant en croire ceux
qui les professent, dessuccés qu'on n'obtient par au-
cune autre. « 8¢ rationes sequi velis , omnium pos-
sunt viderinon improbabiles ; si curationes , ab om-
neibus bis cegri ad sanitatem fuere perducti. »

" Votre trés-homble et trés-obéissant
serviteur,
Miven, Médecin de hipital militaire de
Maubeuge,

10 Septembre 1822,
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B e

SYSTEME
D’ANATOMIBE COMPAREE;

ParJ. F. MicKEL, professeur de médecine , d'ana-
tomic et de physiologie a I' Université de Halle.
— Premier volume contenant U Anatomie gdné-
rale, — Halle , 1810.

(surTE )

Exposition la plus géndrale des lois de formation,

ComME ces lois nous paraissent El.-re les prihl-:ipcs
fondamentaux de toutes les pﬁpusi Lions renfermdées
dans ce volume, nous laisserons parler encore une
fois autenr lui-méme. : .

-« La forme animale peut &tre considévée ou en
» elle-méme, ou sous le point de vue de la force
» physique a laguelle elle doit le plus prochaine-
» ment son existence, ou enfin sous le point de vuoe
» dubut qu’elle est destinée a remplir, et de la force
» spirituelle a laquelle elle doit ellc-méme son exis-
» lence. »

Le premicr point de vue ennduit & denx lois prin-
cipales , dont on peut appeler Pune lei de la ya-
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riété, el Vautre, loi de l'identité, de analogie ou de
la réduction.

La loi de la variété pent étre considérée comme la
premiéve des deux, en tant que la varidté, principe
sur lequel elle se fonde, est ce qui dans la nature
organique et méme dans la nature en général, frappe
en premier lien 'eil de 'observatear.

Cetle loi ne se fonde pas seulement sar la diversilé
qui exisle entre la nature organique et la nature
faussement appelée inorganique , c’est-a-dire, entre
les minéraux,d’un cdté, et les plantes et les animaux,
de I'aulre; mais encore sor la grande diyersité qu’of-
frent la forme des corps organisés en général , et la
forme des animaux en particulier,

La variété des formesanimales se manifeste de plas
d'one maniére, en tant que certains modes de con-
formation se présentent plus fréquemment que d’au-
tres : on peut appeler les unes, formes rigulidres,
par opposition aux autres qui prendront le nom de

‘formes irrégulitres, anomales.

Dans 'état régulier , cetle loi se trouve suivie de
plus d’une maniére, nommément de trois manidres ;

Premiérement. Le méme organisme sc présente
plus ou moins , @, composé de parties, d'organes oia
desystémes hétérogénes, el, b, abstraction faite de la
différence des parties, il n’est point égal a lui-méme
dans dilférentes régions, attendw que ses conlours
ne sont point les mdmes. En outre les différentes di-
visions du méme systéme offrent elles-mémes diflé-
rentes variations de plus d'une espéce,
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Secondement. Les dillérens organismes varient
encore enlre eux plus on moins et de plus d'une
manidre, lant par le degré que par Uespice.

De toules ces diversilés, les plus nombrenses sont
celles qui résultent de ce que 'on groupe en quel-
que facon les organismes en colleclions qui, sous les
dérominations de variélés, d’espéees, de genres,

'ordres, de classes, ele., se Lrouvent plus mppmches
on plus éloignés les uns des aulres.

La différence de sexe, qui est énoncée dans le plus
grand nombre des divisions sus-mentionnées, et en

vertu de laquelle tonte la nature organique se trouve

divisée eon deox moiliés, 'une mile et 'antre fo-
melle, est en gélléua]. moins fmppnnte, mais elle
n'en est pas pour cela moins remarquable.

Les diversilés les moins importanles sont les di-
versités individuelles, ¢’est-4-dire celles par les-
quelles se distingnent, absteaction faite du sexe,
celles des divisions ci-dessus, qui se Lronvent pla~
cées sur les échelons infévieurs de 'échelle de la Na-
ture.

Troisidnement enfin, la {'mme du méme orga-
nisme est sujelte a des variations plos on moins con-
sidérables dans les différentes périodes de la vie.

On peut appeler les divetsités qui résultent de lh,
diversilés périodiques, ¢t les diviser en diversilés pas-
sagéres el en diversilés qui se reproduisent.

C’est de ces différentes maniéres que la variélé se
manifeste dans les formes des corps organisés et dans
celles des animaux en particulicr : le naluraliste et
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le zootomiste surtout, doivent considérer chaque or-
ganisme et chagque organo sous tous ces différens
points de vae. Cependant , d'on autre edté, il estma=
nifeste que les différentes formes que nons venons
d‘ind.iquer peuvent étre ramentes plos on moins
I'une a Vautre. En effet, la loi de la réduction peunt
se démontrer tout aussi bien que la lol de la varidté,
En premier lien, on ne reconnalt un organisme pour
tre différent d’un aulre, que parce que les dilfé-
rentes divisions d’an systéme offrent de cerlains ca-
racléres qui dénotent que ces dispositions ont plus
de ressemblance entre elles qu'il n'en existe entre
clles et celles d'un autre systéme. En outre, les
systémes organiques coincident enlre enx par cer-
laines conditions géndérales de la forme, malgré les
caractéres distinelifs qu-i les différencient. - )

On pent également comparer entr’elles los diffé-
rentes régions du méme corps, et par conséquent les
ramener 'une & IMavtre. De méme les dilférens or-
ganismes ont de I"analogie entre eux ; cette analogic
se manifeste en effet du moment on "on raméne de
pelites divisions offrant de la ressemblance i des di-
visions plus larges et offeant des différences plus mar-
quées. Cette fusion ne peut s'opérer qu'autant que
I'on néglige les différences regardées: comme secon..
daires, el que l'on ne fait attention qu’anx points de
ressemblance.

Quelque considérables enfin que ‘soient les di-
wversités périodiques, la réduction est encore possi-
ble & Teur égard , et peut s’opérer de plus d’une ma-
niére.
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Le caractére de l'espéee est si profondément
empreint dans les organismes , qu'il ne tarde pas b se
manifester, quoique tous commencent d'abord par se
montrer sous la méme forme. Ce caractére se ma-
nifeste surtout, lorsque , comme on duil le faire, on
ne néglige pas de porter son attention sur celles des
parties de l'cenf qui n’appartiennent qu’a la premiére
période. Ces parties sont en effct toul aussi bien des
parties intégrantes de l'organisme, que les aulres
ijui continuent d'exister aprés la disparition ou la sé-
paration des premidres, et subsistent pendant toule
durée de la vie de I"animal.

Une nouvelle preuve de Vexistence de la loi de ré-
duction, c'est la possibilité de ramener plus on moins
Pune 4 V'antre les dillérentes espices de diversité.
C’est ainsi que le méme organisme ,.depuis sh pre-
midre origine jusqu’s une période donnée de son exis-
tence, parcourt, sinon tous les échelons dont se com-
pose la série des formations organiques, du moins
les plus marquées.

Les diversités périodiques coincident done en par-
tie avec celles que l'on peutappeler a‘-oograp,&iques.
Quant i la différence des sexes, elle correspond 4 la
dilférence qui existe cntre les différens systémes et
probablement aussi entre les différentes régions et
les diverses divisions do méme organe,

Les phénoménes de la forme animale elle-méme |
sur lesquels se fondent les denx lois en guestion ,
nous conduisent & la connaissance plus on moins sa--
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Auisnte de la foree physigue qui est la condition
e exislence des organismes en général et des orga-

nismes du régne aniwal en particulier. On ne sau>

rail disconvenrir surtout, que cetle forme, considérée
tant sous le point de vue de la variété que sous celui
de "analogie , n’olfre une foule de phénoménes qui
voncordent avec ceux de U'électricité et du magné-
tisme. Cependant la force physique, qui produit ces
phénoménes, n'est que le moyen a P'aide duquel
agit la force spiritwelle ; car les organisines en gé-
néral , et surtout cenx dn régne animal en parti-
culier, offrent des traces qui dénotent elairement
fu'ils sont deslinés a assnrer la conservalion de I"in-
dividu , et par cela méme celle de I'espéce, traces
que I'on ne sanrait conceveir sans admeltre un pric-
vipe spirituel, qui est lenr canse premiére. 11 faut
faive ohserver encore que les organismes du régne
animal agissent d’une maniére d'aulant plus aclive
pour conserver lindividu et Pespéce, que I'animal
est placé sur un échelon plos élevé de échelle des
&ires, tant par le nombre et la natare de scs parlies
que par son inkelligence. !

C'estsar ee gne nous venons de dire quz se fonde
laloide la finalité, loi dont Pexislence se manifeste,
non-senlement par la forme des organes, muis encore
pac la maniére dont ils agissent.

Comme la description de chaque organe parti-
culier olfve des preuves plus on moins convaincanles
de Ucxistence de cette loi, il est tout-a-fait inutile
d'entrer ici dans des délails ullérieurs sur ce qui la
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concerne. La loi de la variété et cclle de la réduction ,

au contraire, m;_-uient.quﬂ nous nous y arcélions da=-
vantage.

Tadication arc:s caracteres les plus :mparmns da Ia

© forme animale.

Dans I'étude des organismes et de leurs diverses
parlies, "autenr considére comme des points essen-
tiels et propres & donner une idée nelle de la forme
animale, 1.0 la forme extérieure ou la confi Fgum-L.ion-,
a0 la djspnsnmn intérienre ou la strueture; 3.0 la
sitaation d'une pﬂriierelnt'r. cment anx uul; o5 Pa]‘hﬁs‘
4.0 le d{rgm de densilé oula (omlslaucc, 5 le

‘nombre des Parl’:u.: ; G.o l:,ur 1.r.h|un1c s el enﬂn Icm-

couleur. Pour cnmplt ter idée de la fomu_ ﬂ'llltnulc,J
l"qul‘,eur a;uule aux camc[.fsles sus-—mcntmnne lu dg,-
cnpuon de la conuPnSItinn des organes , lcur:. pro=
pri¢tés vitales et la part qu'ils ont 4 Ja conscunt:un
de l'organisme, ou, cn d'autres termes, leurs fmu_,.
tions. La reunion de ces cmacté; s mluusé.iucs aux
mmcleres exln.ru.uls sembll. mdlspuusah]cu lautcur,
suivant ]e:]uel Loule sepnntmn :

[]u{-usc d.’“,. a
forme daprfla la alwclum el |.'1f.:11011 des organgs,
est a lil fois :mplallubh cl: contraire an ]mt. ]

[y est d:t M Menkel le :lu.gré de cuhe;mn llul, au
Inemler apercu, fmlt’le le carm.l-..u. d]bf.mcl:fle plus
|mpmtnnl des dwerse& partms Drgnnlq_ues et ¢ e.st
aussi sur ce caraclére qu’est fondée leur division en
solides et en liquides, Cependant, Dcuntmut, le méum
auleur, llm}_mtlauﬁe Llc w (Sl acten.. n'est qu aplia-

15,
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rente, puisque : 1.0 il existe des transitions imper-
ceplibles des parties les plos liguides aux parties les
plus solides; 2.0 les parties solides, qui tontes ont
pris naissance d'un liquide, non-sealement an pre-
mier développement de l'organisme, mais encore
durant toute la vie, reprennent toutes plus ou moins
I'état lignide ; 3.0 il 0’y a point de différence essen-
ticlle entre la forme ou la structure intérieure des
parties liquides et celle des parties solides, en ce
qué les unes comme les autres contiennent, du moins
dans un’ trés-grand nombre de cas, des particules
d'one forme déterminée, ou des globules et des par-
ticules informes, qui servent de vihicales & ces
premiéres; %.0 la composition chimigue est essen-
tiellement la méme dans les parties liquides qu'elle
est davs les parties solides ; 5.0 enfin, la méme par-
tie organique offre les degeds de cohésion les plus
divers, suivant que P'animal, ou méme la période de
la vie, différe. Par conséquent la seule différence
entre les parlies solides et les parties Iilé[uides con-
siste en ce que ces dernidres manguent de forme
extérienre déterminée ou de contour; cependant
cetle différence méme est, suivant 'auteur, peu so-
lide , puisque , dit-il, elle n’est point essentielle, et
qu'en second lien certains liquides , et nommément
le sang, prennent une forme extérieure délerminée
on un contour toutes les fois qu'on les abandonne &
enx-mdémes. :

Telles sont les vues fondamenlales dont le déve-
loppement ultérieur remplit les deux premidres sec-
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tions de ce premier volume. Dans un prochain nu-
méro nous ferons connaltre les idées les plos inté-
ressantes des deux autres sections, et nous termine-
rons par la Pandlyse d'un ouvrage qui, & la vérité,
nous parait peu susceplible d’une analyse satis-
faisante.

E. MARTINI.

DES AIRS , DES EAUX ET DES LIEUX ;

LATIN-FRANGCATIS,
Traduction nouvelle, par E. L. GEoFFROY.
A Paris , chez Méquignon-Marvis. 1823,

Dans son livree des airs, des eanx et des lienx ,
Hippocrate s'est proposé un des problémes les plus
imporlans dont puisse s’occuper le médecin, savoir
de déterminer influence que les climats et les choses
qui en dépem:lent exercent sur 'homme. Un sujet
aussi vaste exigeail, pour élre traité & fond, une
grande hLabileté dans l'art d’chserver et un nombre
de connaissances topographiques pratiques presque
infini. Le divin vieillard a réuni tous ces avantages,
el nous lui devons l'ouvrage assurément le plus
patfait que posséde la médecine. Il est du petit nom-
bre des livees privilégiés dont le temps semble cha-

B,
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gue jour angmen ler le m{"'l'it{:", dont Pélede, de plus
en "plus profitable , devient une sonrce inépuisable
de vérités qui trouvent & chaque instant lenr appli-
cation. Aussi est-ce fde tons les éerits d'Hippocrate
celoi qui a été le islus goiité dans tous les temps, Ce-
pendant cela ne I'a pas emplehé d’étre horriblement
mutilé par les copistes. Déja méme avant Galien ,
P.“ﬁfl““ la moitié¢ de ce Lrailé avait été mise a la suite
de celui intitulé:"Des Plaies de téte. Elle y est restée
jusqu'en 1546 que Cornarius_ la réunit avee Pautre
Tantre moitid. Depuis lors, les traductenrs d"Hippo-
crate ont adopté celle importante. rectificalion , et
en ont également fait connaitre quelques autres d'un
moindre intérét , comme on doit bien le ponser.

Un de ceux qui ont le plus contribué & ¢épurer le
texte de l'onvrage que nous annongons, est le céléhre
docteur Coray , qui en donna, en 1800, une traduc-
tion accompagnde de notes remplies de savoir et de
véritable érudition; elle est & présent épuisée ; cest
ce qui a déterminé M. Ernest Geoifroy, jeune hel-
léniste d'une grande espérance, & traduire de nou-
veau le traité des airs , des eanx et des lieux. I1 a pris
pour guide le texte épuré du docteur Coray aprés a-
yoir soignensement collationné sur les manuscrits , et
en aveir vérifié les correclions dont il 2 méme ang-
inenté le nombre. Il a donné , avec za traduction, la
version latine de Cornarius, une des meilleares fue
uous_Pussédians, Mais comme elle a été [aite sur un
texte moins pur que la version francaise, il se trouve
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entre I'une et aulre quelques dillérences de sens.,
dont le nooveau traducteur a eu soin d'apprendre
la raison anx lectenrs. -

Partout il s'est altaché¢ a rendre avec Gdélité la
pensée Lout-a-la-fois grande et simple de son mo-
déle. On en peul juger par le mworeean suivant.qui
nons montre avee quelle force de vérité Hippocrale
atrace le tableau des modilications que le climal et
les inslitutions impriment a 'homme. Il dit a ee su-
jet:a Lamollesse et le pen de courage des Asiatiques
» qui se distinguent en outre des Buropéens par lu
» douceur de leurs meeurs, sont encore I'effet de
» Poniformité des saisons qui se soccédent sans
» éprouver de- révelutions sensibles. L'esprit el le
» corps ne sont pas en effel sujels a ces secousses, &

=

ces changemens brusques qui rendent ordinaire-
ment les passions plus faronches et donnent &
I'homme un caractére plus intraitable, plus- fon-

¥

gueux que s'il vivait sous une température tou-

5

-

jours égale. Il faut & I'homme de ces changemens
» brusques pour réveiller ses sens et le faire sortir
o de 'inertie. :

« Ce sont, & mon avis, les véritables canses du

peu de courage des Asiatiques; on doil cependant
» aussi en accuser leurs lois, La plus grande partie
» de I'Asie est sous la domination des rois. Or,
quand 'homme, loin d’éire mailre de sa persoune

el de se gouveruer par ses propres lois, est au con-

s & 0§

traire soumis au pouvoir absolu, alors il néglige

"

v 'art des combals , aime micux ne pas paraitre belli-
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1

L

-

B ¥ L

queunx, parce que les périls sont pour lni sans
gloire. :

» Loin de lenrs femmes, de leurs enfans et de
leurs amis , les peuples d*Asie sont forcés de com-
battre, d'affronter les périls et de mourir pour
leurs despotes. Si leur valeur est conronnée de sue-
cés, les avantages sont pour leurs maitres dont ils
augmentent la puissance : ils ne recueillent pour
eux que les dangers et la mort |, foreés d’abandon-
ner lears champs qui restent ineultes on sont dé-
vastés par la guerre. 8'il était parmi ces peuples un
‘homme naturellement eouragenx, il changerait de
caractére par la seule influence des lois. »

Cette citation peut aisément faire apprécier le

mérite liltéraire de la nouvelle tradnction. J'ajou-

terai gu’elle est d'un format trés-commode et d’un
prix fort modéré , imprimée avee soin, sur bean pa-
pier et en beaux caractéres. Sous tous les rapports,
le travail de M, E. Geoffroy ne peul manguer d'¢tre
accueilli avee la faveur que promeltent le mérite
réel de l'ouvrage original et I'art avec lequel il a su

le reproduire dans notre langue.

RocHoux.
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HISTOIRE
DE LA FIEVRE PETECHIALE DE GENES,

Pendant les années 1799 et 1800, et quelques iddes
sur Porigine de cette fidvre, — Troisiéme édition ,
par G. Rasonr, Proto-médecin prés le Minis-
tére de I'Intdrieur du _royaume d ' ftalie. — Tra-
duit de Uitalien , avee des notes , par F. P.
FoxrtaneiLLEs , D~ , ete.

Fost morbum bené perspoelum el cognilum seriens
eurandi ordinatam meditari, neque ab ed abs-
que gravl eansd recedere.

- Baco, De Augm. Scienl.

Uri volume in-8.¢ A Paris, chez Gabon, libraire ,
‘rue de I'Ecole de Médecine.

Les guerres désastreuses qui, pendant prés de
trente années conséeutives, viennent de ravager
I'Europe, ont fourni anx médecins de fréquentes ac-

.casions d’observer dans les camps, dans les hopi-
taux, et méme dans Uintérienr des villes et des vil-

lages, la maladie qui fait le snjet de l'ouvrage do
professenr Rasori , lequel nous parait avoir pour but,
moins de présenter des détails eirconstanciés sur
une des épidémies ol elle a développé sa funeste
puissance , que de faire connaitre sa méthode de
traitement encorc neuve en France, mais ,Eé_léhre
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en [talic par sa simplicité et par les suceds qu'on
lai attribue (13,

L’histoire de la fidvre pétéchiale de Génes, telle
que la présente I'auteur, est copendant d'un assez
-grand inlérdt par elle-méme [.‘l.l:!ur assurer le succés
de Ueeuvre du professeur Italien, qui a déjh eu trois
fois L’lmn'nem_-- de la réimpression.

Dans cetle épidémie, le malade se phignait ordi-
nairement dés ie commencerent, d.'l:me vive cépha-
1&]”1& et quelquefois méme était en proie & un dé-
lire extréme; il éprouvait d'abord aussi de courtes
alternctives de froid et de chand , on une chaleur ex-

‘traordinaire. Presque constamment cncore, une fai-

blesse musculaive peu commune caractérisait la pre-
miére peériode, pendant laquelle anssi on voyait gé-
néralemnent se manifester de fortes doulenrs on dans

(1) Pour ceux de fios lecteurs -:';ﬁi'pnﬁrraicntl’i"'norcr,
nous dirons que M. Rasori et ses seclaleurs, guise sont
¢levés 4 la place de Bmwn el de ses disciples, n'ont yn
presque toujours que des maladics sthéniques dans les
‘cas ofi celui-ci ne reconnaissait qutasthénie, et préten-
dent que la plupart de nos maux sont dus on & un ac-
croissement d'excitabilité, on & un excés de slimolus.
Attribuant, par suite de cette premitre hypothése , les

. effétsd’un grand nombre de médicamens & une propriété

«deébilitante spéeiale . qui agit sur Nexcitabilité d’one ma-
n;e;re nppuséc . stimulus, ils ont assigné i a cette pro-
priété le nom de contro- -stimulus. Cen "est [munt ici le

i!eq de inger cetie doctrine, sar laguelle nous revien-
drons bieotdt dans ce Journal.
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'l'.nl_;LI. le corps, on dans quelquesqmes{ de gos parties
seulement, et spécialement dans les membres. T.'é-
tat de I face édait extrémement variable snivant les
individus; les uns avaient celté partie énflée, trés-
rouge et offraient une inflammation palpébrale; ches
d’autres , elle était pile, sans &tre plombée ; en méme
temps, les yeux avaient un éclat plus vif et plus
brillant qu'a Pordinaive; la pean était chande, mais
sa chaleur n'élait point mordicante; la soif ne pa-
raissait que médiocre. La langue conservait souvent
an début, son aspect naturel, mais plus tard et sur-
tout si 'on employait des purgatifs, elle se couvrait
d’un limon tantdt blanchilre, tanldl jaunilre; et
qlle]quefois méme safranné. Dans ceclains cas, le
malade éprouvait des sifflentens et des bourdenne-
mens d'oreilles, ou une insomuie opipidlre qui ne
faisait que s'aceroitre et dégénérer en un assoupisse-
ment funeste par Tadministration de Popium. Le
pouis.élait fréquent et donnait de go & 100 balte-
mens par minute; il paraissait en outre faible, pe-
tit, obscur et prét & manquer. L'urine ne présentait
aucon caractére nolable : une suear abondante sur=
venait souvent des les premiers jours aussi, et il ¥
avait une constipalion telle, qﬁe les purgatifs pro-
curaient fort pen d'évacvations. Une épistaxis co-
pieuse était un signe de bon atgure. !
Tels étaient les' caraclives de la premidre période
de cette idvre épidémigue. DansTa sem:.ljuﬂ.e ell¢ pre-
nait un type rémittent irvégulier, mais manifeste ;
il'y avait des mouvemens convulsils . des évanonisse-
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mens, des soubresauls dans les tendons, du trem-
blement & la langue, une géne légére de la dégluti-
tion, de grandes variations dans 'état du pouls pen-
dant le cours de la méme journée, et chez le méme
malade , quoique le plus ordinairement, il fit iné-
gal, Pc[it} intermittent et défaillant.

Plus tard encore, des pétéchies, une éruption
miliaire on de toute antre nature, se manifestaient
fréquemment, et la quantile des taches ¢lail en pro-
portion de la gravité de la maladie; quelquefois la
peau , la conjonclive acquéraient une coulenr d'un
jaune foncé ; le délive devenait de plus en plus grave ,
ou ge qui était lout aussi ficheux, il y avail un pro-
fond assoupissement; et, dans les cas les plus alar-
mans , on voyait la déglutition devenir impossible ,
la langue se goniler, les dents se couvrir d’un enduil
fuligineux et I'exanthéme se dessécher en prenant
une teinte d'un ronge foncé ou méme noirilre. Le
météorisme , des évacualions alvines , abondantes et
sanguinolentes, I'ischurie, la sorlie de vers lombri-
coides par 'anus ou la bouche, le hoguet, étaient
aussi des symptdmes assez ordinaires vers la fin. Le
vomissement se manifestait rarement et 'on ayait de
la peine & l'exciter, mtme & l'aide de [ortes doses de
tarirate de potasse et d'antimoine.

Lorsqu'il devait y avoir retour 4 1'état de santé ,
on observait i I"époque de 'amélioralion, un cra-
chotlement fréiluallt; et un sentiment d’abattement
et de chagrin profond remplagait le délire et I'assou-
pissement.
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Les jeuﬁes-gens ct les hommes d’on fge mie et
d'une forte complexion étaient les individus le plus
communément atteints pendant I"épidémie, tandis
que les vieillards , les cachecliques, les femmes de-
licates et faibles échappaient le plus souvent aux at-
teintes du mal,

L’épidémie, en augmentant, s’est beaucoup ré-
pandue dans la classe la plus misérable : an commen-
cement cependant, le nombre des malades de cette
classe était proportionnément moindre ; dans la
suite, les personnes les plus aisées n'en ont pas été
exemples.

+ La maladie avait commenceé par quelques militai-
res réfugids i Génes, sur la fin de 1'été de 1999, et

‘avait d'abord offert toute 'apparence d’un typhus,

chez des individus qui avaient éprouvé avec des pei-
nes d'esprit plus ou moins fortes, des faligues exces-
sives, qui avaient souffert de la faim et de la man-
vaise qualité des alimens, cte., ete. M., Rasori, en
conséquence , ent d’abord recours & 'nsage des sti-
mulans, au décoctum de quinguina avec la liqueur
anodyne oa le landanum, au vin; mais il s’apereut
bientdt que sous I'influence de ce régime, 'état du
malade allait rapidement en empirant, et que les
symptdmes s’exaspéraient manifestement. Aussi, ne
tarda-t-il point & adwinistrer uﬁic{uemcnt des bois-
sons acidulées, 'can de tamarins, le nitre, les sels
neutres, et & prescrire une didte rigoureuse. Pendant
tout le cours de I'épidémic; cette méthode débili-
tante lui réussit & souhait, surtout lorsque, malgré
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Uexisience des pétéchies, il eul en le courage de faire
pratiquer des saignées ; de fuive poser des sangsuoes
et des venlovses. o J'al .luujours, dit-il, considéré
et trailé la maladie comme simplement inflamma-
toire, et je i’ai jamais pris pour base de ma con-
duile, dans le traitement , ces él:r:.mgcs indiealions
compliquées d'état putride, bilieux, saburral, »
Apresla saignée, an reste, lorsgu’il la jugeait né-
cessaire, un reméde affaiblissant dont M. Rasori s'est
servi, avoue-l-il, avec profusion, et quilui a éLé
trés-utile, a é1¢ Uantimoine, particuliérement le tar-
tre émdtique et le kermés minéral. 11 faisait admi-
nistrer. 'émétique spécialement dés le débnt de la
maladie et le faisait continner pendant tout le Lemps
de sa durde, 4 la dose de guatre , six, huit grains
et quelquelbis plus par jour, jusqua ce qu'il y eut
de I'amélioration. Cette pratique hardie ne surpren-
dra pas les médecins qui ont connaissance de la doe-
trine du contro-stimulus si géndralement adoptée en
Italie, a présent, et qui savent que M. Rasori en est
le principal autedr. Elle ne sarprendra pas non plus
ceux de nos lecteurs qui auront vu ce que nous avons
dit récemment de la maniére dont M. le docteur
Peschier traite les phlegmasies thoraciques. M. Ra-
sori , d ailleurs, appuie sa maniére de voir par un cer-
tain nowmbre d'histeires particuliéres de maladics
.qu'il rﬁppurl[‘: en détail 4 la fin de son livre, et par
une foule de raisonnemens ingénievx qui perdraient,
beavcoup de leur prix en: passant de son livre dans
une simple analyse. :
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‘Par suite des fails que nons venons de capporler
briévement , M. Rasori reconnait dans la fiégvre épi-
démique qu'il déerit, et dans tontes celles du méme
genre, un caractére indubitablement sthénique; leur
caunse principale est, dit-l, "action stimolante d'un
missme contagienx introdoit dans P'économie ani- -
male; avssi la méthode curative doil étre -débilie-
tante, mais avec celte modération qu'exige la période
nécessaire de la fidgvree dans laguelle action de cette
matitre morbifique est limitde.

- Nous ferons remarquer, an reste, que 1autene
trouve la plus grande analogie entre la fidvre pété-
chiale de Glnes et les fiévres nosocomiales, qui ne
sonthussi selon lui, que des fidvres sthénigues , & pé-
riode nécessaire, produites par un miasme stimu-
lant. :

Ce rapport de ressemblance entre les maladies
que nous venons de ciler, donne & M. Rasori Pocea-
sion d'insérer dans l'ouvrage que mous annoncons,

qquelques détails sur la théorie médicale adoptée de

nos jours, d’aprés lui, par'[ea-P.ru's célébres praticiens
d'Tialie, et ces détails sont d*autant plos précienx,
gu'il n'avait encore rien publié & ce sujet parla voie
de I'impression ,-'el qu'ici les préceples généraux
trouvent immédialement leur application & ‘un cas
spécial. ¥ : 4 Lird T
* Nous ‘devons savoir gré & M. Fonlaneilles -d'aveiv
procaré a notre littérature medicale le Hvre d'un pro-
fesscur d'une réputation aussi éténdue que M. Ra-
sori, dont les ouvrages sont avidemenl recherchés
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par les libraires de toute I'Ttalie et particuliérement
de Milan, Nos lecteurs seront peut-ttre satisfaits
d'apprendre que ce médecin n'est pas seulement dis-
tingué par la maniére remargquable dons il exerce
Vart de guérir, mais qu’il est encore un homme trés-
savant et d'une profonde érudition , ce dont ils ponr-
vonk se convainere en lisant dans I'onvrage dont il est
ici question, le chapitre quia pour objet des Recher
ches sur Uorigine de la Fiévre pétéchiale. On y voit
manifestement & quel degré l'anteura poussé la con-
naissance des opinions des écrivains de tous les temps,
de tous les pays, de toutes les écoles, et avee quelle
sagacité il a su les comparer entre elles et les appré-
cier a leur juste valeur, .

Noos ajouterons ici que M. Rasori est de Parme,
qu'il a éludi¢ & Pavie avecune grande distinction,
qu'il a été professenr 4 cette Université, gqu'il sl pro-
fesseur de Clinique au grand Hiépital et & ’hdpital
militaire de Milan, qu'il a é1é proto-médecin du Mi-
nistére de Ulntérienr en Italie, quela haine de quel-
ques envienx parait lavoir exposé & des désagrémens
pendant les changemens politiques de ce bea pays,
qu’il a été choisi pour médecin par la Reine d’An-
gleterre pendant le séjour qu'ellea fait dans la Haute-
Ttalie, et qu'il est encore dans la force de Iige. _

C’est lui qui, le premier, a fait des expériences
sur U'action contro-stimulantz du venin de la vipére,
espériences d’ott il résulte que 1'eau de Luce n'est pas
un spécifique contre les accidens que la morsure de
ce replile détermine, et que toules les substances
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excitantes produisent le méme effet. Il y a seize on
dix-sept ans qu'il a anssi employé avecle plus grand
succds, 'eau de laurier-cerise dans les péripneamo-
nies yraiment inflammatoires et dans d'autres mala-
dies aigués et chroniques. .

M. Fontaneilles a done bien mérité¢ des médecins
francais enles mettant & méme d'apprécier les opi-
nions d'un homme anssi distingué que M. Rasori, et
en éclaircissant quelgues poinls en particulier par des
notes trés-jodicienses, . -

Nous annoncerons aussi que M. Raseri va publier
en deux volumes én-8.0 un Traité complet de sa doc-
trine médicale, -

Les traductions francaise et anglaise seront pu-
bliées en méme temps que l'original, 4 Paris et 4
Londres. Il y a 20 ans que la théorie de M. Rasori
fleurit en Italie, et mous en attendions encore une
exposition compléte. Hipp. CLOQUET.

DICTIONNAIRE DE MEDECINE, -

Par MM. ddelon, Béclard, Biett, Breschet,
H. Claguet, J, Cloguet, Coutanceau , LDesor-
meaux , Ferrus , Georget, Guersent, Jadelot ,
Lagneau , Landré-Beauvais, Marc, Marjolin,
Orfila , Pelletter, Raige-Delorme , Richard ,
Rochoux , Rostan , Roux et Rullier , etc. ) ele.
v Tome Fle, in-8.0

Dz toutes les sciences medicales , il n'en est au-
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cuna.qui soit restée plus long-temps que la phisio-
logie dans la fausse route des hypothéses , et gui ait
eu plus de peine a secouer le i'u,ug des doctrines sys-
témuliques. De longs raisonnemens presque tonjours
dénués de preuves , des opinions extraordinaires ;
des fictions plos eu. moins brillantes , iels furent,
pendant des si¢cles , le vaste champ ol I'imagination
aima & ségarer. Clest & l'immortel de Haller qu’est
due la_gloive -d’ayoir-réduit U'immense domaine de
cetle yaste science i son unique objet , davoir dé-
terming son véritable bpt , el surtout de Pavoir dé-
barvassée de ces vaines dispntes.scholastiques qui ont
tant contribué i relarder ses progris. Depais ce
grand geénie, quiopéra une telle révolufion dans
I"état de la physiologie , colte science s'est enrichie
d'une multitude de: faits , froits d'observations et
d'expéricnces; qui, en attendant que d'aotres faits
viennent éclairer sa marche désorinais assurée, sem-
blent Pavoir mise pour jamais a I'abri de toute al-
_ieinte systemaligue.

Toptelois , les observaleurs w'ont pas mangue de
remarquer la -d.i;'_ccti.on que ceitains auteurs de nos
jours ;em]:bliarllt vouloir imprimer & celte science ,en
cherchant & ressusciter la physiologie mécanique ,
dont le I_anips' avait fait justice, Ces physiologistes ,
étonnés peat-8lre avec quelque raison:, de la part
presqu’exclusive qu'on accordait dans ces derniers
temps aux propriétés vitales , dans Pexplication des
foneclions de la vie animale , paraissent .'u'oil:lgur[oui
pour but de s.iglmlcr les dangers de celle doclrine ,
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qni’, portéé trop loin , neésaurait manquer effective-
ment d'avoir des résullats aussi funestes' dans la
pratique de la médecine , queé nuisibles aux progrés
de la science. Si leurs prétentions se bornent 4 , loin
de les combattre, tous les esprits justes applandiront
& leurs efforts. Mais si, uniquément oceupéds des lois
de la physique, ils prétendent tout expliquer par
elles, sans tenir aucun compte de la vitalité, on doit
résisler avec force et persévéranceé h la propagation
de tels pritcipes, dont les conséquerces seraient
bien dutrement funestes que celles de V'autre doc-
trine qu'ils cherchent & renverser.

Sous ce point de vue, les articles de physiologie
ne pouvaient étre mieux confids dans le Dictionnaive
de médecitie, qu' M. Adelon: Egalement éloigné
de toute exagération , il discute les faits avec bonne-
foi, présénte les prenves avec clarté et impartialité;
et sait douter dans les questions qui- ne sont point
encore assez éclaircies,

L'article circulation est traité avec' un soin
digne de son importance. L'anteur, aprés ayoic
énoncé d’'une manidre précise la série des différences
que présente cette fonction, dans 'ensemble des
animanx; aveir fait connaltre en’ particulier 'état
sous lequel elle s'offre. chez 'homme, et déerit en
pew de mdts son mécanisme sur ce dernier, étudie
successivement la part qu'y prend chacone des
quatre parties qui composent 'appareil circulatoire,
le eceur, les artéres, les systémes capillaives et les
veines. Il s'élonne, ayant tout, en parlant de sa dé-

1h. . G
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copverte, que le. mouvement -circulatoire du Sing
ait pu rester si long-lemps ignoré, quand le raison-
nerent seul aurait div le faive.préjuger. Lorsquon
réfléchit, en effet, que ce ne fut qu'a la fin da
seizidme si¢cle , qu'il fut découvert par Harvey , on
est porté i se demander comuient il put se dérober
& l'investigation de tant d’anatomistes du premier
mérile, qui vécurent avantl cette époque, des Vé-
sale, des Eustachi, des Fallopia, des Ingrassia,
ele., ele., dont les noms rappellent tant d'aunlres
découvertes dans DIhistoire de I'znatomie. Eb cet
élonnement ne nait pas seulement de la facilite des
I:rcti\r_es_q_u’iis avaient pour ainsi dire enlre leurs
mains , mais aussi de l'importance de cette fonction,
qui (dub nécessairément” éyeiller leur attention , et
exercer lenr sagacilé, . | SRS Py
Parmi les nombréuses questions que M. Adelon
rencontre sur son-passage, en parcourant lappareil
circulatoire, et qu'il résout en général d'une ma-
niére  fort judicieuse, il en est quelques-unes sur
lesquelles je m'arrdterai un instant avec lui. Et d'a-
bord je lui soumettrai une légere ohservation, 4 la-
quelle je n’altacherais aucune importance, si elle ne
me “fournissait l'oceasion de rappeler ici qu'on ne
saurait étre trop avare de supposilions, quand il s'a-
git d’établir des points de doctrine sur des preuves
iriéfragables, Ll'autenr semble  donc soupconner
gu'cnlre que les ventricules ouvrent un aceds libre
au sang, dans leur état de dilatation, ils exercent
encore sur loi une action d'aspivation.;Rien , ceime

semble , waulotse ce svopeon, et vien assurbmeng
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ne le nécessite; ear la dilatation des ventricules:
étant simultanée & la contraction des “oreilléites ,
le sang chassé par celles-ci , ne pouvaht revenit dans
les veines correspondantes , du moins qu’en’” trés=
petite partie, doit foreément pénétrer dans les cavi-
tés des ventricules, sans qu'il soit nécessaire en au-~
cune maniére d’ajouter & la force d'impulsion, une
force d'aspirvation. Ad reste il est juste de rappeler-
que M. Adelon n'a émis cetle proposilion que sous .
ld forme du doute.

Une plus’ grande difficulté, relative aux causes
immédiates du cours du sang, a long-temps partagé
les physiologistes ; les uns, croyant avee Hatvey que
le ceur était le seal agent de la circulation arté-
rielle, et regardant les arléres comme enlidrement
passives dans cette fonction, les antres limitant au
commencement du systéme arlériel 'influence ‘du
cozur , et accordant aox artéres une force de contrac-
tion et de dilatation analogue- & 'celle de ce vischre.
Ces deux opinions exclusives 'une de Patitré, sont
également sbandonnées avjourd’hui ; et I'on admet
géndralement que si le cour est 1'agent privcipal de
la circulation artérielle, les artéres la favorisent
aussi par une force d'élastivité et dé éontractilité,
M. Adelon ; qui a embrassé cette upiniuﬁ moyenne,
I'étaye sur un ensemble de preuves anxquellesil se-
rait difficile de ne fms':u:mrdér son assentiment.

La méme guestion, mais plus diflicile & résoudre,
se Présentc encore pour les ‘circulations ca’pillnil:e
el veineuse. Javoue qu'ici je ne suispas pleine=

' G.. :
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ment; conyainet que le ceur étende son influence
jusqulaicesisystémes, comme le prétend l'auleur avee
Qautres P];ﬁngiglpgislﬂs-mﬂdemes; et , sans chercher
i approfondir: cette matiére, je serais disposé a
adppter- préférablement l'opinion contraire, me fon-
dant principalement : 1.0, sur ce que tous les vais-
seaux qui partent, dn-systéme capillaire, Pnésent&ﬁt
dans leur fluide un mouvement gui ne correspond
pas-i celui des artéres qui s’y rendent; 2.0, sur ce
que les maladies du systéme capillaire ne sont
-Ppiut essentiellement liées i celles da sysiéme
vasculaire général; 3.2, sur ce quion observe des
oscillations . irréguliéres dans le mouvement dun
sang parvenu au systéme capillaire; 4.0, enfin, sur
cg [iu’.un' grﬂ.nd.nomhrﬂ d'élres organisés n'ont que
la.circulation capillaire. Je penserais done , d'aprés
ces considérations,; avec Bordeu, Bichat, M. le pro-
fesseur Richerand, gue le sang une fois arrivé dans
le. systéme capillaire , est. hors, de linfluence du
cour, et ne circule. plos que: sous celle des forces
toniques de la partie: La méme conclusion est & plus
forte raison, applicable.a la circulation Yeinense.

Je passeraiirapidement sur l'article charbon de
M. le professenr, Magjolin, parce que n'ayant pas en
occasiond'observer cette affection , je n’en ai fait
qu’une étude. purement théorique. Je dirai senle-
ment que.cetle composition m'a- paru extrémement
remarguable & plosieurs égards , sur-tont par wne
écudition choisie , par des détails neufs, et par une
saine doctrine. ;
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-Une mialadie non moins importante, et beau-
goop plus commune , dontle mémeanteur a donné
I'histoire, est la chute de |"ntestin vectum. Mercu-
riali et Ambroise Paré la faisaient consister dans le
relichement du sphincter de l'anus; et heauncoup

.d’nutres autenrs, entre autres Riolan , ajoutaient &

ce relichement celui des reléveurside 1'anus. Il suf-
fit de réiléchir aux cas de paralysie .da premier, et
aux usages des seconds, pour wveir gue ces opinions
sont entiérement fausses. Jo ne connais pas de tra-
vaux d’anatomie pathologique gui aient encore beau-
coup éclairci I'étiologie de cette affection; mais on
est fondé & croire qu'elle dépend, du moins dans la
plupart des cas, do relichement de la membrane
interne du rectum qui salonge, s'épaissit et forme
une tomenr rouge, plissée, rugueuse , humide, dou-
lovreuse, d'un volume et d'une longueur plus on
moins considérables, :
Lachute de intestin rectum, extrémement com-
mune chez les enfans , est bien moins grave chez enx
que chez les adultes et chez les vieillards, qu'elle
alfecte aussi assez sonvent. Tandis qu’elie disparait
presque tonjours sur les premiers par les efforts de
la Nature, aidés quelquefois par quelques sedours
de lart, elle résiste sor les derniers anx différens
procédes plus ou moins ingénieux qui ont été imagi-
nés pour la combattre, et elle finit méme assez sou-
venl par devenir funeste. Parmi les movens em-
ployds avee quelque suecds; sinon pour la guérison
cul:lljl-.":l.e de la inaladie, da moius comme .Palli,n-
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tifs, on doit citer l'anunean de Sarpi ( espéee de pes-
saire ), et les plaques d'ivoire ou autres inventées
par différens praticiens. Ambroise Paré recomman-
dait de décharger son ventre en se tenant droit et
debout. Riclan conseillait I'application de ventouses

“sur les deux edtés dela partie inférieure du sacrum.
‘Mercuriall et Marc- Auoréle Séverin voulaient qu'on
‘établit deux cautéres an bas de I'épine. Ce dernier

parait aveir encore employé avec avantage le fou,

-.conseillé par Léonide ; quoique ce moyen ait été re-

jeté comme nuisible et cruel par Blegny et Dionis.
- Lachirurgie moderne, dont les progiés incontesta~

.bles ont.reculé les bornes de Uart sur tant de points,

n’'est point restée en arriére sur celui-ci, Clest &
M. le professenr Dupuylren , qui a eo occasion de

‘constater l'inellicacilé de la plupart des moyens que

jlai indiqués, que nous devons Uinvention d'une

méthode de traitement qu'il regarde avee raison

comme une des meilleures choses quo’il ait faites pour

. la science et pour I"humanité : je ¥enx pa;lm- de 1'ex-

cision des parties de la membrane interne du rectum

: yoisines de 'anus, qui a élé pratiquée plusieurs fois

avec succds par cet habile praticien.

. On lit dans Cowper Ihistoire d'un homme aflecté
depnis long-temps d'une chute de I'anus. On lui ex-
Atirpa les parties qui avaient été frappées de sphactle,
et non-seulement il recouvra sa premiére santé, mais

encore il fut enli¢rement guéri dela chule de 'anus.

. Cette opération a certainement beaucoup d'analogic
- avec la méthode de M, Dupuytren, et peul - dlre
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mémelui en a-t-elle suggécé Uidée; mais elle en dif-
fire cependant assez, sartont par la circonstanice de
la mortificalion des parties exlirpées, pour que Plion
neur de l'invenlion reste toul enlierd cet habile Chiz
vurgien. LR e e R ey :

M. H. Cloquet qui s'est déja rendn célibre par
ses ‘uliles travaux danshistoice naturelle, se trouve
chargé de la rédaclion de tout ce qui appartient a .
cette branche importante de art de guéiir, Ties ar=
licles Charanson , Chigue , Civette, Cloporte ,
quoigque: comportant peu de développemens, se dis-
tinguent sous plus d'un rapport. Les praticiens sau-
ronl surloul gré a Pauteur d’avoir signalé la i‘ép,llla;
tion psurpée dont certains médicamens tirds du ré=
gne animal jouissent encore anjourd’huei, et d'aveir

assigneé d-chacon, aulanl que possible, le degré d'efli-

cacité qu'on doit lui aceorder. C'est ainsi que les pro-
pri¢tés ddsobstrnante, lithonteiptique , Futi-serofu=
lense,; apéritive, fondante et méme diurélique q_u’oi
a tour-d-tour atlribuées aux cloportes, sontiappré-
ciées par lui & leor juste valeor; et perw'rinn désor=-
mais re savisera de ressusciter des recelles suranm-
nies ol elles ont é1¢ complaisamnient ¢numérées.
Dans son article Cholera-morbus,. M, F::l'rusr a fait

preave d'un bon jugement et d'idées saines en. pa-

Ahologie, Aprds avoir fait connaitre les dillérentes

opinions des auteurs sur la nature de célte |_nulb.t]ie,
il prévient qu'il ne doit. s'ocenper que du cholera-
morbus spontané ou essentiel , et il remarque trés-
iuﬂi::icl'iselﬁcn_t i ce snjet, que ¢'est particuliéres
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ment dans le eas ol cette affection sunit une marche
trés-rapide , que 'antopsie des cadavres ne découvre
aucune altération matérielle. Ce fait constant soflirait
pour détruire 'opinion de certains pathologistes qui
ne veulent jamais voir dans le cholera qu'une inflam-
mation des voies digestives, quand méme la diflé-
rence des symptdmes n'établirait pas d'une maniére
invincible dans certains cas, la nom-identité de ces
denx affections.

-Mais , d’un autre cdté, peut-on nier que le cho-
lera-morbus ne soit jamais l'effet d'one inflamma-
tion? je ne le pense pas. M. Ferrus qui avance cette
proposition afﬁrmati\rehmnt, élaye son opinion sur
ce raisonnement : Qui nous assurera, dit-il, que la
rougeur, les traces d'inflammation, et quelquefois
méme de gangréne, sont la cavse déterminante du
cholera, platdt que son résultat morbide? Cetle ma-
niére de raisonner ne me parail pas concloante; car
on pent répondre : Qui nous assurera le contraire ?
Prenons garde de nons laisser aller 4 'exagération
que nous blimons dans nos adversaires, et tont en
leur reprochant d'étre wop exclusifs , sachons éviler
de I'étre nous-mémes. :

Du reste, 'article de M. Ferros est rédigé avec
beaucoup de soin ; les causes y sont énumérées avec
méthode , les symptdmes y sont décrits aver exac-
titude, et les détails du traitement y sont pleins de
sagesse et d'excellentes voes pratiques.

B. le professeur Orfila, qui s'est élevé an rang de
mos chimistes les plus célébres , a rédigé larticle con-
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tre-poison. Son excellent Trailé de toxicologie, el le
succds avec lequel il donnechagque année des lecons
de médecine-légale a la Faculté, garantissaient d'a~
vance le mérite de cet article, ol il s'est surtout at-
taché & démontrer, contre l'opinion de quelques mé-
decins : 1.0 qu'il existe ;ée,llemgnl:_dés contre - poi-
sons; 2.0 qu'il n'est pas dangereux de les employer
4 vne certaine époque de la maladie, or

Il n’appartenait qu'a un praticien consommé de
traiter avec un yéritable succés les articles de ma-
tidre médicale. Les propriétés des médicamens ont
sl souvent éLé exagérées on méconnues, qu'abstrac-
tion faile d'un trés-petit nombre dont U'ellicacilé est
bien établie, on ne peut s'aider que trés - secondai-~
rvement de 'expérience des aulres pour _délarmi_npp
lewr mode d'aclion dans tel ou tel cas de maladie.
M. Guersent rmnp"t cette grande lﬁldm avec une
supériorité de talent qui ne laissera vien a désiver
sux souscriptenrs. Son afticle co retre - stimulant ac-
quiert un nonvean degré d'intérét, avjourd’huoi que
la doctrine de Razori et de ses sectateurs semble fixer
en France l'attention de guelques ttlé_LLGCiDE.LCEL.I_A:l
doctrine, fruit du délire de Uimagination, anssi bien
gue le systéme de Brown sur lgs ruines dll.ll.q_l_.lrﬂ_[ elle
s'est élevée, a pourtant donng lien i quelques expé-
riences, qui, si elles se confirment , auront seryid -l:.'fll,g-
blir un nouvean genre de médigation d'une grande
utilité : je veux surtout parler du tartre stibié admi-
nistré 4 la dose de six, hoit, dix, donge, quinze,
dix-huit grains daus les vingt - quatre J-heurca..,lJﬁ,s
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ohservatenrs recommandables attrihuenié-ce mn]'eli
la guérison de plusienrs pn curnuni'jbs; méme inflam-
matoires, et de plusieurs affections cérébrales. -
Parmi les uII'-_zr.-li&i-ls dont M. Chomel a donné la
ﬂescriptio’n, a larticle Maladies du ceeur, Pané:
vrysme devait naturellement occuper le’ premier
rang, soit & raison de sa fréquence, soit & raizon de
sa gravilé, Cetle partie du sujet m'a Paru parfaite~
mént trailée dans Uesprit de 'entreprise, ¢'est- -
dire, qu'clle présente le plus complétement et le plus
brié¢vement possible, tout ce que la médecine mo-
derne ‘a ajoulé anx travaux antérieurs sur cette ma-
tidre. On ne pourrait peat-étre pasen dire autant
des ruptures du corar; et I'on trouvera pent-uce que
ce sujot n'a pas été entidrement épuisé, quand on

‘réfléchira surtout’ aux recherches précicuses dont

MM. Rostan et Blaud viennent denrichir la scicnce
sur cel objet de pathologie.

Quoiqu’on ne trouve ancun exemple de raplure
du ceur dans les auteurs anciens, et que Harvey soit
le premier qui ait déerit un cas de ce genre, cel acei-
ﬁeut n’est pourtant pas aunssi rare qu'on pourrait se

Yimaginer. Car depuis qu'on cultive l'anatomie pa-
thulog:que les observations en sunt devenues assex
fréquentes ; Morgagni en a réuni huit & lai seul; on
en trouve aussi plusienrs dans les Mémoires del Am_
démie I’u:lfalc des Sciences, dans les ouvrages de Cor-
visart, de M. Laénnec, et dans les Mémoires que
MM Rostan EI. Bland ont pou! hlics I,ou[ récemment
et i peu-pres a la uéine vpmiuc
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Le ceeur, composé d'in tissd muscalaire, comnie
'utérus , parail susceptible de se rompre cothme lui E
dans'état sain, sans aucune espléee d'altération préa-
lable, et parles seuls e(forts dela contraction. Il peut
se rompre aussi dans U'état pathelogique, et cescasde-
rupture sont bien moins rarés que les précédens. Ce
n’est pas ivi le lien d’étudier cet état pathologique de
la substance du ccenr, qui précéde et prépare sarup-
tare; je dirai seulement que, dans le plus grand noni-
bre des observations, il existait un ramollissement dn

tissu du visedre, et que ce ramollissément comparé

aux symptémes observés surles sujets, permel peat-
&tre de soupeonner que ce travail préparatoire’ n'est

" autre chose qu'une inflammation chronigque.

Bien-que le mot Convulsions sait géndrique, ét
qu’il ait é1é nécessaire d'en traiter d’une maniére gé-
riéralé, ce serail, a mon avis, une gmnda lacune dans
le Diclivnnaire de Médecine, si on ne consacrait pds
un article spécial a cette maladie chez les enfans. En
effet, les convulsions présentent des caractéres si
tranchés sur les jeunes sujels, qu'elles cessent pour
ainsidive d'ttre symptdmatiqoes; ellessont d'ailleuis
d’'une telle gmvit—é et d’une telle fréquence, sartout

A Uépoque de la dentition, qu'elles en enlévent un

grand nombre malgré les secours les plus prompls et

“les wiienx combinés. Ce sont ces divers motifs i

ont Pnrléla plupart des nosologistes'd donnei des Lrai-
tés particuliers sur les convulsions des enfins.

Le but des Auteurs du Dictionnaire de Médecine
une pouyaut donc ne pas élre de suiyre I'usage rEl:u
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@ cet dégard, il est yraisemblable que M. Georget

qui a rempli sa tiche en dissertant sur es affections
convulsives en général, a commis une omission en ne
prévenant pas qu'il serait trailé des convulsions de
I'enfance dans un aclicle séparé, & moins pourtant
qu’il n’ait eun cetle idée, enp renvoyant anx mols enp-
céphalite , méningite , hydrocéphale aiguc. Mais
daps ce cas, je ferai observer que les praticiens
n'ayantabsolument auq'une trace de ces allections sur
un grand nombre d’enfans morts des convulsions , il
ne serait pas rationnel de confondre dans une secle
deécriptiun des maladies qui peuvent bien se compli-
quer quelquefois , et méme &lre une conséquence
T'une de l'autre sur cerlains sujets, mais qui sont es-
sentiellement dillérentes et qui existent Sepm‘emnut

dans la plupart des circonstances.

Au reste, les notions générales que M. Geurgct a
donnéessar les convalsions, renferment des vues sai-
nes et ne peuvent manguer de satisfaire les lecteurs,

L'article Contagion de M. Rochoux, est trés-bon.
Jeregretteque I'étendue de cette analyse ne me per-
mette pas de suivre P'auteur dans des questions de
la plus haute importance , qui occupent anjourd’hui
tous les esprits, Mais je ne puis m'empécher de dire
ici havtement, que ce médecin disl.i_ngné n'a point
€Lé trailé, dans cerlains écrits périodiques, avec les
égards dus & son véritable Lalent et & son caraclére
personnel.

En somme, le tome cinquiéme du Dictionnaive
de Médecine ne le céde en rien & ceux qui lont pré-
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eédé, 8i sa publication a é1é retardée de quelques se-
maines , les souseripteurs ne doivent pas s’en plain-
dre; ils reconnaitront facilement , en le parcourant ,’
que 'unique molif de ce retard élait le désic d’ap-
porter plus de soin dans la rédaction' des différens ar-
ticles, Du reste, on est actuellement fixé sur le mé-
rite de eelle grande entreprise , et il devient inutile
de répéter qu’elle recoit un accoeil de plus en plos
favorable chaque jour.

Parmi les articles dont je regrelte vivement de
n'avoir pu rendre compte dans ce Naméro, je cile-
rai particuliérement les suivans : Ceaar par M. Bé-
clard , Cicatrisation par M. Breschet, Chaleur ani-
male et Contro-stimulus par M. Cootanceau, Clifo-
rose par M. Desormeanx, Chirurgie par M. J. Clo-
quet, Chancre par M. Lagneau, Contagion par
M. Mare , Champignon par M. Richard , Contracti-
litd par M. Rullier , etc., etc. DEesTOUVET.

VARIETES.

— LE doctenr Archer, médecin américain, an-
nonee comme certain que 'on pent guérir la cogque-
loche, en vacciuant le malade dans la seconde on
troisiéme semaine aprés le commencement de la ma-
ladie. ' R

— Le doctenr Gaétano-Strambio , 'un des méde-
cins les plus distingués de Milan, et quia publié en
17g% des disserlations eslimées sur la pellagre, vient
de faire paraitre, dans le couts de celte année 1822,
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des Letirés adréssées & on de ses amis, eb ol il se
plaint -d'aveic été amal compris dans Pacticle! Pel-
lqgrey du Iictionnaire des Sciences Médicales. 11
assure quon o dénatoré et les idéas gqu'il propose
eiJes fuits qu'il rapporte ; ce'qui proaverait, dit-l,
qu’on: n'a poink lo ses Dissertations on qu'on ne les
a-point entendues. : :

i — M.. Antonio - Cattaneo, pharmacien & Milan ,
vient de traduire en Jtalien et d'augmenter de notes
seignées le. Formalatre de notre compatriote le doc-
teur Magendic, pour la préparation et pour lusage
de plusienrs médicamens nowveaur, I1 a dédié son
travail au professenr Romagnesi, son maitre,

Prix rrorosk.

.La S_m_'i.été de M_éder:ine.dcr Marseille propose pour

sujet d’om prix consistant en une médaille d'or, qui

sera. décernée dans la séance publique de 1823, la
question snivante : h

‘« Déterminer la structure et les fonctions de fa
» moélle épinidre; — Exposer la natore, les can-
» ses, les symplémes et le Lraitlement de ses mala-
» dies. » .

La Société désie que MDM. les Concurrens preﬁ-
nent pour base de lenr travail les observalions clini-
ques el lanalemie pathologique.

 Les Mémoires él.:rits_en francais ou en latin, se-

ront adressés, frane de port, 4 M. Guraun Fils,
doclenr médecing, secrélaire général de la Sogiélé,
rue do Tapis-Vert, no 35, hL’.[arseil_le.

Ils devront &lee remis avant le 1.er juillet,
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BIBL.IOG;RA.P.HIE.F.'H.AI'II;A[SE.

i — Couns FLEMENTAIRE de physigque expérimen-
tale, par Josr'ph Mollet , pru['es::wr de physique
au Muséum de Lyon, ci- .devant 'Dnyen de la Faculté
des Sciences, Membre des Acndcmles de Lyon, A_lx,
Marscille et Livonrne.

Cel onvrage est composé de 2 volumes in-§.0 de
550 pages chacon environ, et enrichi de 8 plinches
de figures, gravées & Paris, par Ambroise' Tardiea.

Le prix est de 12 francs,

On sonserit & Lyon chez l'autcnr, quai de Bon-
Reru:c-ntrL, n.e G5, ou an Cabinet de physique, pa-
lais Sr.-Pierre , ou chez Barret, libraire, 4 cdté de
la porte du Maosée; et & Paris, chez HBachelier et
Huzard, roe da Jardinet, no 12, et dans lodte la.
France, chex les principaux libraires.

— Traité expérimental du Typlus tranmatique,
gangréne ou pourriture des hdpilaux , contenant des
abservations nonvelles sur diverses gangrines, épi-

démies , conlagions’; sur les antisepliques , les désin-

;-E'::(:tgus,'et.c__;' et sur de nouveaux moyens hygidni-
ques, applicables aux hidpitans. Quvrage ampliatif
de deux Mémoires adressés en 1810 et 1811 au Con-
seil de santé des arméesysuivi de pidces justificatives;
par A. F. Ovuvien, decteur en médecine, ete.
1 vol. in-8.2 — Paris, l:b.ez M.me Seignot, quai 51.-
Michel. - Ty

— FAUNE DES MEDECINS ; OU IISTOIRE DES ANI-
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MAUX ET DE LEURS PRODUITS , par Hipp, Cloguet ;
D. M., P.; membre de 1" Académis Royale de Méde-
cine, elc. — &4.¢ livraison de g6 pages et 2 planches.

.—A Puaris, cliez Crochard , cloitre §t.-Benolt ,n.o 16.

Celte quatriéme liveaison renferme I'histoire hy-
giénique , thérapeutique et pharmaceutique du
blane d'enf; celle des aleyons; celle de I'alose;
celle de I'alouelte des champs; celle de 'ambre gris;
celle de Pammodyte marin ou anguille des sables ;
celle de la célébre vipére ammodyte; celle de Panar-
rhique ou loup-marin; celle de I'analife lisse et dn
pouce-pied ; celle enfin des divers anchais.

Les deux planches qui I'accompagnent représen-
tent les diverses espéces de cercaires spermaliques,
Pactinie, le ditrachyceros rude, Paplysie, le parte-
musc et la civelte.

BIFLIOGRAPHIE ETRANGERE.

— Adress of the Governors of the New - Fork
kospital to the public relative to the asylum for the
insane at Bloomingdale. New -York , mai 1821,
in-B.o

— An account of the New-¥ork hospital. New-
York, 1820, in-8.0

I i ————

Twprimeric de MIGNERET, rug da Dragon , w.® 20.
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DE MEDECINE,, CHIRURGIE,

PHARMACIE, etc.

OCTOBRE 1822,

EXTRAIT

pu Jounsar pE MEpEciNE DE BARCELONE ,
INTITULE :

Periodico de la Sociedad de salud publica
de Cataluia.

( Communiqué par le docteur Nocnovx. )

LL.x réunion médicale, dont M. Rochoux a fait partie
Pum]:mt son séjour 4 Barcelone, wient de réfuter
dans un Mémoire imprimé, pag. 360 et suiv. du
Journal de Médecine, un grand nombre des inad-
vertances, des assertions hazardées et des faits fanx
que I'Académie de Médecine-pratique de Barcelone
a accumulés dans son Rapport, traduit en francais
pat M. Rayer, et publié sous le titre de : Dictamen
acerca el origen , etc. Malgré mon ardent désir de
rendre public 'important travail de la Réunion mé-
15, 7
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dicale, je sois fored, dit le doctenr Rochonx, d’en
ajourner la traduction, et je ne erois mdme pas
devoir en donner ici Panalyse , parce que ce serait &
mes yeux un moyen insuffisant pour faire apprécier
comvenablement un morcean de pnlémir{ue nmi-
gquement basé sur des pidces justificatives officielles
en trés-grand nombre. Wéanmoins la gravité d'une
acensation contre laquelle les auteurs do Mémoire
véclament avee énergie, ne me permet pas de dil-
férer plus long-temps leur justification. Voiei ce
dont il s'agit: :

Dans la doulenr de se voir signalés & 'Europe
enli¢re par MM. Pariset, Frangois et Bally , comme
les auteurs de I'émente popnlaire qui eut lien a
Barcelonette , 'an dernier, les Membres de la réu-
nion médicale Lerminent lear réfutation du Rapport
de I'Académie, de la moniére suivante: « 'pr‘:s
» avoir démontré la wérité des faits sur lesquels
» nous avons appuyé notre opinion, et la fausseté
» de ceux quiont servi d'appui & nos anlagonistes,
» nous devons dire gue c'est en confondant les
» dates et en défigurant I'histaire de la fidvre qui
» se manifesta dans le port, & Barcelonette et &
» Barcelone en 1821, que M. Pariset a pu écrire,
» pag. 28 do Rapport adressé a Son Excellence la
» Ministre de I'Intévieur, que U'dmente survenue &
» Barcelonette ,le 16 aodt, avait éié le résultat de
» la fatale dissension des Médecins. Comme i celte
» époyue il n’y avait pas eu d’antres Médecins ap~
» pelés que ceux qui signérent & I"onanimité la dé-
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» claration du 14 du méme meis, et que le Goun-
» vernement ne consilta ni la subdélégalion de
» Médecine, ni le Collége de Chirargie, ni aucune
» autre corporalion médicale, jusqu’au 26, c’est-d-
» dire dix jonrs aprés 1'émeute, nous nous trouvons
» dans la pénible, mais inévitable nécessité, de dé-
» noncerau tribunal del'opinion prblique de 11Eum|§|ﬂ
» entiére, MM, Pariset, Bally et Francois, signataires

=

du Rapport ministériet, comme auteurs d’une
» accusation d'autant plos révoltante que ces Mes-
a sieurs ont vo et examiné nombre de fois toutes

=

» les Piéces justificatives comcernant I’événement
» quils ont déﬁguré d’'une maniére si condam-

» nable. »
Bareelone, le 28 mai 1822,

Signd:F. Proviiem.—F.Sarva.—M. ]jnnan.
—J. Lopez. — J. Camemany.— J. PorTa.
—J. CALVERAS.— A, MaynER.— R, DURAR.
— B. Sanvc.

P, 8 Ilrésulte de Pextrait de la Décade mé-
dicale de Madrid, inséré par M. Francois dans le
précédent volome duo _Nomreau Journal de Mé-
decine , pag. 326 et suiv., que les médecins con-
tagionistes sont en grande majorité en Espagne.
Si I'on se contentait, sans plus de réflexion , d'une
semblable donnée , 'opinion que M. Francois a toot
récemment embrassée , semblerait triompher dansla
Péninsule. Mais il suflit d’examiner les choses avec
un peu d'attenlion pour se convainere aisément qu’il

7.
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n’en est pas ainsi; en eflet ,on n'aurail pas pu, il ¥
a & peine vingt ans, se prononcer contre l'impor-
tation de la maladie désignée a tort sous le nom de
fitvre jaune (Je veux parler du typhas amaril},
sans étre traduoit an tribunal de la trés-sainie In-
quisition. Cependant, malgré la force incalculable
que des préjugés enracinés devaient donner a I'o-
pinion des contagionistes , les Cortés assemblées pour
discuter un projet de lois sonitaires fort analogue
aux ndlres , ont ern devoir en ajourner 'examen
jusqu'a ce que des faits bien authentiques et hors
de toute discussion eussent été produits pour oun
conlre la contagion et 'importation du typhus amaril.
Or, je le demande, d'aprés ce simple exposé, la doc-
trine de la contagion recule-t-elle ou fait-elle des
progrés en Espagne, comme M. Frangois cherche
a l'insinuer?

Rocrowx,

NOTICE

SUR LA TOPOGRAPHIE DE ROME (1).

CrrrE ville est siluée, suivant les ohservations de
Pastroriome Calandrelli, & 410, 53, 54" delalitude
boréale, et & Joo, 39", 30” de longitude, prise de

(1) Ces détails sont tirds de la Eihl.inlhéque italienne.
( Foyes le Numéro de septembre. )
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Tile de Fer. La plus longue nuoit y est de qainze
heures, comme Galien Pavait déja remarqué. Son
circnit est de seize milles environ, et comprend
plusieurs collines , les monts Adventin, Camlius,
Palatin , Capitolin , Esquilin , Fiminal , Quiri-
nal , Pincius et Janicule. Elle est traversée par le
Tibre.

La hauteur moyenne da sol de Rome , au-dessus
du niveau de la mer, dont elle est distante de quinze
milles , est d’environ Go pieds de Paris, et celle du
Tibre , au milien de la ville , est de 2% pieds. Les
collines les plus éleviées sont le Janicule, qui a
155 pieds au-dessus du niveau de la mer, et I'Es-
quilin , qui en a 197. La banteur duo mont Quirinal
au palais du Pape , est de 148 pieds. Ces mesures
ont été déterminées trigonomélriquement par le
professeur Calandrelli.

L’ancienne Rome était presque toule bitie sur les
collines et dans les vallées qui les séparent , landis
que la moderne est dans la plaine , et princi pale-
ment dans celle qui fut occupée autrefois par le
Champ- de-Mars et le Champ-Vatican. Les collines
sont avjourd’hni abandonnées pour la plus grande
partie , excepté les monts Quirinal et Viminal,

La plus grande partie de la plaine qui entoure la
ville est en paturages, et la moindre parlie est se~
mée, de sorte qu’elle semble &tre plutdt destinée &
la nourriture des animaux qu’a celle de I'homme.
Du pied des monts Ciminiens , Sabins, Tusculans et
Albains (il fandrait peut-éire substituer & ceux-ci,
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qui sont isolés dans la plaine, les monts Tiburtins ;
Prénestins et Volsques ), elle s'étend jusqu’an ri-
vage de la mer, Elle est arrosée d’une grande abon-
dance d'eaux , dont les unes sont stagnantes, les
autres courantes et bonnes a hoire, et quelgues-
unes sont imprégnées de substances minérales.

Les vents qui soufllent avec le plus d'impétucsité
4 Rome, sont , pendant I'été et 'automne , les vents
du midi , et pendant I'hiver , cenx du nord. Comme
la campagne de Rome est tonte ouverte du cété du
midi jusqu'a la mer, sans ancun abri de colline, les
vents qui viennent de ce point sont ceux qui souf-
flent avec plus de liberté davs la ville, ce qui ar-
rive sur-tout dans les saisons ol ils sont le plus nui-
sibles. Les vents du nord sent moins dangereux ,
mais soufllant avee beancoup de force pendant 1'hi-
ver et le printemps , et s’élevant subitement, ils ocea-
sionnent des refroidissemens , des fidvres inflamma-
toires , des angines, des pleurésies , et d'antres ma=-
ladies de méme nalure. En général , la température
de 'atmosphére est trés-inconstante et trés-variable
4 Rome,

Quant aux eaux dont Rome est abondamment
pourvue , elles peuvent , suivant Lancisi et le doc-
teur Jos. de Maltei, & qui nous empruntons ces
détails, dtre divisées en quatre classes : les eaux de
sources, celles qui sont amenées par les aqueducs,
les eaux pluviales et les fluvialiles. Les deux pre-
miéres sont les meilleures; les eaux de pluie on de
«ilerne sout peu en usage. L'eau bourbeuse du
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Tibre est trés-bonne , quand elle s’est purifiée pen-
dant six mois dans les citernes.

Les sources les plus abondantes sont sur le mont
Janicule , le Valican et les collines contigués , et ,
par conséquent , la partie de la ville la plus humide
et la plus mal-saine , est celle qui est av-deld du
Tibre , et qui, & cause de la malignité de Fair , mé-
rita depuis le temps de Tacite , le surnom dinfiime.
L’opacité et la conlenr boueuse de l'ean duo Tibre ,
dépendent de pacticules calcaires ou plutdt mar-
neuses. Deux livres et demie, poids romain, d’ean
puisée loin du bord , et soumise & Pévaporation , ont
laissé un résida de denx grains et demi, composé
d'une terre marneuse de couleur cendrée , qui dé-
veloppa sur la langue une saveur trds-sensible de
muriate de soude,

La npourriture est généralement {irds-saine A
Rome , les comestibles et les vins étant d’une Lrés-
bonne qualité, Il serait & désirer que le bas-peuple
piit en faire usage ; mais un grand nombre de per-
sonnes , sur-tout dans la campagne , sonl condamndes
& boire une ean impure , 4 ne manger que des her-
bages , des légumes mal assaisonnés , dela chair de
porc fumde et salée , d'ol résultent divers dérange-
mens de lasanté. Le gence de vie est communément .
peu aclif, non-seulement parmi les arlisans qui
exercent des métiers sédentaires, les étudians , les
employés , les courtisans , les ministres du culle ,
et la foule des domestiques; mais auossi parmi les
paysans qui , quand ils sont propriétaires d’ung
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vigne ou d'une ferme, s’abandonnent a la paresse.
Les vrais agriculteurs sont tous des étrangers qui,
des diverses parties de I'Italie , arrivent en foule
a4 Rome pour faire les travanx de la campagne,
Néanmoins , parmi les Romains , pev sont corpulens ;
un cerlain nombre est d’one corpulence moyenne,
et le plus grand nombre est d’une habitude de corps
gréle; la couleur pile et cacheclique est particulidre
aux paysams,

On a beaconp parlé de la qualité de lair &
Rome ; mais, sans s'arréter & toutes les particulari-
tés, on peut dire en général que tons les lienx voi-
sins des eaux stagnantes ou d'irrigation, des ca-
naux , des bourbiers, quoiqu’ils soient élevés, ne
peuvent vanter la bonne qualité de Iair qu'on y
respire. Cette infeclion dure seulement pendant les
grandes chaleurs de Ié1é et vers le commencement
de automne , parce qu’alors les rayons do soleil
fout élever des effluves et des vapeurs qui sonillent
I'atmosphére et produisent des maladies chez les
personnes dont la constitulion y est déja disposée.

Parmi les maladies , quelques-unes sont dominan-
tes, et peuvenl élre distinguées en anciennes et en
modernes. Pétroni , médecin romain da dix-septiéme
siécle , en compte trois qui, dans ce temps, atta-
quaient communément ses concitoyens , et qui sont
avlant des dispositions 4 acquérir des maladies que
de véritables maladies; ¢es allections sont :la pe-
santeur de téte, la langueur ,la mauvaise digestion.
Avjourd'hui les affections nerveuses, que dans le
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langage du pays on appelle tirature ( tiraillemens?y,
sont trés~-commuones, Elles attaguent principale-
ment les femmes et les enfans efféminés, dont le
sysléme nerveux est si mobile et si délicat, que les
causes les plus légéres I'irritent. Une odeur un pen
forte , quoique trés-agréable, suffit pour jeter le
trouble dans ces constitutions délicates. Ces maux
élaient ignorés , non-seulement dans les temps an-
ciens, mais encore au commencement du dix-hui-
tiéme siécle. Ils commencérent & Prédominer lors=
que U'oisiveté et la mollesse prirentun grand acerois-
sement : mais U'imagination el les préjugés ont une
grande influence dans leur production. Le méme
état de la société et les mémes maladies nerveuses ,
sous le nom de wapeurs , se remarquaient également
4 Paris vers la fin du dernier sidcle.

Une 1naladie familiére aux Romains , dans
notre ige , ce sont les morts subites , que I'on ap-
pelle accidens. Panarclo, Bernabei, Lancisi, Picri
( on peut ajouter Baglivi) , médecins des 17.0 et
18.e siécles, en ont parlé ; mais elles ne sont pas
nouvelles , car Celse et Pline font connaitre qu’elles
étaient déja fréquentes & Rome de leur temps. On
s'est beancoup occupd d’en chercher Vorigine ; mais
le doctenr de Maltei dit qu'on ne peat regarder
celle maladie comme endémique ; il en attribue la
cause a 'intempérance , & 'abus des stimulans , anx
passions , & la vie sédenlaire et oisive, et en méme
temps & une inlempérie parliculidre des saisons, ce
«qui [ait que, dans cectaines années , un plus grand
nombre de personnes en sont frappées,
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La maladie véritablement endémique A& Rome,
est la fidyre périodique qui régne communément
pendant 1'été et 'automne, et qui se présente sous
les formes de fidvres tierces, doubles-tierces , quar-
tes et quotidiennes. Notre auteur pense que l'on
doit principalement en accuser l'air vicié par les
miasmes des marais.

Si I’hiver est humide et froid , on voit les plenré-
sies, les angines, les affections rheumatiques deve-
nir fréquentes , commes elles 1'élaient déja dans les
temps anciens , ainsi que l'attestent Horace, Juvé-~
nal ,Plularl-'{ue et Pline, Dans I'été et automne ,
on voit aussi paraltre des diarrhées, des dysenteries
des yomissemens et des choléras, D.

MEMOIRE

SUR LES BONS EFFETS DU SULFATE DE QUININE DANS
UN CAS DE FIEVRE INTERMITTENTE ,

Lt guelques idées sur une classification naturelle
des causes matérielles des maladies en géndral,
et de celles des fiévres intermittentes en particu-
tier.— Lu & I’ Académic Royale de Médecine ,
dans sa séance du 22 octobre 18232, par ¥ s-Pui-
LIBERT-FONTANEILLES , docteur en mddecine i
Paris.

Avu commencement de 'aonée derniére , mon
Leés-estimable condisciple et ami M. le docteur Double
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fit, le premier , des expériences sur Iemploi du sul-
fate de quinine dams les fidyres intermittentes &
iypes divers. Peu de temps apres, M. le docteur
Chomel en fit anssi 4 1'hépital de la Charité de Paris.
Ces Messieurs obtinrent un succés inattendu. La
publication de leurs observations donna Péveil , et
on vit bientdt se confirmer les précieux eflets de cette
déconverte. MM. les doctenrs Bally, Magendie , Vil-
lermé, Dufour et Petroz a Paris; Duaval & Brest,
Houzelot et Martinean & Meaox , ont annonce les hen-
reux effets du sulfate de guinine , non-seulement
dans les fitvres & Lype inlermitlent régulier, mais
méme dans les anomales , et dans les maladies apy-
rétiques.

Quoique I'observation suivante ne présente rien
de particulier, j’ai cru cependant devoir la publier
pour augmenter le nomhbre des faits non encore assez
communs en favenr do nouvean spécifique. Elle me
fournit d’ailleurs I'occasion de faire connaitre ma
maniére de voir, nonsenlement sur la cause maté-
rielle qui produit les fiévres intermitlentes , mais
nussi sur toutes les causes des maladies,

M. L. Delagarde , ouyrier opticien , dgé de
a6 ans, fut atteint & Paris , le 26 juin dernier, d'une
maladie appelée valgairement fidvre tierce simple.
Il se fit traiter par un pralicien d’un certain ige
qui , aprés l'avoir fait vomir et purger deux fois,
lui fit prendre sans succés pendant plusienrs jours,
de l'infusion d’arnica, et ensuite, pendant trois se-
maines, un vin blanc amer qui pe produisit con-
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stamment d’autre eflet que des tranchées et des
évacuations alvines fréquentes. Ce médecin , ne
voyant ancun succés de son traitement , permit an
malade de prendre un reméde populaire dont le
vehicule était dun vin rouge, et qui, loin de faire
cesser la maladie , angmenta le désordre nervenx, et
rendit les adeés irréguliers et plus violens. Ce jeune
Lhomme découragé , se dégofita des remédes et du
médecin, et se livra & la Nature , mangeant et bu-
vant dans lintervalle des accds comme dans I'Gtat
de santé. La maladie durait depuis a-peu-prés un
mois et demi, lorsque je fusappelé : le Leint du ma-
lade étail jaunitre , et sa peaun légérement infilirée ;
sa langue pile et couverte d'on limon jaune ; il se
plaignait d'one forte céphalalgie sous-orbilaire et
occipilale qui continuait méme dans Uintervalle des
aceds; ceux-ci revenaient alors presque touns les
jours, et ne paraissaient pas méme laisser d'apyrexie.
La toux continuvelle depuis teois semaines , était ac-
compagnée d'une donleur fixe an edté droit de Ia
poitrine, et de crachals épais et abondans, Lappélit
élail presque nul, et le tact faisait reconnaltre un
grand engorgement & la rate.

Dirigé depuis seize ou dix-sept ans , d’aprds l'opi-
nion que je me suis formée sur la canse des fidvres
intermittentes bénignes , et habitué & les voir céder
presque toutes , quel que soit leur type, & l'action
des médicamens vulgairement appelés évacuans , je
lui fis prendre pendant trois jours, et quatre fois
par jour , deux dragmes de créme de tartee soluble
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mélées avee un guart de grain de tartre stibi¢, dans
un verre de hoisson rafraichissante 4 son cheix : la
périede du froid qui, avant, durait deux heures,
ne fut plos que de demi-hevre ; la toux avait pres-
que cessé, et le type tierce s’était caractérisé. Le
reméde précité n'ayant produit aucune secousse , ni
méme de fréquentes évacualions alvines , et dési-
vant de détrnire, le plos vite possible, la cause ma-
térielle de la maladie, je prescrivis les piloles d'An-
derson & la dose de quatre par jour, deux matin et
soir. Elles causérent pendant plusicurs jours des
déjections alvines sans douleur ni faiblesse, et l'ap-
pétit revint. Le sixidme jour de l'nsage de ce re-
méde, les accds furent suspendus, et le malade
resta sept jours sans en avoir. Convaineun , par T'ex-
périence, qu'il est nécessaire de conlinuer I'usage
des purgalifs pendant huit ou dix jours aprés la
cessation des accés, je lui avais recommandé cette
pratique,, mais il n’av.it pas suivi mon conseil,
et ['accés tierce reparut. Je revis ce jeune homme
au second accés. J'étais persuadé que j"aurais obtenn
la fin des aceés , par la continuité du méme reméde ,
pendant dix on douze jours encore ; mais voyant le
malade dégodité d’une maladie si longue, quoique
pourtant il se sentit bien plus de force qu'avant I'o-
sage des pilules, et qu'il etit suivi un régime maigre
trés-léger , je saisis avec plaisic celte occasion pour
essayer le sullate de quinine. Il en prit un gros par-
tagé en huit doses , une par jour, ayant soin de lais-
ser l'estomac vide dalimens pendant cing heures
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aprés 'ingeslion du spécifique. La premiére prise Gt
un effet merveilleux : non-seulement 'accéds manqua
complétement , mais la céphalalgie, qui n'avait pas
cessé un instant , méme pendant les sept jours d’apy-
rexie dont j'ai parlé plas haut, disparut entiére-
ment , et le malade me dit qu’il avait éprouvé , an
bout de trois heures , une faim inexprimable. Jo
T'ai vu , pour la derniére fois , un mois et demi aprés
P'usage du solfate de quinine : il n'a plus eu d'accés
ni aucun des symptdmes qui restaient apris eox ;
I'engorgement de la rate a disparn spontanément ;
Vappélit a tovjours été fort bon, et d’antant plus
grand que je lui avais presccit de ne faire usage ,
pendant un mois, d’ancune espéce de viande ni de
boisson spiritueuse, condition queje crois essentielle
pour éviter les rechutes. M. Delagarde a repris lair
de santé et de [raicheur qu'il avait avant la maladie,
et c’est seulement alors que je pus m'assurer de ces
qualités physiques extérieures dont le vulgaire des
médecins se sert pour caraclériser le tempérament ,
et en placerle tableau en téte de la description dela
maladie, quoique la plupart du temps le sujet ne
s0it pas encore dans I'état de pacfaite santé lorsqu’on
dresse le tableau. Le teint de ce jeune homme était
blane, et ses joues d'un bean rose ; il avait Lair vif
et paraissait avoir la fibre forte , sans poortant que
le systéme musculaive {it voluminenx; il semblait
d'un tempérament sanguin,
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De la classification des causes des maladies en
général , et en particulier de celles des fidvres
intermitlentes.

L’observation m'a conduit & ranger tontes les cau=
ses des maladies en deux classes naturelles; la pre-
miére comprend les causes matérielles qui , par lenr
nature , ne peuvent jamais s’unir assez intimement
entr’elles , pour se confondre et s’entre-détruire , et
dont chacune en particulier introduite et agissant
dans notre économie, y produit constamment et
nécessairement le méme ensemble de phénoménes,
sans qu'elle puisse en dtre empéchée par Iige, le
sexe, le tempérament , les temps et les lieux : telles
sont les causes de la peste, de la fidvre jaune, de la
fiévre pétéchiale, de la petite-verole, de la rou-
geole, etc.; celles de la iévre inlermittente héni-
gne, et de la pernicieuse; celles de la vérole, de la
gale, et de tant d'autres qui, quoique ne modifiant
pas notre économie d'une maniére aussi tranchée,
n'en agissent pas moins constamment de la méme
maniére. C'est I'ensemble de ces causes que je
nomme : Classe de causes spécifiques.

La deuxiéme classe comprend toutes les canses
qui, agissant sur I'économie, peuvent bien en trou-
bler 'ordre, mais qui, par leur nature , n'ayant au-
cun caractére spécifique, se combinent souvent en-
trielles, et agissent toujonrs confusément, ce qui
produit,, dans notre économie, des phénoménes trés-
wariés, dépendans hien souvent de 'ige, du sexe,
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du tempérament , des temps et des lieux. Jappelle
cette seconde classe celle des causes non-spécifiques.

1l y a d’antres différences tranchées entre les deux
classes de causes que j*élablis; en voici quelques-
unes

1.0 Il n’est jamais au pouveir de notre économie
d’empicher le mode particolier d’agir des causes de
la premiére classe , tandis qu’elle fait varier al'infini
I'action des causes de la deaxiéme ;

2.0 La vitalité a pen d'empire sur les causes que je
nomme spéeifiques, parce qu’elles ont un cours et
un travail nécessaires, tandis qu'elle en a beaucoup
sur les causes non-speécifiques qui agissent loujours
sans ordre et par degrés trés-variés ;

3.0 Ona tout lieu de croire que les causes de la
premiére classe sont inassimilables 4 notre économie,
tandis que sonvent elle s’assimile en partie la plu-
part des causes de la deuxiéme classe.

La classification que je propose me parait fondée
sur la bonne observation des fails , et avantageunse &
la théorie et 4 la pratique médicale. Les médecins
qui croiront & une cause spécifique, s'occuperont
plus fortement des remédes-spécifiques , et il se fera
beaucoup plus de découvertes utiles. Je crois le nom-
bre des causes.spécifiques hien plus grand que ne le
pense la généralité des médecins , et je suis persnadé
qu'on découvrira un juur des spécifiques contre ton-
tes les causes qui produisent épidémiquenient des
maladies contagieuses.

En admeltant les deux classes de causes ci-dessus
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désignées, -ie crpis devoir ranger les causes des fié-
vres intermittentes dans la premiére classe ; les fails
et la bonne observation y engagent. On attribue
géncralement anx miasmes des marécages, les fidvres
inlermiltentes , et cela est pour-mc—i un fait trés-
vrai :un individa se porte bien; il est d'une forle
-::u‘:mstilulimj ; il n'a jamais éprouvé de désordre. dans
le systdme nerveux ; il a passé dans un lien maré-
cageux : vousle voyez toul-h-coup saisi par un accés
de fiévre qui ze caractérise par Je {roid, la chalene
et la suear. Ce travail cesse entidrement, 'individu
se porte fort bien; il ne lui reste que le souvenie
de Taccés : 2% on 48 heures aprés , les mémes
phénoménes se reproduisent et cessent de la méme
maniére , et ces périodes régulidres de pyrexie ot
dapyrexie se répétent en général pendant un temps
infini si le malade ne se livre qu'aus ressources de la
Nature. Peut-on, dans ce cas, méconnaitre Maction
d’une cause estérieure récemment introduile dans
Iéconomie , désignant pour son siége un des organes
l;‘_as plus importans, agissant sur lui spécifiquement,
et par un travail particulier faisant développer les |
phéunméuas ci-dessns cités ? La périﬂ_ﬂ.icité ‘du tra-
vail n’annonce-t-clle pas que la cause qui le produit
agit toujours de la méme maniére; et ce phénoméne
ne porte-t-il pasa croire qu'elle est d'une nature sui
generis et invariable, et qu’elle a le pouvoir de mo-
difier notre économie sans (Iu'ellu puisse en Hmpé—
cher par ses propres moyens? Ces caractéres ne sont-.
ils pas suflisans pour admettre que celle cause est

15, ey
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spécifique , et qu'elle agit spécifiguement 14 ou elle
¢lablit son siége (1) ? ’

La thérapeatique vient & I'appui de mon opinion :
tous les médecins savent que le quinguina agit spé-
cifiqguement contre les fidgvresintermittentes : il pa-
rait qu'il porte son action directement sur la cause
matérielle de la maladie, comme le fait le mercure
sur celle de la syphilis.

On a dit que dans les fidyres intermittentes, le
quinquina agit seulement sur le systéme nerveux
en enrayant U'nccés, et on a donné pour preuve
wraiment foreela guérison par la simple compression
des gros vaisseaux. Je ne pense pas que ce fait sur-
prenant puisse détruire mon opinion. J'en donnerai
la raison dans une autre occasion : J'observerai seule-
ment que ce moyen , qui a bien plus souvent pour
résultat la suspension que la cessation des aceds, est
dangerenx , en ce qu'il repousse trop brosquement
le sang vers son centre. Au reste, la suspension ou
la cessation des accds par la compression des grosses
arléres , est un phénoméne en méme temps physio-
logique el pathologique , dont une bonne explication
serait trés ulile tant 4 la science qu’a la pratique.

(1) On m'objectera peat-étre que la cause des fitvres
intermittentes produit souvent beaucoup de symptémes
variés comme les causes de la deuxiéme classe : j& ré=
pondrai qu'il fant toujours distingner les sympldémes
produits par les sympathies , de ceux qui dépendent di-
recternent de la cause morbifique , et que le bon obser-
vateur sait les reconnaltre.
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A Messieurs les Rédacteurs du Nouvean Journal
de Médecine, Chirurgie , Pharmacie , etc.

«MEsSIEULRS,

« La réforme du langage médical a plus. d'une
fois été lesujet de mes méditations; mais les djfii-
cullés qu’elle m'a présentées nayant pas tardé i
me mppe]er le conseil de 'ami de Mécéne :
Festris y qui scr:'!’.rizfs, sumite materiam eguam
wiribus , et versate div quid ferre recusent , quid
valeant humeri, je me suis, jusqu'd ce mo-
ment , contenté de noter les réflexions qu’ellles
m'ont suggérées. Je cdde auvjourd’hui, peut-dire
4 tort, au désir de meltre an jour quelques-unes
de ces reflexions, qu'en conséquence j'ai I’hon-
neur de vous faire passer, en vous priant de les
insérer dans votre Journal , si toutefois elles ne
vous semblent pas dépourvues de toule espéce
d'intérét.

a Votre trés-humble el obéissant serviteur ,

» PinEL,

» Méd. de P Hép. militaire de Maubeuge. »
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QUELQUES MOTS
SUR LE LANGAGE MEDICAL;

Par M. PiveL; médecin de IHdpital militaire
‘de Maubeuge.

Beaucoup de médecins de nos jours se plaignent
de 'ohscurilé, de la diffusion du langage médical ;
ils en appellent, ils en sollicitent de tous leurs
veeux la réforme, Llurgence et la facilité de celle
réforme leur l)ai'aisslt?ntd’autnnt plos grandes , que
la médecine a, selon eux, fait depuis pen d'immen-
ses progrés. Ils voudraient , dans la définition de ses
mols techniques, cette clarté, celle précision qui
lenr semblent briller dans celle des termes dont se
compose le vocabulaire des sciences exacles.. ..

Rien n’est assurément plus lovable gu'un tel
veeu ; quand on songe & Vinfluence des mots sur les
idées , et des idées sur les déterminalions, on'sent
de quelle importance en est l'accomplissement :
reste & savoir si le langage médical comporte cette
clarté , celte précision si désirables : ¢’est 1a le pro-
bitme dont il [ant entreprendre la solution, avant
de s’ériger en crilique , et sur-tout en réformatenr
de ce langage.

Rien de plus aisé que de censurer bon nembre
d’expressions dont se servaient nos devanciers , de
s'dgayermdme i leurs dépens. Il n’est, pour cela, nul
besoin de grandes connaissances scientifiques, Litié-
raives et médicales; une expérience journaliére le
prouye de resle;j mais cg qui n'est pas du tout
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aisé , c’est de substituer A d’anciens termes vagues
et non obscurs, de nouveaux termes clairs et précis..
Nest-ce pas 14 ce que met hors de doute le néolo-
gisme conire lequel on crie'de toutes parts, car les
médecins ne sont pas les seuls 4 s'en plaindre pour
ce qui les concerne en particulier ? Les botanistes,
les chimistes élévent également la voix contre ce
dangercux travers de l'amu-ur-Prupre. , qui finira par
introduire une sorte d"anarchie dans le langage tech-
nigue , et, par conséquent , dans les sciences natu-
relles , la confusion et l'obscurité qu'on en voudrait
bannir, :

Ce n'est pas moins, en effet, & la multiplicité
qu’au mauvais choix des termes, qu'au pen d'exacti-
tude de leurs définitions , qu'on doit atiribuer cette
confusion , cette obscurilé. Les termes ne changeant
rien & la nature , & la valeur intrinséaue des choses,
I'essentiel est de bien connaitre le sens qu'on y al-
tache : or, comment parvenir & ce but, si chaque
auleur se crée nn langage technit['ue'en pni—licul[e-r,
ou modifie, & sa guise, celui qui est généralement
recu ? Quel parti prendront alors les lectenrs, les
aspirans au doctorat sur-tout 7 Pour faire, 4 Vocea-
sion , parade d'une assez futile érudition , surchar-
geront-ils leur mémoire de celte foule de synonymes
dont chaque science voit jonrnellement :iugmenf.er
le nombre , ou bien feront-ils un choiz? Dans ce
dernier cas, -quel sera leur guide ? car , ce qui
plait & tel professeur; n'a pas l'assentiment de tel
autre 7 Clest en pdssuut leurs examens, que beau-
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voup de candidats ont eu lieu de s'en convaincre
d’ane maniére plas on moins désagréable.

La dissidence des opinions, en médecine sur-
tout , ne provient souvent que de la diversité des
acceplions sous lesquelles un méme mot est recu.
Dela le travail continuel qu'exige la lecture des ou-
vrages dont les principes ont été puisés & des écoles
différentes, C'est bien auntre chose quand , dans le
méme livre, dans le méme chapitre , quelquefois
dans la méme page , on trouve cetle diversilé d’ac-
ceplions d’on mime terme : ¢’est alors qu'il n'y a
plus moyen d’entendre l'auteur, qu'on peut, sans
trop de malice, soupconner de ne s’dtre pas entendu
lui-méme.... Aux diflicaliés inhérentes i la matiére,
se joignent nussi celles que créent, pour ainsi dire

~ ceux gui cherchent & lesdiminuer : je dis inhérentes

4 la matiére , car il en est un plus ou moins grand
nombre.qui ne sont pas moins pour le génie que
pour la médiocrité , une véritable pierre d’achoppe~
ment. Ceux I n'en doutent point, qui savent quel

.degré d'instruction et de sagacilé exige I'art de dé-

finir. Quelle autre preuve en veut-on d'ailleurs, que
la wmultiplicité des définilions données des mémes
sujets , de la santé, dela maladie , par exemple ,
bien qu'il n’y ait pas d'homme au monde qui ne
eroie avoir une parfaite idée de 'une et de I'antre ?

Que dirais-je des mots contagion , épidemie
essentiel , goutte , miasme , effluves , nature , rhu-
matisme , signe , J}'mp!ﬂm& , tam pérament , vice ,
girus , mais sur-tout des propriéids witales , proprié-
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i€ qui portent plos de vingt noms différens, et dont
quelques- unes sont mises au nombre des fonclions
par plusieurs physiologistes.

Je pourrais facilement augmenter le nombre des
mots qui se prélent diﬁ:'l;:ilemenlit une bonne défini-
tion ; la chaleur , la duﬂeur, le pouls et leurs nom-
brevses modifications.... Assurément nous n'en au-
rons jamais de ces derniers termes qui ne prétent
plus ou moins le flanc a2la critique, par la raison
tonte simple qu’ils n'expriment que des élals, que
des rapports fugitifs qui varient a chaque instant ,
et sont souvent inaccessibles & nos moyens matériels
d’exploration. Faut-il s'élonner que des maniéres
d'étre temporaires de nos organes, soient peu sus-
ceptibles d'one rigoucense définition , qm:md des
corps aceessibles & plusicurs de nos sens paraissent
sy refuser ! L’article animal, du Dictionnaire des
Sciences Médicales , présente cette particularité sin-
gulidre qu’on n'y trouve faint de définition de son
titre, et 'auleur de cet article est un des i:remiars
savans de 'Europe | L'a-t-il jugée impossible on su=
perflue? Mais Platon a donné lamesure des diflienltés
qu'oflre "art de définir, en disant que les conditions
d’une parfaite définition ne pouvaient étre remplies
que par la supréme intelligence.

Définir, en effet , c’est établic rigourensement ,
et en peu de mots , les limites qui séparent les choses
entre elles , et les caractéres qui les distinguent les
unes des aulres I, ce qui’ suppose , rigourensemenl
anssi , ln nécessilé de tout conmaitre : or, lout con-
naitce n'est possible qu’a Dicu. :
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Ce sdnt donc. les bornes de I'intelligence; ou, si
I'on vent, de la capacité intellectuelle de I'homme |,
qu'il faut , en grande partie, aceuser de 'imperfec-
tion de la plupart des définilions. Bonnes dans'un
lemps , un plus on moins rand nombre d’entre
¢lles cessent de I'étre dans un aotre, en raison de la
déconverle de corps oo de rapports nouveanx :anssi
en est-il des Diclionnaires des Sciences comme des
livres consacrés & 'exposition de leors élémens + ils
ont besoin d'étre refails, aprés un laps de temps
plus eu moins considérable , et , comme en raison de
I’éloignement des anciens pour les innovations , ce
sont presque toujours des jeuncs gens qui se char-
gent de ces sortes d'ouvrages, ils se ressenlent lou-
jours aussi, plus ou moins, de la tendance qu’a la
jeunesse i donner.dans un extréme opposé ; et puis,
sipen de gloire est altachée alenr confeclion, qu’elle
est dédaignée par les hommes habiles et consommés
dans la maLii:rc:. 3

Quoi pourlant de plus réellement viile qoe de pa-
veilles prodections? Combien un bon Diclionnaire
et un bon ouvrage élémenlaive ne facilitent-ils pas
Vétude de la science dont ils sont deslinés & faire
connaitre le ]an;g'nge et les Principeé_géuérnux? ck
quelle science en a plus besoin que la médecine , ot
les moindres errears penvent avoir de si funesies
suites ! Quelle science aussi demande plos impd-
rievsement quo’elle, pour relle confection , une
réunion prefonde de connaissances théoriques et pra-
tiques? Encore , celle réunion efit-elle licu an plus
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haut degré possible, elle né suffirait pas pour vaincre
Lous les obslacles , parce qu encore une fms il en
est dinvincibles,

Pour me borner &4 un petit nombre d’exemples),
comment Lransmetire graphiquement les modifica~
tionsdu pouls et de la sensibilité, modifications dont
la connaissance forme la base de la séméiologic ot da
Ja thirapeutiqae, puisiu’on les considére générale-
ment comme les guides les plas pmpms ‘& nous diri-
ger dans le dlagnoslm el, par conséoent, d.:m.s ]e
traitement des maladies ?

Voulez-yous vous assurer de la difficolté de celle
transmission , el sour - loul de son indeitable in'-
fidélité ? Cherchez , conjoiniement avec un cnn-
frére, 4 Vellecluer; aprés en avoir poisé Ies maté-
rvinux h leor sonrce , explorez allernalivement aved
lui, et chez un plus ou meins grand nombre de
malades , une méme arlére radiale. Procéde: en-
suite , chacun séparément, 4 la déterminalion des
caracléves du pouls. Je ne vous imposerai pas I'obli-
galion de m'assigner les différences réelles des puul:j
nasal et gutlural , ou stomackique el hémorrhoidal ,
pas méme celles des pouls supérienr et inférienr ;
pas miéme encore celle des pouls précurseurs d'hé=-
morrhagies , de sueurs, d’urines ou d'évacualions
alvines critiques , mais encore de m’en bien préciser
la fréquence on la raveté , la lenteur ou la vilesse ,
la ;;rnndem ou la petitesse , la mollesse ou la durelé,
la force ou la fuiblesse , la régularité ou l‘megnla—
rité , c'esl-d-dive , les douze espéees dont on peut,
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jusqu’a un certain point, constater lavéalité, Je dis
Jjusqu'a un certain point, car les degrés de fréquence
et de régularité , sont, & la rigueur, les seuls sur
lesquels ne peut s’élever auc une contestation raison-
nable, parce que les espéces fondées sur elles one
des prototypes dunt sont dépourvyues les autres.

En effet, le nombre et I'intervalle des pulsations,
dans un temps donné, sont rigourensement déter-
minables , et dés que ce nombre et cet intervalle
s'écartent du mofle normal ou hygiénique, on en
conclut incontestablement qu'il y a fréquence ou
rarelé , régularité ou irrégularité. Il ne s'agit plus
que d’en déterminer les degrés. Il n’en est pas de
méme de la dureté et de la mollesse , dela grandeur
et de la petitesse, de la force et de la faiblesse,
parce quil n'y a point de prototypes de ces modifi-
cations, et , & plus forte raison , de toutes celles en-
fantées par Pimagination des auteurs , sous les déno-

minations les moins susceptibles de se préter 4 une

définition rigourense , telles que celles de pouls
lourd , languissant , libre , tremblottant , brusque ,
rond , assoupt , large , ele.

~ Ce sera bien autre chose,, si vous essayez derendre
par des mots les modifications morbifiques de la sen-
sibililé et de la chaleur. Eh! comment les médecins
ne seraient-ils pas, & chaqne instant, arrétés par
les difficultés que lear présente la description des
sensations Pul.]m]ogique‘s qu'éprouvent leurs mala-
des, quand , devenant malades eux-mémes, ils man-
quent d'expressions pour bien rendre celles dont ils

page 122 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=122

2 BITTM

_ MEfZpzecrwe 125
-sont les patiens ? Quel médecin, en effet, & moins
qu'il ne se soit lonjours bien porté , ne s’est trou¥é
dans le cas de comstater la vérité de assertion que
je viens d’émettre? Quel meédecin n'a quelquefois
cherché vainement 4 préciser , non-seulément la
nature de cerlaines sensalions morhiﬁqu'es dévelop-
ptes dans ses propres organes , mais encore espéee

d'organe et méme le point extérieur correspondant

au sige intérieur de ces sensalions? B

‘Parlerai-je des nombrenses modifications qu'on
observe dans la nature des sécrétions dont le produit
est expulsé au-dehors, ou de ce qu'autrefois on ap-
pelait humeurs excrémentitielles ? Quelle variété
de couleur , d'odeur, de consistance ne présentent-
elles pas? et comment les rendre toules avec préci-
sion , avec clarté ?

Dans le plos grand nombre des cas que j'ai rela-
tés, on ne peut, comme , au surplus, dans la plupart
des choses de ce bas-monde , espérer qu'une perfec~.
tion relative, ainsi que je crois l'ayoir démontré.
Clest & celte perfection relative qu'il faut, bon gré
malgré, se résigner. Il ne s’agit plus que de savoir
comment y arriver. : :

Les succés prodigienx de la nomenclature chi-
mique des qualre hommes célébres dont il est inu-
tile de décliner ici les noms, ne nous met-il pas sur
la voie ? Les obstacles qu’a; d'un autre cété , trou-
vég par-tout & son adoption , jusqu’an sein de I"Ecole
qui l"a vue nailre , celle de M. le professeur Chauns-
gier, ne l'iudiquenL-ihans egalement ? La l]cstlt_ui_l: 5i
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différente de ces deux innovations pdur'ainé.‘i dire
Qﬁntemporaines, et les trés-Pi'Uhﬂbles:crmses ﬂ_e celte
différence , ne doivent-¢lles pas nous faire pressentic
Paccueil que recevront toutes celles qui lenr suceé-
deront, selon le parti qoe prvenrlr.{mt les novateurs?
Do choix de ce parti dépend, selon moi, la con-
fection d'un bon Diclionnaire et de bons ouyrages
élémentaives de médecine, qu'on peut, ou je me
trompefort , considérer comme les deux meillenes
moyens de ne laisser dans le langage mdédical que
Vobscarité et la diffusion inhérentes & la matitre.

MEMOIRE

SUR L'EMPLOI DES NARCOTIQUES EN FORME DE
VAPEURS ;

Par M. HurELann, Consciller-d'Etat. Traduit de
Uallemand , par M. E. MARTINL

Tovr le monde sait que les fomigations sont un
moyen curatif qui modifie singuliérement laction
de la substance rédunite en vapeurs,et qui, en verla
de son expansibilité, constitue l¢ reméde le plus
pénétrant de tous, puisque pour pénétrer il n'a be-
soin d'aucun vaisseau , mais seulement de la poro-
sité du corps mis en contact avec lui. Tout le monde
sait encore que les médicamens employés sous
forme du vapeurs, agissent sur le sysléme nervenx
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beaucoup plus fortement que lorsqu’ils sont admi-
nistrés sons une forme plus matérielle, Le mercures
par elxemple ; qui, sous loule antre forme, agit peu
spr ce systdéme , I'affecte de la maniére la plus
prompte et la PT.us intime lorsqu’il est :il:_lplirlué
sous forme de vapeurs; il en résolte des tremble-
mens , des paralysies et wne muollitude d'aulres
sympldines qui trés-sonvent sont incurables,

. Ce que je viens de dire s'applique surtont aux
substances ﬁar-:_ot_iques yqui, par rapport a lear aclion,
appartiennent entiérement an systéme nerveux, et
il est vraiment surprenant qu'a une épogue ol la
médecine fumigatoire est cultivée plus que jamais,
personne n'ait encore songé aux vapeurs de ces
substances. ) , . T

Il y aplus de quarante ans que mon altention
fut dirigée sur cet objet. Je fus frappé dn réle. im-
porlant que les Anciens faisaient jouer aux vapeors
dans leurs cérémonie; saintes, et particoliérement

_dans leurs opéralions miagiques, on ils metlaient &,

pmf_iﬂes.vapem;s des plantes narcotiques, soil pour
opérer quelique ensorcellement, soit pour chasser le
Démon, c'est-d-dire, pour produire cerlains troubles
dans le systéme nerveux, ou pour faire qeﬁser de
Lels troubles, Ce qui me frappa surtont, ce fut la pré-
tendu sorcier ‘de la forét de Thuringe, qui, vevs
la fin du dix-huitiéme siécle, guérissait I'épilepsie,
la danse de Saint-Gui et la catalepsic, en exposant
ses malades 4 la fumée de plantes narcoliques.

. Ces faits réunis me détermindrent  appeler suy ce
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puint"]’at!nntiun des Praticiens. Déja en 1808, je fis
insérer dans mon Journal, un article sur Pemplod
des médicamens en forme de vapeurs. Depuis cette
époque j'ai en occasion de faire usage de ces fumi-
gations, et je’ suis maintenant & méme d'en publier
les résultats, afin d'engager mes Confréres & géné-
raliser ce traitement.

Pour faire ces fom igations, dans ]csquallﬁs nous
nous sommes servis de la méme baignoire qui sertaux
fumigations sulfureuses, j’employai de préférence
la jusquiame et la belladone, de chaque six onces ;
pour augmenter Paction de ces plantes, en ¥ ajoutait
quelquefois dix ou méme vingt grains d’opium, On
humectait le tout avec wn pen d'ean et om 1é-
tendait sur une lame de fer-blanc, que 'on chaufait
& l'aide d'une lampe & esprit~de-vin, jusqu’a ce que
ces substances fussent réduites en charbon et que
les vapeurs produites par leur carbonisation , enssent
rempli la baignoire dans laguelle le malade était
assis. On le laissait dans cette atmosphére pendant
gainze ou vingt minutes, en le couvrant seulement
d’une chemise et d'une espéce de couverture , propre
4 empécher 'aspiration des vapeurs. Cette opération
terminée, on ’habillait chandement et on le garan-
tissait de toute espéce de refroidissement.

L’eifet ordinaire de ces fumigations consiste dans
un sceroissement de transpiration el une Iég&rclwn-
gestion cérébrale. Cependant il 8"y joignait parfois
des tremblemens, de anxiété, des vertiges et méme
des spasmes violens, ce qui prouve que celle opé-
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ration _e:'ige la surw_ei]ianc&. du médecin, et en
méime temps que la dose inﬂii:[uée est suscapli]}le
d'angmentation et de diminution (1).

(Extrait du Journal de M. Hufeland , pour1822.)

EXTRAIT

D'UN MEMOIRE SUR L'ENCEPHALOCELE CONGENITALE;

Par le docteur et conseiller N ARGELE, ¢ H'el'delberg.
Traduit par M. E. ManTINL

AprEs quelques considérations générales sur cette
maladie, dont le diagnostic est souvent trés - don-
tenx, l'auteur établit comme caractére distinctif
entre l'enoéphulucé]e et les hématocéles avec les—
quelles cetle premiére est quelquefois confondue,
que I'encéphalocéle ne s’bserve jamais, ou presque
jamais aux os pariétanx , mais aux fontanelles, aux
sutures et & locciput; gqu’elle se remarque plus
fréquemment & la fontanelle postérienre, & la su-

{1) Aprés avoir ainsi énoncé Putilité des fumigations
narcotigues , M. Hulcland rapporte douze cas d'épilepsie
dans lesquels ces fumigalions ont é1¢ employées avee un
succis el , que si des expériences répétées avee toules
les priécautions convenables en établissent la généralité ,
cette découverte ne peut qu'ajouter i la gloire si juste-
ment acyuise par ce célebre médecin. ( Manrin )
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tyre lambdoide et 4 'occiput, qu’a-la fontauelle
aptérieure ¢t & la suture coronale et frontale; au
lien que les hématocéles se montrent toujours , ou
Presque toujours auxos pariétany. { Méme .}'ﬁum-al'.)

UNMOT
SUR LE VENIN DES VIANDES SALEES ;

Par M. HureLanp. Traduit par LE nEme.

Le principe déletére qui se développe dans les
viandes grasies et salées et que l'on pourruit ap-
peler avec raison poison sébacx‘que', est, suivant les
recherches faites tont récemment par le docteur
Kerner, de l'acide sébacique et non de 'acide hy-

-drocyanique.-Les phénoménes auxquels ce. poison

donne naissance, sont un senliment de sécheresse
dans le gosier, de constriction dans le larynx, une
lassitude et un obscurcissement de la voe, des dou-
lears sourdes dans I'abdomen, et lorsque lempoi-
sonnement est cumpluﬁ,des spasmes, de la paralysie
et la mort. ( Méme Journal ).
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NOTE

SUR L'ETAT D'UN ENFANT AFFLIGE D'UNE ESPECE
‘PARTICULIERE DE MUTISME (1) ;

cPard. A Amic, médecin de I Hospice civil et

dos prisons de la ville de Brignoles.

Cer enfant, actuellement dgé.de huit ans , est

fortement conslitué, et je m’exprime ainsi parce
_que les systémes osseux et musculaire sont plus pro-

nonceés sur Jui qu'ils ne le sont communément sur

les enfans du méme J.'ll.gu, o
Exempt de maladie jusqu’a I'ige de sept mois, il

fut, & compter de cette époque jusqu’a celle de dix-
huit.mois, atteint successivement de la coqueluche,
des.accidens qui uncnmp-lgrlenl. une dentition diffi-

cile;, de la, mugco]e, puis d'une f'e'rru ml'.ermlf.tentc

erratigue , enfin d’une cmﬁte laiteuse trés-con-

{luente. Les craintes que ses parens et moi , qui lui
ayais.donné mes soins , avions eu de le perdre dans
le cours de ces diverses maladies, étant dissipées par
le retour de la santé , on sa|1ercul qu'il ne dunnmt
aucun signe . de developpement pour la 1:|.zu'|:|.l13a tan-
dis qu'il offrait des marques d'une intelligence an-

(1) L'enfant , sujet de ce Mémoire, est un descendant
de notre illustre. Tournefort, Sa famille est domiciliée an
village ﬂ.u. ¥Yal , canton de I'-r:gmrlts.

15, 3]

page 129 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=129

2 BITTM

130 Mzfoneec1x B

dessus de son dge pour tout ce qui avait rapport ag
jeu, angeel il se livrait avee excés. Rarement il res-
tait dans U'inaction, et lorsqu’il n’était point en

‘moavemenl , on yoyait que son allenlion était fixée

et comme absorbée par les objets qui frappaient sa
vie.

Sa mére, dame fort instruite, voulant s’assuver si
son fils était sourd , observa qu’il se montrait insen-
sible & l'appel de son nom, ainsi qu'au bruit que
Pon faisait derriére lui & dessein.

Le premier jour de cet essai, elle réitéra sonvent
cette épreuve, dont le résultat fut qu'il était tantdt
sensible et tantdt insensible 4 ce méme appel on
bruit.

Cependant si, dans le méme instant, on se pla-
cait devant lui, faisant le méme bruit, il qoiltait
I'objet qui le préoccupait, s'emparait de linstru-
ment que I'on tenait a la main , et s'il en ﬁl:fl_il: des
sons ou du bruit, il éait content et s’en amusait ;
si, au contraire, il ne le pouvait pas, il le rendait
avec des marques de dépit A la personne qui le lui
avait remis , écoutant le mouveau bruit qu'elle loi

“faisait produire, et reprenait I'instrument avee viva-

cité, espérant de mieux réussir. Y était-il parvenu ,
il en témoignait aussitdt sa joie; mais dans le temps
qu'il était occupé & deouter le bruit qu'il faisait lui-
méme, on pouvait faire derriére Ini un bruit plus
fort ; par exemple, batlre du tambour, sifller, ou
faire claquer un fouet, il 0’y éuwit . nullement sen-
sible. *
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Cet enfunt est si_ vif dans tous ses mouvemens,
gu'h mesure quo'il s'éveille il quitte son lit, avant
méme que le sommeil dans lequel il est encore plongé
lui ait permis d'ouvrir les yeux. 8i alors il est seul
dans sa chambre , fermée & clef, il se met & la fenétre
dans l'esElnii' de voir quelqu’un dans la rue et de se
faive entendre. Dans ce moment, si I'on onvre la
porte de cette chambre, il ne Uentend pas ; si I'on
s'approche de lui en Iappelant , n'importe sur_quel
ton, ou en frappant des mains prés de ses oreilles, il
ne lentend pasnon plus , il ne s& tourng pas. Enfin,
si on le touche, il parait étonné de trouver quel-
(Iu’tm dans sa chambre ot 1] se crﬂyait senl. Sl se
remet & lo fendtre, et qu’un moment aprés on lap-
pelle d'un ton de voix ordinaire ou plus haut, il 'en-
tend. Cette épreuve , cent fois répétée, a Loujours
produit les mémes résultats,

L’enfant étant trds-jeune encore, ses parens
avaient remarqué que le matin 4 son réveil , il s"a-
musait & jargonner, comme le fontles autres enfans,
avant de savoir parler, et qu'il paraissait prendre
plaisic & moduler sa voix et & s'deouter.

A force de r\épéter I'épreuve de l’appel de son
nom, ou d'un bruit quelconque , anquel, comme je

Yai déja dit, il est tantdt sensible -et tantdt insen-

sible, sa mére est parvenue a reconnailre, i son atli-

tude et & san_ regard , avant de lui parler, si elle

en scra entendue ou mon : parce gu’elle s’est assu-

vée , dit-elle, que son fils n'est sgu_rcl_que pacce

gu’il préteuneallention exclusiveanxobjets qu'ilcon-
g.-
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sidére. « J'ai vu, ajoute-t-elle , qu'il ne se serl de
» son oufe que ponr samuser, et qu'il n'éeoute ja-
» ‘mals parler. Je me suis épunisée en vain pour lui
» apprendre le nom des choses : je les lui nomme
» au monmient méme od elles lui sont le plus néces-
» saires. Je vois en lui un trés-grand empressement
» 4s’emparer et & se servir des objets que je lui
» offre, sans qu'il fasse seulement attention que je
‘» parle, Tl y a cependant -certains obhjets dont il a
% remarqué le nom : le couteau est de ce nombre;

-

‘il aime beaucoup & s'en servir, et le nomme que.
T’exacte prononcialion de ce mot est le nom qu’il
lui donne. Il demande & boire en pronencant dis-
tinctenient poire. Pour demander du pain, quoi-
‘qu’il en sache dire le nom, il dit que, en dési-
gnant avec ses mains et avec vivacité l'action de
'GCII.]I!'E'E. ] . .

L’état ‘de cet enfant saméliore , mais si lente-

E 8 ¥ ¥ B ¥

mert , gu'on ne s’en apercoit qu'en comparant cet
‘état d’urie année & autre. Il est maintenant un peu
“plus sensible au bruit, et woins impatient lorsqu'on
lui parle , fuoiqu'il continue & ne point comprendre
‘ce gu'on lui dit. '

Fai obtenu derniérement de lui qulil répétit
presque toutes ‘les letires de lalphabet que je pro-
noncais ‘d'un ton de voix ordinaire, en me tenant
placé derridre lui, pour'ne pas en dtre vu. Isolé et
dans I'obscurité , il répéte également les mots qu'on

‘Tui'adresse ; mais ‘dans cds sortes d*épreuves, il fait

sealement seutir'a voix ‘basse , et avec nonchalance,

page 132 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=132

2 BITTM

MEépECINE. 133

le nombre des syllabes et l'inflexion de voix qu'on
leur donne.

On distingue en luidu fhgement, de la raison ,
de la mémoire, et une adresse singulidre pour faire
comprendre des choses trés-difficiles & exprimer par
signes; mais il mani:;ue sonvent de réflexion, en-
trainé par la vivacité de son imagination.

Lorsqu'il est animé, qu'il veut rapporter quelgue
fait ou porter quelque plainte qu'il ne peut trans-
mettre par ses gestes , il manifeste , par son jargon
le désir qu il a de se servir de la parole. Si l'on ne
comprend pas ee qu'il veot dire, il prononee sans
efforls une tirade de mots ininielligibles, et s"il n'est.
pas mieux compris, il se retire en murmurant , et
en faisant entendre par des signes qu’illne peut
faire mienx. . f

Cet enfant ne parait nuollement affecté de son
¢tat. Parmi les autres enfans, il est tonjours le plus
gai et celui qui prend le plus de part & lenrs amu-
semens. Il meut sa langue dans tous les sens avec
une grande facililé, et I'examen possible des con-
duits anditifs o’y découvre ni altération ni défaut
de conformation. . .

Je n'ai pluos qu'un trait 4 ajouter 4 ce tablean
purgmenthislnriqnu que je viens !rle tracer, et peat-
&tre ne sera-t-il pas le moins propre 4 y jeter quelque
jour: c'est que cet enfant estle Petit-ﬁls ukérin d'un
homme doué d'un physique. infatigahteJ d'une ima-
gination fougueuse, d'une mémoire et d’une vivas
cité pen communes, et ql.li a terminé son ;cl.ilt_'e et
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longue carriére atteint d’une aliénation mentale ;
cause de sa mort.

Faut-il attendre do l‘émps. des secaurs de 1'art
ou des efforts de la Nature, le développement des
facultés dont cet enfant est privé, et dans ce cas le
laisser croupir dans I'ignorance des choses que I'on
doit apprendre & son dge ? Et s'il convient de com-
mencer dés a présent i U'instruire, sera-ce par les
moyens ordinaires ? ou doit-on recourira I'ingénicuse
méthode employée avec lant de succds en faveur des
sourds-muets ?

OBSERVATION

D'UNE FRACTULE DU COL DU FEMUR AVEC REN-
VERSEMENT BE LA POINTE DU PIED EN DEDANS §

Par M.Oyvnaip, docteur en médecine et professeur
& Angers.

Jz fus appelé le 8 nptobr.e 1820, par M. Francais ,
docteur en médecine, demeurant 4 la Membrole, pour
voir le nommé Metayer, dgé de soixanteans, char-
pentier scieur-de-long , et sur les jambes duquel
élait tombée une énorme :Piéce de bois. A Pinstant
dela chute, le corps fut porté en avant avec vio-
lence, et I'homme , qui était 4 genoux, eut les fé-
murs enfoncés en terre a six Pnucés de Pmﬁjndcm‘.’
11 y ‘avait quatre jours que cet accident était arrivé,
lorsque je vis le malade. Je le trouvai couché dans
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son lit, et incliné sur le cété droit. Le membre
gauche offrait un raceourcissement d’un pouce ; la-
jambe était fléchie , le membre dans 'adduction ,
les genoux rapprochés, la pointe du pied gauche
towrnée en dedans ; la fesse saillante , arrondie ; le
trochanter porté en arriére, et rapproché de I'épine
antérienre et supérieure de 1'os des iles. )

Le malade ayant été placé sur le dos, le membre
fut ramené 4 sa rectitude naturelle avec la plus
grande facilité, et le frottement des fragmens osseux
ne laissant auvcun doute sur la fractore do col da
fémur, aprés avoir fait I'extension , le fémur décri-
vait une rolalion mesurée par l'arc de cerele du
grand trochanler, avec tant de facilité ,qu'on ne put
mettre en doute 'engrenure des fragmens. A l'in-
stant ol le pied fut élevé , le déplacement se repro-
duisit avec les mémes phénoménes, la pointe du
pied tournée en dedans. Il fut de nouveau mis en
position y on appliqua le bandage modifié de De-
sault, et lo malade, dans soixante jours , guéril saus
difformite. '

Personne ne peul meltre en doute "existence
d'une fractore do col du fémur dans le cas qui
mous occupe ; les signes appartenans au changement
de direction du membre, la crépitation , la facilité
avec laquelle on ramenait le membre 4 sa reclitude,
la facilité encore plus grande avec laquelle on repro-
duisait lo déplacement , en élovant le pied , tout in-
tli:iuu qu‘il ne peut y avoir icl aucuane illusion,
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" Ce'fait iSolé serait idbtfMsant pour établiv comme
régle dé P'r:ili'rfl:ié, qui¢'dans 1o fracture du fémur la-
pointe’dn pied’ peot se'tovrder en dedans', mais il
vient & V'appui des fuits'dbservés par Ambroise Paré
et Jean-Louis Petit. Quelle que soit donc Pantorité du
professedr Bayer en-pareille matidre, la viérité doit
parler encore plusliaut et nonobstant les écrits de ce
stivant C‘hil-'m'gi'en, il @it bien' reconnaltre comme
ificontestable ce nowrean genre de déplacement.
Sans doate que la’ cavse de cetle direction en de-
daiis donnée au pied, doit étve attribude & la vio-

NOTE

SUR L'IRRUPFION DE LA FIEYRE JAUNE A MARSEILLE,
LN SEFTEMONE 18205

Par Arex. Moresu DE JONNES, cfzem!lier des
Ordres royaux de Saint-Louis et de la .l-:égx'ou-‘
d'honneur , officier supérieur au Corps royal

 d'Etat-Major , membre du Conseil supérieur de
same’?dlulm}’c_mme , correspondanit de I'Adcadémie

" royale des Sciences de UInstitut de France , ete.

* Lorsque, péndant Pété dernier, la fidvie jaune
édlata dans la ville de Barcelone ; et s'étehdit rapi-
denvent & Tortose , Malaga ot Mahon , les bitimens
dé¢ commerce mouillés dans ces ports cherchérent dans
la fuite le salat de l¢urs équipagés, et se' présentd-
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rent en foule devant Marseille pour oblenir un asile;
friais plusienrs d'entre eux, qui n'avaient pris cette
mesuré qu'aprés des communications multipliées
avee les lieux ravagés par la contagion , oo avec d'au-
tres navires qu’elle avoit atteints, détaient déjh en
butte' & ses funestes effets’, quand ils vinrent jeter
Tancre sur la edte de France. On ne peut douter que
lear arrivée , sur tout autre point-du litloral que ce-
loi ot est organisé le service sanilaire le plus actif et
le plus parfait de 'Europe , n’eiit exposé la popula=
tion' de nos provindes méridionales au péril le plus
imminent ; et par-toul ailleurs, il ¢t ¢1¢ presque
impossible d’opposer & un danger aussi pressant et
aussi redoutable, un ensemblé de mesurés assez,
puissantes ; et sur-toul assez promples pour éloufler
la contagion :on en trouvera la preuve dans le pré-
cis des faits méme le plus snecinet et le plus rapide.

On sait que le port de Marseille a "avantage d'of-.
frir ;-4 ane distance d’environ deux lieves en avant
de son entrée , le mounillage de Pile de Pomégoe; ol
git le Jazaret de cette ville , et que d'est la ot les na~.
vires subissenl leur quarantaine. Leur distance réei-
progue suffit, dans les temps ordinaires ; pour ga
fautir que les maladies pestilentielles ne se trans-
meéttent point de I'un & Pautre ; soit par le mediom
da Patmosphére, soit par bx facilité des communica~
tiotis ; mais, dans les' prémiers'jﬁurs-dc septembre ;
Virruption de la fidtvre jaune en Catalogue ayant
multiplié les arrivages ; il se trouva réunis dans }e_
port de Pomégue trente-qualse bitimens , dout les
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Eqaipsges et les gardes de santé formaient un total
de plus de six eents individus , et il parait que dans
¢e dernier moment il fut impossible d"amarver les na=
vires aussi loin les uns des autres que P'exigeait I'état
menacant de plusieors d’entre eux,

De ce nombre était le brick danocis le Nicoline ,

‘capitaine Mold ; il était arrivé de Stetlin i Malaga ,

au commencement de juillet, ¢t en Mait parti 4la
fin d’aniit , vingt-six jours aprés que la fidvre jaune
¥ eut €é1é importée de Barcelone, par la goélette
danvise le Gniesion , capitaine Becker : dans sa tra-
versée des chles d'Espagne vers celles de France,
son équipage fut ponrsuivi par la maladie qui s’était
déja déclarée 3 bord pendant son séjour & Malaga ,
et qui avail, fait décider par 'administration de cette
ville qu’il devait se rendre an lazaret gde Mahon.
Deox matelols en furent atteints lorsqu’il élait en-
core en mer ; 'un échappa & la mort , Vautre périt
au fond de la eale, ot il fut abandonné, et d'oi son
cadavre ne ful tiré que le lendemain de l'arrivée du
Nicolino & Pomégue. Jusqu'an moment de Vappa-
rilion de ce navirean milieu des bitimens stationnés
dans ce port, la santé des équipages n"avait pas souf-
fert la plus légére altération ; mais presque aussitdt
que dans leur plus proche voisinage il y eot un na-
vire venant d’un lieu ol régnait la févre jaune , et
qui-avait méme actuellement & bord ceile maladie ,
on en vit les cruels ellets se¢ manifester ; ils s’élendi-
rent a droite et & gauche dans le prolongement de
la ligne J¢ nouillage , dont le capitaine Mold ogou-
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pait le centre , et précisément en raison des distan~
ces, ou autrement de la possibilité des communica-
tions médiates et immédiates.

Le brik aatrichien le Comte de Goés , capitaine
Chiozotto, venn de Saint-JTean-d’Acre et de Cliypre,
ou assurément la fidvre jaune ‘n'a jamais paru , fut
atteint de la contagion qui ravageaitle navire amarré
preés de loi & une trés-petite distance : dix hommes
de son équipage en furent assaillis ; cing en mourn-
rent. Le brick sarde le Jairza-(;earg;e.r,.cupi‘.aine.
Demore , eut quatre hommes attaqués de la méme
maladie ; tous les quatre périrent ; il venait des Ai-
gles, prés de Carthagéne en Espagne, et l'on a su
depuis que la fidvre jaune avait fait une irruption
dans ce lien, ao milien d'octobre; mais il en était
parti le 2% aoiit , et , jusqu'an 15 septembre , aucun
sympléme de cette maladie ne s'était montré parmi
son équipage : la contagion néclata a son bord que’
huit jours aprés que le Nicolino fiit venu stationner
prés de lui. Ce fut également sept jours aprés Parri-
vée de ce brick quelle éclata parmi les marins da’
navire le Comie de Goés ; et ce rapprochement d'é-
poques donne tout lien de cfoire qﬁ'ils doivent
I'un et Vautre, aux mémes circonstances le méme
destin. On ne peut douter qu'il n’en fut :iinsi:du
navire anglais commandé par le capitaine Bexfield,
et venant des iles Ioniennes; il était mouillé entre
les deax bitimerns précédens : la fidvre janne y pa-
rut également le 14, ou méme auparavant; elleat-
Leignit trois individus, qui toutefois parvinrent &
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échapper & la mort. La violence qu'elle -déployait
dans ses symptdmes fut plus grande sur le navire la-
Catherine , capitaine Simon; il était parti de Malaga
le 1g aoiik, et guoiqu'on n’ait reconnu la confagion
dans cette ville que trois ou quatre jours aprés , il
&tait possible qu'elle y fiut déjh, et goe son égquipage
I'elit prise dans les communications avee le port ou
la yille ; néanmoins , trente-cing jours s'étant écoun-
1és entre ces mdmes communications et 'irraption de
lamaladie , il est beauconp plus probable que celle-
ci dut sa cause aux mémes circonslances qui en
avaient transmis le germe aux bitimens stationnés
prés de celui du capitaine Mold. En effet, ce fut le
septiéme jour aprés 'arrivée de ce dernier, que la
contagion parut & bord de la Catherine , qui était le
quatriéme navire dans le méme prolongement de la
ligne de mouillage; quatre hommes en furent at-
teints; un seul d’entre eux en mourut.

Outre les dangers que fit naitre Uinfection de six
des trente-trois batimens de Pomégue, le nanfrage
d’un navire danois, a bord dugquel existait la conta-
gion , donna lieu & des chances non moins mena-
cantes pour la santé publique. Parti de Malaga le
1g septembre, le capitaine Benjamin Fohn se pré-
senta , le 5 pclobre , devant le port de Pomegue; il
ne lui restait plos alors que deux hommes de son
équi.page l:[ui Puséeut faire la mamceuvre , les antres
étant morts ou movrans. L'état de ce navire érait
tel ;, qu’on ne pouvait permelire, sans le plus grand
péril, son admission an mouillage , ot se trou-
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vaient déjh trop resserrés une multitude de bitimens

.de commerce. Tl fpt repoussé par les agens de la

douane quil'avaient reconnn ; mais'dans'la nuit sui-
vante, soit par Iimpossibilité de manceuvrer, soit
par le désespoir du capitaine, ce navire vint se jeter
i la cdte dans ln rade de Séon, vis-h-vis le saut de
Maroc ; il restait & bord un convaleseent, trois ma=-
lades et un cadavre. ('n concoit ce qu'il fallut de
soins, de prudence et de résolution , pour concilier
ce qu'exigeaient les devoirs de Phumanité envers

.des infortunés on proie aux horreurs d’un naufrage

et de la contagion , et ce que demandait impérieunse-
ment le salot public. L'intendancesanitaive de Mar-
seille sut remplir ce double devoir, et présenta dans
sa conduite un modéle parfait de cette dlliance de
la:compassion et d’une utile sévérité,

Nous ayons eru devoir rapporter ces faits , parce
qu'ils sont cerlains , d"une haute importance, et peu
ou point-connus ; ils résultent entiérement de docu-
mens ofliciels , dressés par les plus respectables au=

"torités : ils ont’pour garans de 'eurs détails patholo-

giques quatre médecins ou chirurgiens choisis entre

les plus expérimentés dans une cité populeuse, et

qui avaient depnis longues années I'habitude rare et
difficile d"observer les maladies contagieuses.

‘Ces 'faits établissent : '

1.0Que'la fievre jaune a été importée de Malaga &

‘Marseille ; :

20 Quo'elle a été communiquée au mouillage de
Ponidgue, d’un navire & plusieurs autres '
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3.0 Que.sur les trente-quatre individus qu’elle a
alleints sur la céte de France, il y en a euvingt-cing
soignés par les médecins du lazaret ;

4.0 Que sur ce nombre quinze ont échappé & la
mort, et dix ont succomhé ;

5.0 Que la maladie ne s’est point propagée par-
tout ol les malades qui en élaient atteints ont éLé
soumis aux mesures sanitaires que 'administration
du lazaret de Marseille emploie, depuis un siécle ,
avec suceds, contre la peste d'Orient;

6.0 Qu'au contraire il y a en transmission de la
maladie, lorsque des individus qui en étaient atteints
se sont trouvés i bord d’un mavire mouillé dans le
port & une distance trés-rapprochée de plusieurs au-
tres bilimens, et celte transmission a eu lieu en
raison directe de la proximité des navires, et en rai-
son inverse des difficultés que la distance opposait aux
commuanications. .

Pour metire en évidence l'itiportance de ces ré-
sultats , il suffit de faire observer : _

1.0 Que c'est la premidre fois , depuis U'irruption
de la fiévre jaune 3 Rochefort, en 16g%, que celle
conlagion s'est montrée sur nos ciles sous un aspect
aussi menacant , et qu'elle a fait périr un nombre
d'individus aussi considérable ;

2.0 Qu’en se montrant aux portes d'une ville dont
la population est de plus de cent mille ames, elle
était bien plus redoutable qu’aux Antilles, anx
Fitats-Unis et dans 'Espagne méridionale , olt les
habitans d'ancune cité ne sont ni aussi nombreux |
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niaussi concentrés, ce quialténve proportionnelle-
ment les chances de la propagation du principe con-
tagieny ; : R

3.0 Enfin , que puisque les lecons da passé doi-
vent éclairer 'avenir, il- importe de connaitre des
événemens que la fatalité peut reprodaire, mais
qu'une sage prévoyance pent délourner encore une
autre fois.

LITTERATURE MEDICALE.

SYSTEME
D'ANATOMIE COMPAREER;

Par J. F. MeckeL, professeur de médecine , dana-
tomie et de physiologie & I' Université de Halle.
— Premier volume contenant I' Anatomie géné-
rale. — Halle , 18320.

(sU1TR)

Avant de passer & la troisidme section, dans
laquelle 'auteur développe sa premiére loi de for-
mation , appelée par lui, loi de lavariété du régne
animal , il nous reste encore & faire connaitre quel-
ques caractéres de différence et d'analogie sur les-
qucl.s I"auteur insiste en considérant les p:incipales
apparences de la forme animale, Ces caractéres. qui
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terminent la seconde section de ce premier volume
consistent en ce qui suit:

A l'égard de la forme extérienre, dit M. Meckel ,
il .est non-seulement .des organes, mais méme des
organismes entiers, qui différent entre-eux, en ce
que les uns ont la faculté de changer leur forme
extéricure - momentanément et d’une manidre spon-
tanée , tandis que les autres sont privés de cette fa-
cullé. Cette différence se remarque surtout entre
ces divers organes, attendu que tout animal peut
plus on muins changer sa forme moyennant les or-
ganes doucs de cette faculté exclusivement. Les
parties ui jouissent de cette propriélé aun plus haut
degré, sont les organes charnus ou musculaires | les-
quels la manifestent p:t.r leur contraclion et leur
extension dont le changement de forme n'est qu'une
suite. Les autres parties ont & la vérité aussi la fa-
culté de changer leur forme , cependant ce chan-
gement n'a lieu qu’a la suite de. quelque inflience
extérieure mécanique , et sous des conrditions autres
que celles de I'état normal, on alors' il s'opére en
vertn d'one élasticité et d'une extensibilité pure-
ment physiques. Ces phénomiénes n'ont aucune part
& la conservation. de erganisme , au lieuw que ceux
des organes contractiles et exteusibles y influent
manifestement. ) )

Lechangement de forme qu'éprouye toutle corps ,
continue l'auteur, est une suite de celoi gue sn-
his_sel:t.l_es arganes contractiles ; il est d'aytant plus
considérable .t d’autant plus vari¢ gue le dévelop-
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pement de ces mémes organes est plus grand, et que la
proportion des parties dures et inllexibles qui entrent
dans la eonstruction du tont, est moindre,

Lorsqu'on considére, dit-il, les parlies indivi-
duelles, de mdme que les diférentes divisions d’un
systdme ou celles des organismes entiers, sous le
rapport des variétés constantes que présente la forme
extérieure , on y reconnait bientdt deux formes es-
sentiellement dilférentes , savoig: une forme plos
ou moins sphérigue , et une autre longitudinale ou
rﬂynuneg. -

‘Un autre caractére par lequel les organes différent
entre enx , consiste , sclon M. Meckel, en ce que
les uns forment wn tout continn , aun lien que les
autres manquent de cetle disposition. Des exemples
de Ja premidre espéce sont le systéme muqueus,
le systéme vasculaire, le systéme cutané, le sys-
iéme vasculaire dorsal et le systéme respiratoire
des insecles, comme lesos, les cartilages, les muscles
et les membranes séreuses nous offrent des exemples
de la seconde espéce,

Le mime organe n'est pas formé chez tous les
animanx d'aprés un seal et méme type. Clest ainsi
que l'organe respiratoire des insectes forme un ar-
bre qui, beanchu & Pinfini et ouvert en dehors par
plusienrs orifices, se répand sur les autres organes.
Dans la plupart des mollusques, ce méme organe
est représenté par un ou plusieurs renflemens de la
pean , dont la forme varie; chez le plus grand nom-
bre desanimauxyertébrés , par une poche creuse | cle.

5 10

page 145 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=145

2 BITTM

1406 LITTERATURE

Mais nonobstant les différences que 1'on observe
dans la forme extérienre des organes et des orga-
nismes , l'avtenr démontre que ceite mime forme
présente aussi plusieurs caractéres d'analogie trés-
importans , savoir : ; :

1.0 La prédominanee presque constante de la di-
meénsion longitudinale, tant dans les organes indi-
viduels, que dans leur ensemble.

2.0 La forme rayonnée, en tant que des rayons,
soil simples , soit composés , partent d'on seul on de
plusienrs cenlres.

3.0 L’anastomose du entrelacément , en tanl que
des rayons se confondent plus ou moins manifeste-
ment en un seul tout.

4.0 Les contours des parlies organiques sont plus
on moins arrondis et non aigus on angulenx.

5.0 Tous les organes homogénes el essentiels d’un
organisme , offrent, quant & leur forme extéricure,
plus ou moins d'analegie, non-seulement entre eux,
mais méme avec Uensemble. . )

G.0o Le méme organe présente généralement la
méme forme, sinon partout, da moins dans sa par-
tie la plus considérable et la plus essentielle,

110 ]'.Jp,_ corps animal est l_]isposﬁ généralement
d'une maniére plos ou mioios symiétrique, en ce
que ses deux moitiés correspondent jusqu'a un cer-
tain point Vune & lauotre. Cetle symélrie forme,
suivant Bichat, un caractére par legquel les organes
de la vie animale se. dislinguent. de ceox de la vie
végltative; mais cette dilférence n’est; selon l'auteur,

page 146 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=146

2 BITTM

MEDICALE 141
que graduelle, méme chez les animaux supérieurs,
et clle disparait totalement & mesure que I'on des-
cend dans 1"échelle animale , attendu que chez la
plopart des animaux invertébrés, toons les organes
sont disposés d’une maniére parfaitement symé-
trique, ¢o qui suffit pour faire voir que la symétrie
ne peut point servie de caraclére distinelil entre
des formes relevies et des formes inférienres, :

Apris avoir considéré la forme extérieure du corps
animal, "Aunteor passe i "examen de la texture on 4
la disposition intrinséque de ce méme corps. Cetle
texture n'est examinée ici que d'une maniére gé-
nérale, vo que le développement ultéricur de cet
objet appartient plus particuliérement et 4 expo-
sition de la loi de la variété de I'organisme animal ,
et i la deseription spéciale de ses diverses parties.

Texture des .Grganes.

Comme tout le corps de Iembryon, de méme
gue celoi des animanx les plus inférieurs, se com-
pose constamment d’une part’, de globules, et
d'autre part, d'ane substance coagl:':la].lle dont la
cohésion varie, et qui, dans les {luides est Ii{Iuiﬂe,
tandis que dans les parties solides elle est plus ou
moins concréle, on est fondé, dit 'Autenr, & con-
sidérer ces globules, ainsi que cefle substance coa-
gulable, comme les partics ¢lémenlaires de toule
texture organigque de cé genre.

Au fur et 3 mesure que lorgamsation animale
se [:\érfé'c{iunﬁc'; ses parties .é].;EII!lﬂ:I.!J.'liTI.‘!S se Llrans-

L,
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forment, soit seules, soit réunies, en fibres et en
lames , qui, unies entre-elles par la snbstance
coagulée oule tissu'cellulaire, donnent naissance
aux divers organes du systéme dont la descrip-
tion détaillée se trouve renvoyée par I'Auteur & I'en-
droit que nons venons d'indiquer.

Latexture d'un organe, poursuit i"Aunteur, est es-
sentiellement la méme partout, comme1'est la forme
extérienre; elle est méme plus constante, plus es-
senlielle et dans un rapport plos intime avec les
fonctions que pe Pest la forme extérieurd, qui, en
tant que le mécanisme des fonctions ne la rend pas
absolument nécessaire , peat s"écarter de son état
normal, sans que celles-ci en souffrent , an lien que
les anomalies de texture y influent tonjours plus ou
moins défaverablement. Cependant il existe des ano-
malies de texture par fois trés-considérables , tant
dans des organes individuels que dans des orga-
nismes entiers, sans que les premiers perdent lear
caractére général, ni les derniers leur caractére d'a-
nimalité, Il arrive sonvent que dans la série animale
une fonction se manifeste avant que la nature loi
ait a'ésigué un organe spéeial, et & mesure que de
nouveaux syslémes se développent, l'arrangement
des organes devient plus rapproché.

A 'égard de la formation de 'organisme, I'Au-
teur fait voir que malgré que tous les systémes s’en-
noblissent -progrcssi\renmut, la gradation de leur
perfectionnement n'est ni non - interrompue , ni
uniforme, puisqu'il est des animaux chez lesquels

page 148 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=148

2 BITTM

MEDICATLE. 149

des sysiémes entiers mauguent presque fout &
fait , tundis que chez d'antres animaux ces mémes
systdmes ont acquis un trés-hant degré de dévelop-
pement. C'est ainsi, par exemple, que les organes du
mouvement se trouvent trés-développés dans les in-
sectes, et fort peu dans la plupart des mollusques et
des vers. Tl en est de méme du systéme vasculaire,
qui, dans les insectes, est presque nul, au lieu que
dans les mollusques et les vers, le développement de
ce systéme est partout trés-sensible et en partie trés-
parfait. Il en est encore de méme des organes res-
piraloires, qui chez les premiers, ont acquis beau-
coup de développement, tandis que chezles derniers
le développement de ces organes est trés-peu cen-
sidérable.

Plus 'animal, continue I'Auteur, se tronve élevé
dans I"échelle des étres, plus il v a de variété dans
les organes qui le composent, et d'un aulre coté,
plus cette diversité de substances et de parties est
grande, plos la structure intime de ces derniéres
est parfaite. Néanmoins , cerlains organes, loin de se
perfectionner, rétrogradent, méme chez les animaux
supéricnrs, et certaines parties qui chez des animaux
inféricurs élaient trés-développées et trés-com-
plexes, disparaissent entidvement chez des animaunx
d’un ordre supéricur. L'eil et le systéme épider-
moique sont des exemples frappans en faveur de
celte assertion. ;

L'auteur Lermine scs Considérations sur.la lexture i
par-la remarque que,. si, malged ces dégradations
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paitielles, une variété plus grande dans la réunion
de divers organes est le Pmmicr indice du perfec-
tionnement de arganisme_, [a délicatesse delastroe-
fure de ces organes en est le second, Or, dit-il,
nous voyons que le réseau vasculaire dons la cho-
roide de 1'eil plus petit du triton, est d’'une struc-
ture infiniment plus grossiére que celle du mfme
réseav dansla choroide de I'eil plus grand de 'homme;
que les derniers faisceanx muosculaires sont beau-
coup plus volomineax chez des animaunx inféricurs
et petits, qu'ils pe le sont chez des animaux plus
nobles et plus grands, que les globules du sang
des animaux vertébrés des classes inflérienres sont
incomparablement plus gros que ceux du sang des
animanx plus nobles.

Situation des Organes,

La situation des organes, continue 'auteur, quoi-
qu’e]je soit A-pen-prés laméme chez des animaux simi-
laires ousemblables, présente néanmoins des variétés
trés-grandes lorsgu'on la compare avec celle du méime
organe chez des animaux dissemblables, C’est ainsi
par exemple, que chez plusieurs mollusques, le ceeur
est silué & Uextrémité postérieure du corps; chez
d’aulres, cet organe occupe le miliew du dos; ches
d’autres encore, il est placd bien en avant du coté
droit. Chez la plupart des apimaux vertébrés, cet
organe a une position- verticale dans la poitrine,,
tandis que chez 'homme el chez quelques singes
voisins de V'espéce humaine sa posilion est obiigue.
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La wmoelle épiniére se trouve transférée dans les
animaux inverlébrés, du dos 4 la face inféricure du
corps, ofu elle est située tout au-dessous du canal
intestinal, qui, dans les animaux vertébrés en est
reconvert. Une variation analogue nons est offerte
par organ e respil‘utuim.

Certaines parties sont, quant i leur sitvation ,
beaucoup plus constantes que d'antres parties. Parmi
celles dont la siluativn varie le muiuﬁ., se lrouve le
cerveau gui est placé conslamment a exlrémité an-,
térieure dn corps et au-dessus du canal intes-
tinal. La moélle épiniére est, comme nous venops
de le voir déja, plus sujette aux vaviations de ce
genre, _ )

La situation des diverses parties n’est pas non
plus également constante chez le méme animal. Cest
ainsi que les reins, les testicules, cerlaines parties:
du canal intestingl el du systéme vasculaire varient
]Jeag.icu_l.l[g plus fré;{_uummeut;qu_e le cozur, le cervean
et le sysléme nervenx en général. Ge changement
desitvalion est &t en parlie 4 ce que cerlains or-
ganes, lels gque les testicules changent .de place
régulidrement dés leur naissance ; en partie 4 ce que
cevlaing aulres organes, comme par exemple les
reins, sont situés dés le commeucement trds-pris.
de tels-grganes , qui, lorsque plus tard ils prennent
une anire position , exercent uhe influgnee ana-
ligue sur ces organes, en partie enfin a ce go'un or-
ganisme lend a imiter plus ou moins la forme de

Iautre organisme, de tello sorle que e qui est une
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1

.régle a 'égard de P'on, parall uune exception a I'é-

gard de lautre.

Indépendamment des variations que nous venons
de signaler, la situalion des organes varie encore
sous le rapport de la solidité, altendn que dans les
animaux de la méme espéce, comme dans ceux d'une
nature différente, certaines pecties adhérent awvx
parties voisines 1:-;11' un tissu cellulaire liche, d'aulres
par un lissu cellulaire dense, et que diverses parties
du méme sysléme , comme par exemple des os dis-
semblables dans le miéme animal, et des o0s sem~
blables dans des animaux différens, sount liés entre
eux lont différemment. Ces différences sonl dans le
rapport le plus intime avec les fonclions des or-
ganes,

Plusieurs parties changent de position simulta-
tanément, 4 cause de la linison quoi existe entre elles
par lenrs fonctions.C'est ainsi'que le changement de
posilion do ceur coincide constamment avec celui
des organes respiratoires , lesquels oconpent tonjours
une place dans le voisinage du' eweur, probablement
afin que celui-ci puisse transmellre le sang noir aux
poumons par la voie la plos directe, comme d'un
autre cdté aussi pour receveir de la méme maniére
le sang nouvellement revivifié par ces organes.

Comme la sitvation d’one partie détermine ses
connexions avec d'autres parties, il s'en suit, dit
PAutewr, qu'il n’est point exact de dire avec M. Geof-
froy, qu’aucun organe n’enjambe sur I'autre organe,
que la loi fondamentale que suit la nature dans la
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réunion des organes est immuable | et qu'ﬁrz. organe
est piutdt diminué , effacé , andanti, que ransposé.

Trés-souvent, dit "Antenr, la nature suit cette
loi d’ume maniére pédantesque; mais trés-souvent
aussi elle s'en écarte, lant pour les parties du méme
sysléme, que pour celles des systémes différens , et
des déviations du type général se présentent dans
Vétat régulier comme dans 1'élat irrégulier. Cest
ainsi, par exemple, que chez les mammiltres, le
péroné et le tibia n'atteignent pas le fémur, tandis’
que chez les oiseaux et les repliles, celle réunion
immédiate ‘a lien. Chez ces mémes animanx, les
cbles antérieures se prolongent jusqu'au sternum,
co qui n’a pas toujours lien chez les mammiféres,
Chez les poissons, plusienrs os dv sinciput se réu-
nissent dans la ligne médiane, an lien que chez les
animaux des classes supérienres cette réunion im-
médiate n’existe point. Il en est de méme de plu-
sienrs muoscles , qui, chez 'homme, comme chez
quelques antres mammiléres, sattachent par lenr
hout supérieur sealement au bas du fémur, tandis
que chez d'avtres animanx, tels que les ciseaux et
les reptiles, ces muscles prennent naissance & la
partie supérieure de cet 0s.Il en est encore de méme:
des reins, dont 'nn est situé trés-souvent dans le
Lassin et par conséquent fort éloigné, tantde la cap-
sule surrénale du méme céité, que du rein du chté
opposé. , .

Uneantre différence trés-notable entreles diverses
parties du méme animal et les différens animaux en
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gf_'-p{-r,al , ¢'est, suivant 'Antenr, la sitation des or-
ganes, relativemen| aux soins qn’a pris la nature pour
les garantic dés lésions exlérieures. (Cest ainsi que
le cerveau et la moélle épinitre des animaux su-
périeurs, sont mieux protégés que le ewur et les
poumons; ceux-ci mienx gue les organes digestifs
el génjlgux qui, & leur tour sont plus a 'abri que
lcs-ﬂrgnnes locomoteurs. .

Aup fnr et & mesure gue 'on descend dans échelle
animale, ces moyens protecteurs diminuent insen-
siblement méme pour les organes les plus nobles et
les plus essentiels a la vie, puisique chez les ani-
maux les P]_us inféricnrs, ces organes sont tout 4 fait
al'état nu. .

Un dernier caraclére de différence que Paatear
tire de la sitvation desparties dans le méne animal,
c'est que cerlaing prganes 8’y Lrouyent dans un élat
d’jsolement plus grand que daulres organes. Clest
ainsi que la natorg s assigneé a chagque cenlre nervenx
une cayité parliculiére, Le ceeur et les poumons,
quoigue sitnés dans nne seuls et mime cavité, ont
néanmojns chagon lepr enveloppe qui les sépdre,
au lieu que les organes digestils , de mdme que les
organes génilo-urinaires , occupent le plus souvent
une sgule gt méme cavilé, si wontefois on en excepte
les Lesticnles fui,du moins chez 'homme, sont ren-
fermés aprés la naissance ,dans pne tunique spéciale.

A mesure jue l'on descend dans I'échelle animale,
cel isolement déergit, et les orgapes, qui chez les
_:miu;.;g;.- lgs plos inférieurs se Lyouyenl ugis enlre
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eux d'vne maniére unifurme, sont conlenus dans
ung méme cavité, '

Ces deux caracléres de différence , fondés sur la
sireté et I'isolement des organes , sont, suivanl I'au-
teur, soumis 4 une méme loi: tous les deux sont
d’antant plus marqués, que les organes soat plus es-
sentiels & la vie et que l'animal forme un annean
plus élevé dawms la classe des élres. Mais d'un antre
chle aussi, plos les organes sont isolés 'un de l'_autl"e
et i I'nbri des lésions extérieures, plus ils sont & 'a-
fuis snsceplibles el incapables de se régénérer.

Du nombre des Organes,

Relstivement anx ciractéres les plus importans
que nous ollve le nombre des parties de 'organisme,
PPauteur compare, 1.0 les différens animaux sous le
rapport du nombre et des parties humug&n'es et
analogues, et des parties dissemblables et hétéro-
gines do méme syél&ma; 2,2 les dilférens organes
en général. 11 résulie de cette comparaison, que
ni les mémes organes, ni les organes analogues
entre eux, n'existent au méme nombre chez tous
les animaux. Celte inégalité de nombre s'applique
tout aussi bien aux parties les plus simpléslqu’aux
parlies les plus compliquées; a celles qui sont sem-
Llables et symétriques, qu'h celles qui ne sont
quanalogues et non symétriques.

Ces différences conduisent auleurd piusicul*s lois
¢l nolamment & celle suivant ]a:lue.llé Iaccroisse=
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ment du nombre des parties semblables et analogues,
entraine 'nbsence o le décroissement de queljues
autres parlies du méme systdme , ‘comme par
cxeruple chez les serpens ou ’aceroissement des ver-
tébres et des cOtes entraine I'absence des membres.

Grandeur des Organes,

Al'¢gard de la grandeor de 'organisme et de ses

_alferses parties, 'autenr prouve que, bien qu’il

soit inexact de dire que les animaux dont Porgani-
sation est la plus compliquée et les facultés men-
tales les plus dévcloppées, sont 4 la fois les plus
grands , ceux qui-excellent en grandewr appar-
tiennent au moins a la classe la plus élevée ou &
celle des mammiféres.Cette premiére classe estsu't\-_'ir.-,'
selon IMantenr, non de celle des oiseauy, mais de celle
des poissons, aprés lesquels viennent les reptiles
les insectes occupent un des échelons les plus in-
férienrs. Dans la classe des animaux les plas simples
ou des zoophyles, on trouve les animanx & la fois
les plus petits et les plus inférieurs relativement a
T'organisation , ce qui autorise auteur & éuablir que
le degré le plus inférieue du développement cor-
respond aussi & la masse la plus petite , comme un
degré plus élevé coincide avec une masse plas con-
sidérable,’ ' .

Quant i la grandeur proportionnelle des organes,
Tauteur démontre que, plus lorganisation de I'a-
nimal est inféricure, plus le sysiéme nerveux est
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petit; relativement au corps enlier, et, d'un autre
cblé, plus la partie centrale de ce méme sysiéme
est pelile, comparativement & sa partie périphérique,
plus les organes de la généralion sont considérables.

Dans le paragraphe suivant, l'auteur considére,
de la méme maniére la coulenr duo corps animal.
Il y fait voir que les inlluences extérienres, telles
gue la lomidre et le calorique, influent bien sur la
facqllé qu'a le systéme épidermoique , ainsi que ses
dépendances, de prendre une couleur déterminée,
mais elles ne la produisent pas , puisque, dit-il, nous
voyons des espéces d'animaux trés—mpprochéés, qui
vivent sous les mémes influences extérieures, et qui
néanmoins offrent une couleur trés-différente.

Dans le dernier paragraphe de ce chapitre, I'au-
teur examiuve la composition chimique des orga-
nismes animaux; mais comme nous reviendrons sur
ce:.'uhinl dans le prochain arlicle de cette analyse,
nons terminons celui-ci par quelques considérations
auxquelles l'autenr se livee & la suite de ses re-
cherches, et voici ce qu'il dit 4 ce sujet :

Les organismes animaux dont nous venons de
considérer la forme et la 5uhstnnc:.-, manifestent une
série de phénoménes dont]'ensemble constituela vie.
Ces phénoménes, quelque nombreux qu'ils solent,
peuvent étre ramenés & deux grandes classes, dont
I'une comprend les phénoménes spirituels, et 1'aulre
les phénoménes corporels: ce qui nonsautorise, dit-
il, & parler d'une vie spirituelle ct, d'une vie cor=
porelle, lesquelles , autant que l'observation nous
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I'iudique';mn'-t nécessaivement lides erttre elles. Le ca-
ractire essentiel delavie spivitaclle estla consciénce
de soi-méme; celui de la vie corporellé est la forma-
tion et le but le plus prochaia de toutes les déux,
la conservation de Pindividu et de Pespdce. Pour
que ce but puisse flre atleint par ces deux genres
d’activité, 'organisme est doné de réceptivité pous
des impressions et de la fuculté de réagir sur elles;
cefte réaction a lieu & l'aidé du miouvement qui,
par conséquent, est 16 moyén d'entretenic Mune et
Tautre, vies.

Lorsque la réceptivité d'une partie de 'organisme
ést hornée 4 elle, et qu'elle a lieu sans conscience,
elle est appelée réceptivité végétative ou irritabilité,
en opposition avec la réceptivité animale ou la
sensibilité. La méme difiérence existe i Pégard du
il EIIII.B':I:'I.tl!'lé‘ I'érganisme, on de la contractili té'_qui
est également, soit végétative on involontaire, soit
animale on velontaire,

Telles sont les principales considérations que
renferme la seconde section de cé prémier volume.
Dans le plochain numéro, nous fournirons un tablean
annljrtiqué dié Ja troisidme section, el nous termi-
nefons Panalyse de ce volume.  E. MARTINI.
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LITTERATURE MEDICALE
ITALIERNE

BinL1oTECA ITALIANA.—DBISLIOTHEQUE ITALIENNE,
Tome VII, N.o 19, juillet 1817,

Delle Malatlie contagiose , ete. Traité des Maladies
contagieuses et épidémiques des animanx domless
tigues ; parle docteur METAXA | prof. publ. d’a-
natomie et de médecine-comparée dans & Archi-
{rymnase romain della 5.-11)1811 za. Premiére partie.
tome , 1516.

Unrextrait dssez étendu de cét ouvrage nous le
représente comme un Traité complet sur la matidve
énoncée dans le titre. Nous 0’y avons rien remarqué
de nenf et qui mérite d'étre noté.

Lettera del prof. Scanea , etc. Lettre du professeur
ScARPA, & 8. Exc. le Man istre de la guerre , en
date di 13 nosembre 1812, expédide en copie
au prof. Rima , Iorsqu il fut envoyé en qualits
d'{uspecteur de santé & Ancine,

Le professenar Scarpa protionce qiré la maladie est
absolument conlagiense , ét que Von doit opposer &
sa propagation les miémes prévauticns que pour ld
peste; il prescrit ensuite les mesures particolidres &
mettre en usage. 1l propode aussi de ne pas Lrop in<
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sister sor le troitement antiphlogistique , de donner
un émétique aprés la premiére ou la seconde sai-
gnée, et de substituer des remédes astringens aux
topiques émolliens , dds que I'écoulement puriforme
indique la diminution de I'état inflammatsire.

Dans une seconde letlre adressée au professenr
Rima, il indique quelques mesures de détail & ajou-
ter an réglement sanitaire adopté pour les Lroupes
de la gingquiéme division militaire.

“Sulla genesi e cura , ete, Escai sur la Sformation et

le itraitement de Phydropisie ; par le docteur
Geroxmmr fn-8.0 Crémone, 1816.

L’auleur considére dans tous les cas I'hydropisie
comme l'effet d’on degré déterminé d'inflammation,
Mais il rejette tonte idée de diathdse , soit dans le
sens des brownistes purs, soit dans celui des non-
veaux réformateurs. L'hydvopisie, selon lui, n'est
ni sthénique , ni asthénique. Le fluide épanché se
forme an moyen d'une nonvelle séerétion dont tou-
tes les parlies du corps , et sur-lout les surfaces
membraneuases , deviennent capables lorsqu’elles ac-
quiérent un certain degré on des formes déterminées
du procédé pathologique primitif, de la phlogose ;
mais quelles sent les condilions organigques qui con-
courent & cet état pathologique positif , c'est ce que
nous ignorons. Les indications curatives de I'hydro-
pisie présentent deox régles générales : 1.0 enlever
la source morbide du floide qui s"acecumale; 2.0 éli-
miner les eaux déja ‘épanchées et stagnantes pour
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¢tablir ensuite les régles particulitres du traitement ;
lauteur distingue dans Uhydropisie trois états di(fé-
rens : ou I'hydropisie est accompagnée d'un procédé
inflammatoire dans les parties ot elle a son sidge , et
ainsi clle est entretenue par Vinflammaltion ; ou Ia
phlogose étant dissipée, elle ne présente plus que la
colleclion aqueuse simple ; ou enfin , onlre la cessa-
tion de Vinflammation, il existe un affaiblissement
de la machine, produit par I"umenr morbide qui
trouble les fonctions des viscdres. D'apres celle théo-

rie , il est facile de voir quels moyens sont recom-
mandés.

APPENDICE.

Giornale , etc. Journal de Physique, etc. ,de Pavic
1819, — Second bimestre.

Sull efficacila , ete. Sur Uefficacité du tartrate aci-
dulz , ou tarirate de potasse ,dans le traitement
de la teigne de la face ( crodlles laiteuses ) ; Md-
moire dumédecin J. B, Jemina , de Mondowi,

Tl --préfém ce moyen a la jacée, 1.0 parce qu"i!
guérit les croiites héréditaires et celles des scropliu-
leux, ce que ne fait point la pensée sauvage ;
2.0 parce que I'on peut 'administrer & la nourrice,
et en varier la dose selon les circonstances, ce qui
prévient le danger de produire chez les enfans des
vomissemens , des doulenrs , de la disrrhée, el
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BreLiOGRAPHLE

Delle percosse considerate sotto il d:i.!ph'm: aspetto
di lesioni morbose e di presidii medici. Discorso
diJ. A. pEr Cuiarpa, medico in Pavia, — Pa-
vig, 1817,

N.o20.— Aour 1817.

Considerazioni Medico-Pratiche , ete. Considera-
tions Médico-Pratiques sur la petite-vérole vo-
lante ; mémoire du docteur JosErH MONTESANTO,
professeur d histoire et de littérature médicale &
' Université de Padoue. In-ko , Padoue , 18106,

L'aunteur de ce Mémoire donne d’abord I'histoire ,
puis la description de cette maladie, dans le but
d’¢clairer ceux des médecins qui , la confondant en-
core avec la petite-vérole, en prennent occasion de
déprécier la vaccine.

APPENDICE

Giornale , ete. Journal de Médecine-Pratique du
chevalier BRERA , janvier, février, mars et avril
1817,

Idrofobin, ete. Cas d'Hydropholie observé dans
UInstinet cliniqgue de Padoue, et communigud
avee des réflexions ; par Fracors AvawTi,
éléve de I'Ecole.

Une femme de trente-cing ans , mordue an poace
par un chien, le 4 novembre 1816, fut prise d'hy-
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drophobie le a janyier 1817. Une saignée qui amena
la défaillance , et une émulsion de gomme arabique ,
avec trente gouttes d'hydrochlore (acide muriatique
oxygéné ), furent prescrites; mais la malade ne put
avaler qu'une cuillerée de ce mélange , dont le reste
1ui fut donné en lavement. Elle mourut Ie troisiéme
jour de l'invasion de cette maladie.

Osservazioni, ete. Observations anatomico-chirur-
gieales du docteur NATALE DE Achb b1 Tnoma ,
prosectenr de la Clinique du grand Hépital de
Palerme. '

La premiére observation est relative & un cas de
mérovéle heureusement opérée chez une femma
de cinquante-neufans, qui mourut d'une colique
causée par une erreur de régime au bout de six
mois. Ce triste événement procura i l'antenr I'occa-
sion d'examiner de quels moyens la nature se sert
pour rétablic la continuité de l'intestin tombé en
gangréne , et il trouva que le péritoine formant le
sac herniaire , avait contracté des adhérences avec
le bord externe de intestin. Il formait en cét en-
droit une espéce de sac dans lequel les matiéres
devaient samasser quelque temps avant de passer
dans la partie inférieure de 'intestin. Le péritoine
nélant point pourvu de lunique musculaire , 1'accu-
muolation de matiéres produites par une nourrilure
nuisible ou trop abondante , devail avoir lien faci-
lement, et deld vinrent les coligues et la gangréna
& laquelle cette femme succomba.
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_I.u sccohﬂl. nhservatlun se mpporle a on ieuna
]mmme dc scwc ans qul 3 n]-'mt recu un coup de
pmf] de dlwnl tumhn sans connaissance. Bamr.tu a
lui, il \'ur.ml. des allunens rle ]& l:ule et ensuite des
mauéms fera]es Il mourut. avec de violentes Elnu-_
leurs : 1.|r|gl. ]wurcs aprés ]acmﬂent ‘A Touverture
du eadavre, on I.mu\'a que] inlesiin fléum avait é1&
m:np'u tmusversalement prLs du coRtum , Comme § *il
avail ¢lé coupé avec un instrument tranchant. Le
venlre élait méléorisé et rempli de matiéres fécales
fluides , avec un grand nombre de vers lombricoides.

La troisiéme et derniére cbservalion a pour objet
une f{,mme lIUl ofrralt les apparences extérienres du
sexe muscu]ln el: paSSalt [mur herma_phrodlte Cetle
femmc muumL 3 ]ase de dlx-hult ans. En exami-
nant, ]c r:ndmrre T I.ruuva une T.mrlm peu iuurme
ct qul pulmssmt avoir, été cnupee depu:s peu cl::
]eurs ; le tllma\. éait lmtg et a[nple les mamelles
apphlles et 5(‘“1111&1}[!25 a CEI]BS d’un ].Lmn:m'm1 les
aréoles p.:rsemu.s de pmis longs d’un pouce envi-
von. De la -:ummmsure snpeneurc des grandes lé-
vres, ;clemll un co;ps Inng (IE.. denx pouces , ct gros
de p]us d'un pouce qui plesenlalt un gland volu-
mineux scmhlahlc aeelui du pems, por lant & son ex-
I.remkh. ‘une mc.atnca qm ;. an premml :}:SPB[:[‘_
:,cm]:-lalt. éLw ]'orlﬁcc de lul.étre Ce g|drld ._-|_-”;
couvert d'un prrpuce ‘bien formé , rmm, qui ne 3 u-
nissait pas au frein comme ches ll:ummu. Au con-
traive , vers la partie inférieure du collet du gland ,
ses bords divergeaient , et en descendant allaient se
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confondre avec lr!s nerphes Les gran des I-.,1.|.13:r ne
5 Lli.'lls&ﬂll.?ll.l‘, pas en nrncre, mals elles a]la!enl , en
dlvergha.nt, se pe:drc dans lus tegumena qm ‘con-
vrent lus i.u'berosmes de I'J.sclncm. A lahase do péms .
ou pt:lur mienx dire du clltmis f Etmt l'arl'ﬂcc ‘de I'u-
ritre. Un’ thmen fort ot n.51sl,:mt Errmmt Porifice
du vagin : aprés lavoir rompu ', on put porterle doigt
jusqu’a Vorifice de Putérus. A Pouverlure de I'abdo-
men, on trouya les mrnims , les trumpe-s ul,l..rmc!. et
lutems bien mnfurmes A luocasmu de ce fait,
R.vdncteur de la Biblmﬂu}que italienne rappel]e un
f.ul presque semblable 01}51:1'\!'& rccnmml:nl; au gmnd
H:':-panl de Mllan

‘Rillessioni , ete. Réfleaions sur l'usage du laurier-

cerise’; par le doeteur Jostrn Benvo , mdédecin
i Monerivelli PF'DV..(IE.’ Ferceil,

]JB.TIS '|1ﬂ Gas I'Il} ﬁ[’ﬂ‘l’l} PI‘.IEIJII']BI'I,]I} al:mmpngnee

d'un violent crachement de sang -:Imz un sujet de

quarante-trois ans, et d'un lempérament robuste ,
Pantenr preserivit avec un heuwreux succés une dé-
coction de quatre jusqu'd dix feunilles de laurier-
cerise bouillics pendant une demi-heore, avec seize
onces de lait. Il recourut & ce remédde, aprés que
par une erreur de diagnostic, on avait abandonné le
Lraitement débilitant pour Pusage d'une déeaction
de (lumqumn t[m uvzut cmp:ru Pétat du m.ﬂude.
L’auteur sc liyre ensuite i des etptricm:es f:a.li.eb
avee I'ean rl1st||].ec de laurier-cerise, ot il ra'ppc}rl.o

1"histoive d ane fernmL de vingt- {Il.lu.tl‘c ans ; q_'IJ.l_
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dans un désespoir de jalousie, avala une décoction
de seize & vingt feuilles de laurier-cerise ( il ne sait
pas.au juste lo mombre). Effrayée de I'idée de la
mort, elle appela du secours : on lui administra une
boisson spirituense composée de cannelle , de men-
the ,d’ean-de-vie, elc.

BroL1OGRAPHIE

Commentarium de urethre corporis glandisque
structurd , Avzxanonr MorEschi, equitis ; corond
Jerreee , in Ticinensi primum , tum Bononiensi ar-
chizymnasiv anatomiee professoris.A ccedunt de va-
sorum splenicorum in animalibus constilutione nec
non de utero gravido epitomee. Cum tabulis cneis.
In-fol. Mediolani , 1817.

Cenni su Pindole contagiosa della febre che in-
Jesta gli abitanti della citté e provincia di Reg-
gie , ec., di Prosp. Pinonp1, med. chir. In-8.0
.Heggio , 1817,

N.o 21, — SEPTEMERE 1817,
AFPPENDICE

Giornale , ete. Journal de Physigue, Chimie,
Histoire naturelle , etc., de Pavie. 1817, Troi-
siéme trimestre.

Ledocteur Lavagna , dans une lettre adressée an
professeur Brugnatelli, annonce avoir expérimenté
Pefficacité du café dansletyphus, an port Maurice. Tl
parvinla guérir beauconp de malades sculement avee
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un vomitif et un purgatif an commencement de la
maladie, et ensvite avec de fortes doses de café. Cetie
substanceest principalemeﬁt utile lorsque la maladie
est accompagnée de somnolence et de stupeur.

Tome VIIL N.o 22. — Ocropre 1817,

Expériences comparatives sur Paction de Pean
cohobée de laurier-cerise et du tartre-émétique ,
Jaites sur diverses espéces d’animaux et sur
lhomme sain ; par le docteur Jos. Benconz,

Clest le commensement d'un Mémoire étendun
dont la continuation se trouve dans les Numéros
suivans. Nous en donnerons I'extrait goand nous
serons arrivés au Numéro qui conlient la deruidre
partie du Mémoire.

APPENDICE

Giornale , ete. Journal des Sciences et Arts
de Florence.

Lettre du doctewr Francors Nixct , médecin de
Civitella , sur le typhus pétéehial.

Histoire d'un Typhus, par le D.r CHARLES FAppri.

Ces deux opuscules traitent du typhus qui déso-
lait toute I'[talie & cetle époque, et me présenten
rien de nouyeau,
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‘Cenni sull’ dpidémia patecchiale , del Cav. Vin-
cenzo MaNTOVANIL, dottore , ete. Milano , 1817.
Ju-G.v

Discorsi sulla Secarlatina. — Palermo , 1817, —
Discours sur la Scarlaline.

La seatlatine ayant végné avec une grande force
4 Polerme , pendant celte année, les médecins con-
sullérent entre enx pour savoir si celle maladie élait
épidémique ou contagieuse. Divisés d'opinion , ceux
quila eroyait conlagieuse voulaient que le Gouverne-
ment prit des mesures pour empécher Ja commuoni-
cation , mais le plos grand nombre élant d'un avis
contraire , la maladie fut abandonnée & elle-méme ,
et cessa an bout de quelques mois. Cetle disparité
d’opinions donna lien & plusieurs ouyrages imprimés
a Palerme en cetle méme année 1816.

N.o 23, — NOVEMBERE 1817.

Considerazioni ‘sulla, ete. Considérations sur le
rachitis ; par Fr. Canvera Zaciwtio , .-,
Padoue, In-8.0 1817,

Un extrait étendu de ce Mémoire nous le !Bpl‘é-
sente comme un Traité complet surle rachitis. Nous
n'y ayons trouvé de remarquable que l'opinion par-
ticuliére de l'auleur, sur la cause prochaine decelte
maladie, et le mede de trailement employé vulgai-
rement & Zante, patrie de M. Carvela, Quant 4 la
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IE ine, il pense qu'elle consiste dans Pac-
cauze prochaine, il pense qu'ell ta dans 1

“tion faible etirréguliére de tous les vaisseanx lym-

phaligues en géaéral, et en particulier des vais-
seaux laclés , quiallére successivement la quantilé,
les proportions et Paflinité des élémens de lalymphe
et du sang. La nalure des causes quoi prédisposent an
rachitis , vient & 'appui de cette doctrine. On pour-
rait objecler que le viras syphililique, qui est une
de ces causes, a une verlu irritante; 'autenr répond

‘que, méme en admettant une telle action dans ce

virus, ce qui n'est pas démontré, la faiblesse des
enfans, dans le premier ige, poarrait hien per-
mellre que Pasthénie des vaisseanx sassociat a U'ivei-
tation ; que d'aillears il pourrait bien arriver que les
qualilés de ce principe morbifique fessent modifiées
par les fonclions généralrices , et qu'ainsi il agissesur
les enfans différemment de ce quil fait lorsqu’on le
recoil aprés la naissance. Cette théorie n'est pas sans
ollvic de grandes difficultés, mais nous avons cru de-
voir la faire connaitre,

La pratique vulgaire suivie & Zante , et ordinai-
rement ayec succds , consiste en des onctions faites
le long de la colonne vertébrale , sur le sternum , et
autour des articulations des bras et des jambes , avee
dela thériaque de Venise, sur laquelle on répand
ensuite de I'aloés suceolrin en poudre trés-fine. Quel-
ques-uns so servent simplement de miel en place
de thériague. Aprés avoir ainsi vint ¢t frictionndé les
parties , on les enveloppe delinge que 'on n'enléve
rque pour renouveler l’oncllinr‘l, ce qulil sulfitordi-
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nairement de faire trois ou quatre fois. Dans le
méme temps , on fait prendre au malade une décoc-
tion un pen chargée des fenilles et flenrs des plantes
suivantes : cenfaurea minor , lonicera cnpr:ﬁﬂum s
werbena officinalis , teucrium chameadrys , pranella
wvulgaris , centaurea benedicta , plantago psylium ,
et de racines d’aristoloche rende. On en donne de
deux & trois onces trois fois par jour aux enfans un
peu agés , et trois ou quatre coillerées plusieurs fois
par jour & ceux qui sont encore 4 la mamelle. Pour
entretenic le ventre libre, on prescrit quelyues
grains d’aleés succotrin. On met le malade 4 un ré-
gime assez sévére et bien entendn pour le choix des
alimens , I'habitation , 'exercice 4 pied ou & cheval.

BIipLIOGRAPHIE.

'Osservaziont intorno al morbo petechiale del dot-
tor. Gius. Cennr, Milanese. — Milan , 1814.
In-8.0

Osservaziont sulle Rabbia e del relativo metodo di
cura , di BEANARDINO GNECCHI, etc.— Milan ,
1817, In-8.0

I;’Auteur pense que « la localité merveuse sti-
mulée par le virus rabieux, s’enflamme trés- len-
tement ; la phlogose s’avance aussi trés-lenlement
vers le cerveau, et I'altére , ainsi que toat le sys-

L

» téme nerveux , avant qu’nn puisse découvric vers
» la blessure avcun symplﬁme qui lindique. » Il
s'attache aussi & prouver l'analogie entre le télanos
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et larage, et adopte pour la guérison les saignées
copienses ot les-contro-stimulans.

Memoria sula Petecchia del dottor Luie1 PERLA,
ete. — Lodi, 18179. In-8.0

Istruzioni ai Medici delle communi , ove si &
sviluppato il tifo petecchiali, ete.— Livorno,
1817. In-B.0 '

N.o 2%, — DECEMBRE 1817,

Continuation du Mémoire sur les expériences
comparatives sur Paction de Peau cohobde de
laurier-cerise , ete.

APPENDICE.

Giornale , etc. Journal Encyclopédigue de Naples,

11.5 annde.

Helation d'une grossesse extra-utérine, par
M. Barrasn, d' dlessandro.

L’Auteur n'indique peint la situation dans laquel!la
le feetus a pu vivre et se développer jusqu' la fin du
neuyidme mois , diverses parties molles gt tous les

s élant sortis ensuile par I'anus,
.
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FAUNE DES MEDECINS,

OU NISTOINE COMPLETE DES ANIMAUX ET DE LEURS
FRODUITS ;

Par I-TlI'D.-CI;DQtrl:T, D-M-P., membre-titulaire
de ' deadémic royale de Médeeine, ete.

V.me Livraison de 96 pages el 2 planches (1).

CerTE livraison termine le premier volnme d’on
onyrage donl la valeur est déja fixée aux yeux dela
plus grande partie des médecins zélés poor exer-
‘cice de la plus belle des seiences. Il serait ridicule,
par cpuséquent , d'en faire ici I'éloge, et nous nous
contenterons de dire que les objets contenus dans
Ie cahier que nous annoncons , sont la fin de I'his-
toire des divers anchois exotiques = Vhistoire com-
pléte de Iine , examiné comme moyen médical de
gestation , considéré sous le rapport des ressonrces

(1) On souscrit & Paris, chez Crochard , cloitre
Baint-Beroit , N.7 10, et chez les principaux libraires
de France et de P'étranger.

Le prix de chague livezison est de 2 fr. avee les figores
cn noir , ct de 3 fr. avle los figures eolorites et retou-
chées avee soin au pincean. . ‘
Los livraizons qui ont déja paru codteront So cent. de

plus pour los non-souseriplenrs.
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qu'il offre & I'alimentation , et sous célui enfin de
ses usages en thétapeutique’; Miistoire détaillée de-
I'angaille et de ses propriétés , comme aliment;
celle des monles d'étang et de rividre ; celle de Ta-
nolis, cette éspice. de lézard si eélibre par Vetnploi
gu’on en a fait'en thérapeutique contre le noli-e~
tangere ; celle de I'anomie, qui remplace Phuttre
ﬂ'a:ns'hcaui:ohp de pays; celle dés anlhrénes s bien
proprea exciter vivement l'intérét des pharmaciens,
par les ravages irképarables qu'ils occasionnent dans
plusicors des médicamens rassemblés & si grands
frais au sein de ces magasins qﬁﬁ nons devons consi~
dérer comme les arsenanx de la médecine ; celles en—
fin des antilopes , ou chévres du'bézoard ; de 'anti-
pathe, ou corail-noir ; de Vaplysie dépilante, et de
Paraignée médicinale d"Amdérigue.

En traitant une si grande variété de -Snjets diffid-
rens, Pautenr est tonjours elair, concis et .éfr_'lgant;
il dit tout , sans trop dire toutefois, et il se distingue
conslamment par vn grand amour de la vérité, il
tire de 'oubli cerlaines propriéiés altribudes & tel
ou tel animal, sur des motils illusoires,il démontieen
indmetem psque Iloi:i'uj ersouténicles vertuside pareils
agens Lhérapeutigues , il faut en médecive Yne cré-
dulilé anssi inconcevable , qu’une. dégolilante igno-
vanee en physiologie, ot ila bientdt mis des asser-
lions aussi erronéesan rang de sogni- d'tufermi e
Jile da romanszi. Clest ainsi qu'a propos des flumeu-
ses tablettes de Hockiack , cetle préparation pharma-
ceatique , qui a franchi la Giande Muraille de la
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Chine, pour venir en Europe usi]rper une réputas
tion uniguement due &-son prix élevé, et exciter
lenthousiassme de quelques praticiens avides de
nouveaulé , M, H. Cloquet nous apprend que par sa
nature méme, ce médicament, quin’est que dela gé-
latine extraite de la peau d'un ine noir de la Chine,
me jouit que de vertus équivoques, et n'a qu'une
aclion bien lente , en sorte que notre gélatine pure
eit évidemment bien préférable.

Les deux planches de cette livraison, qui sont
parfaitement bien gravées, et dont I'anteur lni-méme
a fourni les dessins, représentent l'acrochorde de
Java, le sarcopte de la gale, la mygale aviculaire,
Varaignée des caves, la tarentule, le scorpion, et
Varmadille des pharmacies. R

L

RELATION HISTORIQUE ET MEDICALE

DE LA FIEVRE JAUNE QUI A REGNE A BARCELONE
EN 1821

Par M. F. M. Aunovarp, D.-M-M., envoyé
& Barcelone par Son Excellence le Ministre de
la Guerre, elc.

Un vol. in-B.o Paris, 1822. Chez Croullebois , li-
braire , rue des I'lrhﬂl_urinfr-Sﬂ.in!,-.].-u:r.[ues+ Prix,
7 fr. 5o cent., et gfr. 25 ceut. franc de port , par
la poste.

De retour de Barcelone, ot M. Audouard avait
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é1é envoyé par Son Excell, le Ministre dela guerre,
ce médecin courageux a cru deveir publier le résul-
tat de ses nombreuses observations sur une maladie
aftreuse , épouvantable , terrible , qui , pendant
long-temps inconnue 4 IEurope, vient de précipiter
an tombeau le quart des habitans d’une cité popu=
leuse. Riche d’une grande pratique , éclairé par des
ouvertures de cadayresmultiplides, par des expérien-
ces , qui sont déja, sans doute, connues de tous nos
lecteurs , M. Andonard doit nous offrir des documens
précieux sur la manidre dont la fidvre jaune a pris
naissance a Barcelone, sur la nature de cette épidé~
mie pestilentielle, Son travail, publié séparément
de celui de MM. Pariset, Bally et Francois , char<
gés d'abord par Son Excell. le Ministre de linté-
rieur , d'une importante mission pour le méme ob-
jet, n'est point entierement d'accord avee ce qu’ont
fait ces estimables médecins, et ce résultat, en quel-
que sorte fortnit, est peut-étre le meillear qu'ait
pu désirer le Gouvernement qui les avait honorés ,
les uns et les antres, de sa confiance dans des cir-
constances aussi difficiles , dans une entreprise aussi
périllense. Noas ne saurions ici nous établir juges
dans une cause sur les débats de laquelle, jusqu'a
présent, lis/parties intéressees seules ont é1é enten-
dues , mais nous dirons que le livre du médecin mi-
litaire est en général clairement écrit , et offre une
mine riche en faits pour ceux qui voudront lexploi-
ter, soit qu'ils y cherchent des détails sur la marche
générale de la maladie, sor les altérations organi-
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ques quelle laisse aprés f:lha dans, i_es cadavres
des individos i:lu‘elln.n fait succomber dans une lulle
allreuse , sur la nature des produits morbifigues qui
la caractérisent , sur les symplémes qui I'accompa-
gnent , sur ses causes, sur $om siége, sur sa théra-
pie, ele. , soit qu'ils veuillent connaitre les circon-
slances relulives & sa conlagion , &4 son développe-
ment dans Barcelone méme, 4 sa communication
des faubourgs & la ville, ou les moyens propres , en
tout pays, & en préserver les troupes et les habilans
des villes, ele., etc. Nous recommandons done &
T'altention des lecteurs 'ouvrage de M, Audouard ,
avec la méme conflance que Uimpertant Rapport de
MDM. Pariset, Bally et Frangois. Les légers nuages
qui ont pu s'élever enire eux ne sauraient empdcher
les amis de la science de profiter da fruit de lenrs
recherches , et ‘de leur donner en commun des (¢-
moignages de reconnaissance pour le beau zéle qui
les a animés , pour le dévouement dont ils ont donné
des preoves manifestes.

SUR L'ORIGINE

DES Q_UALIT:ES MORALES ET DES FA CULTE’S INTELLLC -
TUELLES DE L’HGMR'[E, ET SUR LES CONDITIONS
DE LEUN MANIFESTATION 3

Par F_. J. Garr. — Tomes T ot JT (.

IL y a trois ans déja que la publication de l'on-

(1) On souscrit & Paris, chez I"Auteur, rue de Gre-
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vrage de M. Gall, sur l'anatomie et la physiologie
du cerveau, est terminée ; mais le luxe avec lequel
ce livee a éLé exécuté , a élevé son prix au-dessus des
moyens de la plupart de ceux auxquels il peut &lre
utile. L’Auteur en publie avjourd’hui une réimpres-
sion qui , sous ce rapport, sera a la portée de tout le
monde. - :

Cette édition 'n'offrira pas simplement an lecteur
un apercu de la doctrine de I'Aunteur, un extrait de
son grind ouvrage, elle en renfermera le lexte en
entier, & l'exception de I'anatomie descriplive du
cerveau et du sysldme nervenx, qui fera un ouyrage
4 part. Elle contiendra en outre plusicurs correc-
lions , de nouvelles observations , desréponses i une
foule d'objections , et une revue des travaux les plus
importans publiés sur cesujet pendant ces dernidres
années.

Lebut de M. Gall, en publiant ce livre, est de
fonder irrévoeablement une doctrine surles fonctions
du cerveau. Gette doctrine , dit-il , doit avoir pour
résultat une parfaite connaissance de la nature ho-'
maine, ) ‘

Or, pour établir la possibilité de cette doctrine
surles fonctions morales et intellectuelles du cerveau,
il suppode : 3

1.0 Que les qualités morales et les facullés intellec-
tuelles sont innées ;

nelle , fanbourg 8. G.; Béchet jeune, libraive, place de
I'Ecole de Médecine , N.* 4. |

15 13
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2.2 Que leur exercice on lenr manifestalion dé-
pendent de l'organisation ;

3.0 Que le cervean est Porgane de tops les pen-
chans , de tous. les sentimens - de toutes les facullés;

4.0 Quele cerveau est composé d'aptant dorganes
particuliers , qu’il y a de.penchans, de sentimens ,
de facultés qui différent essenticllement entre eux.

Et comme les organes et leurs siéges.n’ont pn élre
trouvés que par lobservation , il faut encore gue
la forme de.la téte on du erive représente; daus la
plupart des cas , laforme du cervean , ¢l suggére des
moyens variés pour découvrir les qualilés ot les fa-
cultés fondamentales , et le siége de leurs organes.

C’est la démonstration de ces iprineipes. qui fait la
matié¢re de l'ouvrag ue Nous annongons. -

Les deux volumes qui; paraissent en ce .moment
renferment des considérations sur la nature de
T'homme , sur celle de ses fonctions, sur llerigine. des
aptitudes industrielles , des inslincts ,des penchans,
des talens de 'homme et des animaux , sur les con-
ditions requises pour la.manifestation . des qualités
morales et des Ifacullés intellectuelles; sur le fata-
lisme, le matérialisme ¢t la liberté morale ; sar
Ihomme considéré. comme: objet -d'éducation et de
punition ; sur I'infanticide, les aliénations mentales,
elc. ; sur les fonctions du cerveau ou de. l'organe de
T'ame et de ses parties ; surles moyens de trouver , &
laide de I'état du cervean , une mesure pour. les fa-
cultés intellectuelles : elt! les wualités morales 5 spr la
pluralité dpé organcs des qualités morales.et des fa-
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cultés intellectuelles; sur le sommeil , les réves, le
somnambulisme.

La réputation de "ouvrage du docteur Gall nou
dispense d’émettre iei notre opinion détaillée sur
son meérite et sur son utilité, D2

NOUVEAUX PRINCIPES

DE CHIRURGIE,

Réd_:‘gé‘s suivant le plan de l'ouvrage de G. DE LA
. FAYE, contenant : : '

1,0 Une Introduction & I'étude dela Zoonomie ,
I' Anatomie génémlc S Cdnatomie descriplive et la
Plysiologie ;

a0 L'Hygiéne ;

3.0-La Pathologie géndrale ;

4.0 La Pathologie externe ou chirurgicale ;

5.0 Enfin, la Thérapentique, la Matidre médicale
et les petites Opérations de la Chirurgie ;

ParF. M. V. Lrcouis, D.-M.-P., etc.
Quatridme édition , revue et augmentée , etc.

Nous avons , i mesure qu’elles ont été publides ,
rendn compte & nos lecteurs de chacune des trois
¢ditions précédentes de cet utile onvrage , destiné
spécinlement aux éléves en médecine, et propre &

les familiariser de bonne heure avec la langue de

la science ot avec la méthode suivie dans les Eeoles.
12..
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Nous nous contenterons done d’annoncer que celle-
ci se distingue par des addilions faites & plusienrs
parlies et par des modifications apportées dans cer-

‘laineés explications théoriques on dans I'emploi de

quelques termes didactigues. L'histoire de ce que
T'Auleur nomme les petites opérations de la chirur-
gie, nous a paru faite sur-tout avec un soin remar-
quable, et est d'une utilité d’autant ‘Plus incontes—
table, que nous ne possédons encore rien de mo-
derne sur cette branche-de l'act de guérir.

Il nous semmble done qu'on peat prédire 4 cetie
quatriéme édition des Principes, de Chirurgie de
M. Legouas , le méme sort quaux trois autres qui
ont été rapidement enlevées, et qui ont recn un ac-
cueil généralement favorable, :

M."™ D.-M.-M.

VARIETES.

—L'UniversiTE de Christiana en Norweége , qui
ne comple encore que neuf années d'existence, a
publié un programme de ‘ses cours en lalin el en
norwégien , pour Vannée courante.

On remarque avec plaisir, dans ee programme ,
que la médecine est loin d'étre négligée dans cette
contrée reculée. '

M. Skielderup y fait des le¢ons d’analomie, de
physiolegie et d’anthropologie.
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M. Sorensen y professe la pathiologie géndrdle et
la médecine clinique dans les hopitaux. :

- M. Thalstrup y enseignela pathologie el la théra-,

peutigque (:,]_1i|.'1,u‘§;i::.z|]|:*.sJ ainsi que Lart des accou-
chemens,

M. Rathke y dcmonlm Ia ]}ntanlque etla zmlogm,
et M. Esmarchla minéralogie. :

— La Société d’Agriculture ; Commerce, Sclcnus
¢t Arts de Chaalons-sur-Marne , décernera en 182%
un prix d’encouragement au médecin on chirurgien
du département de la Marne, qui aura vacciné le
plus grand nombre de sujets pendant Vannée 1823,

"— Dans sa séance du § aoiit , I'Académie royale
des Sciences ‘de Paris ; a nommé M. Pouzin , éandi-
dat.pour la place de professenr & U'Ecole de Pharma-
cie de Montpellier. ] i

— Le professeur Gibson , de I'Universilé de Pen-:

sylvanie , a derniérement inventé¢ un instrument

pour Popération de la calaracte. Il a tronvé le moyen

de fabriquer des ciseaux délicats assex forls et dssen

tranchans pour couper facilement :le erystallin
opaque le plos épais.

Ces giseaux , construits d"aprés le méme principe
que cenx du doctenr Vollaston , onl deux tranchans. -
. Le professeur Gibson a déja, dit-on , obtend quel-;

(ques succds en se scrvant deson instroment. o

. — Les vétérinaires n’apprendront’ pas -sans inte-
vél qu'a Hythe , daos la Grande-Bretagne , 1e colo-
nel Goldiinch a obtenu une patente pour uncperfec-
tionnement dans la manidre de-fabriquér les fers &

page 181 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=181

2 BITTM

182 Vanrtrsgs.

cheval. Ce perfectionnement consiste 4 partagerle
fer en deux parties , réunies pavinne espéce de char-
nitre , ce qui fait que la fourchette du pied do che-
vol pent s’étendre ¢t se mouveir & volonté, sans étre
exposée aux ulcéres et anx sutres maladies dont les
fers ordinaires sont souvent la cause,

——La Société royale de Médecine dé Bordeans
avait exprimé officiellement des veeux poar quo’on
organisit , dams cette ville, un Conseil de salubrité
semblable & celui qui rend de si grands serviees &
déparlement de la Seine. '

Par unarrété du $juin ,; M. le Préfet de la Gironde.
a formé ce Conseil,

— Le docteur Schubart, & Berlin, vient de faire
des expériences sur les effets de loxyde de cadminm
sur Iéconomie animale. Cette substance , adminis-
trée ' des chiens, n’a déterminé que des vomis-
semens,

— On vient de constater la - présence de 'iode
dans les eaux minérales de Sales, provincede Voghera,
en Piémont, et M. Duponcliel , membre de la So-
ciété médicale d'Emulation de Paris, nous a fait
connaitre les résultats des recherches failes & ce
sujet par plasieurs hommes de mérite et corisignées
par le. doctetr Berrini, dans un ouvrage estimé sur
les eaux minérales de Sardaigne

Les eaux de Sales sourdent continuellement en
quantité assez abondante d'un terrain argilo-eal-
caim,. aw pied d’on: efitean, sur la rive ghuche da
torrent appelé Stafora , prés dela ronte dé Godiasio,
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et mon loin du village de Sales, territoive de
Rivanazzo.

Elles viennent se rassembler dans une espdce de
bassin, de'6 pieds environ de diamétre sur 18 & 20
pouces' de profondevr.

Elles sont troubles et légdrement colorées en

jaurie; leur odeur est forte et approche de celle de

Purine et.d’une lessive muriatique ; leur saveur est
saumilre et piquante; des bulles d’on fluide élas-
tique' s'élévent sans cesse dufond du réservoir, dont
la température est égaled celle de Patmosphére.
Leur pesanteur spécifique est de 1,050z,
Gabriel Frasiati a parlé de’ cétte source, appelée
Salsa , de son tempis. '
Le E]la]:lﬂll].{! Volta; en 1788, en Au Panalyse ot
y leouva un dovziéme d’hydro-chlorate de soude
trés-pur ¢t un pew d’argile martiale. Il crut que ce

‘dernier produit était fourni par les briques dont
sont -:uuxtruita's les parois dir réservoir ol séjourne

I'cau. .
Eu 1820, M. Romano reprit cette analyse, et y

-Lronva de T’ hydm-chlurale de soude et plusieurs hy-

dro-clhlorates terreux ; avec une petile r{unnht_e de
fee. ~

Depuis long-wmps déja, 'ean de Sales est ad-
ministrée avee suceds contre les alfections scrophu-
lenses, et surtout contre les goitres. Elle est en
réputation’, non-seulement parmi les habitans des
environs , mais encore parmi ceux dw Milanais et
du tdrritoire de Payie.
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M. Laur. Angelini, pharmacien & Voghera, en
employant amidon comme réactlif pour cette eau,
vit se manifester la conleur bleue qui i:-mwra la pré-
sence de l'iode, et en présence du docteor Ricolti
et de M. Luc Barenghi, éléve distingoé en phar-
macie il retira del’ean de Sales, cettesubstance, d’a-
prés le procédé indiqué par le célébre Thénard, pour
I'obtenir des eaux méres de sonde. On peut con-
sulter & ce sujet le Aépertoire Médico-Chirurgical
de Tupin , pour le mois de juillet, et les Bulleting
de la Société Médicale d’Emulation de Paris,
mois d'octobre 1823,

— Nous lisons dans 1'Observateur des Sciences
médicales ( Cahier d'aoht 1822%, que M. le pro-
Jesseur Delpech, de Montpellier, a pratiqué avec
succés une opéralion de rhinoplastique, en ayant

recours & la pean duo front pour reformer organe
détruit. Les détails de cette observation curietse
ont été recueillis par M. le docteur J.-N. Roux,
médecin & Saint - Maximin, dans le département
du Var.

—On trouve dans le n.o 31 do Hepertorio Me-
dico-Chirurgico di Torino , une Observation de
M. Bovrone , docteur en Chirargie, & Salto, laquelle
nous parait trés-curieuse sous le rapport de la mé-
decine légale. ; e s

Une femme de 36 ans, au terme de sa grossesse ,
mournt dans un état complet d'émaciation, d’une
dysenterie qui la consumait depuis denx mois. .

M. Bovrone ayant éle immediatement appcl&.,
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pratiqua I'opération césarjenne, et relira du cadavre
de cette femme, douze minutes environ aprds Ja
mort, unz petite fille trés-maigre. .

Celle-ci fut quelque temps sans faire entendre Ié
plus petit vagissement, mais elle avait de la chaleur,
elle respirait, et les battemens du cceur étaient ma-
nifestes. . )

Trente-deux minutes aprés D'extraction, elle put
commencer a téter.

Elle a acquis graduellement dc la force , et vers
le milien de 'année 1822, elle était dd-;h asscz
robuste. _ ' )

—MM. les doctenrs Falret et Voisin, viennent
de former 4 Vanyres, prés de Pariz, sur un c_.u’:-}eau
qui domine le bassin de la Seine, un établissement
consacré¢ au traitement des insensés.

- L’un de ces médecins est auteur d'un Ouvrage sue

I'hypochondrie et le suicide , dont nous avons fait
I'éloge dans le temps; on doit & l'antre plusienrs
Mémoires intéressans sur aliénation mentale. Tons
deux ont.\'l'fsité, {l_ans_flesl voyages entrepris dans
ce but, les asiles consacrés aux fous dans plusieurs
contrées , et tout présage un heureux succés 4 une
entreprise & Iaquelle ils ont gﬁncrausamant consacré
une partie de lear furtune

Leur maison , vaste et commode, offrira aux ma-
lades tons les moyens de récréation et d’occupalion
que comportent leur état ct le succés du trailement.
Un vaste. enclos y offte des promenades solitaires,
des bosquets ombragés, des vergers et une prairic
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émaillée de flenrs, deox fuisseavx, bordés de peu-
pliers, traversent d’ailleurs cel asile champélre,
qu’embellit en outre une belle pidce d'ean, ombra-
gée par de magnifiques sanles pleureurs.

— M. le professenr Lallemand , de Montpellier ,
vient de publier nn travail sur 'emploi des prépa-
rations d'or, dans la pratigue médiecale. Ila, en
particuliet , obtend des suceés’ aussi prompts que
durables du muriate d’or el de soude'chez plusieurs
individus’ allectés presqu’en mdme - temps de ma-
ladiés vénériennes invétérdes , contre lesquelles les
préparations mercurielles avaient échoud,

Ce praticien distingué, préfére le sel d’or an mer-
cure, totites les fois qu’un’ premiet trailement mer-
ciriel'a’ été infructueux’, et, &' plus forte’ raison ,
aprés un second' et' un troisidme.

Tl dit'atissi V'aveir employé' avec autant de succés
dans les dfféctions récentes que dans les plus invé-
térées.

11 ¢utiseille de’ Padministrér en frictions sur la
Tangué, <urd les gencives, om & lintérienr des
joues, ' '

La dose ést d’ibord d'uin 5. on 16.¢ de grain par
jour, e I'on’ passe ensuite siccessivement & tin qua-
torziéme , 4 un douziéme , elc. , jusqu'a un sixidme
de gra'.'ln. ' Vi

Sept & huil grains suffisent e plus ordinairement.

Pendant T'usape du réméde, il ne survient ancun
changement mnuiruinnhlc'cu mal dans T'élat de la

sauté; les gencives w'en sont pointafleclées , et les
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caractéres exlérieurs de la maladie disparaissent
promptement. ( Voyez 16 Journ. univers., cak.
d’aoiit. ) (1).

Prix FROFOSES.

— La Société d'Aix propose povr sujet d’on prix,
la question suivante:

« Peut-on remédier aux inconvéniens résultant
» des vapeurs on gaz dorfosifs ét ddlétéres quis’exha-
» lent des fabriques de soude dans 'acte de la dé-
» composition du soufre et du muriate de soude par
les agens dont on se sert? Le peut-on, soil en
opérant dans des vaisseaux clos , soit autrement ,
de maniére que ces émanations soient parfaite-
ment coéreées on neutralisées, et ne puissent, en
aucun temps, ni incommoder les propriélaires ou
habitans voisins de ces fabriques , ni leur causer
aucun dommage? » '

g ¥ & B B o8 E

Le prix consistera en une médaille d'or de la va-
leur de Joo francs.

Les concurrens seront tenus de détailler les expé-
riences sur lesquelles sera fondée lear réponse , et
de décrire exactement les appareils et les matérinnx
l:.[u"lils auront E_ml}lnjt"ﬁ dl_:lns leurs recherches.

Les Mémoires seront recus jusqu’au 15 avril 1 82a3.

[1:1 Des essais tentés i I'hépital des Yénériens de Paris,
par M. Cullerier, portent A croire que I'hydro-chlorate
de platine a des propriélés au moins aussi ellicaces que
celuid’or.
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s deyront él,l'e adressésan Sucrclu]r&pc rpétucl de
Ia Société Académique d'Aix, ( Bouches-du-Rhéne),
avant 'époque mr.hquee

Programme des. Prix proposés par IAcadémie
royale des Sciences , Belles-Letttres et Aris de
Roven , pour étre decernés dans sa séance pu-
bligue de 1823, : .

CLASSE DES SCIENCES.

L’'Académie propose, poursujet d’un prix quisera
décerné dans sa séance publique de 1823, 1.1 question
suivante :

« Est-il prouvé, par des chservations exactes, qu'il
» exisle des fiévres qui se communiquent par infec-
» tiom, sans cependant dire contagieuses!? En ad-
s meltant Pexistence de ces fidvres, quelles sont
» les printipales causes qui donnent liew & lenr dé-
» velsppement et & leur propagation ? QQuels sont les
» moyens propres a les prévenir on & en nrrﬂler '!ea
» progrés ! u '

‘Le prix sera une meédaille d'or de la valeur de
Joo fr. g i

- Chacun des autenrs mettra en téte de son ouvrage
une devise qui sera répélée sur un billet cacheté oilk
it fera connaifré ‘son hiom et sa deméure. Le hillet
ne sera ouvert quc dans ]E! Gﬂ!‘i‘Dlll le Mélnnli‘c a_ur:u_t.
remporté Je prix. ' :

Les Académiciens résidens sunt scul.s cu:lus du
concours,

page 188 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=188

2 BITTM

VARIETES. 189

Les Mémoires deveont dire- adressés, franes de

port, & M. le Secrétaire-perpétuel de 1'Académie,

pour la Classe des Sciences, avant le premier juin
1823, Ce terme sera de rigueur.

'CLASSE DES BELLES-LETTRES.

L’Académie propose, pour sujet d'un prix qui
sera décerné dans sa séance publique de 1823, la
(uestion suivante : ;

Suivant M. Portalis , « Dans chaque pays le peuple
» erée lalangue , les'savans enrichissent , les phi-
» losophes la réglent, les bons écrivains la fizent. »
I’ Académie propose de décider si la langne fran-
caise a passé par tous ces périodes, et & quelle
¢poque, bien déterminée, par chacun.

- Le prit_sera une médaille d’or de la valeur de
Joo fr. ;o '

Chacun des anteurs mettra en téte de son on-
vrage une devise qui sera répétée sur un billet ca-
cheté ot il fera connaitre son nom ¢t sa demeure.
Le billet ne scra onvert que dans le cas ot I'ouvrage
aurait remporté le prix. -

Les Académiciens résidens sont seuls exclus du
CONCOurs. ; .

Les ouvt‘ugés devront &tre adressés , francs de
port , & M. Bignon , Secrétaixe-perpétuel de'l'Aca-
démie pour la classe des Belles-Lettres, avant le
premier juillet 1823, Ce terme sera de rigueur.
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PREX EXTRADRDINAIRE

I’Acddémiea prorogé jusqu’au premierayril 1823 ,
terme de vigneor , le eoncours pour le prix exlraor-
dinaire sur la question suivante :

« Quelle fut, sous les Ducs de Normandie, de-
» puis Rollon jusques et y compris Jean-sans-Terre,
» I"Administralien eivile, judiciajre et militaire de
» la provicce 7' n :

Le prix de la valeur de 1,500 fr., sera décerné
daps la séance publique du mois d'aolt 1823,

Chasun des auleurs metiyaen Ldte de sonouyrage
une deyise qui sera répétée sur un billet cacheté,

.on il fera connaitre son nem et sa demeure, Le billet

ne sera ouvert que dans le cas ol l'onvrage aprait
remporlé le prix,
. Les Apadémiciens résidens sout seuls exclus du
COTCOuTS.
Les onvyrages devronf &tre adressés, franes de
port, a M. Bignon, Secrélaire-perpétuel de I'Acadé-

mie , pour laclasse des Belles-Lettres , avant le pre-

mier ayril 1823, Ce fermg sera de rigueur,

BirpLiOoGRAPHIE FRANCAISE

— Lz Désastre de Barcelone , ou Récit des ra-
vages de la Fidyre jaune ; par un médecin espagnol.
— PosmE en un chant , suivi de Notes historiques
au sujet de celle maladie ; par AvcusTin Luomme,
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chirurgien & Chatean-Thierry. Brochure in-80 A
Paris , chez les marchands de nouyeanlés.

Ce Poéme est dédié aux membres de MAcadémie
royale de Paris. On-:; trouve quelques vers heurenx.
Les deux suivans nons paraissent mériler d'étre ci-
1és, entre plusienrs autres :

O ciel 1 oft sont passés tant de vaillans soldais,
Suceombart sans défense et vaincus suns combats ?

— Histoire d'une Luxation de la, téte du fémur,
sur la branche ascendante de Dlischion, vers son
nnion avee la portion descendante du pubis , et des-
eription d’une méthode nouvelle pour procéder i la
réduction de ce génre dedéplacement , suivie d’un
léger apercn sur I'érgt de Ja chirurgie chez les An-
ciens, ete. ; par J. p"AmMpLARD, chirurgien et accou-
cheur , ete. Brochure in-8.0 avec une plu_r'nché. A Pa-
ris , chez Gabon, libraire , rue de I'Ecole de Méde-
cine, .

— Nouveau Dictionnaire de Médecine, Chirurgie,
Pharmacie , Ph'_ysiq_ue » ‘Chimie, Histoire natu-
relle, etc. , ol T'on trouve I'étymologie de tous les
lermes usités dans ces sciences, et I'Histoire con-
cise de chacune des matiéres qui y ont rapport ; pac
A, Bfcrarn, Cuomer, H. Croguer , J. CLoguer,
M. Onriza , D.D. M. M: P. P., cte.

Tom. 11. H. 2.

A Paris , chez. Méquignon Marvis, Gabon et
Crochard , Libraires.

—Recherches anatomiquessurle si¢ge ol les causes
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des maladies , par J. B. Morgaent; traduoites du
latin par M. A, DEsormEAUX", Professeur a la Fa-
culté de Médecine de Paris , et J. P. DesTover, D.
M. P. , etc. — Tome vire i 8
A Paris, chez Caille et Ravier, Libraires, rue
Pavée St.-André-des-Arts, no 17,
Nous rendrons compte incessamment de ces deox
Ouvyrages., : :
. — Ordonnances du Roi’, Arrdtés et Réglement
pour I’Académie royale de Médecine. Broch. in-ko
el in-8.0 Paris, 18a: (Ne se yend pas.)

BIBLIOGRAPHIE ETRANGERE.

— An historical sketch of the origine, progress
and present state of the college of physicians. and
mrgebﬂ: of the  University of the State of New-
Fork , in-8.0

— A letter to, etc., c'est-i-dire, letire au doe-
teur Charles-Henri Parry, relative 3 Vinfluence des
éruptions artificielles sur certaines maladies, elc. ;
par Epwanrp Jewxnen, Esc., médecin doctenr, ——'_
Londres, 1822, in-d.e

e ——a i T ——

— e T

Twprimerie de MIGNERET, vue du Dragon , w.® 2o,
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DE MEDECINE | CHIRURGIE,

PHARMACIE, etc.

NOVEMBRE 1822,

RECHERCHES
SURT'ANATOMIE PATHOLOGIQUE DU CANAL DIGESTIF,
CONSIDERE DANS A PORTION SOUS-DIAPHRAGMA~
TIQUE ;
Meémoire lu & ' Académie royale de Médecine ,

par M. Axoravfils, D.-M., dans les séances
de mears et d’avril r8a2.

Tiest geuémlemcnt reconnu que c’est en gramle
partie au soin d‘e:ammer les organes aprés la mort ,

que les medacmﬁ modernes sont redevables de ]enr
suPénunté sur les Anciens, sous le rappurt du dia-
guoslic. Mais si I'anatomie pntllologique a Pulssam-
ment cunl.rll)ue aux prugn.s de lnrt de EuEI ir 3 trop
souvent uusm elle a egnre ceux r{u] r ml‘.erbgeaienl

soit anc qu "ils en faisaient une éluda t.mp supe:ﬁ-
cielle, soit parce qu ‘ils la cultivaient dans I’ unique
but d'Jr trouver des faits en favear l]’un systéme.
C'est ainsi fue I'anatomie de Phommé malade » (ui

15, 13
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devrait &tre, comme l'anatomie de I'homme sain,
la plus posilive [de toules les sciences, a ouverl un
champ vaste aux hypothéses , et par conséquent ,
4 lerreor. L'on des moyens les plus sirs d'éviter
ces graves inconvéniens, w'est-ce pas de s'attacher &4
décrire exactement ‘el méme minulicusement les
lésions cadavériques 7 Nous ne concevons pas, par
exemple, lutilité des observalions dans lesquelles
les auteurs se contenlent d'annoncer qu'ils onl Lrouvé
une partie enflammde, au lieu d'indiquer les corac-
1dres anatomiques d'aprés lesquels ils ont élabli
Texistence de Uinflammation § car une méme lésion
qui , aux yeux des uns, conslitue une phlegmasie ,
ne passe pas pour telle aux yeox des autres,

Tant qu'on n'a décrit que d’une manidre vague
les dilférentes dégénéralions organiques, combien
d'observations contradicloives n'ont pas été publiées
sur leur curabilité plus ou moins facile, sor leur
danger plus ou moins grand ? On sait bien mieux A
quoi s'en tenir , depuis que ces diverses dégénéra-
tions ont été &ludides , classées et distingudes les
unes des autres , avec celte méme minulicnse exac-
titude qui a guidé les Anatomistes de nos jours dans
la’ dissection des plus petits filets nerveux et des
moindres ramificalions vasculaires,

‘Siglmlemns—nous une anlre source d'erreurs?
Dans la plupart des ouvertures de cadavres, on se
conlente le p'lu.s suuvent d'examiner les parlies dans
le-w;luelleson suPpoﬁequ'ﬂri‘sidéla cause delamaladie.
Delh il résulle guel'on connait & peine I'élat sain des
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dilférens viscdres, et que Uon est souveat embarrassé
pour décider si I'aspect sous leqnel ils sc présentent
indique su non un état morbide. Wous troovens un
exemple frappant de cetle pénible incertitude dans
les discussions qui s’élévent chagque jour sor I'état
sain ou malade des diverses portions du tube digestif.,
Qui ne sait qu'aux yeux des uns J:Iuclqﬁes plagues
rouges, lrouvees dans les inteslins , paraissent suffi-
santes pour canser les désordres de toole espéce qui
accompagnent les fievres graves, tandis quanx yeux
des autres, une vive rougenr duo canal intestinal
dans toute son ¢lendue, ou mbme de vastes uledra-
tions, ne doivent étre considérées que comme de
simples complications de la maladie.

Persuadés qu'un des moyens d'éclaireir, sinon de
résondre celte imporlante question , c'est de sou-
mellre & un examen atlentif le canal intestinal dans
tous les genres de morl, nous nows sommes liveds
avee ardenr A ce genre de recherches. Unitlueﬁmu[,
guidés parle désir de nous instruice, et non par celui
de nous ranger sous telleon telle banniére, nousavons
ouvert dans toute 'étendue de sa porlion sous-dia-
phragmatique , le tube digestif de la plus grande
partie des malades qui depuis deux ans ont succombé
4 I'hopital de la Charité , dans les salles de M. le
docteur Lerminier, dont les bienveillans conseils
nous ont été de la plus grande ulilité, Encouragés
par l'accueil favorable que I"Académie a bien \fa.ulu
faire & nolre travail, nons nous sommes déterminds
a le publier.

13,
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Caractéres anatomiques de Uinflammation du
tube digestif.

Le canal digestif enflammé, vu & extérieur, est
en général resserré , et il parait injecté.

Mais le resserrement des intestins existe quel-
quefois indépendamment de leur inflammation. T
estassez fréquent, par exemple, de tronver fortement
contractée et rédoite au volume d’un intestin gréle ,
la portion pylorique de U'eslomac, bien qua sa face
interne 'on ne lrouve avcune irace de phlegmasie.
Souvenl aussi nous avons vu le gros intestin forte-
ment et uniformément contracts depuis le ceecum
exclosivement jusqu’au rectum , et cependani sa
membrane muguense n'était nullement altérée,

L'injection visible i Pextérieur, réside quelquefois
uniquement dans le tissn cellulaire sous-péritondal ;
plus souvent elle ason siége dans la couchecelluleuse
plagée. euira,]._i tunique muqueuse et la musenlaive ;
mais,, dans ancon ¢as;, elle. ne peut indiquer I'état
de la muguense. Il nous, est frégquemment ayrive de
irouver celte membrane évidemmen) enllymmée ,
désorganisée, ulcérég , dans des portions {’intestins,
qui , vues et touchées & U'extérieur, aynient é1é re-
gardées comme saines,

De graves erreurs peuvent done dlre commises,,,
si, comme on le fait quelrluel’ois, on prétend juger
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de 'état sain ou malade dé intestin, par Paspect
de sn surface extérienre.

Si nous examinons sa surface interne, nous la
verfons se présenter gous ume foule d'aspects diffé-
rens, Souvent dans une étendue plus ou moins
grande s'observe une conlenr rouge wniforme , qui
varie depuis le rouge vermeil le plus intense , jus-
gquo'au bran le plus foncé. Tantdt celle rougeur va
en saffaiblissant par degrés ; c’est ce gu'on observe
sur-lout dans 'intestin gréle. Tantdt elle se termine
d’one inanidre brusque , comme on le voit frégqnem-
ment & l'onion de Ja portion pylerique de estomac
avec sa porlion splénique, & la jonclion de I'estomac
et du duodénum, & la valvule iléo-ceecale dont on
trouve souvent la fxce supérients trés-rouge, tandis
rjue Vinférievre-est trds-blanche, et véeiproquement.
Les valvules de l'intestin gréle sont ordinairement
& un rouge beaucoup plus foncé que les intervalles
gqui les séparent; mais si on les déplisse, on voit dis-
paraitre cette couleur plus intense, qui dépend de
I'adossement des deux feuillets de [a muoquense ;
d’autres fois existent despace en espace des plaques
rouges ou branes yarrondies ou de forme irrégulidre,
dans l'intervalle desquelles la surface interne de
Tintestin est A-pen-préds blanche ; ces plaques sem-
blent former comme auland de phlegmasies isolées,
11 n'est pas rare de rencontrer, au' liew d'une teinte
rouge uniforme , des arborisations mullip;ié.es; dues
& une forte injection. des vaisseaux et & léurs inntm-
Drables annstomoses. Aatous de ees vaisseawx appa-
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raissent {réquemment une foule de petits points
rouges, qui semblent résulter tantdt d’one injection
partielle plus vive , et tanldt d'un léger épanche-
ment sanguin circonserit. Enfin, de la surface interne
de lintestin s"élévent quelgquefois des boutons , des
pustules , des végétations, de forme et de grandenr
varides,

Mais il ne suflit pas d’avoir ouvert le canalintes-
tinal-, et d"avoir observé plus ou moins attentivement
I'état de sa surface interne : il faut encore isoler la
membrane muguense des lissas subjacens , I'étudier
ainsi séparée, ot constater ensoite quelles lésions
ont subies les autres tunigues. Clest ce qui va main-
tenant nous occuper,

Sil'on ouvre I'estomac on une portion queleonque
d’inteslin d'un animal vivant, on trouve que, hors
le temps de la digestion , la muquense est par-lout
blanche ou d’un blanc rosé. A travers son lissu par-
faitement transparent, on peut voirle tissu lamineux
subjacent ; il n'est ordinairement gue médiocrement
injecté; il s'injecte davantage si 'animal sagite
beaucoup et se livre 4 de violens efforts. Pendant le
travail de la chymification, la muqueuse gastrique
se colore en un rouge ordinairement peu foncé. A
mesure que le chyme s'avance dans les inteslins
griéles , la muqueunse de ceux-ci s'injecte & son tour
comme celle de 'estomac. La méme coloration s'ob-
serve dans les porlions du gros intestin, ol les ma-
tidres fécales s"aceumulent et séjonrn=nt. Clest ainsi

que chez plusieurs lapins dont nows avens eu occa-
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sion d'examiner le tube digestif, nous avons frouvé
d'un rouge assez vif la moquense de leur énorme
eecum qui est toujours rempli d'une grande quantilé
de matiéres. :

Sous le rapport de son épaisseur, Ja membrane
muquense des voies digestives présente de grandes
variétés dans les divers points de son étexdue, Cest
dans l'estomac qu'elle a son maximum d'épaisseur ;
elle est moins épaisse dans Uintestin grile ; elle I'est
moins encore dans le ceecum et dans le colon, ofielle ne
représente plusqu'ane sorle de pellicule trés-mince.

Sa consistance est par-tout en raison directe de
son épaissenr; ainsi dans P'estomac, on peut facile-
menlen détacher de vastes lambeanx, la tirer asses
fortement en divers sens, sans qu'elle se rompe.
Dans le gros intestin, la meindre traction la déchire.

Son adhérence an tissu lamineux subjacent ost
peu considérahle dans 'estomac. Dans le duoodénam
ce n'est qu'avec une extréme dilficolté qu’on Men s-
pare. Dans le reste de Uintestin gréle, Padhérence
dela muqueuse est plus intime 1a ol existent les
valvules , que dans leurs intervalles. Dans le gios
intestin, cetle adhérence esl assez forle.

Telle nons a paru la mugquense digestive dans son;
clat physiclogique. Alteinte de phlegmasie, elle
présente de nonbreuses modifications dans sa cou-
leur , son épaissenr , sa consistance , sa texture , sou-
vent dans U'état de ses follicules ; l:_:s liquides qui ta-
pissent sa surface sub:isscnlt nluasil un c].l_.".l_r_l_gemcul: -,
table sous le rapport de leur quantité ot de leurs

rpnalilés,
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Le premier effet de Imﬂammntmn esl d'onuler
une plus grande quantité de sang dans la partie de
la muguédse dont’ I:HE s'est emparée. Déuchée
alors., @t placée entre Vil et le jour, tantdl celte
membrane Parait parcourue par da ncmbmux ri-
sedux \fnswlaires, tantat elle n['ﬁa tine teinte muge
uniforme, et elle mlmceptc -:c}mp'[etement le Pﬂi-—
Eaﬂe des rnyons lutmmau: Ce ﬂermer état m(]ir[ne
un offlux plus considérable du s sang ; les plus pehtes
ramifications vnsculmres ‘en’ sont remphcs, et elles
se pmssent tellement fcs unes contre les autres ,
qu'ancun intervalle nexlste Plu; entre elles. Les
Anvomistes, dans leursm]ectmns artificielles, don~
nent facilement anx tissus, et sur-lout aux tissus
m mbranvux, celié teinte rouge uniforme.

Au lieude présenter une couleur rouge, la mem-
brane mhqﬁeusu enflammée offre souvent une teinte
brune p'us ob moing foncée. Cette temte ne dépend
pas de luncleunete de la phlcgmas]c on' la voit
survenic dans un trds- cou:t espace ‘de tcmps lors-
quel’ Luﬂammatmn est vive, et alors élle semble an-
noncer in commencement i:le desorgamsutmn de la
membrane. Porlez dais eslomac’ d'un'animal un
poison cnrmﬂfénrrglquc tel qut- le deuto-chlorure
de mercire , I"acide’ n:sameux, lacétale 'de cui~
vre ; etc. Tvous trc-uwttz au hout I'IH Lres- Peu de
temps , d’um: heure par exemple, Ia muqueusc
d'un rouge cerise d:ms plusieurs pomt& d'un gris
brunitre ﬂansdaulrcs. Quclquef'ms cctle derniére
caulenr existe'séule, M, 1é professenr Orfila a trouvé
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également la muqueuse gastrique d'un rouge-brup

trés-foncé, chez des animaux qui, vingt-quatre

heures aoparavant, avaient avalé de P'enphorbe.
Chez I'komme, la mogueuse 'de 'estomac offre sou=
vent la méme teinte , en méme lemps qu'elle est ra-

‘mollie.

Il vésulte de ces fai Is, que la couleur brune de la

muguense digestive est un produit de son inflamma-

tion, et quelle peat sc manifester également , soit
dans les phlégmasies sur-aiguds qui déterminent en
un trés-court espace de temps la désorganisalion du

‘tissu dont elles s'emparent , soit dans les phlegma-

sigs chroniques qui aménent a la longue le méme
résullat.”

En méme temps que la muqueunse se pénétre de
snng, elle doit nécessairement s’épaissir. Cet épaissis-
sement , comme I'inflammation gui lui a donoé nais-
sance, peui étre général on circonserit. Il est sur-
tout trés mmque dans les inflammmations chroniques;
nouS A¥ONS YU plusieors {ois dans des cas d'anciennes
diarrhées, la muqueuse du colon ofltir une épaisseur
égale i celle que présentent , dans I'état ordinaire ;
les quatre t'uniquEE réunies des intestins.

Cépaississement circonserit de la muqueuse est
assez fr u:*r.luenf. il se P:esenle soug forme ﬂe plaques
arrondies on oh]ungues , faisant au- dessus du reste
de la face interne du canal, une saillie de deux 4
trois lignes. La surface de ces plaques est lisse , ru-
gueuse; la muquense qoi les entoure est tantdt par-
faitement blanche et iranspare nte , tantdt plus ou
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moins vivemenl injectée. Leur dimension est varia=-

‘ble; les plus grandes que nous ayons trouvées avaient

au moios l'étenduve d'une picce de cing franes; les
plus petites égalaient la largeur d’une pidce de
dix sous, Ces épaizsissemens partiels de la maqueuse
sont trés-rares dans l'estomac, plus communs dans
le gros intestin, et sur-tout dans le colon transverse,
plus communs encore dans la parlie inférieure de
Vinlestin gréle. On n'en lrouve quelt[uefl:lis qu'un
seul plus ou moins large; d'autres fois ils existent en

“trés-grand nombre. Souvs le vapport de leur coulenr,

on peat en admettre deax espéees ;les uns sont rou-
ges, el paraissent éire de formation récente; les
antres sont d'un blanc plus mat que le resle de la
muguense, el paraissent &lre le résultat d'une an-
cienne phlegmasie dont les autres signesont disparn;
c’est une sorte de terminaison par induration.

Lorsque U'épaississement de la moquense est con=-
sidérable , elle conserve , dans le plus grand nombre
de cas , sa consistance , ou méme acquiert une den-
sité plus grande ; mais d'antres fois on trouve cette
membrane avec son épaisseur ordinaire , et singu-
ligrement ramollie.

Les observations pathologiques et les expériences
fates sur les animaux vivans, démontrent que le
ramollissement de la muruense peut s'opérer lans
un temps trés-court , poor pen que Finflammation
soit énergique. Une demi-heure aprés que quelques
grains de deato-chlorure de nercure eurent é1¢ injec~

1¢s dans U'estomac d'un chien, M. Brodie a conslale
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que la mugueuse gastrique de cet animal avait subi
un ramollissement remarquable.

Dans cet état, il est impossible de'détacher la mu-
quedse sous forme de membrane ; elle est demi-li-
quide, et le plus léger gratlage avec le scalpel , le
simple frottement du deigt la véduit en une sorte de
pulpe ou de bouillie rougeitre.

Un pareil ramollissement s'observe quelquefols

- dans des _mﬁdneuses quisont parfai tement blanches,

Cet état , de méme que les plaques blanches cir-
conscrites , dont nous avens déja parlé, ne peut-il
pas &tre considéré comme le résultat d'une ancienne
phlegmasie? Nous verrons plus tard que cet élat
comme pulpeux de la muguense avec blancheur de
son lissu est une des 1ésions que présente le gros in-
testin , dans les cas de diarrhées chroniques.

Non seulement la muquense enflammée s'épais-
sit et se ramollit ; mais quelquefois s'élivent de sa
face interne des espéces de végétation, de coulenr
rouge ou brune , de forme conique , d'one mollesse
extréme , pressées les unes contre les autres, et
faisant une saillie de quatre & einqg lignes an-dessus
du reste de la membrane. Elles ressemblent assez
aux franges de la face inféricure de la langne, en
supposant celles-ci divisdes en petits fragmens sui-
vant leur longneur ; elles sont mobiles et {loltan-
tes comme elles. On a trouvé un grand nombre de
pareilles végétations dans lestomac d'un homme
qui périt deux mois aprés aveir avalé de Ia poudre
de cantharides { Ocfila). Nous ne les avons ohservées
fque dans le gros intesting
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Au lien de ces yégétations, la membrane mu-
queuse présente quelguefois des élevares blanches ,

_coniques , saillantes d'une demi-ligne & une ligne,

ayant & leur base , la largeur d'une lentille | la plu-

part déprimées a lenr sommet, offrent une ressem-

Blance exacte avec les pustules de la vgriole. On
les trouve rarement isalées; elles sont le plus or-
dinairement groupées, & l'instar de I'éraplion dune
variole conflueate, Dans leurs intervalles . la mu-

quevse est tanldt rouge, tanldt & péine injectée.

Nous v'avons jamais rescontré ces pusiules dans

Testomac. Nous avons vu une fois la face interne du

duodénum recouverle par elles dans ses deox pre-
miéres porlions , nous les avens observées trois fois
dans le colon transverse ; mwais ¢’est dans les denx
cingquiémes infévienrs de Pintestin gréle qu'elles se
développentle plos souvent.

Nous avons plus fréquemment observé dans le
colon des élevures d'un aspeet diffécent. Elles sont
coniques comme les précédentes, et ont leur siége
dans la muquevse qu'on enléve avec elles. Mais
leur base est beancoup plus large, lear hauteur
plus considérable ; elles se terminent par un som-

.met pointo 3 ellus sont 'un rouge cerise intense »
¥ P 3

la muqueuse est pen injectée autour d'elles. Nous
ne sanrions en. donner wne idée plus exacte , qu’en
les comparant 4 ces pelites tumeurs de la peau ,
connues sous le nom de clows vu: furoncles,

M. Lerminier a proposé de désigner ves diverses

'esp:‘:uus d’éruplions sous Je nam géndrigne. ' Exan-
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théme interne. C'est une deslésions que présentent
les inlesting dang lesfiévres , ainsi que nous I'éta-
blirons aillears,

La muguense enflanymée est modifide dans ses
fonctions , comme tous les tissus atteints de phleg-
masie, L'examen des changemens qne sobit I'ab-
sorption continuelle qui s'opére & sa surface n'est
pas du ressort de 'anatomie Pnl:l.m[ogfquc'-, nows
ne devons donc pas nous en ocouper iti. Mais nous
indiqueronsles modifications qu'éprouvent les liqui-
des qu'elle séerdte soms le rapport de leurs qualités
el de leur quantité, '

Les changemens de qualité du muveds gastrique
el intestinal ne penvent pas dtre toujours facilement
appeéeiés , pavce qu'il' est mdlé, soit aux boissons’ of
aw chyme, soit aux floides biliaire et pancréa-
tique. 3

Il présente denx modifications fmporf;ﬁntcs; tan-
tor au lien d"dtre visqueux, filant, assez consistant,
il devient beducoup plus liquide, et ressemble 4 de
la sérosité, Tantdt aw confraive, il acruiert uné pina‘;—
Licité plus prande, seconcréte, otse transforine en
fauss¢ membrane. Tous les auteurs ont parlé des
fausses membranes qui, dans li dyssenterie , tapis-
sent la face interne div colon', et qui sont rendues
avec les selles. Penvent-elles dans quelques cas s'or-
gamiser , conbracler entre ellesdes adhiérences comme
les' [ausses menibranes des séiduses, et donner
liew & I'oblitération ‘d'an point de liniestin? Un
Lit en eflct dans les auleucs des exemples d'in=
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testins enflammés qui se sont ainsi parliellement
oblitérés. . Nous n'avons peint eu occasion de consta
ter organisation de celte espéce de fansses mem-
branes. Nous ne les avons vues que dans 'eslomac
et dans le gros inteslin.

(Pest ainsi que nous avons trouvé toute la surface
interne de la Ptlll'l]ml pylorique de I'estomac tapissée
par une couche grisilre, tenace, s'enlevant par lam-
beaux , simplement apposée sur la muqueuse dont
elle ayait au moins '¢paissear. Chez wne jeune fille
de 12 ans, dont estomac 4 sa face inlerne préseatait
un grand nombre de plaques rouges, s’¢lendant sous
forme de larges bandes, depuis le cardia jusqu’an
pylore , nous avons trouvé chacune de ces plagues
recouverle par une couche membraniforme , grisi-
I.re&, comme couenneuse. Dans leur inlervalle la sur-
face interne de Pestomnac trés-blanche n'élait tapissée
I‘-ﬂl" auncune fuusse ml‘!mbfﬂﬂ.ﬁ. .

Il n'est pas rare de trouver les portions d'inteslin
enfllammées rcmplil:bj pacun ]ifiuide rougeilre , qui
parait ¢tre di 4 vn mélange de mucus et de sang.
Le ececum etla fin de U'intestin gréle sont les parties
olion le rencontre le plus souvent. Nous avons quel-
quelois cbservé des paquets d'ascorides plongés an
milieu deceliquide sanguinclent quin’existait gu'au-
toar d’enx.

En injectant du sublimé corvosif dans le tissu cel-
ulaire sous-culané d'un animal, M, le D.r Swilh a
irouvé la muqueuse gastrique recouverle par une
abondante exhalation sanguiue.
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La quantité du liquide exhalé par la muquense
enflaounde est quelquefois prodigieuse. Morgagni a
cité 'exemple d'une femme, qui en un seul jour, ren-
dit par l'anus quarante livres d'une sérosité lim-
pide. La débilitation dans laguelle une perte si
abondante jette 1'économie, peot étre assez comsi-
dérable pour pmﬂ.i.lire la mort dans un trés-conrt
espace de temps. .

Ce n'est pas seulement la sécrélion de la mu-
qu{_zua.e » qui dans ce cas est modifiée et angmentde,
les autopsies cadavériques démontrent que lintes-
tin'_ enflammé sollicite une sécrétion plus abondante
de bile qui afllue vers les parties frappées de Phlcg—_
masie, Stoll avait déja signalé ce fait ; mais, loin de
reg.nrder I'afllux de la bile comme dii & une inflam-
malion préexistante del'intestin , il regardait celle-
¢i comme un effel de la présence du liquide hé-
patigue. ' .

Le tissu cellulaire sous-muquens reste, dans le
plus grand nomnbre des cas , pm.'fail,émcnt intact au-
dessous de la muqueuse vivement' enflimmée et
méme désorganisée. Quelquefois on’ le trouve assez
fortement injecté ; quelquefois auvssi , de méme que
le tissu cellulaire qui entoure les artéres, il acquiert
une extréme fragilité. On peut alors lrés-lacile-
ment détacher Iy muguense sans la déchirer, dans
I'étendoe de plusieurs pouces. On a vo dans quel-
ques circonstances des épanuhemﬂﬂ& Sﬂngliinﬁ s¢
former dans ses mailles. Nous en avons renconleé
quelques exemples dans les cadayres humains.
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M. Orfili Tes' a observds chez les animat¥ empois
sonnés par ¢ garott. Enfin' daws heaucoup de phleg-
masies chrorioes, le tissu cellulaire stus-muquen
devient plus dénse, ¢t dune durctéd comme squi::-
rheuse: Son épaissenr surpasse alors queliuefois
celle de toules les tuniques réunies. Plus ravement
nous Vavons tiouvd ramdlli , et comme pilpenx.

La tunique mnscolaire présente peu d*altérations’
dans sa textaré. Nons 'avons vue cependdnt tris-
ramollie dans quelques cas; la plus 1égdre traction
guffisait alovs poirr la rompre. Dans d'ablres cas,
elle nous a paru considérabilement dpaissic. Noas'
I'avons trouvée dans le colon transverse et descen-
daﬁ'!;, d'une'densité'et d'une dureté squirrenses; mais
la disposifion de ses fibres était encore Lrés-dislinete
Von reconnaissait parfaitement lé plan longitudinal
el le circulaire. Quelquefois enfin nous l'avons
trouvée d’un rouge foneé, tandis qu’elle est blanche
dans son étal sain,

Mais si U'inflaffimalion de'la mugueuse se propage
raréement & la funique charnue, oh voit fréquem-
ment celle-ci s'irriter sympathiquement , et se con-
tracter dans les points ol existe le stimulus. I‘.jn__
peut facilement constater ce fait par des E:p_{il;'ien-.
ces directes : si chez un animal Uon injecte une sub-
stance irrilante quelconque dans le canal intesti-
nal, I'on observe que I'intestin se durcit et se res-
serre li ol s face inlerme esl en conlact avec le
poison.

Le ressérrement de Uinlestin persiste aprés la
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mort , comme nous 'avons déja vu. Ordinairement:
partiel comme la phlegmasie , il existe trés-rare-
ment dans toute I'étendue du canal. Un des faits les
plus remarquables de ce genre, est celui que
M. Tartra a cité dans sa thése : un individu suc-
comba trois mois aprés ayoir avalé de l'acide nitri=
que ; le canal digestif était réduit & un si petit vo-
lume , qu'on Paurait , pour ainsi dive , tenu dans le
creux de la main, Il n'avait dans toute sa longueur
que le calibre d’un tuyau de plume. '
Les contractions irrégulidres et multiplides dont
la membrane musculaire de I'intestin enflammé de-
vient le sidége , ne peuvent-elles pas dtre regardées
comme une des causes des invaginations intesti-
nales ? :
Peyer en a fort bien ohservé le mécanisme chez
les grenouilles vivantes. En irritant les intestins de
ces animaux , il les vit se resserrer fortement en
plusienrs points, tandis que dans d'antres ‘ils res-

‘taient distendus par des alimens et par des gaz; il

vit ces derniéres partions recevoir les premiéres.
He ita ampliatee intrd se receperunt constrictas in-
testini portiones, easque sinu suo absconditas ali-
quamdit detinuerunt, donec fibris se denud expor-
rigentibus intestini pars una & latibulo alterius,
velul ¢ domunculo limax , pristinam in sedem
redirel. .

Mais bien que beancoup d'aunteurs aient dit avaiv
trouvé constamment la mufueuse trés-enflimmee la
ou existaient des intussusceptions , soit gu’elles fus-

b 1k
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sent gegarddes comipe la capse ou P'effet de la phicg-
maske , NYUE pouyons aflirmer q:u’elles existenl le
plus souvent sang inflammalion des intesting, Il est
probable que beaucoup d'enire elles ne se forment
guan moment de Jla wort, époque i 'laqucl}e le
monvement péristallique des inlestins devient beau-
coup plus actif, ainsi que le démontrent les expé-
riences, .fﬂil;qsd sur les animaux vivans. .
Considérées sous le rapport de leur siége, les
intussusceplions inteslinales sont loin d’étre égale-
ment feéquentes dans les diverses porlions du tube
ﬂ._]ge_slif, L'iléum en est le sidge le plus ordinaire,
Fabrice de Hilden et Bartholin ont vu le cecom
rega dans U'ilépm ; Hactmann a (rouvé an conlraire
I'iléum recu dans le coecam. Les invaginations du
colon sonl trés-rares. Mekel dit avoir vuo le colon
transverse et descendant inlroduoils dans la portion
recourhée de. ceb inteslin , connue sous le nom 4°§
iliaque. Bonel a cilé un exemple  d'invaginalion

o rectum ghez up homme qui moorut avec une

conslipation ppiniilre et des yomissemens de ma-~
tidres fécales, Fayt-il croire & la yéracilé d'un an-
teur A_Lll'emanﬂ s qui dit aveir yu le duodénum in-
vaginé dans le canal cholédogue? )

Sous le rapport de leur disposition, l'on a re-
marqué que c'est le plus communément la parlie
sopérieure de l'inlestin qui est recue dans l'in-
férieure.

Elles sonl quelques fois trés-mullipliées ; on en
a observeé jusgu’a sept chez un méme sujet.
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Leur longueur peut varier depuis qualques puu-—
ces jusqu’a plus de' deux Pwds y

Les symptdmes produils par les invaginalions de
I'intestin varient suivant leur grandeor, leor situa-
tion, lenr nombre:, etle degré d'oblitération de I'in-
Leslin, ! '
" Le tissu gellulaire sous-péritonéal est encore phus
rarement affeclé que le sous-muoquevx; comme loi
il peut-devenir trés-fragile ; comme lui dussi, il-peut
acquérir une grande épaissear. On treuve dans ce
dernier cai'la memibrane péritenéale séparée de la
musculaire! pac une couche cellulevse i épaisse de
deox & Lrois lignes, tandis que dans 1'état ordinaice
on la suppdse plutdt gu'on ne la voit réellement.

La tunique péritonéale reslo presqoe loujours in=
tacte : guelquelois cependanteelle présente’, comme
les deux mcml:rmnes lannnause‘;, une gmnde fra-~
gilitd. ! bt :
Nous avons trouvé dans quelques cas toutes les
tuniques de T'iitestin ézalement ramollies & la fois
au plus haut degré. Lactraction la plos légére suffit
alors pour déchiver ses parcis, e¢lles se réduisent
en pulpe , dés quion les Frmsse ‘un peu entre les
doigls, ' - .

Ce raml:ll]"ls'ai:hidﬁl'g’é'ﬁErhI 'nb'u's'a'pnrn dlre plus
de l'mleslm

La muqueusn digestive, &ésorgnmsec par Pinflam-
mation , tend § se détruire dans une étendue plus
oumoing grande, et soitque les particules qui com-

1.,
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pngaiﬂnt son tissu soient résorbées, soit qu'cliea
goient entrainées au-dehors avec les matidres conte-
riues dans l'intestin, il en résulle des ulcérations
gqui ont constamment leur origine dams la mem-.
brane muqueuse , primitivement ou secondairement
enflammée.

Les ulcérations peuvent se développer dans tou-
tes les parties de I'intestin depuis le cardia jusqu’a
Panus { mais leur fréquence est loin d'dtre par-tout’
Ia méme. Ainsi elles sont assez rares dans l'eslo-
mac, et plus rares ercore dans le duodénum et le
jéjunum. Elles sont trés-communes dans le tiers in-
férieur de Pintestin gréle ; on en trouve moins sou-
vent dans les diverses parties du gros intestin. On
peut juger de leur fréquenc'e respective par le ta-
bleau suivant. Il résulte de l'onverture de 53 cada-
vres , dont plosienrs avaient des ulcérations dans
plusieurs parties & la fois du tube digestif.

Stdge des uleérations. : Nombre des cadavres,
FabOmBs. o b wo s inmisnnns 9
Duodérium. cvvncernnnnesda 1
JEJunum. vy e e e g
Tléum (part. inf). ..o .26
Cmcum. v covscvrmiiiien. . 10
LT R R LSt

Colon ) Transverse.. ..o.oavr ... .11
Descendant. ... ........... 3

Hectum. ., ,.coviveviinenane 1

- Le nombre des ulcérations est ordinairement mul-
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.ﬂ[ﬂe ,si ce n'est dans I'estomac ol 'an n’en ohserve

ordinairement qu’une ou deux. Dans la partie supé-

rieure de lintestin gréle, elles sont constamment
séparées par de grands intervalles. Dans sa parlie
inférieure, on les trouve toujours beancoup plus
rapprochées; elles se touchent et se confondent sou-
wvent prés de la valvule iléo-ceecale, de maniére & ne

-plus former par leur réunion qu'un seul et large ul-

cére. Dans le ceecum, il est trés-rare de les trouver

-aussi confluentes , non plus que dans le reste du gros
Ainlestin , ot les intervalles qui les séparent sont or-

dinairement plus considérables. que 'espace méme

qu’elles occupent.

Elles naissent souvent au milien des plaques rou-
ges circonscrites dont nous avons déja parlé, et alors
la mugqueuse qui les entoure reste blanche, de méme
qu'elle I'était autour des plaques. Il est important

de remarquer cette disposition, parce que la blan-

cheur parfaite qui existe autour de beaucoup d’uleé-

xations , avait porté & admettre qu'elles pouvaient

naitre au milien de la muqueuse sans inflamma-

tion préalable ; mais il est clair qu'elles sont, dans

ce cas , le résultat d'une phlegmasie partielle.

Les ulcérations succédent aussi aux boulons , aux
pustules , dont la muqueuse est quelguelois parse-
mée. 8i, en eflet , I'on ohserve atlentivement ces di-
vers exanthémes, on n'pcr?nitan sommet de plusienrs
une érosion légére ; le sommet de quelques autres a
subi une perte de substance plus considérable ; le
pebit ulcére qui en résulte s’élend progressivement
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du sommet de la pustule & sa base , et finit par la
détruive entitrement. Ta plus grande analogie
n'existe-t-elle pas entte le mode de production de
ces uleérations, et le développement de certains ul~
céres de la bouche (Iixi:doivent aussi-leur origine &
de petites pustules connues sous le nom d’aphthes ?

Quelquefois anssi les ulcérations sont, comme
nous P'établirons plus bas , le résullat de la chute
d’escarres de la moquense.

Ert-ce dans les follicules muqueox que les uleéra-
tions ont le plus communément. lear peoint de deé-
part ? Plusieurs autenrs Uont pensé. L'aclivité vitale
plus grande dans les follicules que dans les anlres
points de la muquense , les vaisseanx plos considé-
rables qu'ils recoivent, la sécrétion souvent extlraor-
dinaire dont ils deviennent le siége dans beancoup
de phlegmasies inteslinales, peuvent, faire supposer
que toules les [ois que la muqueuse est enflammée ,
ils sont plos spécialement irrités , se désorganisent,
se détruisent et s'ulcérent; mais ancon fait ne dé-

“montre qu’il en soit réellement ainsi. La plus grande

fréqﬁénce des uledrations dans la partie inférieure de
Iintestin grile, est, & la veérilé, en rapport avec le
nonibre plus granddes follicules dans cette méme par-
tie; mais dons le duodénum, les follicules sont anssi

extrémement 'n'dml:i'eu'x; ils ¥ sont p]us gros, Plus
apparens que par-tout aillenrs, et cependant le duo-

dénum est la partie du tube digestif oitles ulcéra-
tions sé montrent le plus rarement,
Onne peut rien élablic de fixe soue l'époque & la-
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quelle la muquense enflammde s'uloére : ilarvive
souvent qu’on n'y rencontre avewne trace de solu-
tion de continuité, bien qu'ellé soit le sidze d'une
phlegmasie déja ancienne et assez intense. La facilité
et la rapidilé de son ulcération paraissentlides A des
dispositions individuelles inexplicables. Clest ce qua
démontrent des expériences faites sur des animaux
de mdme ége el de méme force quon empoisonne
avec une dose égale de sublimé corrosif. Aun bout de
quarante-huit heures, on ne troove chez les uns

qu’une vive rovgeur de la muqueuse gastrique,

tandis que chez dantres, la face interne de 'esto-
mac présente déja une oun plusieurs ulcérations. On
lit dans Morgagni, Phistoire d’un individa qui, sé

portant trés-bien, fut pris tout-a-coup d'atroces don-~
Jeurs a I'épigastre , et de tous les autres signes d'une

gastrite. T mourut an bout de vingl-quatre heures;
des uleérations existaient dans son estomac.

La grandeor des ulcérations intestinalesest infini-
ment variable. Il en est d’assez petites pont admettre
a peine la téte d'one épingle ordinaire ; d'antres ont
plusieurs pouces de diamétre en tous sdns ; nous les

AVONS VOES quclrluefbis ocguper tout le peuilour

d'une anse d’intestin, Nons avons trouvé la mu-

“quense entitrement enlevée dans 1'étendue de ph[s

desix travers de doigt au-dessns du ececnm; ¢est
dans cette partie de Uintestin eb dans estomac que

mous avons rencontid los ulodrdtions les plas kirges. .

Les unes sont oblongues, et -offrent leur. plus
rrand diamélre selon la ]Ungutﬁur ou sglon la. lﬂigeu'r
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de Vintestin. Les autres sont exactement circulaires;
d’autres enfin.sont linéaires.

Leurs bords sont toujours formés par la muquense.
Tantdt ils sont rouges , épais, élevés de deux & trois
lignes au-dessus dn fond de "ulcére. Tantdt ils sont
blancs , minces et an niveau-du fond. Ils sont sou=
vent irrégulidrement découpés, et présentent des
franges nombreuses qui s"avancent de la circonfé-
rence vers le cenlre de 'ulcére.

Nous avons.souvent rencontré la membrane muas
quense décollée dans une assez grande étendue
autour des uledres ; lorsqu'ils sont en grand nombre
et rapprochésles uns des autres, la muqueunse qui
les sépare est quelquefois entiérement ou presque
entiérement détachée du lissu subjacent. Ce décol-
lement, dit & l'altération du tissu cellulaire, est
semblable & celui qui s’ohserve autour de beaucoup
d’ulcéres culanés,

" Le fond des ulcérations différe suivant Pépoque &
laquelle on l'examine. Si la solution de continnilé
est récente , le tissu lamineux qui en forme le fond
est mince et blanc comme dans son état naturel. 11
peut conserver plus ou moins long-temps cet aspect ;
mais lorsque 'ulcération existe déja depuis quelque
temps, il acquiert ordinairement une épaisseur con-
sidérable qu'on peut sentir en touchant la face
externe de 'intestin; il devient rugueux, inégal,
granuleux; il présente une conleur grise, rouge on
brune; il secréte un liquide qui offre ces diverses
teintes, qui s’épaissit quelquefois en fausse mem.
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brane , et forme 4 sa surface une couche plus on
moins dense , dans quelques circonstances il prend
une coulenr tout-i-fait woire, et parait se trans-
former en une véritable escarre, Mais le plus souvent
le tissu lamineux se détruwit insensiblement, & la
manidre des parties dont s'est emparée cetle espéce
d'inflammation, que Hunter désignait sous le nom
d'inflammation uledrative , et le fond de Paleération
est alors formé par la membrane musculaire, Celle-ci
conserve quelquefois son aspect naturel; d'aatres
fois elle devient trés-ronge, se ramollit, noircit , se
délruit & son tour, et laisse & nu la membrane pé-
ritonéale. fLe fond des vastes ulcérations de la fin
de l'intestin gréle ou du ecwenm, présente souvent

en mime temps ces diverses tuniques 4 nu dans

.les différens points de son étendue. Dans quelques

cas 'on pent suivre de I'eil en quelque sorle la des-
truction successive des tuniques de la face interne
de l'intestin vers sa face externe, et du centre de
I"uleération vers sa circonférence. On voit alors les
bords de l'ulcére présenter comme plusieurs degrés,
Le premier, le plus éloigné du centre, est formé par
la muguoeuse mince ou épaissie, rouge ou blanche; le
second , plusinterne, est formé parle tissulamineux;
le troisiéme , plus prés encore du centre, est dit &
la tunique charnue ; et enfin dans le fond l'on aper-
coit la membrane péritonéale mince et transparente,

Cette derniére membrane s'altére & son toar; elle
devient plus fragile, se déchire, et la perloration
de U'intestin en est le résullat,
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Telle est la marche progressive qne svivent les
uleérations , lorsqu’elles s’élendent en profondeur;
mais elles semblent le plus souvent lendre nnigue-
ment 4 se propager en largeur, aux dépens de la
senle membrane muquense. Anssi dans le plos grand
nombre des cas en trouve-t-on le fond occupé par
Ie tissu laminenx. :

De méme que les vleérations peavent se former
irés - promplement , de méme elles peuvent s'é-
tendre en profondecr avee une rapidité quelquefois
effrayante. C'est ce gu'altestent divers cas d'em-
poisonnemens dans lesquels on a trouvé aun bout
d’un temps trés-court, les intestins perforés.

Dans quelques circonstances, la perforation s'ef-
fectue de Uextérienr 4 'intérvienr., Il en est quelque-
fois ainsi dans le cas oli des tubercoles se développent
dlans le péritoine : en se ramollissant , ce tissu acei-
dentel détruit- la séreuse , et il en résulte un ulcére
dont le fond est formé par la tunique charnue, Plus
tard celle-ci se détruit -anssi, et les parois intesti-
nales ne sont plus alors formées dans ces points que

"pnr la seule muquense mince et transparente; enfin
cette derniére se déchire i son tour, Nous avons ré-
cemment vbservé ces dilférens degrés chez un jeune
homme atteint de péritonite tuberculeunse,

Les perforations iuntestinales peuvenlt aussi sur=-

' venir sans ulcération préalable, dans les cas oty loutes
les tuniues qui conslituent les parois de l'intestin
sont egalement ramollies. Il sudlit' alors de la plus lé-
sére pression exercée sur ‘ces parois par des corps
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solides , liquides, ou gazeux, pouren déterminer la
roptore. L'intesting, dont les parcis ne sont ni ul-
cérées ni ramollies , peut-il &ire distendu par des
gaz ou par des liquides, au point de se déchirer?
L'estomnc des herbivores présente ce phénoméne.
Franck cile des faits fui paraissent démontrer qu’une
pareille rupture peut &tre produoile chez 'homme
par l'accumulation des gaz dans une portion cir-
conscrite des inlestins. Clest ainsi qu’au rapport de
Stoll, la vessie peut se rompre, lorsqu’elle ‘est dis-
tendue par une trop grande quantité d’urine.

Les vers inlestinaux peuvent-ils dans quelques

_cas détruire et percer les parois du canal qu'ils ha-

bitent? ou bien, dans les cas ot plusieurs de ces ani-
maux ont éLé trouvés dans le péritoine, n'ont-ils pas
passé & travers une perforation qui était déja faite?
Quelques observations de Wepfer, tendent & faire
admettre la possibilité de la perforation de Vintestin
pat des vers. On lit dans le chapitre XIIT de son
Traite de la Gigué agqualique, qu'en disséquant des
chiens , il trouva dans leurs intestins des vers lom-
bries dont plusieurs vivaient encore, et adhéraient
fortement aux parois intestinales par une de lears
extrémités, & la maniére d'une sangsue : Proboscis
Jirmissimé internee intestinorum nice infigeba-
tury @ qud etiam, sublato intestino , hiradinum
instar, pendebant. Hi monstrdrunt rationem et
odum quo intesting , umbilicum , ot inguina per-
forene,

- 1 i g
Quelle que scit la cause mécanique ou vilale sous
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Pinfluence de laguelle Vintestin ait ¢été perforé, sa
cavilé communique soit avec l'extérieur, soit avec
un viscére quelconque , soit avec la cavité du peri-
toine. Delh la plus grande différence dans les symp-
tdmes qui snivent la perforation et qui l'annoncent.

1.0 Communication entre le tube digestif et l'ex-
térieur. — Les exemples en sont nombrenx : ¢’est le
cas des anus contre-nature. Des adhérences s'éta-
blissent entre le point de l'intestin perforé et les
parois abdominales, et ancun épanchement ne pent
avoir lien dans le péritoine. Clest ainsi go’on peut
expliquer comment une balle a pu traverser les pa-
rois abdominales et &tre rendue par les selles, sans
avoir causé d’accident mortel ( Ephémérides des
Cuarienx de la Nature ) ; comment un couteau ayalé
surtit au bout de sept semaines & travers un abecés
formé & I'épigastre, sans que le malade succombit
{ Anatomie de Diemerbroek ). Nous avons recueilli
a la Charité', I'observalion snivante : un homme de
3% ans, avait la diarchée depuis plusieurs mois :
une fidvre hectique le minail insensiblement ; le
malade accusait une vive doulenr dans la région
iliague droile : celte partie ne tarda pas & se tumé-
fier; la fluctualion y devint manifeste. Un bistouri
fut plongé dans le centre de la tumeunr; des gaz
fétides en sortirent avec quelques gonttes d'on li-

-quide grisitre également fétide. Les jours suivans ,

une plas grande quantité s'en éeoula; le malade ne
tarda pas a succomber dans le dernier degn’: du ma-
vasme. On trouva au-dessous de la peau de la fosse
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ilinque , un vaste abods contenant un liguide grisitre
d'une fétidité gangrénense, et circonscrit de tous
cités par des brides cellulenses épaisses. A peine
pouvait-on reconnaitre quelques traces des fibres
musculaires des parois de I'abdomen ; elles étaient
noirdtres , ramollies , comme diffluentes. Au fond de
I'abeds existait le ccecum , dont la paroi externe pré-
sentait une perforation & bords irréguliers, assez large
pour admettre Pextrémité du petit doigt, De nom-
breuses ulcérations existaient dans'intestin. :

2.0 Camm.unicaifon entre le wbe digestif et wn
autre organe. —Dans ce cas, comme dans le précé-
dent , des adhérences établies par un bienfait de la
nalure, s'opposent 4 tout E':panchement dans le péri-
toine : tantdt linlestin s’ouvre dans une partie
creuse dans laquelle il se vide ; ¢’est ainsi que Frank
a vu une communication établie entre 'are du colon
et la vessie : tantdt c'est un viscére dont le tissn
dense et solide supplée aux parois détruites de I'es-
tomac ou des intestins. C’est ainsi que nous avons vu
sonvent le fond des_uicﬂrcs carcinomatenx de Mes-
tomac formé par le foie on par le pancréas; Frank
cite des cas dans lesquels la paroi de intestin a été

suppléée par la rate et par le rein,

Des auvteurs dignes de foi assurent méme avoir
vu des communieations élablies entre I'estomac et la
cavité thm-acique; Willis, cité par Donei , a trouvé
dans un cadavre le diaphragme détruit , et I'estomac
souvrant par une large ouverlure de son bord supé-
ricur dans une poche plenrétique du ebté dioit,
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Van-Switten a rapporté un ezemple a-peu-prés
semblable. , '

3.0 Communication entre le tube digest{f'et la ca-
vité pér‘ﬂbnéafﬂ. Dans ce cas, les matitres sorties
de lintestin perforé s‘f.'-pnuchent dans ln membrane
séreuse. Les péritonites qui en résultent présenlent
de grandes variétés sons le rapport de leur marche ,
de leur darée et de.leurs symplimes.

Elles ont le plus erdinairement une marche trés-
aigué , cl.les malades succombent quelquefois pen
d'heures aprés que les premiers symplbmes se sont
déclarés. Quelques malades sont averlis par une sen-
salion toule particuliére de Uinstant précis ot 'épan-
chementalien. Un homme , dont 'estomac cancéreux

56 perfbrn an milien de violens ellorts de vomisse-

mens , nous dit qu'il avail sentidistinclement comme
une boule qui descendail de 1"épigasire vers 'ombi-
lic, immédiatement avant que les douleurs de la pé-
ritonite se déclarassent. Stoll rapporte I'histoire d'on
malade qui, alleinl d'vne rétention d'urine, sentit
tout-a-coup quelque chose se rompre dans son ven-
tre, el devint en méme temps roide el livide : ¢’¢-
tait la vessie qui s’était déchirée. Les malades éprou-
ventdatroces douleurs; ils sont dans un élat d’anxiété
extréme ; les traitsde la face se df_'-cnmpnscnt mpidc—
ment ; le pouls est ircégulier, Gliforme , ete.

On a vu cet ensemble de symptdmes effrayans se
manifester tout-a-coup chez des individus qui, quel-
qnes minutes auparavant, paraissaient jouir d’une
santé parfaite ; leur tube digestif s'était perforé,
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Ces faits prouvent avec quelle &tonnante rapidité
peut naitre et s'élendre inflammalion ulcérative :
par elle 'entérite ou la gastrite la plus légére, en
apparence , pesvent tout-d-coup devenir mortelles;
I'observation suivanle (1) en présente un exemple
frappant :

Un brossier , dgé &e 17 ans et demi, lempéra-
ment lymphatico sanguin, avait tonjours joui d'une
trés-bonne santé. Le 13 oclobre 1822, dsept heures
du soir, il ressenlit , sans cause connue , des élour-
dissemens el un mal-aise général. Toute la nuit, il
éprouva une chaleur brilaute. Le lendemain 14,
méme élat : anorexie , une senle selle, sueur abon-
dante la nuit. Le 15, il entra a la Charilé ( salle
Saint-Louis , N.o g.) Il sua encore dans la nuit da
15an 16. A la visite du 16, il présenta I'élat
suivant :

Face rouge, yeux brillans, brisement des mem-
bres , langue couverle d'un enduit jaunitre épais,
lévres rouges, bouche mauvvaise, anorexie , peu de
soif , ventre souple etindolent : pas de selle depuis
vlngt-quutl‘ﬂ heures. Pouls frlfquenl,, assea déve-
loppé ; pean moite. (Tisane d'orge gommee, lave-
ment de guimauve. ) _

Le malade n'alla qu'une fois & la selle jusqu'an
lendemain malin. :

(1) Cette observation, reeneillic depuis’ la leeture du
Mémoire , nolis 2 parn ponveir ¥ élre convenablement
insérée, 3
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Le 19, six grains d’ipécacnanha furent adminis-
1iés : le malade vomit & deux reprises une assez
grande quﬁntiié de bile ; il n'alla point & la selle.
La nait, il dormit bien; il se réveilla_un peu en
moitenr. ' .

Le lendemain matin 18, l'enduit jaunditre de la
langue avait disparu ; elle était d'une belle couleur
vermeille : le mauvais goiit de la bouche n'existait’
plus. Le pouls était pen fréquent ; la température
de la peaun &-peu-prés ordinaire,

Du 1gau 23, un léger monvement fébrile persisia:
anorexie , méme élat de la langue. Une selle chaque
jour aprés lelavement. (Tisanes adoncissantes; deux’
bouillons chague vingt-quatre heures. )

Le 23, la langue avait rougi, la fréquence du
Iiouls.-a\rait considérablement augmenté, la peau t"t;_lit

~ brilante, l'abdomen était douloureux a la pression,

Deux selles’ liguides avaient en liew depuis vingt-
quatre heures. Cette récrodescence des symptdmes
fut combattne par 'application de huit sangsues a
I'anus, (Tisane d'orge , didte.) '

Dans la journde , les douleursabdominales prirent
une intensité ellrayante. Le malade commeénga 4
vomir pendant la nuit une grande quantiié de bile
verle, porracee. 1 i

Dans la matinée du 2%, nous le trouvames conché
sur le cdté droit, U'eeil éteint, la face pile , cadavé-
reuse, La pression la plus légére exercée sur I'abdo-
men , le moindre mouvement ;  provorquaient les
plus vives dovleurs, Des nausées conlinuelles tour-
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wientaient le malade , et étaient suivies de témps en

“temps de 'expulsion de quelques gorgées dé bile.

La respiration haute, aceélérée , ne s'exéeutait que
par lﬂ souldvement: des chbes: I.s puuls était trés-frée
qlicnt thisérable ; la peati sans chalear.

L’existence d.‘une péntomte nétait pas douteuse,
M. ‘I;er‘lmmer Presumu. que la'taiise pouvmt en dlre
placde dans one perforatidn intestinale. (Qlia’r&ilt.h
sangsues’ sur l'abdomen ; fomentdlions haileuses ,
sitiapisinks mitigés aux ]:im])es dans la'soirée, Tlsnub
de lin: j - : : :

" Tes vomissémens conlinadrent & avoit liet tau[ﬁ
1a journée. i b EE

Le 23, ‘& huit heures du matin, Pabdomen était
moins senmhle mais il était plus déveluppé s Téni=
Lent. Percute, il ren dait par=tout un sbm’ mat; Du.
7'y sentait pas de fluctuation. Les membres étaient
froids , e pouls filiforme. Cependant I'wil: dvait ed-
¢ore une éxpiréssion assez naturelle. Liu:pliig'em;g
Staitnette, la parcle libre. (Veslcalulres aux nu:sscs ]

Mort 4 cing heures du soir.

Dupen!um die cadaure _ﬁ::&e quinze hewres gpré;-
- da mort.

Desflocovigalbumineiix , élendus én fansses fisms
bidnes ; unissaient entre:élles les anses de intestin
gréle. Une sérosité trouble j lactescente , trés-fétide,
était épanchide dans les deux flanes et dans Pexca-
vation du pelit bassin. Au—desaoua des flaeons alli=
mineux , le péritoine dtait vivement injecté,

15, 1h
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; ._I.P._mpm,hrqna. muqueuse de I'estomac - était par-
tout blanche et saine : une égale blancheur régnait
dans toute 'étendue de l'intestin gréle ; mais dans
Tespave d'un pied environ au-dessus de la valvuole
iléo-ceecale, exislaient eing & six élevures avalaires ,
blanches, ainsi que la muqueuse qui les entounrait.
Le cenlre de I'une d'elles était ulcéré ; le fond de
.cette ulcération, formé par la membrane séreuse ,
_préseulai; 4 son centre une perforation arrondie,
A'une ligne et demie & deux lignes de diamétre.
Autour de ces élevures, la membrane muquense
était parsemée de plusieurs petites pustules blan-
ches , miliaires, développées dans son intérieur, et
faisant & peine saillie au-dessus de sa sorface. .

Le gros intestin élait parfaitement sain , ainsi que
les autres viscéres. L

Unc masse tuberculeuse de la grosseur d'une Pe,.-
tite noix, exislait au sommet du poumon droit.

N'est-ce pas une sorle de fatalité que, chez un
jndividu dont le canal intestinal ne contenait qu'une
uleération unique et trés-pen large, elle se soit assez
étendue en profondeur , pour qu'une perforation en
ait été le résultat?

Cen’est point icile lieu de faire ressortir les autres
circonstances curieuses de cette observation , telles
qne-,l’exanthéme dont la fin de I'intestin grile était
le siége , Lrouvé chez un individa qui n'avait pré-
senté que les sympldmes d'une fidyre continue assez
légire. )

La récrudescence du 23 marqua vraisemblable~
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wrent I'épogue ol Puleération se forma ; la perfora-
tion s'effectua peu d’heures apréds. W

" Lorsqu’ane perforation des intesting survient chez
un individu frappé d'une fiévre adynamique , avec

‘prostration des forces et diminution notahle de la

sensibilité générale, il n'est pas toujonrs facile de
reconnaitre la péritonite qui en est le résultat. Nous
avons vo en effet dans des cas de ce genre, les ma=-
lades ne témoigner aancune douleur, bien que 1'on
comprimit fortement I'abdomen, soit d'avant en
arridre , soit latéralement. L'altération subite des
traits , la tension insolite du ventre, l¢ changement
du ponls qui devient tont-d-coup petit et serré , peu-
vent faire soupconner alors l'existence de l'inflam-
mation du péritoine. Ces péritonites aigués sans dou-
leur succédant dans les fiévres & la perforation des
intestins, avaient déja été notées par Morgagni, -
Enfin, nous avons vu la péritenite, suite de Ia
solution de continuité des parois intestinales , affec-
ter une marche chrc—niqua. Unjeune homme,alteint
de phthisie pulmonaire , avait depuis long-temps une
abondante diarrhée; Pabdomen avait toojours été
entitrement indolent. Un jour il se plaignit de vives
douleurs autour de 'ombilic ; la pression les exaspé-
rait : elles furent regardées comme le produit de
I'inflammation dont le tube digestif était le siége.
Elles persistérent d’une maniére continue , mais
assez modérée , pendant huit & dix jours. Aucun des
aulres symptdmes ne s'était aggravé d’une maniére
remargquable ; taut-a-coup le malade sentit son yen-
1h.
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tre moujllé d'une assez grande quaclité de liquide
et il sapercut quione fente lindaire existait a l'om-
bilic. Il en sortit dans la journée un ver ascaride
lombricoide avee un liguide jaune analogue & celui
gui remplit ordinairement les intestins gréles. N'é-
tait-il pas raisqnna]:;]a_ de supposer qu'une anse d'in-
testin . s'était perforée; qu'h Paide d’adhérences
partielles contrnctées entre elle et les parois abdo-
minales , aucun épnnchement n'avait pu avoir lieu
dans le péritoine , et que les parcis abdominales
g'élaient & lear tour enflammées et perforées? N%-
tait-ce pas, en un mot, un anus contre-nalure qui
venait de s'établiv ? Cependant les jours suivans , un
pen de |i{lui&u eonlioua & s’écouler par la fistole : les
douleurs abdominales étaient pen intenses. Le ma-
lade , parvenu au dernier degré de la i:onsnmp_
tion pulmonaire,, succomba 27 jours aprés l'appa-
rition des premiéres douleurs, 18 jours environ aprés
la formalion de la fistale. On trouva les traces d*une
horrible péritonite. Le paguet intestinal était vduni
en unec seufe masse par des fansses membranes noi-
res, trés-épaisses. Un liquide verditre peu abondant
&lait.épanché entre les anses intestinales; il y était
retenu par des brides membraneuses qui formaient
comme les parois d'une foule de loges partieiles ;
auncune adliérence n'exislait a la Uégir.ln ombilicale.
On_trouva dans Je péritoine deux ascarides lom-
hricoides ; leur présence ne permit pas de révoquer
en & nte l'exislence d'une perforation de I'inlestin 5
ais les adhiérences étaient si multipliées ct si inli-
mes , qu'il fut impossible de Ia découyrir,
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Stoll a rapporté I'histoire d'un jeune homme qui,
alteint depuis six mois de vomissemens fréquens et
de diarrhée, fut pris de vives douleurs abdominales,
apris-s'étre refroidi. Les douze jours suivans , il fit
chaque matin un trajet assez long pour venir 4 I'ho-
pital chercher des médicamens. Le 12.me jour, il 4t
éncore ce trajet a pied'r.omﬁﬂ;: 4 Tordindire. L'abdo-
men élait tendu et douloureuy au toucher ; la ﬁgui':e
élait abattiue et émaciée , le pouls trds-fréquent et
trés-petit. Le malade mourot dans la soirée , pen
de temps aprés avoir donné lui-méme toos les détails
précédens. Le périloine contenait une sérosité san-
guinolente , mélée & des maltiéres stercorales ligoi-
des. L'iléum présentaif, non loin da cozcum, un
tron assez large pour admettre une ayveline, Tout le
tube digeslif était d'ailleurs enflammdé,

Il est quelques cireonstances heurenses dans les-
quelles la perforation de I'inlestin n’a pas été saivie
d’épancliement dans le péritoine. C'est ainsi que
nous avons. vu l'une dé ces perforations comprises
entre les deux lames du mésentére , hors de la ea-
vité de la membrane sérense. Nous avons vu aussi la
rate exactement appliquée sur I'eslomac peiforé
dans son grand col-de-sae; sans lui 8tre adliérente 5
s’opposer & tout épanchement. M. le professeur Chaus-
sier'a observédes fails de ce genrel '

Faut-il croire que hors ces cas rares , des pérfora-
tions du tube digestif aient ‘pu avoir liew pendant la:
vie saus . péritonite consécutive? Les Analomistes:
qui dident avoir ohservé ce fait, w'ont-ils ‘pasenz-
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mémes produit la ‘perforation en tiraillant les tani~
ques intestinales ramollies on profondément ul-
cérées 1 e

" L'inflammation des intesting peut , comme celle
des antres parties , se terminer par suppuralinn ek
par gangréne. : : . a
. Lasuppuration s’é¢tablit ordinairement &4 la face
libre de la membrane muqueuse; mais dans quelques
cas plus raves, c'est au-dessous d'elle, dans les
mailles du tissu lamineux , que le pus se forme, se
ramasse en foyers, el constitue un abeés sous-mu-
quenx semblable aux abeés quise forment fréquem-
ment’ dans les amygdales. De pareilles collee-
tions purulentes sont extrémement rares dans la
portion sons-diaphragmatique du tube digestif. Nous
en avons vu un exemple dans le duodénum : 4 denx
travers de doigt au-dessous du pylore, apparaissait
une tumeur faisant saillie dans Pintérieur de lintes-
tin , non sensible & I'extérienr ; elle était molle, fluc-
tuante, de la grosseur et de la forme d’une cerise, la
muqueuse, sonlevée et décollée en cet endroit, avait
conserve sa conleur blanche, En incisant sur la tu-
meir, nous vimes sécouler un liquide blanc, ino-
dore, de la consistance de la créme , olfrant toutes les
qualités du pus de honne nature. Il était amassé
dans le tissu lamineux dont il avait écarté les lames,
de sorte q'u'aulﬂessous de la. collection . existait la
membrane muscilense 4 nu. Plusieurs fois nouws
avors vu dans le quart inférieur de I'iléum , ao-des-
sous de la mugueuse enflammée, de petites taches
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blanches de la largeur d'une lentille , formées par
un liguide d'an blanc nacré, changeant de placé® et
s'étendant en nappe, lorsqu’on pressait sur la mu-
quease. Il semblait que ce fit -du pos infilteé dans
les mailles du tissu cellulaire sous-muqueux ; et qui
tendait & former une foule de petits foyers dans
tous les points ob Pinflammation ‘avait- été la plos
vive ; ou'dans ceux dont le tissu cellulaire avait
prété le plus & la distension: Il n'est pas rare de
teouver dans le tissu cellulaire sous-arachnoidien,
des collections purulentes se présentant, comme
celles dont il sagit ici, sous forme de petites taches
blanches isolées , et se déplacant comme elles par la
pression, : : T i

Les auteurs ont beaucoup paelé d'abeés formés
dans I'estomac , et rendus par le vomissement. Nous
n‘avons vu aucun cas de ce genre. :

La gangréne des intestins. nous semble aussi
moins commune quon ne l'a pensé long - temps.
Quavrez les différens ouvrages ou sont relatées des
ouvertures de cadavres, vous trouverez que leurs
auteurs y parlent sans cesse d’intestins gangrénés
sphacélés dans une grande. partie de leur élen-
due ; mais malheareusement ancun d'enx ne deécrit
la lésion qu’ils regardent comme un état gangré-
neux. Il est au moins “douteux que I'on puisse con-
sidérer comme un-signe de mortification, la couleur:
brune d'une portion plus ou moins étendue .de la
muquense , avec ramollissement de son tissu. Nous:
avons deja Pm'lé de cot état.: J
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. Cependant il est des -maladies dans lesquelles ik
weslpas rafe de trouver & la‘surface interne du ca-
nal digestif, de véritables escarrhes , semblables 4
celles de la pean ; ce ﬁm‘i.t les -E&;vres adynamigues.
Tantot ces escarrhes se forment anx dépens.du tissu
lamineux qui constitue” le fond des ulcérations :
on le trouve alors épaissi , noir , comme charbonné ,
ou bien d'une eouleur grisitre sale, et d'une consis-
tatice putrilaginense , tel que le détritus qui existe &
la surface des plaies frappées de ponrriture d"hdpi-
tak. Tantdte'est la membrane muguense elle-méme
dont I'inflammation se termine par gangréne. Une
uléération succéde 4 la chute de Pescarrhe qui en
résulte, Il nous a semblé que c’était le plus souvent
au centre des plaques circonscrites et -élevées dont
nous avons parlé ci-dessus , qude la gangréne tendait
i se développer. Nous avons pu- quelquefois suivre.
chez un' méme sujet , la. formation . dés escarrhes
dans ses diverses -pliases. L'on observait, par
exemple,d la: fin de l'intestin gréle, des élevures
oblongues, 'd'un rouge brunitre, formées par la
muguense épaissie. En d'antres endroits, une partie
de'ces élevures élait transformée. en. un. tisso dor
d’un brun-jaunitre ; un lavage répété; la macéra—
tion prolongée , me, faisaient. pas disparaitre cette
teinte. Tong cenx qui virent cefte piéce ; n’hdsitd-
rent pas & la comparer anx escarrhes dont, se couvre
la surface des vésicaloires, Ailleurs la portion gan-
grénde. s'élait, déja, en. partie détachée; elle ne se
montrait plus que par poinls isolés, dans l'intervaile
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desquels. existaient des ulcérations; le fond de.celles-
ci_étnit- tantdt blanc, tantjt: d’un rovge-hrusitre,
foneé , selon que le Lissw cellplaire qui le formait.
avait. ou nom parlicipé & Vinflammation. Dans quel-
ques. ulcérations , I'escarrhe ; détachée d'une seule:
pitce, ne tenait plus & leur bord que par un mince.
pédicule. Enfin d'antres ulcéralions: n’en présen=

taient plus aucune. trace. Nous n’avens vu qu'une.

seu le: fois une de ces escarrhes. dans. estomac la
fin de l'intestin gréle et le ceecum en sont le sidge le.

plus commun, Presque toutes les fois que nous les:
avons renconteées, leur fur:rlmtiurt semblait avoic-

coincidé pcnd{;nt la vie avec la mortilication des vé-
sicatoires. Si ce n'était pas sortiv de nolve sujet,
nous pourrions déduire de ces: faits d'importarites

considérations, soit sur la nature méme.de la mala-

die , soit sur le mode de traitlement qu'il .convient

]

de lui appliquer. Nous en ferons l'objet d’un aulre:

travail. FIREL P R . :
Nous venons. de. passer en revue les caractéres’
anatomiques de l'irflammation du tube digestif ; les

lésions qu'il présente nous paraissent assez tranchées .
pour que.nous puissions , d’apeds. elles,, établir. trois.
degrésdans cetteinflammation,de méme que.M. Laé'u-:.
neca établi trois. degrés dans la pneomonie,, d'aprés.

les différens états du ponmon. Dans le premier degré,
it ¥ a simplement injection plus on moins forte de lai
mugueuse. Le denxiéme degréest marqué parl'altéra
tionde sa texture, soit-qu'elle soip épaissie, ramol=

lie ou exanthémaleuse. Colte alléralion peut s'éten-.
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dre ou non dux autres tuniques. Dans un troisiéme
degré , la mur[iieusd ct les tissus subincens-sa désor-
ganisent et s’ulcérent.. ; i
- Le deuxiéme @t le troisidme degré ne. pemrent-
dtre jamais méconnus’; mais il n’en est pas ainsi du
premier. De méme gue I'engorgement séro-sangui-
nolent des poumons, survenu seulement pendant les
derniers temps de la vie, peat étre facilement con-
fondu avec le premier degré de la pneumonie, de
méme la stase mécanique du sang dans la muquease
digestive ou au-dessous d’elle ; peut en imposer pour
une phlegmasie de ces parties. Essayons de présenter

‘qquelques considérations qui puissent nous prémunir.

contre une pareille erreur, Z

i Toutes les fois que, plusieurs heures avnnt la
mort, le relour du sang veineunx vers les cavités
droites du ‘ceur, a épronvé une géne considérable ,
on trduve les parois du canal intestinal plus ou moins
fortement injeclées dans plusienrs de ses parties..
L’obstacleau retonr du sang vers le cozor, peut rési-
der soit dans!le cear lui-méme, soit dans les pou-
mons. Dans 'un et dans l'antre cas, le sang, qui ne
pénétre plus .que difficilement ces deux organes,-
reflue versle foie qui s"engorgeh son tour, et qui cesse
de pouvoir admettre celoi qui lui est apporté par la.
veine porte. Les ramifications de celte veine en res-
tent donc remplies ; elles en recoivent en méme
temps une nouvelle quantité par les artdres jusqu’a.
la mort, et méme quelque temps aprés la mort. Dela;
I'injecliondes ;parcis du capal intestinal ; celte injec-
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tion est plus vive et plus fréquente que celle d'au<
cune autre parlie, soit & canse du nombre et du vo-
lume des vaisseaux, soit & cause de la présence du
foie dans lequel reflue et s’accumule comme dans un
réservoir, la plus grande partie du sang™ que recoit
le coeur droit, celui méme qui lui est apporté par la
'veine cave supérieure. Si, en effet, ainsi que nous
I'avons vu pratiquer & M. Magendie , I'on injecte de:
l'acide sulfuriqne dans la veine iugu]aire d'um animal
vivant , on trouve les vaisseanx hépatiques remplis
de sang congulé. Ce n'est que lorsque I'engorgement
ducceur droit et ‘du foie est porté 4 un trés-haut de-
gré , que les autres parties sont trouvées anssiinjec~
tées de sang aprés la mort. Alors la peau est sillonnée
par des marbtures livides; les membranes cérébrales
sont d'un rouge intense; le eerveau lui-méme est
piqueté d’une infinité de petits points rouges; une.
énorme quantilé de sang ruisselle de tous les tissus
parenchymateux ; le tissu cellulaire inter-muscuolaire,
5005-5€reU% , sous-artériel , est parcouru par une mul-
titude de petites ramifications vasculaires, etc.

Mais I'injection purement mécanique des parois
intestinales, présente elle-méme plusieurs degrés.

Dans son degré le plus faible , on trouve le tissu.
lamineux subjacent & la muqueuwse, parcourn par
de grosses veines remplies de sang noir; elles don-
nent i l'estemac; wu intérienrement, un usl'mct.
marbré ; dans les intestins , elles forment, par leurs.
anastomoses mullipliées, de nombreuses arborisa-.
tions : elles existent, sur-fout en grande quantilé,
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dans, les anses d'intestin gréle , qui, situées profon-
dément dans Pexcavation du petit bassin , présen-
tent , par leur position déclive,. un nouvel obslacle
au retour du sang.

Ce premier degré, qui consiste dans linjection
des gros vaisseaux do tissu sous-muqueux , ne sanrait
étre-confondn avec Uinjection inflammatoire qui ri-
side dans les vaisseaux de la moguense.

Mais dans un second degré, outre ces veines gor-
gées de:sang-‘, le tissu lamineux présente une foule
de pelites ramifications vasculaires qui, en plosienrs.
points, se propagent, 4 la muqueunse : celle ci offre
alors, a des intervalles '[.;oli:ll ou . moins rapprochés.,
des plaques d'un rouge brunitre , formées par l'ag-
glomération de. plusieurs vaisseanx, p-resque capil-
laires , fortement injectés. Moins  nombreux , ils for-
ment ; dans, la muquense, de petils points rouges
isolés on réamis; plus multipliés; ils produisent. de
longues-bandes ronges on brunes. :

: Quelquafojs:l'nn trouve , avec on sans injection de
la muqueuse , des infiltrations sangunines, de véri-
tables ecchymoses , dans lamembrane lamineuse,

Eufin, dans le plus hant: degré: de cette injection
mécanique , la muguevse exhale du saug 4 sa face
libre ; c’est ce.que nous avons.constaté dans plusieurs|
cadavres. - Boérhaave -avait. déja dit que-lorsque, le.
sang qui revient des intestins) ne pouvait' passer &
Lravers la veine porte obstruée , il fluait. dans les in-
testins. . . . T

Cetle exhalation ‘sanguiney, lide-a.la géie delu
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circulation, s’observe dgalement dans d'antres par-
ties. Le tissu du ponmoﬁ, la substance cérébrale, les
prints de la pean dépouillés d'épiderme , en devien-
nent que]'quﬂfois le 5ié£;e chez les individus atteints
d'anévrysmes du ceeud. Les bronches se mmplissent
souvent d'un liguide sanguinolent pcndant les der-
niers instans de la vie des phthisiques qui ont en
une longue agonie. )

Ces phénoménes, qui nous sont découverts par
Pinspection des cadavres lexpenam:e peut lcs fu:re
naitre chez les animaox vivans., On peut voir, cn Ies
a'sph_-,umnt Icniﬁment lenr tube dzgcshf paTe ou
d’ un blune-rosé dans I'état nrdmnne, s in]ccfor et
rougir fortement. On u'bf.lent également une vive
coloration des intestins, en liantle trone de la veine
porte. Ce fail éLait connn du'tem ps de Morgngm Jil
rap porte qn "aprés la ligatare de celle veine, les' ;||"|~
testins acquidrent prﬂmplemcnt la codleur de la co-
clienille , et qu’une exhalation sungulnc n lieu’ quel-
quefms 4 leur face interne.

De I'ensemble des faits précédens, il résulie que,
1rsqhe le stimulus porlé sur les intestins n’a produit

que lenr injection, sans avoir encere altéré Ieur tex-
ture, il esl souvent difficile , et l:[ueiquefms impossi-
ble, de distinguer cette inien:'f.ii:-n inflammatoire d'une
injection purement mécanique, II i_'ﬁ.ut_aiqrq iwqir
égard , soit avx symptdmes qui ont précédé la mort ,
soit au genre méme de la mort; ohserver l’éi_,aiﬂes
poumons , du cour droit, du foie, el du s'rs.t(-‘,ll'na
de la veine porte; enfin , dans quelques cas, il faut
sayoiv supporter le doule.
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Anricee 1L
‘Fissus afr:_-n-idf.'-ut.ei.r. - fubemufes.

On chercherait vainement dans les anciens au-
tears une description exacte des tubercules qui se
développenl dans les parois du tube digestif. Ilsont
tout au plus. é1é indiqués d'une maniére yague par
quelques-uns. C’est ainsi que Bartholin dit avoic
trouvé lintestin plein de tubercules purulens chez
un i_ndiﬁdu atteint de dysenterie chronique. Bonet
parait en avoir parlé sous le nom d’aposthémes.
Brunner semble les avoir regardés comme. des folli-
cules maqueux développés contre nature, On doit
s'étonner qu’ils n'aient pas fizé lattention de
Morgagni.
 Les tubercules intestinaux sont en effet une des
affections. les plus communes. Ils existent chez la
plopart des individus atteints de phthisie - pulino-
naire. Dans le plus grand nombre des cas ils ne sur-
viennent que consécutivement & la dégénéralion
tuberculeuse des poumons ; d’avtres fois ils la pré=
cédent, et entrainent les malades au lombeau,
avant qu'aucun s]rri:l];ll‘-flme se soit déclaré .du . cdté
de la poitrine. Il esl trés-rare de rencontrer des
tubercules dans les intestins des individus dont les
poumons n'en contiennent aucun. )

De ‘toules les parties du tube digestif, la fin du
jéjunum et l'iléum sont celles ol se développent le
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plus fréquemment les tubercules. Nous en avons
beaucoup moins souvent rencontré dans le commen-
cement du premier de ces intestins, non plus que
dans le duodénum. Plus rarement encore les ochser=
ve-i-on dans le ceecum et dans le colon ascendant et
transverse. Nous n'en avons jamais trouvé dans les
autres portions du gros intestin ;-une seule fois nous
avons rencontré dans 'estomac un tubercule isolé.
Les tubercules naissent comstamment an milien
des couches cellulenses qui unissent entre elles
les ‘diverses tuniques de l'intestin. Existant rare-
ment dans le tissu cellulaire sous-péritonéal, ilsse
montrent le plus ordinairement au milien des mailles
du tissu cellulaire sous-muquenx. A lear origine,
ils apparaissent sous forme de points blancs, ayant
4 peine le volume d’une petite téte d'épingle. On
les apercoit & trayers la membrane mugueuse qui
au-dessus d'eux a conservé son état sain. Ils {;’l'DS_-
sissent peu-d-peu et acquiérent enfin le volume d'un
pois. Nous ne les avons jamais vus beaucoup plus
considérables. Ils se présentent alors sous forme
de petiles masses arrondies, d'un blanc mat, tou-
jours isolées les unes des autres, et beancoup plus
rarement agglomérées , comme le sont souvent les
tubercules pulmonaires. Ils fout saillic an-dessous de
la membrané muqueuse qu'ils souldvent. Antour
d’eux la face interne de l'intestin est-le plus ordi-
nairement pile ou médiocremeat injectée. En passant
légérement au-dessus d’evx le tranchant d’un scal-
pel, on enléve la mugueunse qui les recouvre , on
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donne issve & fa matiére tuberculiuse , et 4'ld place
qu'elle ocenpait existe une pelite eavité , 4 bhords
blanes ', €levés evarrondis, «qui simule parfaitement
uite wletration. Quelquefois I'on ne trovve dans toats
Pétendue di eanal d’autres lésious que ces tubercns
les, téls que fious venons de les dévrire ; ils sont alors
dins leur-éat de crudité. Mais daus le plus grand
nonibre des i} existent én méme temps des olcéa -
rations dé foriiie et de graideur variées, an fond des-
qi:s::llci on trbive soavent des débris'de matiére tus
Lemuleuse Une pacfaite analogie nons semble exis+
I.Er enl'ré la formiation ‘de cés uleérations et celle des
éxcavations inberealenses du poumon., Aun milien du
p'ziren'c:hymi_é_pﬁ[mm':'r'lire ; comine au-dessous de:la
mugiense irtestinale , se développent d'abord .des
tubercules., sdns que le tissu qui les entoure semblo
en auncune manidré enflimmé. Dans le poumon,
comme dans I'mteeﬂm , nous vojons souvent ces tn=
he_rcules exister ‘dans l partie de cét organe nonens
flammée , tandis que les parties oit on ne les trouve
Pas Preset[teul. des traces évidentes de ph]egmasm
ancienne o récénté. On pourraitobjector a la vérité
que i ol se spnt développés les tubercules ; avait
Jexisfé nn'a"i iflamtiation antécédents gui, disparue
aveu le temps’, n'd laissé d'antre trace que la pré=
genée de la matidre tubetculeuse. Mais ne serait-ce
pﬁs J.‘epmtdre_a un fal! [ar une suppnsllmn aF Yone i
Dans le poumon , comme dans le canal intesti-
nal, les lubercules ; & niesure qu'ils se ramollisent,
provoiguent Péposion et la destruction compléte ;
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soit dis parois.des b roiiches avec 'lék-'t[f.i‘.]]n::' ils =sont
«en conlact ; soit de la mbguebse digestive an-deis
sous. de laquelle ils ont pris naissance ; ‘et ily e
frayent uhe route at-dehors. T

- Alors dans le parenchyme du povmon cotmnie
Ia face interne de Uintestin existe une cavité dont Tes
Ppirois §'enllamment ; el séorétent une matidre pua- -
rilente dont les qualités et la quanlité sont tris-
vatiables. Nous avons sonvent ‘renconteé dans dex
intesting pleind de (ubercules, des bleétations bi
avaienl.uné trés-grande ressemblance avecles payer-
nes pnlmonaires : elles ‘représentaient , commie
celles-ci, des cavités anfractueuses que séparaient
des brides de firme irrégulidre. i

Dans quelques cas ; en méme temps qoe Tes til
bereules sonlévent la membrane mugqoense qu'ils
tendent a détruire , ils se développent aussi du cdté
de la tanique charnué;ils en dcarlent les fibres , et
se trouvent en contact ‘avee le périloine ; qui, dé
méme que la muguenseé , fnit par se détenire. Tl éii
résnlte nne solulion de corlinuitd des p.'rrd]s inlesti
nales, qui reste i{tiélli[:'u' fais boochée [:eﬁd;lnl nri
terps plus o moins loiig par une masse tubereis
lense: Nous avons. cbservé une paréille disposition.

Nous venons de voir que lés tuberenles penvert
naitre et se développer sans inflammation préalable),
mmais souvent aussi on ohserve les traces d'une phleg-
masie intense-dans lés porlions d'intestin ol ils exis-
Lent. H n'esl pus rave, par exemple , de trouver par-
semiés de - taberenled encore crus, le fond et les
15 : ' 16

page 241 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=241

2 BITTM

afn ANATOMIE

bords des uleérations intestinales , chez les indivie
dus atteints de diarrhée chronique. Il semble méme
que Uinflammation en faverise le développement,
et c’est d-peu-prés seulement dans ce seal cas gu'on
les trouve pressés el agglomérés les uns contre les
autres. "

5i nous considérons maintenant les tubercules
intestinanx sous le rapport des symptdmes qui les
annoncent , nous trouverons encore plosienrs poinls
de contact entre eux et les tuhercules pulmonaires.
Comme ces derniers, ils peavent, lorsqu'ils sont pen
nombreux , exister long-temps sans qu'aucun sywp-
tbme porte & en soupconner existence. Clest ainsi
que nous ayons lrouvé la mugueuse inteslinale sou-
levee par des tubercules encore pelits et peu nuvim-
breux , ches des phthisiques qui n’avaiert jamais
eu de dévoiement. D'autres individus , dont les in-
testins sont dans le méme état, n’ont pas habituel-
lement la diarchée ; mais elle se manifeste chez eux
sousl'influence de la cause la plus légére ; 'exposi-
tion au froid on & l'homidité, la woindre erveur
dans le régime la prodaisent. C'est - ainsi que la mu-
quense pulmonaire est trés-facilement irritable ches
les personnes dont les poumons contiennent un petit
nofubre de tubercoles encore crus. Mais ces irrita-
tions multipliées hitent & . leur tour la fonte de la
matiére tuberculeuse, soit dans les poumons, soit
Tans les intestins. La diarrhée ne parait devenic
considérable et permanente, que lorsque des uleé-
yotions ont succédé au ramollissement des tuber-
cules.
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La formation et le développement des tubercules
intestinaux sont en général accompagnés de fort pen
de douleur; il en est de méme des ulcérations qui
leur succédent. Beauconp de malades assurent n'a-
voir jamais épronvé aucune douleur abdominale
d’autres ressentent de temps en temps de légéres
coliques fort supportables. Quelques-uns cependant
accusent d'assez vives douleurs. On ne trouve p:l!s
aprés la mort de lésion particuliére qui puisse expli-
quer ces différences.

Nous avons quelquefois observé dans diverses
pertions de Vintestin gréle, des granulations miliai-
res , semblables & celles qui se développent dans le
parenchyme pulmonaire. En promenant le doigt soe
la face inlerne de Uintestin , nous sentions une foule
de petites aspérités du volume d'un grain de millet,
Levr transparence, leur dureté comme cartilagi-
neuse, les dislingnaient des tubercules proprement
dits, qui sont mous et opaques. De plus, elles
étaient développies dans le tissu méme de la mu-
quense , et non an-dessons d'elle , comme les tuber~
cules, ainsi qu'il était facile de s'en assurer en dé-
tachant cette membrane ; on les enlevait avec elle.

Tissus squirrheu.r et eri.céphm’o'irfe.

Nous venous de voir que l'eslomac et le rectum
sont les deux parties du tube digestif ol se dévelop-
pent le plus rarement les tubercules ; ce sont, an
contraire, celles ol s"établissent le plus souvent le
squirche el le tissu cérébriforme ou encéphalvide.

18..
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Ces tissns peavent nailre primitivement soit dans
la moguense elle-méme , soit au-dessons d'elle.

Lorsqu’ils naissent an-dessons de ln mugqueuse ,
on les voit d'abord envahir la tunique laminense ;
ils peuvent acquérir un’ grand développement , for-
mer méme des tumeurs saillanles & travers les pa-
rois abdominales , avanl de s'élee propagés, soita la
tunique muscolaire dent on peut facilement dissé-
guer les fibres an-dessous d’eux, soit & la tunique
muqueunse que 'on tronve par-lodt blanche et saine.
Mais le plus ordinairement, pour pen que la tumeur
cancérense soit considérable , on n'obierve plus an-
cune trace de fibre muscalaire; la tunique muquense
finit aussi par se désorganiser et se détrnire, el la
face interne de I'estomac présente alors un ulcére
plas ou moins étenda dont les bords sont formés par
la membrane muquense ireéguli¢rement déccupée 5
ct le fond par ]_55 tissus squirrheox et encéphaloide
& I'état de erudilé on de ramollissement. A mesure
qu'ils passent & ce derniev état, ils tendent & se dé-
troire, et la perforation des parois de Uestomac en
st le résultat plus ou moins prompl. Mais tantdl,
comme nous 'avens déja vu , les pareis de ce viscére
g'épanchent dans la cavité péritondale, d'ol résullent
des accidens mortels ; tanldl, par un hevrenx arcti-
fice dela nature, des adhérences celluleunses , éla-
Llies entre le pounrtonr de Puleére et un organe voi-
sin, s‘opposent i ce (ue 1'épanche;nnl ait licuw.
Nous avons vu souvent le fuie et lo pancréas en for-
mer le plancher. Dans les cas de ce genve que nous
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avons observés, nous n'avous jamais Lrouvé le pan-
créas altére. QJuant an foie; lanldt mous avons lrouva
son tissu intact au-dessous du détritus grisitre ou
rougeitre qui couyrait le fond de P'uleére) tanide
nous Uavons vu participant ala dégénération cancé-
reuse dans I’étendue de quelques lignes senlement |
au-delha desquelles il était sain. Dauntres fois enfin la
maladie paraissait s"éLre propagée du foie 4 estomac
gui semblail n’avoir élé que secondairement affecté,
el dont les pareis avaient été détruites de dehors en
dedans. ;

Chez un petit nombre dlindividus ,; le cancer en-
vahit primilivement la tunigne muquense qui de-
vieot épaisse ; molle , fongueuse, et s'ulcére enfin;
(Pest ainsl que le cancer-de la matrice commence
souvent par I'uleération de la muogueuse qui revét
l'intérienr du vagin etle ¢ol de PPalérus; aucune to-
meur dahs ce cas ne précéde ulcération.

* D'autres fuis le canver y primilivement dévelappé
dans lamugneuse, se montre sous l'aspeet d’nne Luz
mear polypiforme , simple ou multiple; sailkinl au-
dissus dureste de la membrane ; tantdl de quelgues
lignes senlement , et lanldt d'un & tiols pouces , se
conlinuani avee elle soit par une. Baselarge , soit par
un ¢troit pédicnle, Plusienrs derces tumeurs ént une
exacte ressémblance dveo eertains champignons
dont la tige: alongde supporte un large chapiteaw:d
bords avrondis et velevés. Leur sarface est ordinai-
rement rogoense et dnégale, souwent saignante
leue tisswest 'mou , fnigneny , trds-vasculaive!’ Autout
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d’elles, la membrane mugquense est le plus ordinai-
rement saine. L’on a trouvé de pareilles tumeurs
dans tous les points de estomac : onlesa vues, im-
plantées autour du eardia, s'opposer a introduction
libre des alimens dans ce viscire : on les a vues
border en quelque sorte le pylore, et oblitérer plus
ou moins complétement cette ouverture. Peu consi-
dérables et occupant 'une des faces de 'estomac,
elles peuvent exisler sans troubler en aucune fagon
les fonctions de cet organe. Nous les avons trouvées,
aprés la morl, chez desindividus dont les digestions
faciles, et I'absence compléte de douleur épigas-
trique, de nausées , de rapports, ele., ne permet-
taient pas méme de soupeonner existence d’une
maladie organique de I'estomac.

Tissu Erectile.

Nous avons quelquefois rencontré, flottant & Ia
face interne de différentes portions de Pintestin,
de petites tumeunrs rondes ou cblongues, de couleur
brumnitre, tenant 4 la muquevse par un pédicule
minee et étroit, ayant, terme moyen, le volume
d’une noisetle, En les incisant et les pressant
entre les doigts, on voysit s’en écouler du sang
noir, liquide; en les soumettant ensuite au lavage,
on voyait que leur tissu était formé par une
foule .de filamens qui s’entrecroisaient en divers
sens, et qui laissaient entre ‘eux des espaces de
forme et de grandeur variables, ol le sang sem-
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blait épanché, Le pédicule de ces petites Lumeurs
€lait formé par un prolongement de la mugueuse,
qui était saine antour d'eux.

Ces tumeurs, qui présentent tous les carac-
iéres des {lissus érectiles, se renconlrenl assca
rarement; et lorsqu'elles existent, on n'en trouve
ordinairement qu'une on deux dans toute Uétendue
du canal. Une seule fois nous avens vu la mn-
queunse du cecum en présenter huit & dix pressées
les unes entre les auntres.

Dans les cas que nous avons ohserves, les tu-
meurs érecliles étaient trop pelites pour gu'avcun
symplime plit annoncer lenr existence. Plos con-
sidérables, ne pourraient-elles pas étre la source
de ficheuses hémorrhagies ?

Melanoses.

© Nows désignons sous ce riom de pelites tumeurs
noeires que nous avons plusieurs fois observées dans
le gros inlestin. Elles sont subjacentes & la mu-
queuse qu'elles soulévenl; celles que nous avons
disséquées avaient , terme moyen , le volume d'une
noisetle. Elles étaient arvondies, d'un bean moir
foneé, s'écrasoient facilement sous le doigt, et
¢taient assez semblables 4 la matiére des injec-
tions anatomirgques ordinaires: Nous avons trouve le
colon transverse rempli de pareilles tnmeurs chen
uu individn qui avait eupendant long-temps un dé-
‘voiement abondant qui se montrail et dispn'raiss-litj
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toursa-tour: la mugqueuse n'était nullement altérée.
L’on ronve rquelguefois la muquevse de lintestin

gréle et du ccecom parsemée par une mollitude

vraiment infinie de petits points noirs, ayant i peine
le volume d’une trés-petite téte d'épingle, et quiun
peut assez juslement comparer aux poils de Ia harbe.
régemment faite. Qo lles trouve le plusordinaivement
pressés les uns contre les aulres, de maniére 3
fprmer par leur assemblage des plagues arvondies ou
ovalaires dans lesquelles lo moquense blanche parait
cinme criblée d'une infinilé de ces petits points,
dont on fait disparailre la couleur par un léger
grattaze; an-dessous d’enx la muqueuse déprimée

présenle une pelite lacune a bord et a fond blanc.
Ces poiuls noirs couvrent quelquelois la muguease
dans ["étendue de plusicurs pieds. Clest dans le
quarl infévienr de I'intestin gréle quon les chserve
le plos fréquemment; wous n'en avons jamais
trouvé dans Pestomac, 1ls sont trés-raves dans le gros
inteslin au-deld du cozcum. Ils existent avec tous les
{lats possibles de la muquedse, Nous les ayons ren-
contrés si souvent pendant U'été de 1821 chez des
ipdividus qui spccombaient anx wmaladies les plus
diverses , que nous sommes lrés-porlés & penser
gn'ancun symptime morbide n'gn est le résoltat,
Tiotre ami et collaborateyr, M. Descieux les a dgale-
ment observés chez la trés-grande partie des mon-.
tons tpés pour les boucherips, dont il a e occasion

d'examiner le canal intestinal vers lafin de automne

dg, 1821, Maisclose vemarguable | nons ne les tron,
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vons plus que trés-rarement depuis le commen-
cement de hiver,

Si mainlenant nons cherchons a déterminer quelle
est la nature de ces points noirs , nous remarguerons
d'abiord gu’ils ont une disposition semblable & celle
qu'affecient les follicules muqueux, si bien déerits
par Leyer, il ¥ a prés de deux siécles. Comme ces
follicules, on les voit se grouper les unsautour des-
aulres, et former par leur agzlomération des figures
virculdives, ovales, oblongoes, angulaires, etc. Comme
cux, on les tronve d'autant plus multiplids, qu'on
examine Uintestin plos prés do cesum. Me peut-on
pas penser d'aprés ces considérations que ces poinls
neirs ne sont autre chose, que le résultal d'one-
stierétivn morbide des follicules?

Kystes séreuz.

Nous avons plusienrs fois trouvé ces kystes déve-
loppés au-dessous de la moquense, soit dans V'intes-
tin grile, scit du gros intestin. La plupart de ceux
que nous avons renconlrés étaient pen volumineunx.
Le plus_cunsiﬂ{'rable (ue nous ayons ea oceasion de
disséquer avait le volume d'une noix ecdinaive. Pri-
mitivemeunt développé dans le tissu laminenx subja-
cent ala mugneuse , il s"Glail étendn, enlre les fibres
de la tupique munsculaize, et il faisait une saillie
remar:{_uablr!. au-dessous de la tonique périlondale.

§il faut en croive les apleurs, ges espéces de
kystes ont pris dans quelgues circonstpnces un déve~
lnl:pém,en L prodigicux, Bonet, ﬂuhpegg,,l?m-ru Frank
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ont rapporlé des cas dans lesquels ces tumeurs en
imposérent ponr des hydropisies ascites; l'opération
de la paracentése ful praliquée ; une énorme quan-
tité de sérosité sorlit de 'abdomen, et ce ne fut
gu’aprés la mort qu'on pul reconnaitre la véritable
nmature de la maladie.

Plusieurs aunleurs ont aussi parlé de wésicules,
pleines d'un liquide séreux, développées & la face
libre de la muqueunse 4 laquelle elles adhéraient.
Bonel a vu l'une de ces vésicules, implantée surle
cercle pylorique, faire saillie d'un demi-doigt dans
la cavité du duodénum. La mugquense gastrique
daus tloute son étendue en présenmtait plosieurs
aulres dont les unes étaient encore intactes, et les
auires déchirées. Bonet leur donne le nom d’hy-
datides,

OEdéme des Tnlestins.

Non seulement des kystes sérenx peuvent se dé-’
velopper & la face libre ou adhérente de la mu-
queuse intestinale ; mais encore le tissu lamineax
subjacent & cette membrane peut devenir le sidge
d'une veritable infiltration séreuse. INous avons va
plusienrs fois cet edéme du tissu cellulaire sous-
muqueuy, dont Pexistence avait été niée par Bichat,
Nous l'avons surtout rencontré chez des individus
hydropiques, atteints de diarrhée, chez des vieillurds
qui, aprés avoir long - temps langni & Vhbpital,
finissaient par succomber dans un état adynamique,
chez des malades épuisés par d'anciennes alfections
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organijues; nous l'avons vu surtout trés-prononcé
chez une femme atteinte d’hydropisie enkystée de
Tovaire.

Nous avons vu aussi une quantité notable de
sérosité, épanchée entre les lames du tissu cellulaire
subjacent & la muqueuse qui tapisse la face interne
de la vésicule biliaire.

Tissu adipeuz,

Nous avons rencontré une seule fols une tumeur
graisseuse dans I'épaisseur des parois du tube diges-
tif. Elle existait vers la partie moyenne de iléum ;
elle avait le volume d’une noisette. Développée an-
dessons de la muquense qui avait conservé son aspect
naturel, elle présentait une surface uniformément
lisse; mais lorsqa’on avait enlevé la mugqueuse qui la
recouvrait, elle offeait un aspect comme pelotonné.
On la voyait formée par l'assemblage-d’ane foule de
petites vésicules ovoides on sphéroidales, séparées
par de légers sillons on rampaient des vafsseanx;
clmcun_e de ces vésicules contenait de la graisse. Un
étroit pédicule maintenait la tumeur enliére adhé-
rente an tissn lamineuns.

i ArTicrLE IIL
De Pétat du Tube digestif dans les différens flux
‘de ventre, connus sous le nom de diarrliée,

©dysenterie, et lienterie.

Ces affections ont été long-temps regardées comme
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des maladies entiérement indépendantes de Pinflam-
mation des intestins. Plusienrs anciens anteors ont
i la vérité parlé des uleéralions que présente dans
les diarrhées chroniques la surface interne da tobe
digestif, Mais ils les considéraient comme un effet de
la diarrhée, Telle était Vopinion de Boerrhaave et
de Vanswielen son commentateur, Nouos avons déja
vu que telles ¢haient aussia peu prés les idées de
Stoll. Elles se retronvent dans les derits d'Hippo-
crate. Il n'ignoail pas que dans la dysenterie les
inteslins sont le sidge d’oleérations plos ou moins
profondes; mais il les regardait comme le produit de
la bile et de la pituite dégénérées.

Le flox de ventre est-il constamment lié & un élat
inflammatuire de la muqueuse intestinale? eette
ghestion est trés-impertante sous le vapport de la
thérapeutique. Nous allons essayer d'y répondre en
présentant le résumé des nombrenses observations
quenous avons reeneillies surce snjet.

Nous avons teonvé plusieurs fois ches des indivi-
dus alteints de diavrhee récente o ancienne, la face
inlerne du. canal intestinal trés-pile dans toute son
éiendue , la muguense ayanteonservd son ¢paissenr
ct sa consistance ordinaire. Les malades | affiblis
par de longues maladies ur'gaui'qu'c:: » les Tiydropi-
ques , les vieillands qui sont dans cel élat de lan-
gueur que les anciens désignaient sous le. nom de
cachexie, et qui succombent aprés.avoir eu. pendant
un temps plus on moins long un dévoiement consi-
dérable , présentent souvenl cet ékat du, eanal inles -
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tinal. Leurs selles sont abondantes , trés-lirtuides i
purement aqueuses ; elles surpassent’ de beaucoup la
quantité de boissons que’ prennent les malades.
Nous avons quelquefiis troové dans des cas de ce
genre, une infiltration sérense trés-provoncée du
tissu cellulaire sons-muqueux.

Morgagni nous a transmis ’histoire de plusieurs
diarrhées'sans inflammation de la muqueuse intes-
tinale. Il a vu plusieurs des malades qui en furent
atteiuts , succomber an un court espace de temps,
epuisés par U'excessive abondance de leurs évacoa-
tions alvines,

Dans ces diarrhées atoniques, les parois intesti-
nales samincissent sonvent beaucoup; la tuniriue
charnuoe sur-tout s"atrophie véritablement ; elle n'est
plus quelquefvis composée que de quelques Glires
pales, gréles, et largement séparées les unes des

“antres. Bonet avait déja remarqué ce fait. Dans les

anciennes diarrhées, dit-il ; on troove les intesting
aussi minces -q_u’unc toile daraignée. Llinteslin,
dans cet état, semble devoir étre inhabile 4 remplic
ses fonctions ; le chylification ne s’opére plos qu'im-
parfaitement ; I'absorplion devient beauconp moins
active, et les alimens sont rendus sonvent tels gqu'ils
avaient été pris. C'est ce que les anciens désignaient
sous le nom de lienterie. :

La muquense intestinale peut done, comme pra-
sieurs autres lissus , devenic le sidge d'une séerdtion
beaweoup plus abondante que de contome, bien
qu'elle ne présente aucune trace dinflammalion.

page 253 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=253

2 BITTM

254 Avwasromre

C’est-ainsi que pendant les convalescences des lon-
gues maladies , est augmentée souvent Vexhalation
de la sérosité dams le tissu cellulaire sous-cutané. Ce
n'était done pas sans raison que Sauvages avait dési-
gné sous le nom de flux , une classe particulitre de
maladies. )

Puisqu'il existe des flux de venlre véritablement
atoniques, il s'ensuit qu'un trailement fortifiant et
astringent est, dans ces circonstances , le seul con-
venable. C'est ainsi que l'on fait disparaitre les
wddmes dont nous parlions tout-d-I'heare , soit par
Pemploi des topiques stimulans |, soit par adminis-
tration intérieure des médicamens toniques.

Chezd'autres individus , on trouve la moquense
intestinale égﬁément blanche dans toute son éten-
due ; mais au-dessous d'elle existent de nombreux
tubercules , ou d'autres tissus accidentels. Ils provo-
quent ledéyoiement , soit parl'icritation sy mpathique
qu'ils déterminent sur la membrane muquense qui
les reconyre, soit en stimulant par leur présence la
tuniqoe charnue , dont les conteactions deviennent
alors plus rapides et plus intenses. C'est ainsi que les
divers tissus accidentels dé\lt!]oI:pés dans le paren-
chyme pulmonaire provoquent une irritalion habi-
tuelle de la moqueusebronchique : mais le plus or-
dinairement la diarrhée , dans ce cas, ne pnra?tde-
venir permanente et considérable qu'a époque ol
Ies tubercules ramollis enflamment et vledrent la
mugueunse,

Llest d'aillenrs indubitable que dans g trés-grande
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majorité des cas, les intestins des individns atteinis
de diarrhée cowpliquée ou non de sympldmes dy-
sentériyues, présenlent des traces évidentes de pﬁleg—
masie

Cette phlegmasic peut avoir son siége dans 'in-
testin gréle ou dans le gros intestin.

Dans l'intestin gréle, elle n’existe souvent que
dans I"étendue de quelqnes trayers de doigt au-des-
sus de la valvole iléo-cezcale, d'antres fois une plus
grande portion de Uintestin gréle en est atleintz,
soit qu'elle s’y annonce par une simple injection
de la muquense, I'altération de sa texlnre, son
ramollissement rouge ou blanc, ou son uleération,
De nombreuses observations nous ont appris que la
diarrhée aigné ou chronique est le fréquent résultat
del'inflammation isolée de U'inteslin gréle; sans que
le gros inteslin y participe en aocune manidre,
Nous insistons sur ce fait, parce gque M. Broussais
a établi en principe général que Pentérile est accom=-
pagnée de constipalion , et que la diavchée ne sur-
vient que lorsque Tentérile se complique de colite.

Des trois portions du gros intestin , le ccccum eut
celle qui, dans la diarrheée, prl"sm_ile le 1)1(515 fré.‘lumn-
ment Vun des trois degrés de Uinllammation ; aprés
lui ¢'est le colon , et enfin le rectum,

Les symptémes dont I'ensemble constitue lady-
sentevie , ne sont pas liés & un élat particulies des
inteslins, Le ténesme seul annonce que Uinllamme-
tion existe dans le rectum. Quanl avx selles sanguni-
nolentes et gldirenses , elles se sonl monlrécs chez
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des individos dont les intestins préseﬁt&imt:ﬂes lé-
sions analogues & ceux d’autres malades dont les selles
avaient été lonjours purément aquenses,

Nous avons trouvé uane fois d'assez nombreuses vl-
céralions dans le colon dscéndaiit, chez un phithi-
sique , qui, sujet awtrefois au dévoicment , n’eh
avait plos depuis longtemps , et était méme labi-
tuellement conslipé. L'on concoit qu'il peot en dlré
souvent ainsi, lorsgque les ulcérations sont petiles ,
peu nembicuses, et que leurs bords ni lenr fond ne
sont pas enll ammés. En eflet, elles ne peuventalors,
comme les Luberveules, produive le (luox de venlre
gque par lirritation sympathique de ln muqueose
qui les entoure, ou de la taniqoe muscalaire.

Les diflérens élats que peut présenter le tolie
digestif dans la diarehde élant bien connns, pect-
on les distinguer pendant la vie daprés leés sympld-
mes qui se-manifestent ! Cola est possible dans pluo-
sieurs cas. Ainsi, si 'on observe des douleurs abdo-
minales , si la pean est brilante, le pouls fréquent ;
siles déjeclions alvines sont glairenses, membrani-
formes , sanguinolentes, on peut &tve cevlain que
Tintestin est le siéze d'une inflammiation plus on
moins inlense. -

Ajoutons toutelois que rien n'est plus commun
que I'absence de toute espdee de donlenr dans les
cas ol de nombreuses wnleérations couvrent la face
interne des intestins , soit.de U'iliom, soit dn emoum
et du colon. Combien n’est-il pas fréquent , d'on
autre cOté, de voir des malades aceuser de vives dou-
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leurs abdominales ; bien que leur mugueuse, diges-
tive ne soit nullement enflammée. N'en est-il pas
ainsi, comme le . prouve le succds du_lrnil;em;an_t,
dans les coliques de plorab que 'on guérit par I'em-;
ploi des drastiques les! pl us. énergiques , dans les
culiqnes dites nerveuses -l:[ui Icéden t'souvent & des
médicamens  éminemment stimulans , dans celles
quisont-dues & 'accumalation des gaz et des matidres
fécales, et que.l’on traite avec tint d’avantage pav
les purgatifs réitérés ? Stoll a cité Pobservation re-
maripuable d"une colique intermittente syphililique
qui céda & I'usage du sublimé corrosif.

" Nous avons déja vu que les tubercules intestinans
pcu\rnutun‘itru se develnpper et se ramollir , sans
qu ancune douleur les annonce.

' Le caractére des déjections n’est pas lui-méme un
signe tonjours certain pour reconnaitre l'inflamma-"
tion, On a vu des évacuations sanguinolentes avoir
lieu par I'anus chez des individus dont la muguense
intestinale fut trouvée saine aprés la mort. Ces hé-
rﬁurrhr.;gics'_pnssives sont analogues 4 celles qui ont
licu chez plusieurs hydropiques, a laface interne '
des membranes séreuses de la poitrine et de I'abhdo-
men ; elles sontsemblables aux hémo nha ries dont la
pean , le tissn celIulalre et les membranes syno-'
viales ﬂavu.‘.unent le slu'e cliez les scnrhullques

Les de;ectmns_ serm_:sas, sqm]JIuh.lgs ade I ean co-
lovée en ']nuhe__ouren vert , se manifestent égalemem
dans toug les états possibles du tube di-gwl.i-f, el dans

15, e - E s
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les cas ol il est uleéré , et dans les cas oh ses parois
sont piles , amincies et infiltrées. , :
Lors mdme que des uleérations existent dans les
inlesling , doivent-elles 8ire regardées comme un
obstacle constant & I'emploi des substances toniques
et astringentes ! Elles présentent une si grande va-
riété dans leur nature, qu’il semble qu'une méme
méthede de traitement ne savrait Teur convenir &
toutes. La couleur blanche, grise , oubrune de leor
fond , la natare de la sécrétion qui sy opére, ’épais-

-sissement nul ou comsidérable du lissa limineux qui

le forme, l'aspect et la disposition de lears bords ,
les différens degrés de consistance, d’épaisseur et
de, cun]aur de ]u. muqueusse qui les constitue , le dé-

_cullement de cette membrane dans une étendue
.plas on. moius grande, son ¢élat dans les intervalles

ﬂes ulcémllous ne sont-ce pas | ]n autant de circon-
stances qui aemblent réclamer une fqula de modifi-
cations dans le trzulemem? On ﬂphqua ajnsi faci-
]ement coa rnenl 1ella melhode curalive réu ssit tré&_
]:ueu :l-ms un cas, et échoue complér.ement. dang un
autre. Naus yons vu, par exemple plus:eurg diar-
r'hées oeder 4 la décoction de cnchou i BOUS enm avons
vu d'autres s'accroitre et s emsyerer pendnnt 1"ad-
mm:strqlmu de ce medlcament Dbien que dans les
deax cas les symptﬂnmus fussent umpeu—-l:lrcs les
mémes , et que les malades fussent placés dans des
cireonstances genumles semblables:la plupart étaient

des plltluslques 1l faudrait souvent, dans une méme

purutm d'intestin, Pouvulr apphquurune suhsmnco
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wstringente ou tonique sur les ulcérations, et con-
vrir de médicamens émolliens les intervalles qui les
séparent , et réciprogdéntent. ("est ainsi qu’agit le
chirurgien dans le. traitement de plusieurs nledres
situés i 'extérienr du corps, Il les guérit, en cher-
chant & maintenir 'inflammation & un certain degré
au-dessus et au-déssons daquel elfe heé saurait Mar-
chek vers la résolution. N'est-ce pds etiddre par Pém-
ploi des topiques astringens que se gnérissent beau-
coup d’ophthalmies chroniques? N'est-ce pas anssi
par Uemploi ‘des’ substances résinemses , gqi'on
traile avec beaucoup de succés les phlegmasics
chroniques des muquenses pulmonaire et vréteale ?
Nous avons vu bien souvent M. Lermiinier avoir
vecours , avec bn avantage marqué, i un traitement
légévement stimulant vers la fin des prenmonies
aigués , goi tendaient & passer a I'état chronigue.

Enfin, pour donner un nouvean poids & ces con-
sidérﬂ!im}s! nous pourrions invoquer 'antorité des
anciens qui , dans les diarrhées et les dysenteéries
chronigues , faisaient un fréquent et heareux vsage
de plusienrs substances ‘astringentes données sous
diverses formes.

Nenous lassons point d'accumuler les observalions
pour éclaiver ces importantes guestions, ct rappe-
lons-rious ce que disait le physicien Muschenbroek
Pauca experimenta nos confidentes reddint 5 -
daces, gloriosos ; multa incertos ; plurima denigue,
ac¢ humanam feré superantia patientiam ad aliquid
coneludendwmn nos eminds prepardnt.

1%
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RAPPORT

FAIT A LA SECTION DE ME#DECINE DE L'AcADEMIE
“ROYALE DE MEDECINE ,

Par M. CHAUSSIER et HIPPOLYTE GLDQFUET',
. surle Mémoire précédent de M. ANDRAL fils.

© [Séance du13 aott 18_12.]

La Section de Médecine de I'Académie royale de
Médecine , nous achargés , MM, Chaussier et moi ,
de lui rendre compte des Recherches qui ont été
faites par M. Andral fils , sur 'anatomie patholo-
gique du canal digestif, considéré dans sa portion
sous-diaphragmatigne. .

Avec la plopart des médecins modernes, hien
convainca de la supériorilé que donne , sous le rai‘:~
port du diagnostic, le soin d'examiner les organeés
aprés la mort., 'auteur s'est liveé avec une louable
ardeur-a 'étude des altéralions qu’ils peavent offrir,
non point dans I'unique but de trouver des faits
propres & milifer en faveur de tel ou tel systéme,
ou de rencontrer un motif d’excuse pours'élre rangs
sous telle on Lelle banniére , mais avec le désic unique
de s'instruive , de contribuer aux. progrés de 'art de
guérir. Vous accorderez aussi sans doute, Messieurs,
un degré de confiance de plus aux observations de
M. Andral, quand vous saurez que <’est & I'hépital
de la Charité , dans les salles de l'un de nos honora-
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bles collégues , M. Lerminier, qn'ul.les ont &8 sni--
vies avec une persévérance qui-ne le céde qu'a la-

sévérilé avec laquelle les résultats en Parmssent ex-
posés. :
M. Andral, du reste, ne s'est pas contenté-d'un

examen superficiel, cause fréquente d’erreurs dans -

une science positive , et qui ne repose que sur des

faits ; ila voulu recueillic ces faits jusques dans lenrs -

mokadres détails, et il a dit certainement soutenir
bien des travaux, se préter 4 bien des soins, dévorer
bien des difficultés dvant de dércber & laNature quel-
ques-uns de ces secrets qu'on n'a le: pouvoir de' lui
arracher qu'aprés 'avoir soumise & nom!:rh d’expeé-
riences et d’analyses. il .

- Un observateur attentif peut seul attéindre cet
honorable but, en s'attachant & décrire aussi exacte-
ment gue possible, et méme minutieusement , les

lésions que présentent les cadavres & la suite des
mnaladies ; en ne s¢ contentant point d’annoneer qu’il-

a rencontré une inflammation; an lieu d'indiquer les
caractéres qui lui ont fait reconnaitre cette inflam-
mation. Veili'ce qui'distingoe éminemment le tra-

vail qui a é1é soumis au jugement de I"Académie, ce |

qui doit le réndre digne de son approbation.

Dans son article premier, I'antear donne les ca- -

racteres ané.tnmiq'ues'de I'inflammation du canal di-"

gestif et entre dansune foule de détails sar les ulcé-
rations’, les' exanthimes | les perfomtmnn eto. , dont

BRHrp St

ce cafial pent étre le sidge. Ty

Al a établi des comparaisons entre ‘ces “diverses
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altérations , non-seulement sows le rappert de leur
fréquence absolue , mais encoresous celui de leor dé-
veloppement proportionoel , suivant Ia région ot on
les examine. Pour ne ciler qu'un exeniple de Pesprit
dans’ leguel ces pecheeches ont é1é dirigdes , nous
divosis que sur 5o eadavres, lauteur en a trouvé g
ayen des ulegrations & 'estomac , el 26 qui en avaient
a la parlig infériepre de Filéum, tandis que 11 en
présenlaient dans le colon teansverse , et qu'un seal
en offrait dans le reelim.” :

Daps up second article , 41 est trailé des tissus aec-
cilentels guj se forment dans les intestins , comme
les tubercules., les thmenrs squirrheuses et encédpha-
loides, les tumeurs érectiles, les mélanoses, les
Lystes séreux, elc, Il y est question aussi de I'eedéme
des intestins, Cel article n'est pas moins bien rédigé
quele précédent et gue le suivant ; ol 'on trouvedes
considéralions importantes sor I'état du tube digestif
dans la diarshée, la dysenierie et la lignterie..

Ces maladigs ont été long-temps regardées comme
enti¢rement indépendantes de linfammalion du
canal digestif. Les nombrenses observations recueil-
lies a ce sujet par Panteur, semblent démontrer que,
dans plus d'up egs, celle opinion des Anciens est
fondée, et que de pareilles affeations peuvent exis-
ter avge le caractére véritablement atonigue , fait
deja noté an reste par Bonnet, Boissier de Sauva-
ges et Morgagni, et qui conduit M. Andral & pré-
senter quelques vues thérapeutiques dignes de fixer
I'attention des praticiens jaloux de contribner au
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bien-&tre des malades qui se confient & leurs soins
dclairés. . . _

Ewsomme , Messieurs,, nous ayons trouvé dansle
Mémoire qui nous a é1é soumis, les prenves d'un
grand éloignement pour tout esprit de systéme ; il
est propre 4 donner de son auteur une tets-favpra-
ble idée, par le soin aussi serupulenx que méritoire,
aveclequel celni-cia fait ses observations;la formed’ail~
leurs répond ici au fond, et nous concluons & ce que
le travail dont nous venons de vous rendre compte,
soit honorablement déposé dans vos archives, jusqu’a
ce que I'Académie ait nommé une commission pour
limpression de ses Mémoires, Nous pensons aussi
qu'au moment, oh P’ Académie s'occupera de complé-

terle nombre de ses membres, lg nom de M. Andral
fils devea élre Porté sur la lisle des candidats.

Paris, le 3o juillet 182z,

Signé Cuiussien,

si1pe. CLoquer , Rapporteur.
Certifié conforma par le Seorétaire de ' dcaddmie,

BECLARD.
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RADUCTION"
DES NOTES AJoUTEES Au TRAITE pE 1’ APOPLEXIE
- ou HEXORRHAGIE CEREZRALE, DEM, E.MoULIN; -

,Puf)ﬂé' en allemand par M. GAaspPARL

1o Dins ce Traité 'anteur débute par déclarer
n&Iue , sous le nom d'apoplexie, il n*entend rien antre
chose qu'uue extravasation du sang dans le cervean,
et qu’il rejette la division généralenlent admise,
Cette maladie est sanguine , séreuse et nervense. Il
promet, en méme temps , de développer les raisons
qui 'ont 'eug.agé i en agir ainsi. Cependant, les rai-
sons alléguées par I'auteur tendent presque unique-
ment & prouver qu'il lui semble peu exact de com-
prendre sous un seul nom trois maladies essentielle-
ment différentes. Cette opinion étant susceptible
d’étre examinée un peun de plus prés, fera le sujet
de la critique snivante. '

1l me semble que l'antenr s’est attaché un 'PEE
trop & son idée favorite, du moins la définition qu’il
donne de l'apoplexie, savoir : une extravasation du
sang dans le cerveaun , me parait beaucoup trop ex-
clusive; car, si I'apoplexie consiste dans une suppres-
sion subite et plus ou moins cumpléte de la sensibilité
et de Uirritabilité , et je crois qu’il est inntile de
comprendre dans la définition, comme on fait com-
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munément, les symfdbmes tels quelo leth:lrgle, ld
perte de connaissance et de locomotion ; la respn—a—
tion accélérée | O sterloreuse 3 ete, , ¥ q_ue ces af-
fections ne sont qu'uue conséquence nécessaire de
Papoplexie; - elle peut: provenic de plusmurs ‘canses
différentes, et Pnr-consequent elle ne peut point btre
considérée comme une  maladie parucullere, mais
senlement comme lé résultat final de toute cause ir-
ritante capable de la produire,’ d'oh il suit'qu’il est
inexact de la définir une extravasation cérébrale;
dont elle n’est & son tour qu’une suite. Tanteur fait
voir lui - méme que la dissection est contraire a son
opinion, en disant qu’il est des casol le cervean'des.
individus 'ﬂarts"d'apnp!erie n'offre aucune trace de
sang extravasé, mais senlement une turgescence con~
sidérable des vaisseaux cérébraux, cas qu'il ﬂesngne
sous le nom ﬂ'upnplexle fausse, ce qui est ane ezpreg-.
sion vague el propre 4 [aire voir ici , comme dans la
plopart des ouvra.ges nosnlngiciues y que 'on w’est pas
encore bien d’accord avec soi-méme, ni ‘sur la na:
ture de la maladie , ‘ni sor la P]nce qu'elle deoit
occuper dans un cadre nosologique. Si'une congeslion
violente vers la téte est capable de produire tous lés
symptdémes de l’apcnpl[!hle, ainsi que cela arrive in'v
dubitablement et plus souvent peut- -dtre’ qu aprés
une ext:.avasntmn, on ne doit point hésiter & dest-.
gner un tel accident sous le’ nom ‘dlapoplexie’vés
ritable, d’oii il''siit nécessairement ‘qiie’ le” nom
d'apoplexie fausse devient lout-d-fait superflu, puis-
que tous lés sy mptdmes, dont la présence ne!sup-
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pose point -encore Vapoplexiz proprement dile,
rentrent dans le cas de congestion. :

" Quant 4 I'assertion de "Autenr, que I’ apcplcne
est constamment une extravasalion dn sang dans
le cerveau, on ne peut nier gu'il n’en soil- alosi
quelquefois, surtout aprés une chute, un coop,
ou toute aulre lésion mécanique de la téte, et je crois
méme que I'on me peut disconvenir qu'une. con-
gestion cérébrale, parvenue 4 son summum , ne
puisse donner mpaissance 4 une ruplure des vais-
sgaux , et par cela méme & un épanchement. Cepen-
dant j’ai de la peine & croire que dans la grande ma-
jorité des cas, l'apoplexie soit autre chose qu'une
simple congestion. La congestion consiste dans un
afllux augmenté du sang versun organe quelconque,,
et dans un accroissement de vitalité joint & une di-
latation des vaisseanx. Cette congestion a lieu surtout
dans les gros vaisseaux , de telle sorte que le systéme
capillaire qui y participe moins, s’oppose au retour
du sang et par cela méme augmente la turgescence.
Or, comme le cerveau est un organe trés-riche en
sang et plus sensible a la pression qu'a toule autre 1é-
sion, telle que plaie, perte de substance, ete., an
concoit trés-aisément que, dans on cas de conges-
tion, la pression qui résulte de la dilatation de: tous
les vaisseaux cérébraux, peut suffire pour frapper le
cervean d_’ap-qpla:_dé,, avant gue la rupture deses vais-
seanx. ait donwé liew a un épanchement, qui- d'ail-
leurs n'agit que par la pression qu'exerce sur cet
organe le fluide épancheé. Ll'efiet de cellé pression
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n'excéde probablement pas celui d'une simple dila-
tation des vaisseaux!, et il est méwe trés-yraisemhbable
que dans beaucoup de cas-ol I'on regardait I'effusion
du sang comme la principale canse de I'apoplexie»
cette effusion n'a en lien qu'aprés que la congestion
avait produit son effet. : i

-L’ayteur n’est pas non- plus fondé & rayer du ta-

bleau des maladies I'apoplexie séreuse et 'apoplexie

nerveuse, qu'il regarde comme supposées , quoi-

qu'elles soientadmises par tous les médecins , et gqu'il
croit deyoir envisager comme deux maladies par-

ticulidres ; car, potre, qu'il porte par l& un coup
mortel & sa propre hyppthése, puisque de cette ma-
ni¢re il est obligé de sanger aussi son extravasalion
gérébrale , comme une snaladie pasticuliére dansles
hémorrhagies, et de ne considérer 'apoplexie que
comme pne suite de 'hémorrhagie , si, toutefois, il
veut élre conséquent, (car loute hémorrhagie denne
naissance a des accidens particuliers, suivant les
fonclions de l’qrgqnq ol elle se fait, sans que pour
cela elle puisse &tre regardée comme une maladie
essenliellement difiérente), il prive Ja pathologie
d’une division a la fois simple et naturelle, etil y
substitue des noms vagues dont elle est déja asse
surchargée. Daillenrs, l'apoplexie sérense , de méme
que I'apoplexie nervense, existent réellement; la
premiére i la suite de la pression mécanique exercée
par I'ean qui se trouve accumulée, svit & la surface
du cerveau, soit daps ses ventricules; la seconde

comme effet de lé:ions dypamiques qui se manisfes-
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“tent moins par la pression que par umne- altération

de la vilalilé propre du cervean. Or, comme le sang,
Teau et Iei influences dynamiques , forment trois
forees que I'on pent considérer comme les trois cau-
ses principales de l'apoplexie, il me semble tout-a-
fait naturel de les prendre pour base dans la division
de cette méme malﬁdieid'é:utant plus que de cette
maniére on indique-a la fois la natore de apoplexie.

20 Llauteur passe sous silence 'apoplexie pulmo-
naire qui, & mon avis, doit prendre place dans ce
groupe de phénoménes. En effet , lorsque la conges-
tion vers les poumons.a acquis son plos haut degré
de déve]u[-[-'emen[:, que la vitalité et la torgescence
des veines pulmonaires se trouvent considérablement
avgmentdes et leur calibre fortement agrandi , il en
résulte alors une inaction compléte des organes res-
‘plmtmres, le sang cesse de couler, la respiration est
.snIanmt:e et'avec elle lavie ; on hlen le sang § Epan-
clhie & lasurface de ces organes, pénétre dans leur
P:nencll}rme sy coagule et s'oppose 4 leur dilatation
}us:lu i ce qu'enfin leur paralysie compléte d{llnr_[u
paissance aux mémes symptdmes dont est suivie
Papoplexie cérébrale. Cette maladie des poumons
peot done avee raison &lre considérée comnme une
espéce d’apoplexie, puisquielle ne différe de I'apo-
plexie pmpmment dile,; qu'autant qu’elle se trouve
modifide: par la d1|]'urence de Porgane da_ns le:]uel
elle a licu.

~ A un abtre endroit, lmﬂ.eur l:nmpos.e le nom 'd’a-
poplesie avortée ‘pour evtie’ disposition hémorrhi-
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gique qui se dissipe éans'qu'il ¥ ait-épanchement ,
et celui de faosse apoplexie pour celle méme dispo-
sition quand elle détermine la mort. Mais pourquoi
adopter ‘ces mouveaux .noms, puisque dans le pre-
mier cas ce n'est qu'une congestion passagére |, et .
dans le second , une apoplexie réelle par congeslion?:
Les f-_ammes et les hommes, dit I'anteur, sont éga=
lement sujets & I'apoplesie. Il lui serait sans doute:
difficile de prouver 'exactitude de cette assertion,
car il est plus que probable que le sexe féminin dif-.
fére du sexe masculin , toat aussi bien sous le rapport .
de I'apoplexie que sous celul de beauconp d'autres
maladies, surtout durant une certdine période dela
vie. En effet, ne semble-t-il pas que , généralement
parlant, la femme, moins forte et plus sensible que -
I'homme, est plus sujette & Papoplexie nervense
du moins avant ige c'lir'nnt};rique et hors de 1'état:
de grossesse; tandis que I'homme , plus robuste et
moins impressionnable , dont la fibre est moins liche -
et le cou plus court, est disposé au contraire plus &
I'apoplexie sanguine? Il est inutile de fairée remar-
quer que dans l'un et I'autre sexesily a de nom-'
breuses exceptions; cependant, en considérant ces
deux sexes d’une maniére générale, la prédisposi-
tion que nous venons d'établir, existe. Aprés avoir
dit que les deux sexes sont également sujets & I'a-
poplesie, l'auteur examine la fréquence de celte
maladie chez les vieillards, o il pense que la
pl‘édispﬂsiliﬁn 1 ]"apﬁplexie, doit &tre allribude i
ce que le cerveau , par suite du cercle qu'a par-
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courn I'énergie’ vitale dans les dges antdrieurs ;

est redevenu lé centre de fluzion. Cela veut-il dire-

que le cervean est devenn de nodvein le centre de

toute activité vitale , comme il Pétait dans les dges:

antérieurs? Dans ce cas, je ne concois nullement coms

ment l'auteur pent considérer celle disposition com-
me une cavse de la fréqoence de l'apoplexie; car,
s'il est vrai qu'a eet dge le cerveau redevient aclif,
on doit supposer aussi qu’il redévient apte & résistor

d.tette maladie, comme il Pétait dans les dges arté--

riears. Ceependant la faiblesse, tant physigue que
morale du vieillard, n'est nullement en faveor
d’une telle hypothése,

+ 3o Pag. 57, l'auteur dit : « Une frusse membrane,
semblable aux séreuses, se développe ped-a-peu ,

et s'organise & la longue antour de l'épanchement .

sanguin, Bientdt celte membrane met le dernier ca-

chet 4 la nature séreuse, en exhalant des goutles de

sérosité dans la caverne apoplectique; ce liguide,
continuellement renouvelé délaye couche par con-
che le caillot ; les particules, détachées et rendues
liquides , sont ahsorbées & mesure. Ce pénible travail
ne cesse ordinairement gqo’aprés la disparition des
derniers lindamens sanguims. Alors la sérosité, de-
venue inutile, rentre & son tour dans le torrent de
la circulation ; les parcis de la cavité se rapprochent
gradoellement, et bienldt .one cicatrice, plus ou
moins intime, les réunit. » L'anteur semble avoir

oublié que la formation d'une membrane suppose ua -

aceroisservent des forzes plastiques , un élat inflam-
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mateire des parties oti cette nouvelle membrane doit
se former; or, ces deux conditions manquent ici
entiérement. La séorétion d’on liquide séreux exige
une organisation plus parfaite que celle que nous ofs
fre un simple caillot de sang , dont la commianication
avec l'organisne est nulle pour ainsi dire. Cepen-
dant, par action des vaisseaux lymphatiques avec
lesquels le san g coaguléd &tait en contact, celui-ci
peut avoir été privé de sa matiére colorante, au point
d'affectec la forme membraneuse, et c'est proba~
blement ‘ce qui a induit Paoleur en erreur. La
sérosilé séerétie devait alors nécessairenient cesser de
s'épancher, parce que Pirritation produite sur les
vaisseaux lymphatiques , par le sang épanché, avait
disparu, ct non parce que, comme pense 'auteur,
ce¢ liquide é1ait devenn soperiln,

Llauleur se trompe 'il eroit qu'il est le premier
qui ait décrit 'hydroeéphale clironique. Quand mé-
me aucun anteur fraricals n'auiail traité cet objet
avant loi, il dorait'dd avoir égard & la littévature
des autres pays, ol celte maladie n'était cerfain: «
ment pas ‘inconnue.’ A la  vérilé, I"hydrocéphale
chronique n'a pas toujours été décrite sous la forme
que lui assigne lanteur, qui la considdre comme
une maladie particaliére, laquelle est 'apanage ex-
clusif de la viellesse; cePen{]ént on a tonjonrs ei
égard @ la forme qu'affecte Uhydrocépliale chez les
personnes avancies en age. Au resle, lautenr est-il
réellement autorizé & regarder I’hydrocéphale chro-
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nique comme une’ maladie entidrement différente ;-
par celasenl qu'elle s’observe chez les vieillards?
Quant & moi, {’en doule; car; bien que ige puisse
modifier une ma]a,dle, ilme pourra certainement pas
changer sa nﬂture D'ailleurs, le cerveau des vieil-
lards se rapproche de .celui des enfans, ce qui per-
met d'antant moins d'éuﬁlir une différence aussi ri-
goureuse entre les ;-:hénaménes maorbides manifestés
par-cet organe dans la vigillesse, et ceux que l'on y
observe dans les iges antéricurs, .

Dans une note ;'_Ie_la.pnge 152, l'anlenr s’exprime
ainsi qu'il suit : « Le méme Autenr s’est encore ef-
forcéd de remettre en vigueur le projet extravagant
que concot Patod , dé guérir I'apoplexie par l'ope-
ration du trépa..u._ » Serait-ce wvraiment une extrava-
gance que de chercher & évacuer le sang an moycen
du trépan, lorsque l'on es_i; sitr, non-scullemlmt de
I"épanchement de sang, mais encore de son siége?
Ne serait-ce pas, au contraire, le moyen le plus
expéditif pour atteindre son but, et, au surplus ne
nous 5ervuns-n0us pns de ce muyc.u eﬂ{.(‘-LwEanL
dans quelques cas ? En effet , lursque -aprés une
chute, ou un’coup viglent sur ln Lite, ily a eu en-
foutement de q_ua'lquc pitce oseuse du crine, ou
extravasation suivie de stlupeur, de paral; sie, elc.,
nous semmes tris-souvent obligés de recourir an. tré-
pan ¢ui, r[uelquefms , est Empio}u} avec un tel suc-
eds, qu 1mmed1atuqﬂ_.eut aprés I'opéralion e malade
revient de son état ﬂ’nésuul:issclnent »et, dans un
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tel cas, n'est-on pas en droit dé dire que l'ona ¢z
médié a I'apoplexie par la trépanation?

Page 54, il est dit : « La faiblesse extréme,
la pileur de la face, la pelitesse du pouls, contre~
indiquent seules cette opération. » C'est absolument
comme si un médecin disait que dans un cas de
puneamonie ou de cardite violentes, il faut s'abstenir
de saigner & cause de I'extréme fuiblesse , de la fré-
quence et de la petitesse du pouls, des défailances,
de la paleur de la face, ete. Cependant, dans le
traitement de I'apoplexie, 'auteur conseille des sai-
gnées réitérées, malgré la faiblesse da malade. Ces
accidens , qui ne sont que des symptdmes et des
effets du sang épanché, disparaitront avec leur .
cause, et par-conséquent ils me l:m"ltré-'indiriucnt
nullement Popération. ' e

Dans une note de la page 156, Pauleur vanie
Uinstrument. invenld par M. Sarlandiére |;<:m1' e
placer les sangsues. Cel instrument., appelé Bdel-
lométre, parail en efletavanlageux el propre 4 servie
dans tous les cas ol les venlonses sacrifices trouvent
leye applicalion , et oii ce Bdellométre senible méme
préférable anx ventouses , en ce qu’il n’est point né-
cessaive de se secvir d’une chandelle. ui de I'dter
Yorsqu’il est rempli, Cependant je doute gue; cet
instrument puisse |:ampla.cur'1es sangsues, atlendu
que ce n'est qu’un scarificaleur perfectionné. Or,
nous savons que les sangsues, en vertu de lear pi-
yhre profonde et triangulaire, gu’elles foat dans

15. 18
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:'h. peawn,. produisent ‘une irritation beaucoup plas

salutaire que Vincision du searificateur, comine’eela

t démontré ;par la lentedr avec laquelle s'arréle
V'hémorrhagie. dont est suivie Papplication dés sang-
sues ; evgui différe de-celle-du scarificatéur.

Enfin, I'anteur rejette Pemploi des 'sudorifiques
& canse de la yive excitalion ;n_:[u-'ils"déterfni nent 'sar
le cerveau. Jlignore quels sont les ‘diaphoréti-
fues, que I"autéur regarde comme *nuisibles en
pareil cas, si ce n'est la -poudre de Dower qii ,
4 la vérilé, n'est pas entiérement’exempte de I'in-
convénient en question, Cependant, les sudorifiques
légers, lels que l'infusion de fleurs de sureaw, I'és-
prit de Miﬂdérérns, ete,, mie paraissent au conlraire
fort uliles dans le iraitement de 'apoplexie; en ce
qu’ils agissent pluldt comme dérivatifs ‘ou’ tomme
répulsifs, que comme des'remédes excitans pro-
prement dits. Toajours' est-il ‘vrai ‘qu'une transpira-
tion modérée n'est jamais muisible ," et il n'est poini
rare de v':::-ir que, dans le typhus parexémple , tou:
les symptémes diminoent :adssildt e 1apedu’ és
devenue molle ¢t humide-(1).

) Cér article ‘a ét6 " adait da Vallemand, -Prl..’
ML MR
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LITTERATURE MEDICALE.

e

HISTOIRE PHYSIQUE

DEg 'ANTILLES 'FRANCAISES, ‘SAVOIR : Lo MAhdi-

NIQUE ET LES ILES DELA GUADELOUEE ,

Contenant : la Géologie de -J';:i‘.'réfu'ﬁef des #n-

tilles : le Tableau du climat de ces Lfm yla Mi-
riffai'ﬂgle des Antilles fm:rmt:e: , lewr Flore ,
leur Zoologie, le Tablcau physiologique de leurs
rf{gﬁ'rem‘es Faces dﬁummes, et.la Tapog:upﬁ:e
de la Maﬂ:m.?un ot de la Guadefoupe ; par
Ar. MokEAU pE Jonngs, chevalivr des Urrfms
m_}'mm d'e Saint- Louis et de la Lralﬂﬂ a'..fmn-
eur , officier .tuper‘:e'ur it Corp.t royail n'.' E.f.—:l.ea
Ma} or, membre du Conseil de santé du .l'o}'numa ,
corresporedant de ' Académie royale des Scien-
ces de U ITnsiitit de France , etc. , ete.

[l

“Tome premier. ‘A Paris, chez I"Audteur, e de

I'Université , e a8 ; Migneret, impriméeur-li-
Lraire , rue du Dragon , N.o20, F. 8. G.; Baelfe-
Jier , quai des Augusting;'N.o 65 ; Bécket, plade
de 'Edole de-Médecine ; Treuttel ot Wiirtz ] vde
de Bourbow ,»N.ol1'7. 182n. =Pr’It B fr

......

[.es icievicos medicales non!. encore emi:irasse

datis lenrs lm’csllgnlmns l:[ue queft[nes -unes d'.es
‘scititds ‘da 'Edrdpe ; présque tout e resie da gﬁﬂm

18..
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-n’est conne gue par de 'rag.u-a'i n.l;-el'gu_s on desré-
cits doutenx, imparfaits ou controuvés. Le génie de
Cabanis, limmense érudilion de Hallé n'ont pu
suppléer au défant d'ohservalion, soit dans la tiche
difficile de déerire les climats, soit dans la belle
entreprise.de composer une géographie médicale ,
et il est trés-vraisemblable que le monde savant at-
tendra long-temps encore celte ceuvre dont Putilité
serait égale & l'intérét.

L'Histoire physiquedes Antilles que vient de pu-
blier M. Moreau-de-Jonnés fait disparaitre celle
double lacune , du moins pour les Indes ccciden-
tales , et l'auteur se serait proposé spécialement de
fournir des matériaux pour une Topographie médi-
cale de l'Amérique-insulaire, qu'il n'amait pu sui-
vre un meillenr plan, ni le remplir par un plus grand
nombre d'observations propres a faire connaltre les
ﬁgents dont la puissance exerce une action quel~
conque sur I'espéce humaine,

Le1.esyolumedece grand Quvrage est divisé en trois
parlies; savoir:la géologie, le tableau du climat et la
minéralogie. Danslapremiére,ontroaveune descrip-
tioninédileet pillo re;que desilesdel’ Archipel améri-

gain ; de leurs vallées ,de leurs montagnes ; de leurs

pics néhuleux. L'origine de leurs formations calcairs

et vn]canique est 'objet de reclierches élendues et

curienses. Cetle esploralion n’asjoule pas seulement
un chapilre & la géographie du nouvel Hémisphére;

'élle' conduit & des résultats importans poar les scion-

ces médicales : on y décogyre que dans la différence
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de la structure des montagnes et de la nature du sol
existent les causes de cetle fuule de vaviélés quise .
retrouvent dans toul ce qni appiriient-i la vie. Maia
l:'esl.sur-'[u_ﬁt.dausIa:a.ﬂelaarl,iequi lraiteamp]ementdu
climat que sont réunis les documens les plus néces-
saires pour acquérir de justesnotions sur histgire més
dicale de la Zdne-Torride. L'auteur n’a point procédé,
comme la plupart des voyageurs, pir des assecliong
hasardées , des évaluations approximatives et des ob-
servations superficiclles ; ¢’esl par des données expé-
rimentales qu'ii.'déle;miue la puissance des agents.
naturels, qui constiluent le climat des Antilles.
Dans ses recherches sur la température , il examine
quelle est Vinfluence de- celle grande cause, sur.
tout ce quiintéresse 'espéce humaine ; quelles sont.
ses variations jonrnaliéres , mensuelles et annuellesd
la Mnrtiniriuﬂ, A la Guadeloupe, a4 la Buibade;
quelles sensalions sont pmduileg. par les divers de-
gris de chaleor 4 I'ombre et av soliil; quelles sont.
les variations locales de la température par 'efiet des
positions géographiques, I'élevalion du sol , sa'cori<,
figuration, sa nature , son étal superficiel; I'influence,
de la direction des venls el de la présence dl‘."ﬁl?‘:ﬂ_tinl
Les recherches sur 'état h}'grpﬁl_{-ip-ique de "atmo-
:al)'[mr:-l'e des Antilles, forment un Tiaité de prés d,e.-
cent pages ; elles font connaitre Vinfluence wivis,
fiante de Thumidité sur les contrdes dn glo]m:;seg
canses multipliées dans I’Ai'chipcl-d'iiqlél_'iqlw,' sesd
varialions . journali¢res., mensnelles. et annuelles ;
lewss lois générales . les variations de 'humidité ot-
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mosphérique , par U'évaporation des eaux de la mer.
Celles des pluies et des marais, la transpiration des

foréts , I'effet des vents dominans et de 1"élevalion

des' lienx enﬁn les pluies , dont la chilte est un

phéubmenc éncore mal et InmmpTulemPnt observé

sous'la Zone torride ,sont soumises & un examen ana-
logue. Dansle chapitre svivant, Pautenr s'ocenpe

sudeessivement des vents de la mer des Antilles , de
lewrs cavses, de lears propriétés , de lenr durée , de
lews vélotild jde Movragan dent il établit la limitation

topigraphig ve et p_l"rioﬂ:iq'uu dans le bassin des mers
caraibe el mexicaine , et dans un espace de 10%
imir:i.- J‘!L'hl'és avoir tracd une esquisse interessante
des phidnoménes baroméhiques, électiiques et lumi-
nenx, il énumére dans un tablean général les phiéno-
ménes chimiqueés, physislogiques et m'éléroingh}lues .
dont la puissance du climat est lorigine , la cause
o' la condilior nécessaire,

- Quoique la'3.1we Pirtie, qui‘traile de la minéralo-
gle des Antilles , paraisse n n\o:r avcune liaison avee
les sciences médicales:, elle donné néanmoins des
délails quine sont point étrangers i leurs études,
puisqu’elle fait connaiire la natare deleursol, Dans’
la 4rme qui formiéia le second volume , on trouvera
la botanique des Antilles ol seront indiquées , d’a-
prés lesiobservations'de I'autenr , les propriétés mé-
dicales et autres de choque e.npéce de p_lnnl‘.e- Les
quatre derniéres parties comprendiont :la zoologie
letablean phys;iﬁlo.gique des difTérentes races dhom-
mes des Antilles, et la topographie dela Mariinique
et celte diés fles de la Gu:\dcluﬁpﬂ. '
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Le premier volume , qui est, Jg seul.publié main.
tenant,, nqgﬂje_n.!.._uni‘e,‘iuygs:p,sia. quantité dematié-
T?:'*-.i}‘?:'.'%i;'-ﬁﬁ;-: e-t.l'.-n'.[.‘; "F-I‘,?P.“i:-%ﬂﬂﬁnllﬂinﬂa apré:.. Pa-
voir lu, qulil. n'ait pas falla, moins de vingt ans.
& 'autear pour faire ou, pour, rassembler une: tella
wuliitude, d’ohservatjons, et lgs. classer dans un. o=
dre méthodique. Le second volnme , dont la rédac-
tion est presquacheviée, et quirenferme. la gépgra—
plic. des; plantgs, de, I'Amérique, insulaire, a. pour
base prés de 29,000 antorilés classiques qui concor-
dent ayec les; herhorisations de M. de Jounds., & éta=
hlir des, vérités. nouvelles, on méconnues. Ce. n'est
B;J‘mi 11,',‘1 un: SImple Ira,vm,l de. hpiu.mq_u& une flora
plus, on mpins, compléte ; en, profilant du secours
des sciences physiques et historiques , l'auleur asa
résondre une série de problémes dont la solution jette
une vive lumiére sur les annales primitives du Nou-
veau-Monde. ;

Cet ouu:age est do petit nombre de ceux qu'on
cnusulte sauvent, qu "on cite quelquefms et dont ,om
ne peut se passer quand Dn ﬂmt visiter les contrées.
qui y sont décrites. Il formera désormais la base de
tout trn\rml geuem] dnns ]Flluel_ on._ sera ;uluepg g
considé rer L'action des ag}ents chmatan;_u_e‘s_ de la
fone tnmde en les cnmparant avee cenx de nos ré-
gions. Il présente un bel. exemple de l'application
des méthodes cxpéumeniales ct des procédés d'ex-

ploration, leg plus récens, Les qlﬂ'ercptes parties,qui
le composent, ont. été, h.kﬂ.ﬁ daps les.séances de UAcas,
dérnic Bovala des Bcivaces a.lla_guullt Uautenr ap--
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partient edmme correspondant ; plosieurs'dentr’elles
ont mérité I'honneur d'étre consignées dans les Mé-
moires des Savans étrangers , d’atres ont reca l'ap-
probation de 1'"Académie, ou ont été conronnées par
elle dans l'une de ses séances publiques.

Les espérances qu'avaient fait concevoir quelques
fragmens de la partie zoologique , entr’autres la mo-
nographie de la grande vipére fer-de-lance , sont
pleinement justifices par cet ouvrage , et désormais
on pourra considérer les Antilles, non senlement
comme les lieux de la Zone torride les mieux déerils,
mais encore comme des contrées micux connues que
plusieurs parties de notre territoire , nolamment la
Corse et les départemens de I'ancienne province de
Bretagoe. H C

FAUNE DES MEDECINS,

OU HISTOIRE COMPLETE DES ANIMAUX ET DE LEURS
PRODUITS ;

Par Hirr. Croguer, D.-M.-P., membre-titulaire
" de I' Académie royale de Médecine, ete.

‘VLime Livraison de g6 pages et 2 planches.
- CerTE livraison, qui a paru, comme les précé-

dentes , an jour marqué , commence le second vo=
lume de Vouvrage et offre d’abord un discours sur
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les vers inl_eslinaux » que 'Autenraime mieux, aves
quelques autres écrivains , appeler entozoaires.

Ce discours est plein de vues neuves sur la nature
el 'origine de ces singuliers animaux , sur le Lraite-
ment qui convient aux maladies qu’ils déterminent.

Pour donner une idée du style de I'Aulenr, nous
en citerons -le commencement et la fin.

« Lorsque les moralistes et les. philosophes, avee
U'intention d'abaisser les orgueilleuses prétentions de
I'homme » dit M. Cloquet en 'di."hu[ant, « se sonk
atlachés & rappeler sans cesse 4 son esprit que son
corps privé de vie est destiné & devenir la piture des
vers dévorans, ils apraient pu, ce mous senible,
offvir & ses yeux des tableavx plus horribles , plus
¢pouvantables, plus désolans encore, en lui peignant
le Roi de la natore, le maitre du domainede la terre ,
tout fier de la \'ile.qui lanime , dela majesté qui iz_:
distiﬁgue' » jouissant de la plénitude de ses forces,
du libre exercice de ses fonctions , et nourrissant ce-
pendant , aux dépens de sesorganes , des hites mal-
faisans, qui se gorgent de sa propre substance, de-
tournent A leur profit les sucs préparés pour 'enlre-
tien de son économie , se repaissent avidement des
humenrs qui le font vivee, etsavent se pratiquer,
au sein de ses tissus déchirés par eux , des repaires
souvent inaccessibles , ol ils semblent se jouver de
celni qui se croit supérienr & tout ce qui respire. Ils
anraient pur nous les montrer, disputalnt, an moment
de la dissolution de son étre , les lambeaux de sa
dépounille mortelle ‘4 des ennemis moins cruels ,
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mais non moins acharnés , qui attendent , J'ans le
silence des tommbeaux, la pru.e que la wmort .1 soin de
leur livrer.

" (.’l:s_l_al._l médecin pralicien sqr-ll;rut_qu’ﬂ._np-a
partienl de rép'am'lr.e le coloris de la vérilé sur ces
tristes et lo g_pbj}gs_imlugeq, de représenter les divers
degrés de |alr|glueur.et._ de dlé_‘P_il:‘_r_iSSEﬁl_Ept _q!.li _scnt:]a )
suite inévitable du combat malhevreux auguel nous
nssu]cr,lll, en ce cas, celte lmj:mrjeuse nécessité qui
livre lumversnh[e drs dtres vivans 4 une guerre
élernelle. C’est lui sur- lu_u;_qm s:}]_t}q_ue des animaux
parasites, cachés dans Uintérieur de nos parties ,
troublont et altérent 'esercice de leurs funpli_tu:l:a i
qui est appelé & observer presque tous les jours les
rayages quoccasionnent leur formidable présence,
leur pernicieuse multiplication, Mais , nous sommes,
contcainls de Pavauer , la plupart des résultats de ses
obseryalions peréant beaucoup de leur prix et de
leur valear, silI'étude des sciences naturelles ne I'a,
point mis & méme de distinguer ]es diverses scénes_
du spectacle vari¢ qu’il a sons les yeux , s iI regarde
cumme 1den1,lq_ues les cavses des dlfﬁ-rens P'héu-&mé-
nes gui |u| apl:-ajlq.lssent alors , si, 1gnuranl: le nom-
bre, la mature, les forces d’ennemis irés-différens
les uns des aulres mais qu’il range sous unc mt-me
bagniére , il ne %mt peint diversifier ses I:I:lc_]rens
d’mlnque, ol su:t d,-ms le mmb::t, une man.hn_,
gmdee_Par le husmd _comme le char de l'msensal_
Phaetou »

el hJalmru des entozoaives est, plus que, touts

page 282 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=282

2 BITTM

MEDICAL E. 253
avtre branche dc_.]u médecine , propre i attester
manifeslement combien la pratique de celte science
si belle, si utile peut s'enrichir par les progrés de
I'Lisloive natorelle en général, ei de la zoologie en
particulier. C'est dans les livres des. nalualistes
moedernes , en effet, que mous trouvons les délails,
les plus précis sur lorganisation physique des ani-
maux qui font le suietc[e:ce_discnurs, surlears Iuﬂ;_u'-
tudes, sur leur mnd-e de reproduction, et ces déiails
mellent le médecin & méme de choisir 'quﬂiq;.le_fu]s y
el de deviner souvent les armes i laide dpsquel!Es‘_
il peat les vaincre , les préparations au mwoyen des-,
quelles il peut anéanlir jusqu’a leur poslérilé, Sans
les connaissances ainsi acquises , les lravavx les.
plus assidus , les recherches les plus constanies sur
les procédés convenables. pour opérer la destruction
ou an moins 1’élimination de ces auteurs de symp-
tdmes aussi funestes qu’effrayans, seraient reslés
sans résoltats gégt&ins et n‘auraient donné lieu qu'a
des tenlalives le plus sﬁﬁvgnlinfi'uctueuses ou mime
uuisibles. L’immme. de I'art qui , sans avoir I]:I._l}.l_ili.lé_
profdn;lémen_t sur cette matiére , voudrail pourtant
administrer indistinctement ce Lt_ﬂj foule de remédes,
anthelmintigues , ou prétendus tels , que le charla-
ipni_smc 5 l’ignu:ﬁahce et la mauvaise foi ont tour-a-
tour puéconiéES_ ﬂ’é-prés les données les plus vagues
deviendrail la cause d’un mal incalculable , et ponr-
rait & I'entrée du lien ob il dicte ses formules homi-
cides , faire graver ces mots que le Dante_a placé;_
sur les portes du sombre Empire:»

Lasciate la speranza voi el'intrate,
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« Mais, heureusement! on chercherait en vain au-
jourd’hui un tel homme; ete., ele. »

« Nous terminons ce premier discours, dit plus
loin auteur en finissant, en souhaitant bien sincé-
rement que "étude de Ihistoire naturelle prenne de
plus en plus faveur avprés des médecins. Si celte
science siattrayante, si belle, si utile, était cullivée
comme il convient, si elle était aussi heureunse que
iant d'autres, nous n'aurions point.la douleur de
voir 4 Paris méme, celle ville en possession de
tootes les richesses intellectuelles , ce cedlre de tous
lesbeanx-arts, ce lien de réunion de tous les savans ,
de tous les gens de lettres , colporier de salon en sa-
Ton , de boudoir en boudoir , les graines vénéneuses
d’une plante narcolique , de la jusquiame, en les
donnant pour des ceufs de ténia, qu'an reméde mer-
vellleox administed par i-e ne sais IqLI&l. ctranger de
nom a fait évacuer pour le salut de tel ou tel malade
digne d'inspirer de Uintérét; nous 'n’:_uir'mns point la
douleur plus grande encore de voir des médecins es-
timables et bons praticiens dtre dopes de I'errenr
dans lagnelle est peut-2ire tombé lai-méme U'inven-

" feur d'une recelte soi-disant infaillible, et loisser

ainsile mal se propager avec force, et méme avec leur
assentiment tacite. Cette erreur peut cependant &tre
d’antant plus funeste & la société, en général, qhu
les méres de famille et les médicastres, dont le noms
bre est inuiourﬁ trop .gram'], s'éuipm"enl. avec em-
presseme =L des recettes de ce g'enrg_, comme ponr
se distinguer du vérilable médecin qui modific &
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chaque instant ses méthodes de traitement et qui
se conforme aux circonstances, Or, tandis que les
faux médecins ne verront qu'incertitude dans "énu-
mération faite ci-dessus des divers anthel minthiques,
et se détermineront indiféremment poor Vusage de
I'un ou de Pantre, le vérilable homme de Vart, &
coup sir, ne sera pas embarrassé pour choisir, dans
le grand nombre des médicamens que nous avous
indiqués, le plus approprié au casqu’ilaura i traiter:
ariis ast ex miscellaned farragine, oplima ef usu
comprobata seligere, a dit Frid, Hnl'l‘n_m‘nn, et nous
aurons soin de nous conformer & ce précepte dans
T'hiswire particuli¢re de chacun des enlozoaires que
nous aurons a ¢ludier par la suite. »

Qutre ce diseours , la livraison que nousnﬁnongrm:
renferme 1'histoire de l'araignée de Corse, celle de
Taraignée domestique, ot celle de P'araignée chas-
seuse; celles de I"Arche de Noé, de 'argentine hau-
tin:_, du eloporte préparé , des ascarides et des lom-
bricoides. : )

Les deux planches, qui sont d"un aspect gracieux,
représentent des ciseaux, entre autres la Sulangane,
avee son nid , appelé généralement nid d’Alcyon.

M.P V.
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VARIETES.

ARCHIVES GENERALES
DEMEDECINE:
Ouvrage périvdigue publié par une Sociétd de Mg-
decins , composée de membres de U Académie
royale de Midecine , de professeurs, de méde-

cins et de chirurgiens des Hipitaux civils et
mililaires , elc.

ProspECTUS.

Tatilité des Journaux de médecine n’a jamais été
p]ns réelle ni p]us vivement sentie qu’a T'époque ol
TOUs 50MMEes arrives. Chnquu jour, des faits et des
apercus nonveaux perfectionnent la pratique et la

théoric de l'art de guérir. Tous les médocins, égale-

ment animés du besoin de suivre celle heurcunse

'impuTsidn , récherchent les divers recueils périodi-

'ques dans icsqlmls se lrouvent rassemblées et ap-
préciées les richesses que la ‘Science ne cesse d'ac-
gquérir,

C’est dans de telles circonstances qu’une société
de médecins s'est formée dans le dessein de publier
un journal qui, concn et exécuté sur un plan plos
vaste que la plupart des entreprises du méme genre,
péunisse les avanlages offerts par clacune d'elles en
particulier,
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_ Hed:ge dans Uintérét unique de la science, et
non dans celoi de quelr{l:es duclrmes on de quelques
hornmcs ce recueil contiendra tous les faits utiles,
toutes les observations importanles, de quelque cou-

leur qu'elles soient empreintes. Toules les opinions,

n}ranl chacune lenrs representanaﬁans les prineipaux
collaboraleurs, y ]OI.I'ITDIII d’égales prérogalives ; les
unes el les autres seront disculées avec une- enliére
liberté , mais avec la décence convenable. Celle im-
partialilé permettra ou' lecteur de former, avec con-
naissance de canse, son jugement sor les grandes
questions médicales qui sont journellement agitées.
On s'efforcera sur-tout de faire marcher de front la
partie théorique et la paclie pratique de l'art, sans
que l'une d’elles soit jamais sacrifiée & L'autre.
D'ﬂpfés ces princi[les, les rédaclenrs des Ancui-

VES GENERALES DE MEDECINE recevront avee recon-

naissance et s'empresseront d'insérer tout ce qu;
pourca ‘contribuer 4 I'ayancement de la science; ils

solliciteront méme , ‘des médecins connus. par leurs
talens dans un genre spécial, les renseignemens ou

.les arlicles qm leur semnt nécessaires. An moyen

dune telle cuopemhnn, ils rempliront avee, plus de

'perfcctlnn le cadre qu'il se sont tracé.

" Dans ce J'ournnl ﬂestme a marr[uer les pas de la

'acmncc et a conconrir i ses pmgn..s par une critigne
“éclaivée ot lﬂﬂEpeﬂ&nntc on ne s'appesantira pardi-

cul"enement que sur les ouvrages qui conliendront
des vérités nonvelles 4 faire ressorlir, ou, deserreurs

“eapitales 2 combaltre; on e'occupera mdme, dans
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le.s'pmmiéres livraisons et 4 mesure que tes occasions
se présenteront , de meltre les lectenrs au courant
des travaux antérieurs A la publication do Journal ,
et qui ont anjourd’hui la plus grande influence sor
la Médecine. On évilera ces longs et ennuyeunx ex-
traits de Fi‘oﬂuct&nns qui , quelqu’estimables qu'elles
soient, se refusent, par leur nature, 4 toute analyse.
Cependant, comme il est important de connaitre tout
ce qui parait en littérature médicale, on annoncera
tous les ouvrages, en quelque langue qu'ils soient
€crits; et on y joindra le plus souvent une notice
qui indiquera leur genre de nérite et d'ulilite.
Malgré les efforts de quelques hommes que leur
esprit supérieur rendait inaccessibles aux préjugés
nationaux, lalittérature médicale étrangére est peul-
étre trop négligée en France, On se circonscrit vo-
lontairement dans un eercle qu'on devrait s’efforcer
d’agrandir. Cette indifférence pour des richesses que
nous offrent plusieurs Nations rivales, est aussi Lla-
mable que 'exeés epposé. Les auteurs des ARcHIvES
pe MEpECINE chercheront & détruire celle injuste
prévention. Ils s’attacheront & monteer esprit géné-
ral qui dirige les médecins élrangers dans I'étode et
la pratique de la Médecine, et ils croiront ne pou-
voir mieux y parvenir , qu'en faisant connaitre, par
des traductions et des amly ses, les meilleurs travans
contenus soit' dans les ouvrages pattmul:crs, soit
dans les collections ncademlques ek les |r.:|-ur|1:l.u:.
Eunfin, pour'gu'aucun genre d'ullhle ne manque
RUux AHCH["ES DE MEDECH\E on h!.ll'ﬂ.:t daos ca
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Journal y les progiés des sciences dites accessoires ;
on donnera connaissance des principales découver!es
faites en Medecine vétérinaire | en Pliarmacie, en
Botanique , en Zoologie, en Physigue et en Chi-
mie. Le court exposé qui en sera fait pourra dispen-
ser le médecin de recourir aux journaux consacrés a
chacune de ces sciences.

ILe journal sera divisé en denx parties : la pre-
miéreconliendra les Mémoires originaus et inédits,
les Observations particuli¢res, les traductions de
AMémotres insérés dans les collections et journaiax
étrangers. Dans la seconde parlie seront rangés les
Analyses critiques et les Extraits d'ouvrages el de
Journauzr ; les Articles relatify aux seiences acces-
soires ; les Flaridtds médicales, ou ce gu'on peut
appeler les nonvelles en Médecine, U'Extrait des
séances des sociétds savanites , ' Annonce des Prix
qu’sﬂas proposent , les Notices biographiques , la
Correspondance , ete.; enfin, la Bibliographie ou
I'annonce de tons les puvrages publiés sur la Méde-
cine,

Tous les Médecins étant appelés a concourir par
leurs travanx a la publication des Arcuives ne MEe-
pECINE, il devenait superflu de transcrive ici les
noms de tous ceux gui s'engagent a prendre part &
la rédaction du Journal; mais il fallait assurer "exé-
cution du plan qui est tracé dans ee prospectus, et
donner an Public la gatanlie que ce plan serait vi-

- gourcusement suivi. Dans cetle inteution , les rédac-

leurs nommeronl tous les ans une commission char-
15, 1g
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gle desuryeiller la védaction générale des ARCHIVES
pE MepEcing. Les membres de la commission pour
Pannée 1823, sont : MM. Béclard , Bousquet, Bres-
clet, Coutancenu, Desormean, Esquirol, Georget,
Grurrsent , G.lj’z'.:f.& ; Haige-Delorme et Rayer.

i Les Ancurves pe MEDECINE paraitront par nu-
méros, dans la derniére quinzaine de chaque mois ,
a dater de Janvier 1823, _

Chaque numére sera composé de sept i huit
fevilles d'impression in-8o , et plus, si- Pabon-
dance des matidres Pexigeait. On y ajoutera des
planches, lorsqu’elles seront jugées nécessaires a
Uintellizence du texle.

Qualre numéros formeront un volume; chaque
volume sera terminé par une Table des Matiéres.

Le prix de I'abounement est fixé & 26 francs par
an pour Paris, & 3o francs, franc de port , pour les
départemens , et 36 franes , pour Iétranger.

Les lettres , mémoires , observations, exemplaires
d'onvrages, devront &tre adressés, franc de port,
an Bureau des ARCHIVES 0ENERALES DE MEDECINE,
place de ['Krole de Médecine , n.o 4.

O souserit, & Paris, ches BECHET jeune , Li-
braire , place de ' Ecole de Médecine ,n.o 4 ;

Ei ches MicNener, FTmprimeur-Libraire , rue
du Dragon , n.we 2o,

N, B. Les Archives de Médecine étant destindes
dremplacerle Nouveau Journal de Médecine, MM. les

- Mddecins qui ont déja renouvellé leor abonnement
pour 1823 en recevront’ les numéros ‘sans aucune

augmentation de prix.
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— Ladixiéme livraison del’Anatomie del'Homme,
par M. Jules Cloguet, vient de paraitre. Nous l'at-
tendions avec impalience, parce qu'elle devait nous
donner une idée de la maniére dont sera traitée la
myoclogie , I'une des parties les plus importantes et
les plus étendues de 'anatomie. L'auteur, '.;';prés.
avoir exposé dans des généralités tout ce qui est re-
latif & Vorganisation des muscles et de lenrs -dépen-
dances , les tendons, les aponévroses, les bourses
synoviales , établit la nomenclature de ces organes
actifs du mouvement, et passe immédiatement &
leur description en particulier. Le style est concis,
clair et correct. En pen de mots on trouve exprimé
tout ce qu'il est nécessaire de savoirsur chaque mus-
cle, situation, forme, grandeur , attaches, princi-
paux rapports et fonctions. Les planches sont de la
plus belle exécution ; on ne fait que rendre justice
aux habiles arlistes que dirige notre confrére, en
disant que leurs dessins acquiérent tous les jours de
nouveaux degrés de perfection: Parmi les figures
(ue mous avons distinguées dans cette dixidme li-
yraison, nous signalerons surtout celles qui repré-
sentent les muscles du crine et de la face , vus par-
devant, les deux préparations ingénieuses qui offrent
les muscles prérygoidiens internes et externes. Nous
avouerons (ue nous n’avons jamais vu ces derniers
muscles aussi distinclement , méme sur le cadavyre.

Les coupes qui représentent les muscles de 'eil ,
les muscles stylo-glosses, stylo-thyvoidiens, hyo-
glosses, genio-glosses, etc., sont failes avec beaucoup
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d’art el serviront admirablement pour T'étude. Que
M. Jules Cloguet continne de faire son onvrage avee
le méme soin, il deviendra désormais indispensable
avx meédecins , anx chirurgiens el a toutes les per-
somnes qui s'occupent des sciences apatomique et
physiclogique. Ce sera une des plus belles et des
plus utiles enl:reprhisaa qu’on ait encore faites en mé-

decine. M. 0.

BIBLIOGRAPHIE FRANGAISE

TrAITE des Maladies chirurgicales et des Opéra-
tions qui lear copviennent ; par M. le Baron Boyer,
membre de la Légion-d’honnenr , professeur de chi-
rurgie-pratique, ehirurgien en chefadjoint de I'hi-
pital de la Charité, membre de plusicurs Sociétés
savantes nafionales et étrangéres, etc. , eto. —
Tome VIIL.me A Paris, chez I'Auteur , rue de Gre-
nelle, favbourg 8. G., N.o g, Migneret, impri-
meur-libraire , rue du Dragon, faubourg 8. G.,
.o 20. 1822. Prix, G fr.

e —
Imprimevie de MIGNERET, ruc du Deagon , n.® z0.
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QUELQUES RECHERCHES =~
SUR LA FIEVRE -?Cﬂm_TINE;;_'j FULE

Par M. Ovuivier-Mairy, docteur' et médecine
pr 3 & Nantes, ot
, .

Histoire géng"mi’e. i ‘__' :
POINT de doute ; que les formes varidos. soudlddy
quelles s'offre si souvent la scarlatine , que- Jesdi«
verses complicalions dont elle est susceptible ; ne:
soient antant de molils d'embarras etide | difficaleé
pour en tracer exaclement I'histoive. Confonduniayee:
la rougeole ; qui, elle-méme’; fuk considérée par les:
médecins égypliens ebarabes comme. hne vavidtéide
la variole, il était réservé i l'illastre Sydenham)de
lui donner un nom et d'élablirla d_iﬂ'_lirﬂm:e"fréiajlg qu’if
existe entre la scarlaline ot la, rongeole yavec dette”
précision ; catle justesse d’esprit. quile caiaclérivent:
lorsqu'il s'ugit de distingaer  des affectidns différens |
15 20
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tes. Regreitons gque la maladie qui m'occupe ne se
soit pas présentée & cet excellent observateur sous
toules les’ formes et avee tontes les complications
qu'elle est susceptible de prendre, car il ne 'ohserva
que dans son plus grand état de simplicité. Il ne parle
point de angine qui U'accompagne le plus ordinaire=
ment, et la considére comme une maladie silégére,
qu’il dit qu'elle n’en mérite guére le nom. Morton ,
qui était contemporain et résidait dans le méme lieu , |
enaobservé une espéoe beancoup plus maligne qu’il
a regardie comme une vraie rougeole, et appelée,
pour cette raison , morbille confluente,

Depuis Syﬂ'euham y ﬂ.&'grdnd nombre de méde-
cins, tant en France que dens les pays étrangers , nous
ont fourni d'assez bonnes- descriptions de la fiévre
scarlatine, en lui donnant toutefois des noms diffé-
rens, toujours d'aprés la préd ominance d’un ou plo-
sieurs de ses sympldmes , ou La variété de ses com-
plidations. Glestainsique Mercotus , qui l'a: obiservée
probablement ‘solivent. compliguée avec uné fidvre
adynamliqueonataxiqie, en 161, lorsquelle vavas
geait 'Bspalgnie et unel partie d& 'V lalie, Vanomimide
angine gangréneuse ; c'estainsi que'lissot 'aappellée
cyhanche-pirpuro-parotidas paree que dans eette vat
piéti pavticuliére ; les tonsillos' étajent paa gon(lbes
tabdis:que les glandbs parotides Pétaient! considdrat
blemént; Ramsey , dans |d Journal’ de: Midecine dé
Londres, année 158q, -déorivit ane: épidéd mie de ce
genve. Cest-ainsi; enfin, qie dans des len s encore
plus siipiprochés denous , MM, Fizean)y Fistcilét-er Co-
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lin, I'ont nommda angine scarlatineuse , parce gu'ils
ont observée avec une angine intense. Je n'ai point
laprétention de vouloir faire I'énumération de toas les
auteurs qui ont parlé de la scarlatine : ils sont en fort
grand nombre. Je me contenterai d'observer que nous
devons de la reconnaissance au médecin suédois Ro-
sén, pourla bonne description qu’il nous a laissée da
cette maladie, aprés "avoir savamment étudiée ; lors-
qu’elle régna & Upsal en 19%1. C'est sans contredit
une des meilleures que je connaisse, sans excepter
célles qui nous ont été dounées dans des temps plus
modernas, . o

Classification. La plupart des nesologistes ont dif-
féré entre eux, selon qn'ils ont considéré I'éruption
comme le caraclére principal de la maladie, et la fig-
vreet'angine comme des caractéres secondaires; oty
at contraire , la fidvre et le mal de gorge comme des
symptﬁnies' essentiels , et les laches éruplives comme
un caractére secondaire. Plusieurs médecins enl sem-
‘blé vouloir concilier ces deux opinions, en admeltant
que quelquelois 'angine ¢lait la maladie principale _,
tandis qué dans d'autres circonstances elle n'était
qu'un simple phénoméne concomitant de I'éruption,
gearlatine, Le plus grand nombre cependant, comme
Sauvage , Sagard , Vogel, Gullen , Pinel, Perio, ete.,
ayant observe que, dans les diverses épidémies, on la
voyait assez distinctement parcourirles périodes pros
pres any malades éruptives, que quelquefois on la
voyait exister sans angine, comme 'ont vu Syden-
ham, Caullen, Frank, Corvisart, Gardien et beau-

20,
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coup d’autres, n"ont point hésité aadopter le premier
sentiment , et & ranger cette maladie dans la classe
des affections aigués dans l'ordre des phlegmasies
gxanthémateuses, :

© 8iles médecins ont beanconp varié sur la nature
de celte indisposition , ils s’accordent assez généra-
lement 4 la regarder comme conlagieuse. Je ne sais
s'il est bien décidé qu’elle le soit tonjours ; car sile
professeur Pinel cite quelques fails qui tendent &
le faire présumer, on peat en ciler d'autres qui pen-
vent en faire douter. J'ai vu plusienrs fois des enfans
i lamamelle, dont les méres et les fréves avaient celle
maladie, n'en éprouver aucune atteinte. J'ai méme
vude ces enfans, qui avaient été vaccinés avee du vi-
rus pris sur ceux &Iui avaient la scarlatine, I‘I'épmuver
d’aulres indispositions que celles qu'occasionne le dé-
veloppement de la vaccine , quoiqu’ils vécussent con-
tinuellement ensemble. Rien n'est plus diflicile que
d’aflirmer si une maladie est contagieuse, et je re-
garde comme fort raisonnable de croire que, telle qui
est épidémigue el contagiense dans cerlaines cir-
constances, peut seulement étre épidémique dams
d’aulres. .

La scarlatine se manifeste dans tous les climats ,
Plus pﬂrticu]iéremnnl pendant cerlaines constitlutions
atmosphériques;elle ést rarement sporadique, le plus
souvent épidémique; elle semble dire Bndémiqué
dans quelques comtrées maréeageunses, Sydenham
prétend que c'est surtout yers ln fin de Pété queé cefle
maladie se manifeste, en attaquant des familles en-
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tidres; Stoll dit qu’elle est fréquemment épidémique,
surtoul en automne , %n hiver et au commencement
da printemps ; Cullen assure gu'elle parait commuo-
nément en hiver , tandis que Rosen 1'a vue régner

pendant 'été et anlomne, cesser en novembre, dé-

cembre et janvier, et reparaiire en février 1764, Je
Pai vae épidémique dans I'é1é et'automne de 1817

(Beauvoir-sur-Mer, Vendée .} , et allaquer beaucoup

d’enfans et quelques adultes dans le printemps de

1819. Concluons du rapport de ces différens autenrs

el de plosieurs antees que je pourrais citer, que la-
fiéyre ronge peul se manifester dans toutes les sai-

sons, mais qu'elle parait le plus orvdinairement en
automne el an commencement du printemps ; elle

frappe indistinclement les deux sexes, elle attague

tous les dges: Il parsit cerlain que les enfans, les

femmes, et les personnes d'une conslilution faible

ou délériorée, la conlractent beancoup plus aisément

que les adultes vigourenx et les vieillards. Je n'ai vu

que rare menl cenz=cien éire atteints; encore ne res-
sentaient-ils qu'un léger mal de gorge, qui néan-

moins le plus souvent fut suivi de la desguamation
de I"é piderme. :

L’époque de l'invasion de colie maladie n’est point
fixe ;. elle peut aveir licu le maiin et le soir. J'ai ce-
pendant chservé i1t:’el[e avail ordinaivement lieu le
matin ; quelques permnure*s eprouvent, pendant plo-
sienrs jours précursenrs,du dégoiit pour les alimens,
de I'ennoi, du malaise, de la somnolence , des lassi-
tudes spontantes , des verliges , des douleurs de téle,
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un léger picotement de la gorge , etc. Aprds ces si=
gnesavant coureurs , ou prodrémes (terrentia morbi)
des Anciens, la maladie se déclare, Quoiqu'il arrive
bien souvent qu’il ne soit pas facile de bien saisir
ces diflférentes périodes , pour me conformer & 1'n-
sage recu , pour I’étudier avec plus de soins, je dis-
tinguerai dans la scarlaline trois périodes , savoir :
celles d'incobation , d’éruption et de desquamation.
Incubation. Aprds les phénoménes précurseurs
indiqués ci-dessus , souvent d’une maniére subite,
Ie malade est pris d’un frisson plus ou moins vif, sem-
blable & un frisson de fiévre intermiltente, la cha-
leur ne larde pas 4 devenic des plus intenses, la pean
est séche , ipre , brilante ; Pangine se fait sentir le
plus communément de suite, du moins Vai-je tou-
jours vu ainsi ; des nausées , une diarrhée nhnnﬂante,
Parfms un vomissement glairenx et bilieux, tour-
mentent les malades, comme Stoll 'a observé, et,
comme je I'ai vu fréquemment ; Cullen prétend
qu'on ne l'observe pas, et M. Gardien dit que ce
detnier symptdme est assez rare, tandis que Rosen
assure qué le premier jour il survenait des dégofits ,
un grand vomissement bilieux , ete. I1 y a quelgue-
fois un grand aEaLtement de i’assnﬁpissement ,.rhnis
Ia n'ai que fort rarement observg cette anxiélé qui
Preceﬂe ([ue]quefms la rTou geole , surlout la vanole
confluente ; la téte est douloureuse, lu voix un pen
rauque, le cou est roide, Ia face animée , les lontﬂ]{*s,
Ie voile du palais, sont rume{'us » B ﬂnmmcs , parie-
més de peints blanchdtves, la langue est blanche,
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humide, sonyent épaisse 4 sa base, rouged sa pointe
et sur ses bords ; la déglutition , quoiqu’un pen dif-
ficile, l’e;t l:u:u myins que dnnslnngmc gullutale
lnﬂammat.mre » et qu'anrait pu le faire croire I'état
apparent de la gorge ; la respiration est libre, le PD_ul_s
Lovjours trés-fréquent , petit, géné par fois , plein ,
assez résistant , on tumultveux selon la remarque de
Corvisart; quelque malades sont tristes, inquiets,
se plaignent de douleurs dans les reins et dans :lo_u&
les membres; il ¥ a exacerbation tous les soics, son-
vent révasserie, et par fois délirg , Uurine est rare,
trés-rouge, ou blanche el épaisse. La durée de celte
période est de deux & trois jours ; on apergoit souvent
des le premier oy densiéme jour des taches au cop .
sur la poifrine, et méme sur toul le corps.. .

Eruption, Jusqu'a I'époque de I'éruption, cl;s
sympldmes s'aggravenl, ou conlinuent. seulement
avec une égale intensité le Lri.)mu-:n:le on q_uqtrlém'e

jour pour ' Dn‘lmm:e, quelquefois plus tdt, comme, Ie
premier ou le second jour, guelquefvis plus tard
comme an huitiéme ow nenyidme jomr. Dlaprés
M. Gardien , il parait sur la pean, & lfl, figure, an

‘eou , on thorax, an ventre, ¢lc., des taches Epugles de

forme.s irrég ulu.rcs s'élendant avec rapu,lm, sur toute
la surface du corps et occasionnant un_ prurit plus on
moins désagréable. Chez quelques. malades, celle
conleur rouge fongée, gque l'on compare i {‘.ql.ll.ej de
Técaclate, et que Huxham compare a celle gue preé-
senterail la pean, si on la barbouillait ayee du sne de
framboises , ne sc laisse apercevoir qu'a Ja face, sur
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la poilcine, sur les poignets, ou partie‘llemént sur
toule autre partie du corps. Chez d’aulres, elle ne
fait que paraitre et disparaitre, et souvent ne parait
point du tout, quoigue la fiévre ei T'angine svient
fortes; il est digne de remarque que moins I'érap-
tion est considérable , moins la maladie est grave. Les
taches ne S'élévenlpuiul ordinairement an-dessusde
la peau; quelquefois on apercoit sor les' bras des
pelits boulons ; néanmeoins, comme I'a bien va Ro-
sen , la parlie du corps ol elles se portent semble
dtre plus volumineuvse que de contume. 5i on presse
Ia peau, elle blanchit comme dans I'érysipéle; elle
rougil de suvile : aussitdt que lon retire le doigt ,le
-gonflement, la rougeor, la roideur sont plus consi-
rables aux pleds et aux mains, qui sont un- pen
douloarenx. Dans les deux épidémies que j'ai obser-

‘vées ; les malades comparaient celte douleur & celle

qu’occasionne lengourdissement , ce gu'ils expri-
maient en disant que-ces parties fourmillaient. Le
Ehu]:i est Lonjours fréqueni ; pelil, quelquefois dur :
je'n’ai jamais vu 'éroplion modérer lafitvre et les
nutres sympldmes précurseurs : au cenlraire , les
membranes moguenses sécrétent abondamment une
malidre visquense qui, parfois en se desséchant »
noireit , ‘sur-tout chez les enfans, les dents, la

Tangue, les lévees, ele. Iy a redonblement tons les
‘'soirs , révasserie ou délire; Lout la corps est roide :

la constriction des michoires est quelquelois telle ,
qu’elle géne l‘explamliun de Varriére = bouche et
méme de la langue. Tes points blancs qne Pon aper-
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cevait d'abord sur les lonsilles , s'étendent, présen-
tent de larges taches de coulenr cendrée; et quel-
quefois s'ulcérent. Les cbtés de la- langue, Dinté-
vieur des lévres el des joues présentent de vévitables
aphthes qni oceasionnent beaucoup de doulenr. J'ai
vu, comme Tissot, les glandes lymphatiques du
con , particuliérement les parotides, se gonileret
sulfoquer les malades , si le médecin attentif ne ve-
pait promplement airéter les progrés du mal. En
voici un exemple :

Francois Gérard, tisserand, agé-de vingt-gualre
ans, d’nn lempérament lymphalico-sanguin, sen-
Lit les premiéres alleintes de la févre scarlatine le
26 aoht 1817; la maladie avait suivi la marche ordi-
naire , loute la surface du corps élait excessivement
rouge , lorsque, le 3o, cinquitme jour de l'affec-
tion, Géraed se plaignit d'un gonflement de la paro-
tide ganche, 1rés-doulovreux au toucher; le 31 le
gonflement de la parotide avait augmenté , la droite
commencail i -s'engorger ; lorsque , 4 onze heurgs.du
malin, Gérard demanda & boive , s’écria : "étoutle, et
expira dalns les bras de son pér&. :

Vers le cinquiéme ou sisiéme jour, les enfans ont
guelquefois un léger saignement de nez. Souvent,
les femmes ont leurs régles, quoiqu’elles ne solent
pas au lemps ovdinsire oty elles les attendent. Ces
hémorrhogies sont salutaires, les taches commencent
i pilir dans I'ordre de I'éraption; la fidvre, la douleur
de porge , cessent ordinairement. D'aprés I'époquo
oir. I'évaption commence a pilir, on voit qu'elle ne
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subsiste pas au-dela du troisiéme ou quatridme jour,
cependant, M. Gardien assure qu'il I'a vue se pro-
longer plus long-temps; M, Vieusseux a été témoin
qu'elle a duré huit jours entiers, Les cas de cette na-
ture doivent &tre rares; ear, chez un trés-grand
nombre de malades confiés & mes soins, je n'ai point
vu qu'elle subsistit an-deli do septiéme ou hunitiéme
jour, i dater du moment de l'invasion de la maladie,
j'ai plutdt vo Uéruption ne faire que paraitre et dis-
paraitre , comme je U'ai déja dit, et je parlage volon-
tiers I'opinion de M. Gardien, en pensant comme lui
qu’elle n’estsounvent pas apercue et qu'il faut qu’el e
ait eu lieufpuisque I'épiderme Llombe sous forme d’é-
cailles furfuracées sur toute la surface du corps d’on
grand nombre d'individus qui se croient certains de
n’ayoir eu que mal i la gorge, sans aucune espéce
d'efll orescence. . EF—
Lorsque le sixiéme, septiéme ou huitigme jour,
les taches rouges commencent & pilir et que la des-
quamation est sur le point de s’opérer, il se mani-
feste pax fois ci et 14, surtout anx oreilles, ala gorge,
aux articulations, ¢lc., certaines petites vésicules

_semblables an pourpre blane, entidrement vides sc-

lon Rosen,'et remplies de sérosités selon Gardien, qui
affirme qu'elles sont accompagnées d'unedémanyeai-
son trés-vive et disparaissent commuuéraent en pea
d'heures. Je n’ai jamais rien vu de semblable , quoi-
que Planciz assure que co phénoméne soit assez f{vé-
quent, et que M. Perrio vapporte ayeir éLé témoin
de cetle terminaison. C'est dans les villages que j'ai
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beaucoup vo la scarlatine ; ces vésicules ne se font
apercevoir qu'aprés les fidvres; je n'ai pas toujours
é1é & méme d'observer les paysans & celte époque,
lorsqu’il n'est point survenn quelques aceidens gra-
ves; il est donc possible que ce phénoméne m'aik
él.‘.]l:lppé. Jobserverai néanmoins que ces \résicules_
ne sont pas tonjours de méme nalure, d’aprés ce que
nous en rapportent Rosen et M. Gardien, et qu’elles
sont loin de survenir conslamment, puisque Syden-
ham, Stoll , Sauvage, Cullen, Pinel, et beaucoup
d'avtres, ne les ont pas observées.

Desquamation. Le plus ordinairement la desqua-
mation commence a s'upérm-: le septi¢me on huiliéme
jour, en soivant la marche de I'éruption; elle est
accompagnée de prurit, de sueurs assezubondantes,
d'urines .Pius ou moins sédimentenses ; quelquefois
furfuracée, souvent lamellense, surlont aux pieds et
aux mﬂill'IS’: ol 'épiderme s'enléve parlarges plaques;
la desquamation pent se renouveler plusicurs fois;
1';u|u5 ].féru'ptin'n a été considérable, plos la desqua- -
malion I'est aussi. On la voit cependant &tre générale
et abondante, méme aprés une éruplion partielle ou
lﬂ_[_a|cment inapercoe. Quelques médecins, et Plan-
ciz esl de ce nombre, ontvu des sujets qui n'oht pas
éprouvé cette desguamation. Pendant toute celte
période , les malades sont fort sensiblés a la tempé-
rature de l'ntmuspilére; Rosen ;, que je-me plais-a
citer, en a vu qui étaient affectés par l'onverture de
la porte de leur chambre, oun lorsqu’on les touchait
ayvec une serviclle présentée anfen. Jenal vu & cetlo
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époque éprouver de grandes douleurs aux pieds et
aux mains, sans que j'y pusse apercevoir la moindre
rougeur et le moindre gonflement; elles duraient
plus on moins long-temps, existaient sans fidvyre ,
devenaient plus vives pendant la nuit et se dissipaient
presque toujours d’elles mémes; il suffisait d’enlre-
Ltenir les parlies soulfrantes dans une douce chaleur.

La durée commune de la scarlatine est de sept a
huil jours; alors les malades cessent de se plaindre,
reprennent leur gaieté el recouvrent leur appélit et
leur sommeil ; en un mot tout rentre dans l'ordre,
si quelqu’un des accidens dont je parlerai bientdt,
me vient entraver la marche de la guérison.

La scarlatine n’allaque, dit on, qu'une fois dans la
vie. Je ne I'ai jamais vu survenirplusieurs fois , mais,
si P'on veut s’en rapporter au témoignage d'un grand
nombre de malades, on ne doulera point qu’elle ne
soit susceplible de récidiver. Odier, médecin de

Genéve, assure posilivement qu’il a yu une jeune

personne qui a cu deuy fois, & une grande distance
Tune de l'autre, une fiévre ronge hien caractérisée ;
mais il dit avoir lien de créire que ces exemplas sont
bien rares.

L’affinité de la scarlatine avec les antres maladies
eruptives , et notamment avec la rougeole , peat nous
conduire & penser que, si Van-Swiéten, Klein,
Vogel, M. Dubosc de la Roberdiére et Spielmann ,
ont vu des récidives de rongeole , on peut en voir
également de la maladie qui fait le sujet de notre
c¢lude.
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Plusieurs enfans réunis dans un méme lien peu.
vent étre, les uns attaqués de la scarlatine,, les autres
de la rougeole, et gquelques-uns avoir la variole,
J'ai vu le frére avoir la scarlatine et la seur avoir la
rongeole. Je ne les ai jamais vus existersur le méme
sujet , mais je puis assurer avoir chservé, chez des.
enfans qui avaient été vaccinés plusieurs jours avant
Pinvasion de la’scarlaline, les boutons de vaccin par--
courir trés-bien tous leurs périodes, quoigue la ma-
ladie [it des plus graves. )

D'sillewrs, en jugeant toujours par analogie , nous
pouvons croireque, puisque Pechlin, Dehaen, Vogel,
Horne, Macbride , etc., ont réellement observé la
co-existence de la variole et de la rougeole, il n'est
pas irraisonnable de penser que le méme phiénoméne
puisse avoir lieu b Uégard de la scarlaline; mais je,
pense qu'il serait bien difficile de distinguer I'érup-,
tion propre & chacune de ces maladies, surtout i la,
rougeole et & la searlaling. .

Complications. La scarlatine peut se compligquer
avec la plupart des fidvres dites primilives ou essen-:
tielles , lorsi u'elle se développe chez un jeune sujek
robuste, on bien i la svite de la suppression d’lié-
morrhagies habituelles, que le pouls est plein, fort et
dur, que la soif est vive; la sensibilité des organes
des sens augmentée; quand il y a éhlouissemcu[,
verliges , -::éphalalgie gnn;ative; on peul étre. sir,
qu'il y a complication avec la ficvre dite inflamma-
toire. i

Les nausées , les yomissemens, la dounleur épigas-
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trigue we suflfisent pas pour faire ceoite 4 existence
I(l'u'it'é complication avec la fidvre ménin go-gasttique
ou avee un simple émbarras de celte nature; puis,
que ces syiijildmes ne sofit qaelquelois que des af-.
fections sympathiguesde 'érupiion; il faut dont qu'il
s'y joigne uiié doulénr sus-otbitaire euh I'occiput ,
un enduit un pen jaunitie de la langue ; avec amér-
tume de la bouche,; an ictére Ie plus ordinairement
pattiel et borné aux contours des lévees él des ailes
du nez, etc.

Lorsque lascarlatine ne marche pas avec son inten-
silé ordinaire , lorsque la péricde d’éruption est pas-
sée ; que, malgré cela, la fidvre conlinue tous les
soirs; avec cétat de pileur et de flaccidité générale,
une bouche piteuse, du dégodit poar les alimens ,
des maux de tdte on peut croire que la fiévre mu-
quense st venue compliquer U'état primitif. J'ai yo
desenfans, qui avaient depnis lon g-temps des fidvres
quartes et doubles-tierces, apparlenant & l'ordre
des fidvres adéno-menyngées, dtreattaqués de la scar-
latine, et ces deux maladies parcourir distinctement.
leurs périodes , sans que la marche de 'une semblit
entraver la marche de l'autre. Jen donnerai un
exemple & la fin de cet opuscule, oiije me propose:
dé réunir quelques histoires particulidres de Paflec-
tion scarlatine, soit simple , soit compliquée , ce qui.
e dispensera d’entrer dans des détails qui, dés
lors, deviendraient superflus.

Clest avec les fidgyres adynamiques et ataxiques.
quie 'ai va souvent la scarlatine se compliquer; elle
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différe si' pen alors del'angine gangréneuse, décrite
par Mercatus en 1612, observée avec soin par Fo+
thergill en 1746, et 4 d’antres époques par des mé=
decins non moins célébres, tels que Read , Marteau,
Huxhém, éte., que je ne doute point que la maladie
& laquoelle 'on donne communément les noms d'an-
gine maligne, d"angine gangréneuse , d’ulcéres gori-
grénenx, soit antre que le résultat de lacomplication
de la scarlaline avec une fiévre adynamique on ataxi-
que. Fembrasse idéde du professeur Pinel qui sem-
Ble pencher pour Vafirmative, et s’exprime ainsi
dans sa Nosographie :

"« Ne sait-on pas que dans ces derniéres fidvres,

=

les parties exposées A une irritation particulidié
ont beaucoup de tendance & tomber én gangréne,
et qu'on voit souvent de semblables escarrés , soit
s dans les plaies des vésicatoirés, soit sur la pean qui
recouvre le sacrnm? Ne pourfait-on pad dice de

=

=

-

» mdmeé que la scarlatine , portant presque tovjourd
wtifi principe d'irritation vers lés amygdales; Iin-

# Niencs funeste de ceés fibvres doit se délerinineés

» sur ces parlies, et qu'ainsi Iangine gangréneise
» m'est:qiic le résultat de leur réunion avec lascar-
» litine? » Plusieurs-médécins ont adopté cétte api=
miofy , et M. Gardien, quila partage , fait judiciense:
ment observer, pour donder plus de poids & sa ta=
nidte de voir, que tous ceux qui ont traité de ces
watikl e gorgs gangréneuy , font lous inention qu'il
existe | | eosque tonjours une éruption  searlatine. Je
cidiy avee ce derniér, que les médecins, obsérvant
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une maladie dangereuse et prenant un symplime
dominant pour la maladie principale , ont probable-
ment donné le nom d'angines gangrensuses i de vé-
rilables épidémies de scarlatine. Cullen, d'aillevrs,

‘nous dit: « On peut douter gu'il y aitune dillérence

» spécifique entre la scarlaline et I’esquinancie ma-
» ligne. Ceite derniére est presque lonjours accom-
p pagnée d'une éruplion scarlaline, et loules les
« fois que j'ai observé la maladie que U'on pent ap=-
» peler fidvre scarlaline, elle éiail réunie i esqui-
» nancie maligne chez la pluparl de ceox qui en

» éfaient allacqqués. » ( Medeeine praifgue.)

~ Néanmoins, ce médecin eélébre-pense qu'il existe
une fiévre scarlaline qui différe spécifiquement de
Tesquinancie muligne; mais les roisons qu'il doone
pour élayer celte maniére de voir ne sont rien moins
que convaincanties et tendent seulement & prouver
ce que nous avons admis, Gest-b dive, qu'il peat
exister une figvrescarlaline exemple de toute alfec-
tion de la gorge , et que l'affeclion de la gorge , quand
elle existe, peut &tre bénigne et exemptle de toules
complicalions. - :

Diagnostic, Lorsque "la scarlatine’ est simple ,
qu’elle soit sporadique, gu’elle soit épidémique, il
est assez facile d’élabliv un diagnosiic str; mais il
n'en .est peul-itre pas de méme lorsqu'il régne en
méme temps d'avires maladies éruplives, ou qulune
autve éruplion , qui a avec elle quelques rapports,,
frappe le méme sujet. Les maladies avec Igsquelles
la scarlatine peut étre confondue ; sont la rongeole,
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les différentes espéces de varioles , le pourpre, la
miliaire, urticaire et Pérysipéle; quoigu’elle ait
une cerfaine ressemblance avec ces divers exantha-
mes. Comme chacune de ces affections a des sym-
ptémes qui lui sont propres , j’affirme qu'il est pres-
que toujours possible de les distinguer de la scarla-
tine. Sans entrer dans les détails des signes caracté-
rist.iques_dc toutes ces affections, je ferai connaitre
seulement les symptdmes essentiels de la rougeole ,
parce que c’est surtout elle que l'on pent le plus fa-
cilement confondre avec la scarlatine,

Lapremiére période de toutes les maladies érupti-
ves est &-peu-prés semblable ; la fivre, les nansdes ,
les yomissemens leur sont communs , mais presque
tonjours dans la scarlatine il y a déja embarras & la
‘gorge , landis que dans l'invasion de la rongeole ce
sympléme se remarque rarement , etil y a corylza. i
tonx fréquente , éternuement , larmoiement, ce que
I'on n'observe pas dans la premidre de ces deux mala-
dies. Dans la rougeole, lestaches ne sont pasanssi rou-
gles ; plus petites, ressemblant & des morsuves de puces,
sépm‘ées par desinterstices anguleux, elles allectend,
selon quelquesauteurs, lafigure d'un croissant; on en
voit quelquefois certaines g'élever en petits boutons
au yisage et sur les bras, ot ils sont plus sensibles au
toncher qu'a la vue ; les yeux pleurent toujours ; le
coryza, la. toux, I'éternuement sont permanens ;
l’éi:idermn tombe presque en farine , sans une des-
quamation aussi considérable que dans la scarla-

15, 21
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tirie. La fiévre est souvent plos forte le hinitiéme et
nenviéme jour, et U'on voitles symptémes concomi-
tans se soutenir douze & quinze jours , el méme plus
long-temps. En rapprochant ce paragraphe de ce
que Jai dit en décrivant la marche de la maladie
que je traite , on peut saisiv, lorsque l'on a une cer-
taine habitude, la différence réelle qui existe entre
ces deux exanthémes. )
Pronostic. Dans toutes les maladies, le pronos-
tic est relatif h_lcur ét,a_l de simpl_icité on de compli-
cation ; le tempérament, I'ige , le sexe du maladg,
sont sutant de motifs pour faire varier et assurer le
pronusii{: : quand on connait bien ia: m_nt-che: de la
scarlatine, il est presque toujours facile de prongs-
tiquer quelle en sera la terminaison. Quand cetie
maladie est simple et convenablgment traitée , il
est rare qu'clle se termine autrement que par la
santé : sa complication avec la ﬁlév.re inﬂam:_:ug“
toire , avec la fibyre gastr?le, ouun ain’qplc_ e_m_])al‘ra;s
stomacal, n’est pas trés-ficheose , puisque la scarla-
tine se Lermine ordinaire men_t_(l:un_l.!(m.qr.l'iég‘gP}l‘m:{.llpte
et hevrense. : -
- Il n'en est pas de méme lorsqu’elle se complique
avec les figvres adynamiques, et, ataxiques. Le pro-
nostic est souyent. fichenx. Qpand I'éruption est

“pénérale, qu'elle conservesa couleur écarlate: quand
8 1 s t Juleur ecaplale; quan

la gorge , «qui mérile de fixer particuliérement V'at-
tention , n'exhale peint une odeur  trop infecte ;
quandla déglutition, la respiration sont aisdes, le
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ponls pas trop fréquent, un peuw duor ; quand les
glandes parotides , en s’engorgeant, ne prennent pas
promptement un volume considérable ; quand les
vomissemens et la diarrhée cessent dés les premiers
jours, on peut tout espérer’ du traitement mis en
usage. Il est évident que I'élat opposé ne peut que
rendre le pronostic infiniment défavorable , sur-
tout si la prostration des forces est extréme, si le
délire est considérable , la face inanimée , les lévres
et la langue recouvertes d'une croiite fuligineusc A
ete. ; si les membranes muquenses ne sécrétent plus
une matiére visqueuse abondante.

On regarde d’ailleurs , avec raison , la scarlaline
comme une aflection beaucoup plus grave , lors-
qu'elle régne épidémiquement, que lorsqu’elle est
sporadique, ' :

Aeeidens. Divers accidéns peuvent survenir i la
suite de la fidvre rouge, quand son trailement n’a
pas été bien dirigé ; les plus fréquens sont la Phﬂn'-
sie pulmonaire , divers dépdts dans les glandes
Thydrocéphale ; et particuli¢rement l'anasarque,
qui en est une des suites qu'on a le plus observée
‘en- différens temps et en divers lieux. Plenciz,
Storck, Withering , Dehaén , ont lellement en ocea-
sion.de l'observer , qu'ils n’ont point hésité i consi-
dérer celte leucophlegmasie comme une suite essen-
tielle et comme une dépuralion gui conslilue une
seconde péricde de la scarlatine. Les médecins fran-
cais , observe M. Gardien , & raison du climat de leur

2],
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pays, ayant moins vue, n’ont point embrassé cette
idde, et regardent généralement cette hydropisie
consécutive comme un accident ficheux résultant
de I'exposition prématurée du malade & lair froid ,
ou de l'omission des purgatifs pendant la troisidme
période, ou période de desquamation. Sans Btre
partisan du docteur Robert , dont nous parle'auteur
que je viens de citer, qui prétend qu'il est néces-
saire , pour prévenir 'anasarque , de ranimer- le ton
des vaisseaux absorbans , en exposant les malades a
V'air, qui est un des toniques les plus héroiques , je
pense que les mesures que I'on prend sont un peu
trop rigoureuses, fondant mon opinion sur ce que
j’ai vu , proportions gardées, l'e:ddme survenir pres-
que aussi souvent chez ceux qui demeorent enfer-
més, que chez ceux qui sorlent trop promptement,
Je I'ai vu aussi quelquefois se terminer d'une ma-
niére si promptement funeste, que je le considére
comme un accident grave qui mérite toute l'atten-
tion du médecin.

Traitement geénéral. Dans la scarlatine, comme
dans toutes les maladies , c’est d’aprés les constitu-
tions individuelles et les complications que I'on doit
diriger les moyens curalifs. Quand I'éruption est
simple , on la considére comme une affection fort lé-
gére, et on se borne & éloigner tout ce qui pourrait
en entraver la marche : il suffit de placer le malade
dans une température modérée, et d'employer des
boissons simples; celles qui sont acidulées conyien-
nent parfaitement.
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- Lorsque l'inflammation de la gorge est considé-
rable , que la fidvre est forte , le pouls dur et plein,
on peut avoir recours aux sangsues appliguées surles
parties latérales du-con, aux gargarismes adoucis-
sans , & la vapenr de 1'ean chande , dirigée fréquem-
ment sur la partie malade, & lapplication des cata-
plasmes émolliens sur la gorge , et anx infusions pec-
torales pour boisson. On ne doit se permeltre la sai-
gude qu'apréds I'examen le plus attentif et avee la
plus grande circonspection;car on ades exemples que
la scarlatine peut &tre véperculée parson usage, enoc-
casionnant , comme 'observe M, Pinel , tous les acei-
dens de la métastase. Pour moi, je n’y ai jamais en
recours; j'ai Lovjours préféré , dans les cas graves,
lapplication des vésicni::nires ala nuque, ct ce moyen
m'a presque conslamment véussi, & quelqu’épogue
de I'nlection que je 'employasse. $'il est cerlain que
I'on doit chercher & provogquer le vomissement toutes
les fois que la scarlaline coexiste avec un embarras
gastrique, les praliciens ne sont pas également d’ac-
cord sur emploi des vomitifs lorsque cette compli-
calion w'existe pas. Cependant Cullen ussure que le
vomissement, et particuliérement les éméliques don-
nés a des doses capables d'exciter des nausées , ont
¢té rocomnus comme irés-uliles dans cette maladie ,
malgré Pétat inflammatoire de la gorge , et M. Sar-
rasin , dont j’ai quelquefois empruntéles expressions ,
dit, dansle premier numéro de la Gazette de Santé
du mois de noyembre 1818, dans une nolice sur celle
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variété. de la scarlatine qu'il nomme angine exan-
thémateuse , qu’il fait d’abord yomir avec le tartre
stibié, et fait prendre, par cuillerées, une potion émé-
tisée. Cette méthode offre réellemment des avantages,
surtout chez les enfans qui ne savent pas cracher et
avalent sans cesse celte matitte visqueuse que les
membranes secrétent avec abondance. Il est égale-
ment convenable , pour favoeriser cette sécrétion,
gue les malades fassenl usage de gavgarismes détersifs.
J'ai employé avec succés, aprés M. Sarrasin, une’
pundre, composée de parties égales de crystal miné=-
ral etde sucre candi, donnée & la dose d'un scrupule.
Son effet, comme 1'a observé son anleur el comme
je 'ai vu moi-méme , est, lorsqu’on la laisse fondre
dans la bouche, de produire une sécrétion abondante
de salive qui est quelquefois suivie du dégorgement
des glandes et des. membranes.

Clest dans les complications de la scarlatine avee
les fiévres adynamiques ou ataxiques , qu’on observe
si sonvent "oleération des tonsilles et la gangréne de
la gorge; il faut alors s'opposer fortement 4 la chote
des forces et établir une sorte de réaction 4 la sor-
face du corps, par la prescription da vin, do cam-
phre , du quinguina , des fleurs: d'arnica, de la ser-
pentaire.de Virginie, ete. C'est aux enfans qu'il con-
vient particuliérement de donner des vins générenx,
parce qu’il est le plos ordinairement trés-difficile de
lear faire prendre des remedes. Il est urgent de dé-
terminer une forte irritation sur fa pean, an moyen
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des véslcﬂmll e , dl:s Slnﬁplﬁ.mes .E][]!Jllf{llf_"a aux ]:l.ln-
hes et surles parhca latemles du cou ; il faut e:.nmle:
la gﬁrgu A laide des vnpl..::r‘; .nrnmauqul:s, on p:lt le
mnyen de gargarismes oompcsés avec la décoction
de qumqumn le camphrc le muriate d’ ammc-maqne g
les acldesy minéraux ete. Ondoitbien éviter &’ enlever
les escarres gangreneuses; de serait, comme le r remar-
que M. Pinel,le moyen d‘ug raver wuslessymptumes,
d'aggrandic les ulcéres et d’occasionner une hémor-
rhagie. C'est’ surtout dans les cumphcutmus .'uflyn.n-
mique el atuuqne que la searlaline a une lcndanct..
extréme &'la r]u].llc.scen{:c Cest pnur prévcmr ces
accidens quc les’ v{mm[mres, lurtlcatlun sunt d’un
grand secours dans la mmpllmtmn ataxlr{uc M‘: Jae-
ques Carron , médecin & i Annccf en Savoie , prelend
avolr emp1cye avec su.cues '[es asperslons ‘d’eau froide.

Voici ce' que l'on dit de cette mélhode dans Tle
deuxitme 'ecahier (je la Elll]mthec[ue Medwale annee
lB:I’J' « Le premier des ma]aﬂes ﬂuxl:[ucls M. Car-
» ion a fait inppllcnllmn da- la’ mel'.lmde de Currie,
» était un gargon ‘dé 13 ans, le’ cmqhmme d'une fa-
» wmille de six enfans i]-:mt quatm venaient de sito-
» comber en’ peu -:Ie ]nurs (]D Ia scallatinﬂ* Tl ayait
» "EPI.'OUVE les sympl.ﬂlrnes ordinaives de la maladie- i
» lorsque VAuteur n;.funt été nppele le trouva dans
» "état suivant’ Aqsc—ulnﬂcment 'prof'nnd délire
» conilindel th les quesuom‘la_ ne pouvaienl sus-
n pcndru » visage aballu, lévres séches , dents cl. na-

rines enduites d’on mucns grisitres nez conlraclé ;

¥
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yeux ternes, pouls serré, trés-accéléré, petit,
amygdales trés-tuméfiées, mais n’apportant awcun
obstacle 4 la déglutition ; il vomissait des matiéres
verditres, mélées avec des vers ; les déjections al-
vines, de méme nature , étaient fréquentes et in-
volontaires. M. Carron fit aussitél asperger ce ma-

Jade avec un gros goupillon de bois qu’on trem-

pait dans un seau rempli d’ean froide, aprés quoi
il le fit envelopper d'on drap chaud. La méme opé-
ration fut rencuvelée de quatre heures en guatre
heures; dés la premiére, les vomissemens cessé-
rent , I'assoupissement diminva, bientdl la pean
devint plus souple, le pouls moins fréquent ; on
ne tarda pas 4 discerner quelques taches ronges
sur le visage et sur les exlrémités inférienres; le
troisiéme jour, I'éruplion étail générale etla cons-
tipation avait vemplacé le déyoiement ; on apercut
le septiéme jour quelques aphtes sur les amyg-
dales ; le cinguidme, une olite aigiie se manifesta

et fot suivie d'un écoulement par l'oreille ; enfin

la desquamation s'opérait de toutes parts le dix, et
le malade entra en convalescence. Peu de temps
aprés, laseur de ce malade , figée de dix-sept ans :
fut& son lour atteinte de la maladie, avec un appa-
reil de symptdmes non meins alarmans, Le méme:
moyen fut mis en wsage et le résultat n'en fut pas
moins favorable, Il n’y eut point d'abeés dans 'o-
reille. ;

« Depuis celte époque , lauteur a plusicurs fois
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eu l'occasion d'employer toujours avec avantage
les aspersions d’eaun froide comme méyen prin-
cipal dans lacure de la scarlatine ; maisila cru avec
raison ne point devoir y recourir dans le cas oi
cet exanthéme n’était compliqué d’aucun symp-
tdme grave.

« L'aspersion qu’il adopte lui parait préférable &
I'immersion conseillée par Giannini, aox ablutions
avec des éponges , et & la méthode de Currie, qui
consiste a placer le malade debout et & répandre
sursa téte, et par conséquent sur tout le corps,
un seau d'eau froide. »

Traitement d'aprés les accidens. 11 arrive quel-
quefois qu’an début de la scarlatine,, comme ao dé-
but des autres maladies éruplives , le vomissement
se prolonge et fatigue beaucoup les malades. On peut
combattre cet accident en prescrivant quelgues po-
tions légdrement opiacées ; car si nous avons admis
que le yomissement peut étre untile dans certaines
circonstances pour débarrasser I'estomac et la gorge

EoE 2 =¥ ¥ ¥
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des mucosilés gu'ils contiennent, il n'en est pas
moins vrai que cette action , trop souvent répétée ,
peat devenir inquiétante, Il doit étre ioulile de
dire , que si ce vomissemenl tenait a un véritable em-
barras gastrique , on pourrait donner une boisson 1é-
gérement émétisée. :

La diarrhée ne doit pas toujours &tre combattue
dans le cours de la scarlatine; car, lorsqu'elle est
peu considérable, elle peut avoir quelques avantages.
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On doit alors 'abandonner & ellé-méwie, mais si elle
est irop abondante, comme dansla scarlatine que
j'ai observée & Beauvais e 1817, onelle étiit accom-
pagnée quelgquefois de coliques et de ténesmes, il
faut, sinon la supprimer lotalement, du moins la
modérer , en prescrivant I'ean de riz gommeée, la' dé-
coction blanche de Sydenham, ct dans quélques cas
les potions: gommées: animiées avec quelqués goulles
de laudanum liquide), ou avec Uéther sulfurique; ces
derniéres m’ont .constaniment suffi pour arréter ces
dévoiemens qui inguiétaient et affaiblissaient’ réel-
lement les malades.

Je n'ai jamadis va les hémorelidgies nasales on ule-
rines, devenir défavorables : on' ne doit dode les
combaltre que lorsqu’élles sont inlenses’ et :p:éiii.rdnl:"
devenir dingeretises. Lorsque ces hémorragies sont
actives, le repos du corps et de Uesprit , les boissois'
acidulées duivent suflire; ce n’est quelorsqu’elles sont
passives que 'on pgourrait conseiller les polions ol
entrent 'éau de Rabblet diverses substances astrin-
gentes. 5i l'on crovait qu’elles fussent entretenues
par une trop grande suseeptibilité nervease, opiuin;’
Péther , convenablement administeds ; poureaient
dtre d'un grand avantage.

8l y a des signes‘de congestion cérébiale, il faut
insister sur les pédiluves liédes sinapisés ., mais si,
comme il ‘arrive “gouvent, les malfdés ue péuvent
supporter la position verticale, il fautleur appliquer
des sinapismes aux pieds, avoir recours auy sangsues
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appliquées autour duo con, ou bien aux vésicaloires
appliqués & la nuque; ces derniers m'ont touwjours’
para préférablesia tous les autres moyens dérivatits et
révulsifs. Clest surtout lorsque I'engorgement: des
glandes lymphatiques , particuliérement celui des
pavolides, vemait entraver la marche de "affection ,
que les vésicaloires appliqués comme’ ci-dessus , ont
été d'un grand avantage.

Lorsque , dans certaines circonstances , "éruption
vient &'se faire lentement, il est bon de preserire
quelques tisanes diaphorétiques ; onh’ pourrait dans
ce cas imiter M. Sarrasin qui tonjonrs fait faive des
lotions ti¢des sur la poitrinie et les membres de ses
malades.

Traitement de la convalescence. Dés que-la ron-
geur de la peau, le malde gorge et la fidvre ont
cessé, il ne fant pas abandonner le malade & lui-
méme ; il doit se tenit chandement, é\rliter les vicis-
sitndes de 'air, surtout Uair froid et humide, et
ayoir recours & des purgations répétées; le régime
doit dtre doox, les aliniens de facile digestion et en’
pelite quantité. M. Pinel conseille d*avoir reconrs &
des- frictions praliquées sur tout lé- corps avec des
flanelles imprégnées de vapeurs aromatiques, & des
bains légérement excitans , pour accélérver la in de
la {iesq:uaruatiun yet - fortifier la: peaw. I'a'f Odier as-
sure s’détre bien trouvé. de faire laver tout le corps
avec du-vin rouge et .de 'ean de savon chande; il
insiste sur ce que ces layages doivent &lre fails avec
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précaution , par le moyen d'une éponge sans immer-
sion, el en essuyant bien le malade aussilat aprés
avec des linges chauds; car on ne saurait trop insis-
ter, dit-il, sur la nécessité de le bien garauntir du
froid et de I'humidité. Quelques médecins, dont je
partage l'avis, préférent le bain simple d’eaun tidde,
pour assouplir la pean qui est toujours ruguense et
d’une extréme sécheresse 4 lasnite de la scarlatine.

Lorsque , malgré toutes ces précautions , 'anasar-
ques’est déclarde, il arrive quelquefois, comme 1"ob-
serve Cullen , qu’elle se dissipe sans exiger aucun re-
méde , ou que do moins les purgatifs la dissipent
prompiement. Dans d’aulres circonstances, elle exige
beaucoup de soins, et, d'aprés cerlains cbservateurs,
il meurt, commejel'ai déja dit, plus de sujels i cette
période que pendant Loute autre épogue dela fidvre
rouge.

8i l'on consulte la plopart des anteurs qui ont écrit
sur la scarlaline, on est surpris de les voir indiguer,
pour guérir 'anasarque consécutive, les diorétiques ,
les sudorifiques, les toniques, sans parler des éva-
cualions sanguines; il est pourtant bien certain que
cette hydropisie est presque constamment aclive et
que l'application des sangsues est presque toujours
suivie du succés. Néanmoins, si malgré leur usage
et celui de I'acétate de potasse, la respiration de-
vient de plus en plus difficile, il ne faut point hési-
ter dappliquer, dans le plos court délai, les vésica-
loires aux jambes et aux cuisses ; s'ille faut, on se-
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conde lear effet par 'emploi des diarétiques; I'oxy-
mel scillitique et I'acétate de polasse m’ont paru
mériter la préférence, '
Ce ne doit done étre que dans des circonstances
données, et que tout médecin sait apprécier, qu'il
peut dire avantageux d’aveir recours aux ferrugi-
neux, au quinguina, ete. Entrer dans des détails
plusamples & cé sujet, et étudier les autres accidens
consécutifs, serait beancoup m’écarter du but que je
me suis proposé., Je ne passerai pas de méme sous
silence la belle découverte des médecins allemands,
et particuliére mentde Hahnemann; il résulte de leurs
expériences multipliées que, sous certaines condi-
tions qui ne sont pas encore bien détermindes , la
belladone est un préservatlif assuré de la scarlatine.
M. le professeur Hufeland a vuo par son usage, des
villages entiers préservés. Voici la maniére et la
dose dont M, Berndt a employé ce médicament :

T\CIEﬂ. belladone rec. parat. . . . gr.ij.
Aqum cinnamonmi YiRos®. . . . . - UNC. j,

Il donne cette solution selon Iige de "enfant : 4 un
enfant igé d’un an , deux 4 trois gonttes, matin et soir;
& des enfans plus igés, une goutte de plus par année;
mais douze goultes sont la plus forte dose qu'il
ait administrée; en cas d'épidémie, on fait continuer
ceremédependant quatre semaines et plus; onen di-
minue graduellement la dose et on finit par s’en te-
nir & uné prise parjour , saps que jamais il en ré-
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sulte aucun inconvénient pour la santé de 'individo.
Le trds-petit nombre des enfans qui, nonobstant
Pemplei de ce moyen , contractent la fivre scarla-
tine, offte des sympldmes moins graves que ceux
que l'on observe en pareil cas. ( Nowy. Jouwrn. de
Méd ., nolit 1821, — Bibl. Médic., oct. 1821:)

- Lre Qbservation.

Alexandre Briau, dgeé de huit ans , jouissant liabi-
tuellement d'une honne sanlé, d’one forle constilu-
tion , éprouva, dans la jommée du 12 aoilt 181g,
beauconp de malaise ; le 13 mai, premier jour de la
maladie , lassilude geénérale, frisson; sur les meunfl
Leures du matin, fiégvre forle, gorge un peu doulou-
rense, eéphalalgie , nausées; 2.me jour, continnation
de la fidyre, pouls fréquent, un pen dor, pean
sé.d]e, face animée, langue blanchitre, trés-humide,
gorge pas lrés-douloureuse, urines rares et rouges,
conslipalion , nausées, céphalalgie, (boissons aci-
dul¢es avec le sirop de vinaigre, cataplasmes aux
pieds ) ; Jane jour, rovgeur vive de tout le corps,
assoupissement , gorge un peu plus douloureuse, ton-
sille droite un peu tuméhiée, chaleur brilante 4 la
pean , pouls trés-fréquent , un pen duor; une selle a
eu lieu, le malade ne se plaint plus d’avoir mal an
ceeur ; 4.ne jour, méme état , le malade crache bean-
coup dans la jDul:IléU', 5.me jour, mienx sensible,
rougeur moindre ainsi que le mal de gorge. An com-
mencement de la desquamalion , cet enfant fut pui-
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gé deux fois; l'anasarque survint, sans imprudence

aucune; les sangsues, les vésicatoires et acétate de
potasse ]!: guérirent assez promplement; un mois
apres il contracta la rougeote qui fut fort simple ,
mais lalssa aprés elle une loux que j'eus beancoup de
peine & faire céder.

ILme Observation.

Sébaslien I].'er[ml'tho i ﬁrré de 20 ans, d'une faible
cnnstjlutmn e[muun sulnleumut le matin du 23
unuL 1817, un violent frisson, mnI ala tdle, 4 la
Zor ge ) il eut des nausées , des vomissemens , Ia diar-
rhée; il se concha, et hmut&tﬂsuwmt une chaleur
]111‘Llaute 4 la peau; 2.me jour de la maladie, a dix
lmurcs f]u muhn fncq peu animée , peau seche, br fi-
lante, pouls frequenl serré , mou, 1nugu(. blanche,
ll'mr.lide , tonsilles, luelte et voile du palais tuméfiés ,
parsemés de taches blanchitres; vomissemens , diar-
vhée, vrines laglescentes, (tisape d’orge. acidulée ,
:;mgmismc deméme nature, cataplasmes aux pieds et
sur la gorge) ; 3.me jour, countinuation dela diarchée,
léger ténesme, gorgﬂ doulenreuse, l‘ESplrﬂl‘.lﬂu nu]le-
ment gi"néa, dégluhtmu facile , quoique le gonfle-
ment des tonslllc% s0it cnnsudemble et la voix irés-
rauguoe ; LruPtluu lrés-rouge, générale, pieds et
inn‘il;s,ﬁn peu roides, les membranes muoqueuses
de la:huur.h_e_ séerélent abondamment ane maliére,
visq:ueus:{_:r ussoqpissc(_‘:}cnt , révasserie etdélire pen-
dant la nwit ( méme trailement, polion gommée
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légérement éthévde ) ; 4.me jonr, pouls petit, serré ,-
fréquent, donnant cent vingt pulsations, intériear de
la lévre inférieure tl‘és—doulou}'eux, légdrement uleé-
1é, des taches superficielles d’un blanc cendré fa-
pissent toute l'acriére-bouche, constriction des mad-
choires , expuition abondante, diarrhée moindre
{méine traitemenlt) ; 5.me jour, la liévre est unmoins
forte, la rougeur du corps commence & pilir; G.me
jour, élat de bien-étre, éruption totalement disparue
B et g.me jours, commencement de la desquamation,
un peu de faiblesse , légére douleur & lagorge, appé-
tit , .sommeil paisible. Herbertho reprit de suoite ses
travaux d’agriculture, aprés avoir été purgé une
seule [ois, et n'éprouva aveun accident. Il estd noter
que, pendant le cours de la maladie , les noits étaient
passées dans une grande agitation , et qu'il y avait
souyent do délire.

Il me Observation.

Marie Noyeau, igée de 20 ans, bien constitude ,
ressentit, lejendi 11 septembre 1817, une douleur
assez vive & la gorge, qui ne I'empécha .paiﬁt d'aller
a la piche des huitres; la nuit elle eut la fidvre et
des nausées; le 13, Gévre forte, chaleur dé la pean
trés-intense, pouls petit, fréquent, un peu dur,
déglutition un peu difficile , gorge douloureuse , d’un
muge pourpre , parsemée de points blanchiitfes ,
langue blanche, épaisse , diarrhée, { ean d'orge aci-
dulde , gargarismes de méme nature); le 13,la nuita
é1¢ trés-agitée, il y o eu du ddélire, le matin un pen do

page 324 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=324

2 BITTM

MEDECINE. Bab
calme ; face un pen anim&r, déglutition et respira-
tion'un peu géndes, voix rauque, con roide, pieds
et mains légérement rouges , odeur de Phaleine dés-
agréable, continnation de la diacrhée et des nan-
sées , céphalalgie , ( potion gommeée, éthérée); 14,
la nuit s’est passée sans sommeil, révasserie légére,
rongeur plus intense des pieds, des mains et des
poignels, qui sonl trés-donloureux , léger gonfle-
ment de la parotide ganche, qui est trés-douloureuse
au toucher; 15, goniflement de la parotide plus con-
sidérable , la droite commence & s’engorger; op-
pression, nansées, diarrhée peu abondante ; (large
vésicatoire i la noque ) ; 16, mienx sensible , pean
plus fraiche, rougeur des membres presque disparue,
gorge trés-peu douloureuse, expuition abondante,
dégorgement sensible des parties. Je ne revis cette
malade que quelque temps aprés; la guérizon avait
été prompte ; il y avait en desquamation, pendant
lagquelle Marie Noyeaun n'avait cessé d'aller & la pé-
che, et néanmoins il n'était survenu aucun acident.

IV.me Observation.

Marie Hérito, igée de vingt-cing ans, vigoureu-
sement constituée en apparence, mais assez souvent
malade, fit un voyage & Sainte-Anne & Vue; les
mehstrues coulaient avec asseg d’abondance lors-
qu'elle se mit en route, la chaleur était excessive;
en arrivant an lien de son voyage, sa chemise élait
trempée de sueur; pour remplir un usage bien ridi-
cule et superstitieux, elle se laya les pieds et les

1 5. 2%

page 325 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=325

2 BITTM

526 MeneEcixeE

jambes dans Vean d’une fontaine, ets’en fit jeter
dans le dos & plusieurs reprises; anssitdt, suppression
des rézles; retour & Beauvoir le lendemain , ne res-
sentant qu'un peu de deuleur i la partie antéricure
duo col et 4 la téte. :

Le matin du 7 aoiit 1517, refroidissement subit
hientdt suivi de chaleur intense, céphalalgie, dou-
leur vive &la partieantérvienre de la gorge; 2.me jour,
la gorge, la téle et les reins trés-donloureux, un
pen de toux, langoe rouge, humide, arridre-honche
seulement un peu plus ronge que dans Pélat natn.
rel, pea bralante, séehe, pouls fréquent et dur, soif
vive, assoupissement , constipation (boissons édul-
corées avee le sirop de guimauve, vingl-quatre

sangsues & la valye); 3.me jour, éruption générale

de taches d'uu rouge vif avec prurit considérable ,.
douleur-de gorge un pen moindre , respiration aisée,
pouls moins dur, trés-fréquent, chaleur intense;
4. mejour, crachement [réquent, voix rangue, tonsilles
un peu tumdéfiees, parsemées de points blanchitres ,
rougenr extréme de lout le corps; le G,me jour, appa-
rition des menstrues, soulagement marqué , peu de
fidvre, plus de mal de gorge, mais voix tonjours
rauque. Ce mieux-étre continva; cette malade fut
purgée deax fois, et quoiqu’elle edt repris trés-
promptement ses oggupalions ordinaires et que la
desquamalion fit des plus abondantes, il n’en sur-
vint pasd’accidens.
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V.me Ohservation.

Lajeone femme Guérel , dgée de vingt-cing ans,
d'un tempérament sanguin, d'une forte constitu-
tion , vessentit, aprés quelques jours de ma‘luis'c, le
1.ev seplembre Jlﬁll}, an malin , un froid trés-vif
qui fut bientdd suwivi de chaleur intense, d'une
grande donleur & Ja Léte et dans tous les membres;
clle vomit deux 4 trois fois des matiéres bilieuses et
glaircuses ; le matindu 2.me jour , face trés-colovée,
peau séche et brilante, pouls frécluenl, plein et
dur, langne jaunitre, envie continoelle de vomir,
douleur & Pépigasire et Afla téte (tisane d'orge aci-
duléc, potion émétisée) ; 3.me jour, la malade a vo-
mi beaucoup de bile , la téte est un peu moins dou-
loureuse, mais la gorge l'est tonjours beauconp, la
tonsille gauche est tuméfide , parsemdie de points
blanes, diarchée, ponls moins dur, trés-feéiquent |
chalenr tonjours considérable, (boissons acidolées);
g.mejour, roideur detout le corps, mains engourdies,
doigts un peu gonilés, un pen ronges ainsi que les
avant-bras, la face el vn peu le cou, plus de naw-
sées, diarrhée pen abendante; 7.me, mienx 5ensih!c;
purgnlif le g.me. T LlE'S[']IIﬂmBi[{HI. fut assez ahon-
dange en général, queique Uéruplion n'eiit parn
que partielle; pendant la convalescence | la feimme
Guérel ressenlit durant plusienrs jours de trés-vives
doulenrs dans les P ieds ol lavant-hras ganche ;lf.'Hp:s

5@ l.liss.ipérm]L spontanémznt.

A%,
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VIme Observation.

Jacques Deniau, dgé de cing ans, ne jouissant pas
habituellement d'une bonne santé, ayant depuis
p]us.ieurs mois une fidgvre quarte, épronva pendant
l'aceés de celte dernidre , le 23 avril 1819, des vo-
missemens abondans de maliéres bilieuses et glai-
renses joints & un mal de gorge assez considérable
la mére de D'enfant crut que l'aceds de fiévre était
seulemenl plus fort que de contume , et espéra que
dans peu son fils serait beaucoup micux ; la nuit fut
trés-mauvaise ; cet enfant fut dans un assoupisse-
ment profond dont il n'était tiré que pour vo-
mir; le 2%, état moins ficheux quoique la fidvre soit
forte, tonsille gauche tuméfide , langue blanche, hu-
mide, plus de vomissemens; le 25, taches rouges ap-
parentes au cou et sur la poitrine , roideur des mem-
bres (boissons légérement diaphorétiques);le 26,
accés de fidvre quarte pendant le tremblement du-
quél il ya en quelques vomissemens, assoupisse-
ment , roideur et doulenr dans loutes les articula-
tions ; 'avant-bras gauche est fléchi sur le bras et ce
n'est qu'avee peine que 'on peut I'étendre; r:.:rugeur
plus considérakle que la veille sans étre bien vive,
gorge doulooreuse, dévoiement, ete.; le 27, un pen
demienx;les taches rouges ont disparn, membres fou-
jours roides , pieds et mains engoordis; Uenfant cras
che beaucoup , surtont lorsqu’il se gargarise avec une
forte décoction d'orge miellée, acidulée; le cdté gau-
che du cou est trés=doulourenx au toucher; le 29, 4
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11 heures du malin, accés de fidvre pendant lequel
le malade ne vomit point; le 3o, point de fiévre, gorge
sculementun peu douloureunse. Cet enfant fut purgé,
la fidvre quarte continua, ln desquamation fut peu
considérable, l'anasarque survint, el, malgré tons
les secours de 'art, occasionna la mort.

VIl.me Observalion.

Lonis Blanchard , igé de dix-sept ans, meiinier,
d’'un tempérament Iymphatique, éprouvait depuis
plusieurs jours des lassitudes spontanées, des dou-
lears dans les membres, do dégolit pour les alimens,
un embarras 4 la gorge, lorsque le 12 septembre
1817, vers le soir, il ressentit un froid vif qui dura
pendant plus de trois heures, et aprés lequél vint
une chaleur considérable; le matindu13, face pile,
inanimée, assoupissement, point de connaissance,
peau séche, brillante, pouls petit, fréquent, sans résis-
lance,irrégulier; lévres, dents et langue nviritres, dé-
glatition diflicile, diarrhée, ventre paraissant insensi-
ble & la pression , cdté gauche de la gorge doulonreux
au toucher (vésicatoires i ln nuque et anx jambes ,'
décoction de quinguina , potion gommdée, élhérée,
camphrée}; le 14, 1égére rougeur du cou et de la poi-
trine, délire; le malade urine et va souvent a la selle
sans s'en apercevoir; le veutre est un pen méléori-
s, mais insensible , les vésicatoires ont assez hien
pris et n’occasionnent que peu de douleurs ( potion
avec l'extrait de quinguina etle camphre) ;le 15,
déglutition impossible, face inanimée, décomposée,
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cris ]_if.'lin tils, puuj'r- imperceptible , sonbresauts dans
les tendons , carpholegie; mort dans la nnit:

, VIILme Observation.

Angéliqué Herbertho , jeune femme de vingi-~
deux ans, grande et maigre , ressentit les premidres
atteintes de la fidvee scavlaline le 1% ach 1817 ;
une tisane de seorsondre fub mise en usage les pre-
miers jours; le 19 aoll au malin, commencement
du sixitme joor de la maladie, voici quel etait I'état
d’Angélique : tout le corps et surtout la face d’une
extréme rougenr, la peau aride , brilante, langue
trés-séche, ronge & sa pointe, blanchitre & sa base;
arriére=bouche d’un rouge pourpre , pouls trés-fre-
queunt , régulier , un pen résistant ; délive eontinuel ,
deux personnes sont obligées de la tenir dans son lit,
elle veut tricoter, afler 4 la piche, ele.;iln'y a
pas de connaissance ; les urines, Jes mati tres féeales
s’échappent sans que la malade s'en apercoive el
trés-fréquemment (larges vésicatoires aux jambes,
sinapismes aux pieds, poudre avecle mosc, le cam-
phre, le nitve, le sucre et la gomme adragant, &
prendre de deux heores en deux heures dans une
cuillerée d'une potion éthérée);le 21, g.mejour, un
peu plus de calme, langue commo le jour préuédent',
ainsi que la gorge qui exhale une odeur désagréable;
poulsmoins fréquent; vésicatoires bien pris,ce qui fait
beaucoup souflriv; Angélique demande & aller 4 la
selle, quatre vers ascarides-lombricoides sont ex-
pulsés parle reclum; 29, 8.me jour, pleine connais-
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sance, tds-léger trouble dans les idées; la peau n'est
plus rouge, maisla langue l'est beducoup et humide,
douleurs vives oceasionnées par les vésidatoires,
appétit. La desquamation fut trés-abondante , Angé-
]-1'{1[1(, l'B'l'.IdIt cnoore PIUSIGUTE VEI‘S et IIE lﬂr'dr[l rlﬁs II
recoavrer sa Sﬂﬂlﬁ "'IC(‘,'CUIIJ.TI'II!‘C

EXTRAIT

p'UNE LETTRE pE M. LE poCTEUR MovuLiNik,

A M. Jures Croguer , Puit’ des Rddacteurs du
Nowveah Jouwrnal de Médeoine.

MON CHEL CONFRERE,

Jerecois par lavoie de M. Gassiot, libraire, leJour-
nal de Médecine dont vous étes I'on des Rédaclenrs.
Jaurais une observalion curicuse & vous transmet-
tre; mais je ne peux, dans ce moment, que vous
donner des détails concis et pen cosreclement éerils.
Voici le fait. Je vous atteste d'abord que je né suis
ni crédule , ni snperstitieux, ni sor-lout fanatique ,
el que j'apporle un doute sévire sur tout ce gul
étonne la raison. Aussiai-je voulu aller vérifier , au-
tant que possible, cc dont je vais vous faire le
rapport. e

Le 5 septembre dernier , Renateaun, igé de qua-
vante ans , forgeron & Loignan , village situé & trois
lienes de Bordeaux , s’en relournait chez lui accou -
pagnd d'une fille ; porlant seulement sa veste an
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boit d'dn hiton sur son épaule, parce gue le temps
était trés-chaud : il était alors quatre heores de l'a-
prés-midi. I1 n’était Euéres qu’a cent pas de sa de-
meunre , et dans un chemin oh il n'y avait ancune
habitation , lorsqu’il sentit tout-i-conp une vive don-
leur an doigt indicateur de la main droite , avec pé~
tillement et apparence de feu et de fumée. T1 rap-
precha subitement le pouce et le doigt du milien
pour éteindre le feu , mais il enflamma le pouce et
Pextrémité phalangienne du doigt médins. Alors
cherchant & éteindre la combustion, il appliqua
ayec pression ses deigis sur son pantalon  qui
était de drap, et y fit denx brilures : alors il mit
la main dans la poche droile de ce pantalon, et
la poche s'enflamma. Il se hita d'dter ce vétement ,
et dans an monvement brusque il appliquala pulpe
des doigts index et médins de la main droite sur la
face palmaire des doigts semblables de la main
gauche, vers leur porlion phalangienne. Le feun s'y
communiqua. Alors Benatean courut ches lui , de-
manda avec empressement a sa femme de 'ean
froide. Celle-ci croyait qu'il voulait faire une plai-
sanlerie; cependant elle lni donna un sean d’eau;
il y plongea les mains, les ressorlit peu aprés, et
les doigts continuaient 4 briler. Il demanda de la
bone de la meule, sachant, par expérience , que ce
moyen était efficace dans la brilore ; mais, malgré
son application , le feu eontinue. Une fille dévote,
Li présente , lui dit alors : « Croyez-moi, la foi nous
» sauve; mellez vos mains dans I'ean biénite. » Elle
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alla en chercher une écuelle, il y plongea les mains,
et lo feu s’éteignit. L'antorité du lieu , informée de

ce fait extraordinaire dressa le procés-verbal qui

fut enfuyé .au'Prt"feI'., au Maire de Bordeaux, et qui
me fut communiqué i Ihapital Saint-André,

Doulant raisonnablement de la réalité des com-
bustions spontanées , étant dans une grande réserve
sur ce qui a trait anx miracles, j'ai ébé carienx d'al-

ler a Lorgnan, pour avoir des éclaircissemens sur ce

cas vraiment rare. J'ai vu Renatean , homme bien
constitué , mais sobre, ne s'adonnant point avx
boissons ; j'ai conféré avec plusieurs pefsoune_{ qui
avaient élé témoins de I'événement. J'ai examiné
scrupuleusement les brilures , qui  consistaient en
une sorte de tuméfaction de Pépiderme du doigt in-
dicateur et du pouce dreit, une grande phlycténe
tout autour de la troisidme phalange du médivs dn
méme cdté , des phlycténes de huit lignes de dia-
mélre 4 la face palmaire des doigts index et médius
gauche. Du pus s'était formé au-dessous de 1'épi-
derme soulevé, .

Jai examiné le pantalon ; j'ai vu deux trous pro-
pres a recevoir la pulpe des denx doigts. La poche,
gui ¢tait de toile de coton, était largement tropée et
roussie par I'action do fen.

J'ai va de la bonne-foi, de la franchise dans toutes
les personnes qui me donnaient des renseignemens.
Je n'ai pu soupconner aucun sublerfuge , aucun mo-
tif d’exciter Uintérét de Ia part de qui que ce soit.
Je suis resté convaincu de la véalité de la combus-
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tion ; mais comme Llout le monde atiribuait Uexiine-
tion du few & Peau-lLiénite, j'al fait des questions &
cet ¢zard ; Renatean esl eonvenu qu’il épronva du
soulagement quand il plongea la main dans le scaw
d'eau ; il pensait que le feu se serait éleint sans
cau-Dbénite ; enfin, il m'a dit qu'il était déja éteint
4 la main droite avant que l'éav-bénite arvivil , ce
qui est nne preuve que plus taed il se serait dgale-
ment éleint & Paulre main. L'eav-liéunite n'aorait
servi qu'd une seconde immersion quoi avrait Lité
Iextinction,

1l vésulte de toul cela, que des doigts se sont en-
flammés sans cause connue , car Renaleau ne portait
sur lui rien de combustible , et que riea n'a pu élre
lancé surlui; que ce eas n'a pas de rapport avec les
autres eombastions humaines, puisque les britllures
ne sonl qu'au second degré et limitées, civconserites
sur quelq'ues parlies. Pour treuver la cause, on est, &
mon avis , foreé de se jeler dans des conjectures ;
supposer quelqies phénoménes clectriques , quel-
ques substances combustibles provenant de almo-
sphére, quelques substances bitumineuses enflam-
mées, quelque méléore phosphorescent tombé sur
le doigt , et dent des porlions aucaient été commu -
niquées aux autres doigls : e qui le ferait penser,
c'est r;[uc le point d'abord cnllamimé’ dtait petit | ot
qu’il s’agrandissait en laissanl apercevoir une flamme
légere.
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EXTRAITS
pU Joun~vaL p’HUFELAND , POUL 1 ANNEE 1822 -

Par B, MAanTINL

Guérison d'une surdité compléte au moyen du suc
Jiais d'aloés ; communiquée par M. HUFELAND.

Uy hemme fut pris d'une affection catarchale qoi
bientdt donna naissance & une ophthalmie et & une
surdits compléte. Divers traitemens , indigués en
pareil cas , dissipéreat le catarrhe et Pophthalmie ;
mais la surdité vesta. Dans cet état de choses, le
malade eut recours au sue frais d'alods | et aprds Pa-
voir employé pendant dix mois {:Dnésculi[_‘s, la surdité
cessa (1).

‘FPhéromene morbide remarquable , observé aux or-
ganes genifowr dun jeane homme de 15 ans
par le Docteur MuLLER & FFurtzbourg,

Un jeune homme de quinze ans , d'une constilu-

(1) Le mode d’administration de ce remide populaive
consiste & porter dans 1"one et Pautre orcilles de pelits
tampons humectdés de sue frais d'aloés, el & prendre
intérienrement deux cuillerées i café d’un sirop fuit avec
denx partics de suc frais daloés, une pavlie devin blane »
et la quantité de sucre sullisante pour donuer aumélange
la consistance de sivop.
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titution assez forte , mais sujet & des épanchemens
périodiques aux parties génitales , me fut amené par
son pére. En examinant attentivement le malade >
gui d'ailleurs jouissait d'one bonne santé, je tronvai
tout Pextérienr da scrotum garni d'ane mollitude
de peliles vésicules qui, en les ouyrant avec des ci-
seau:.l,laissai.enl‘. jaillir un liguide laitenx. Ce liquide,
soumis & une analyse chimique, se comporta absolu-
ment comme de la lymphe ; ce qui semblait faire
croire qu'il provenait de I'ocelusion de quelgue trone
Iymphatique situé dans le bassin. Celte occlusion
empéchant la lymphe d’arriver an canal thorachique
et la refonlant dans les petits vaisseaux lymphati-
ques , produisit, sans avcun doute , cet état vari-
gueux observé dans les lymphatiques du scrotum ,
et qui, & son tour, donna lieu A des ¢panchemens.

Guérison prompte observée dans un cas d'empoi-
sonnement par la douce-amére ( solanum duole-
amara); par le docteur SCHLEGEL, & Meiningen.

Un homme de 19 ans, étant affecté d'ane érup-
tion dartreuse, fut engagé & combattre celle érn p-
tion par la douce-amére. Ayant fait usage pendant
quelque temps d’une décoction faite avec les tiges
fraiches de ce solanum, et voulant en avgmenter
Pefficacité, il ¥ ajouta une once d'extrait de douce-
amére, Aprés aveir pris ladite quantité d’extrait
dans 'espace de vingt-quatre heures, il fut saisi d’un
obscorcissement de la vue, de vertiges, et d’un

tremblement de tous les membres, A ces sy mplbmes
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se joignit bientdt ane paralysie de la langue, accom-

pagnée d’une sueur froide sur tout le corps. Infor-

me de la canse do mal, je fis administrer au malade

quinze gouttes d'une dissolution trés-concentrée de

carbonate de potasse (oleum tartari per deliquium).

Cette dose, répétée deux fois par heure dans un

peu d'eau , ent pour effet que dans espace de vingt-
quatre heares tous les symptémes de I'empoisonne=
ment avaient dispara.

Guérison d'un diabétes , par le carbonate d’ammo-

niaque ; communiqude par le docteur et consetller
WEUMANN , & Berlin.

Une ferame dgée de 48 ans, d'une constitution
faible et hystérique , fut atteinte d*hydropisie abdo-
minale. Cette hydropisie se compliqua bientdt d’une
sécrétion abondante d'urines , d’un appétit vorace ,
et d'un amaigrissement progressif. Cette femme ,
dont I'état diabélique était suffisamment démontré ,
tant par 'abondance que par Ja mature sucrée de
'urine , fut traitée par le carbonate d'ammoniague.
Aprés Pavoir employé pendant quatre mois, en
augmentant la dose de cing grains , administrée trois
fois par jour, jusqu’a cinguante,grains par jour, la
malade fut renvoyée de 'hbdpital , parfaitement
guérie et de Ihydropisie et de l'étar diabétique.
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Observation sur la contraction de la matrice aprés
la mort ; par lo docteur Bnir, & Gnoyen, dans
le duchd de Mecklenbourg. i

Ce fut dans le commencement de c\ell_ta année ;
que autorité compétenle me chargea de procéder &
Pexhumalion sinsi qu'd l'antopsie du corps d’une
femme qui, spivant laccusalion pesant sur son
mart, était morte a la suile de quelque acte de yio-
lence exerce sur elle immédialement avant sa mort’
et pendant que za grossesse touchait b son terme.

A Tautopsie de cetle feinme , dont exhumation ,
de méme que la section légale, ent lien en présence
de denx magistrats , nous tronvidmes le corps telle-
ment détrait par la putréfaction , quo’il nous fat im-
possible de rien conslater siir la réalité d'une mort
violente. Mais ce qui li.ﬂ'us_.fmppa dans cetle circon-
stance, ce fut un enfant i terme dont la mére parais-
sait étre accouchée non-seulement aprés sa mort,
mais méme aprés son enferrement. Cet enfant, placé
avec Uavriére-faix entre les genoux de la mére, était
du sexe féminin, el dans un élat de putréfaction
_tf;l : ;Iuclcs résu]t.;!.s fonrnis pdr la docimasie pul-
monaive , n'étatent plus d'avenne validité,

Ce fait prouve de la maniére la plué évidente ,
que ].'utéru.s ]'_l:l,u'i_t de 1:3. ])l,'GPriélé de se conleacler
meéme plusiewrs jours aprés la mort , puisque dans
I'espace de trois jours, espace rui s’élait éconld
entre le moment de sa mort et celui de son enlerre-
ment, ancun alfaissement de Uabdemen n’avait élé
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vemargué , ei qu'il est plus que probable que l'ac-
couchement n'a en lieu que dans la tombe méme.

Sur Putilité de purger les enfuns ; par LE MEME.

- Autrefois on avait adoplé pour principe diététique
de purger les enfans ylovs méme qu'ils paraissaient
jouiv d'une santé parfaile. Mais depuis un laps de
temps assez considérable, la plopart des médecns
partisans des systdmes modernes, ont cherché &
faire tomber cet usage en ddsvélude , en le décla-
rant, sinon nuoisible , du moins inuvtile. Cependant
je dois dire que la contume de purger de temps en
Lemps les enfans avait I'avantage de les préserver de
Lenucoup de nlnla:]feé'plus frér[ucn'[es anjoord hui
qi'elles ne I'étaient auvtrefois. En eflet, le croup, les
diverses espéces d'angines, et toutes les maladies
inflammaléires en. général, élaient auotrefois ‘mnon-

serlement amoins f[lirlucnltes', mais engore d’une na-

ture moins mwaligne ; car il est presque superlo
d'ajonter que 'wst i tort que l'onaltriboe la fré-
quence et la mortaljté plus grandes de ces maladies,
a Pintroduction de la vaccine , puisque , en sonmet-
tant les enfans au régime en question , ces maladies
ne sontni plos fréquentes , ni plus mortelles qu’elles
ne U'étaient avtrefois. '

Da reste, il est Tacile de se convaincre qu'en’ ang-

mentant 'de’ temps ‘en temps Lactivité des organes

sécréteurs de Penfant, on'le préserve d'une foule
d'exanthémes tant aigus que chroniques (1).

(1) L'Al\[cur ,Cn Inibiim'-t cet arlicle, a fuit co que je
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Guérison d'un polype nasal , moyenﬁam Pacétate
de potasse liguide (liquor terre fol. tartari);
par LE mENE,

Un jeune homme était affecté depuis plusieurs
anneesd’'une e:crniaﬁhncemuciuuuse dans les narines.
Cette excroissance , dont la régénération rapide fai-
sait échouer tous les moyens delachirurgie, fut trai-
tée par I'aspiration de quelques gouttes d’acétate de
potasse liquide. Ce traitement, répété plusieurs fois
par jour, et continué pendant six mois, fit disparaitre
pour toujours le polype. '

Méme guérison obtenue . par l'emploi du marum
vernm (levcrium marum); rapportée par le
Malade lui-méme.

J’étais affecté d'un polype nasal dont j'avais subi
Tarrachement déja plusienrs fois , lorsque quelqu’un
me conseilla I'usage journalier do marum verom pris
sous forme de tabac ou de sternutatoire. Ce remeéde,

innocent par sa mature , eut pour effet d’épéru la
guérison radicale du polype.

me proposais de faire depuis trés-long-temps. Je partage
entitrement son opinion, et je suis gonvaincu que 'an-
cienne coutume gue I'Auteur cherche i remettre en vi-
gueur, est tout-A-fait conforme 4 la nature de 1'enfant.,
mais particulitrement & celle des enfans replets dont les
humeurs trop abondantes ne sont p;ﬁ consumeées jm:-
l'ckercice , hypertrophie qui engendre des encéphalites ,
des hydrocéphales, des croups , des scrophules, ctc.
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Cas mm{m}*lmﬁls d’um’ commotion wo?cufe de Ia
modélle é épiniére, h:lpparz':: par Ie D.r MUSHBEEK,
& Demmin , dans la Poméranie.

Un macon, dgé de 3o ans, d’une constitution
forte et robuste , avait fait une chute considérable.
Elle ne fut suivie d"ancune 1ésion extérieure ; cepen-
dant tout fit croire que la moélle épiniére avait subi
une eommotion trés-vive. Le malade éprouvait des
douleurs intenses dans les reins , sa respiration était
a-la-fois difficile et aceélérée , le pouls plein et firé-
quent , les fonctions cérébrales , de méme que les
mouvemens des bras , libres ; mais les membres infé-
rieurs élaient complétethent paralysés et dans un état
dengourdissement,

Appelé auprés du malade quelgques heures aprés
la chute, je lui fis pratiquer sur le champ une forte
saignée, et intérienrement je Ini fi prendre une
¢mulsion nilruc. Comme le malade était dans 'im-~
Pussﬂ;ilm: d'uriner , je le fis sondor et recommandai
des le }endcmaln, le lrmI.mnent 51111,.'1ut x Tm,—;g,
coloc}rnzfa , une. dinsididm ; tinct. mphm mmm
drachm. 1), M. D. 5. ; loutes les denx ]mures 20 1'1 30
goutles; Pour fwtler la région dopsale , de méine
que la région pubienne, je prescrivis : o Alcohol’
wini uncias x; ol. caryoph.; ol. cajeput ana,
drach. j; tinet. capsici annui, unc. ij, Jo lui.
fis donner en outre des lavemens faits avec six
grains d"éméﬂque, 20 goulles de teinlure de cap= .
sicam , et quelques onces d’eau de menthe poivrée.

15, 23
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Co traitement, auguel j'associai 'usage journalier
d’une infusion d’arnica, fut suivi d’un tel succés,
qu'an bout de trois mois le malade était gueri.

LITTERATURE MEDICALE.

TRAITE

DES MALADIES CHILURGICATLES ET DES OPERATIONS
QUI LEUR CONVIENNENT,

Par M. le Baron BoYER , membre de la Légion-
d’honneur , professeur de chirurgie-pratique , chi-
rurgien en chef-adjoint de Uhipital de la Cha-

 ritd, membre de plusieurs Socidtés savantes,
nationales ot étrangéres , ete.

Tome VILL.e A Paris, chez I'Auteur, rue de Gre-
nelle-Saint-Germain, N.o g; Migneret,imprimeur-
libraire , rue du Dragon, F. 8 G., N.o a0,
Prix, 6 fr.

Cer important ouvrage sera sans doute un des
beaux monumens élevés 4 la chirurgie francaise du
19 sié¢cle. Scit gque'son auteur y consigne les résul-
tats de sa riche expérience , soil qu'il y fasse preuve
d'une érudition profonde, soit qu'il y discote les
opinions de ses devanciers ou de' ses conlemporains;
partout 'on reconnail I'homme supérieur dont les
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lecons ont foorni & la France et & 'Earope tant de
praticiens distingués.

Le tome huitiéme, I"un des plus importans de l'on-
vrage, traile des hernies du bas-ventre, de 'ascite,
spécialement considérée sous le rapport de l'opéra-
tion de la paracentése, et des maladies de reins et
des uretéres.

Le chapitre premier, consaeré anx hernies, forme
un véritable traité complet de ces afections.

Fidéle 4 Vordre qu'il a suivi dans les volumes
précedens , Pavteur traite d'abord des hernies en
général ; il indique leurs différences, leurs causes,
1;’.‘_]1['5 signes, leur pronostic et leur traitement, Il
parle ensuite de lenrs complications ,-telles que les
douleurs, les adhérences, et enfin I'étranglement.
T.es différentes causes de celui-ci sont longuement
et sayamment exposées. Quelques-unes de celles
qu'indique M. Boyer sont encore lein d'élre généra-
lement connues. Ainsiil conficme, parsa propre expé-
rience, 'opinion émise par queliques auleurs, savoir:
que le sac herniaire peut se tronver percé par les in-
testins, el cenx-ci élranglés dans Uouverlure acci-
dentelle qui en résulte. Quelquefois c’est une anse
d’intestin qui en éirangle une antre, soit par leur en-
tortillement mutuoel , soit par la sortie d’une nou-
velle portion d'intestin. On a vu aussi dans les cas
d‘entémnéiﬁp]méle, Pépiploon perforé recevoir el
étrangler Uintestin. Dantres [ois c’est le tissu cellu-
laire et le muscle crémpster qui sont les agens de

23..
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P*étranglement ; enfin on I'a vu &tre le résultat de la
réduction méme spontanée de la hernie. _

En parant des signes de I'étranglement , lauteur
ne manque pas de signaler les cas perfides dans les-
quels des symplmes alarmans ne se manilestent
quoelong-tempsaprés quel'étranglement a commencé
a exister. Il distingue et décrit I'étranglement in-
flammatoire et 'étranglement par engorgement. Tons
les chirurgiens s'empresseront sans doute de lire et
de méditerles pages que M. Boyer a consaerées a I'ex-
P_osiiion du traitement delahernie étranglée ; celles
ohil 'exposé les phénoménes et les suites de la gan-
g'r_él'l"t_! Pfuduite par létranglement d'une hernie; lewrs
variétés infinies snivant l'espéce et le dégré de 'é-
tranglement , le volume et I'ancienneté de la hernie,
Vige et la constitution du malade , et surtout suivant
que l'intestin est seulement pincé dans une partie
de son diamétre, dans sa totalité, ou dans une éten-
due Pl.us ou moins grande en longuenr; enfin le trai=
tement qu'il convient d'employer dans ces dilférens
cas. La description des anus contre nature termine
naturellement cet article.

12anteur traite ensuite des différentes hernies en
particulier. Il présente dans autant d'articles séparés
le tablean complet de tont ce qu’on sait jusqi’a pré-
sent sur quelques hernies plus on moins rares, telles
que’ cg]ies du trou ovalaire, de I'échancruce ischia—
tique, du périnée; les hernies de la vessie, de P'u-
térus, des ovaires, enfin les hernies diapliragma-

tiques.
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Dans le chapitre 11, I'on trouve exposé, jusque
dans ses plus minutienx détails , Popération de la pa-
racentése, soit qu'on la pratique dans le cas d’une
hydropisie ascite ou d’une hydropisie enkystée.
M. Boyer discute sayamment l'opinion des chirur-
giens qui ont conseill¢ de tenter la cure radicale des
hydropisies enkystées de 'ovaire & I'aide d’incisions
ou d'injections stimolantes. Il rapporte le cas rare
d'une femmeatteinte d’hydropisie de "ovaire, dont
le liqnide ful tout-h-coup résorbé, en méme temps
qu'un flux trés.abondant d'urine s'établit; il cite un
autre fait non moins remarquable d'oilt il résulte que
la ponction peut’ guelquefois guérir radicalement
celte espdee d'hydropisie. La femme, qui fait le sujet
de cette intéressante observation ; ressenlit une vive
donleur dans le sidze de ld tameor queligies heures
apres que 'opération eal été pratiquée. Il est vrai-
semblable que la guérison fut le vésultat d’one in-
flammation adhésive.

L’histoire des maladies des reins et des uretéres
termine ce volume.

L’autedr y traite tonr-a-tour du diabétes, de la
suppression de la séorétion de lovaire, des plaies
des reins, de la néphrile simple on calculeuse, et,
a 'occasion de cetle maladie, il trace d'importans
préceples surle traitement chirurgical que réclament
les abioés des reins. Les dilféventes tumenrs dont les
reins’ peuvent devenir le sidge, les calculs qui s’y
développent, les vers qui y plennent naissance,
sonl 'objet de savans articles , dont la plupart sont
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enricliis d'observatlions recueillies par M. Boyer dans
le cours de sa vaste pratique.

Enfin, c'est avec le plus vif intérét qu'on lit Ics
Pﬂ.gﬂs CU'I:I.SIICI'EES II. Eﬁ.P‘DEEl‘ dl\fEISES .:L]:fectmnz {IES
ureléres , telles que leur dilatation , leur rétrécisse-
ment, leur inflammation , la présence d'un calenl
oun de quelqu’autre corps étranger dans lenr cavile.

Aprés avoir présenté & nos lecteurs une rapide
analyse de ce huitiéme volume, gu’est-il hesoin de
leur en recommander la lecture ! qb'est-il besoin de
le louer ? Il est des hommes que leur nom seul place
au-dessus de tout éloge,

Anpnar fils.

FAUNE DES MEDECINS,

QU HISTOIRE COMPL‘ETE DES ANIMAUX ET DE LEULS
PLODUITS 4

Par Hier. CLoguer, D.-IM.-P., membre-titulaire
de I' dcadémie royale de Médecine, ete.

VII.me Livraison de g6 pages in-8.0 et 2 planches. A
Paris , chez Crochard, libraire, cloitre Saint-
Benoit , N.o 16.

CerTe livraison d'un euvrage donl nous avons déja
parlé plusienrs fois , contient 'histoive des ascarides,
des lombricvides, des ascidies comestibles , de 1'as-
pic , de Pastroblépe , des attelabes, de lautracle.
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Nous choisirons , parmi les histoires de ces divers.
animaux , celle qui a le rapport le plus immédiat
avec la méder:iriﬁ-PmtieIne, pour donner a mos lec-
tenrs une idée de la maniére de faire de I'auteur.

Aprés dtre entré dans les détails les plas circon~
stanciés sur la eonformation extérieure et sur Porga-
nisation intérieure des ascarides lombricoides , dé-
1ails qui offrent une foule de faits neufs et curieux
appartenant en grande partie 4 M. Jules Cloquet ,
auguel I'Académie royale des Sciences a décerné
un prix sur cette matiére, et dont le travail est resté
inédit , M. Hipp. Clﬂquct conclut que cetle esPéce
4 llelmm'l.he est pourvue :

1.0 D’one peau ou enveloppe commune ;

v De museles ;

J.oD'nn systéme nervenx;

4.0 D'un appareil digestif et d'an apparell spécial
de nutrition ;

5.0 D’un systéme vaseulaire ;

G.o D'un appareil génurutcur qui varie suivant
les sexes.

Il indique ensuite 'habitation que les lombricoides
se choisissent de préférence, el fuit & ce sujet les
remarques suivantes ; quisont fort importantes, -

Par le lien de sou habitation ; l'ascaride lombri-
coide s'éloigne beaucoup, dit-il, du lombric terres-
tre, espdce d'anmelide, avec laguelle Linnwus

conduit par quelques voes erronées sur la généra-

tion des entozoaires , a lenté de le confondre, Il s'en
¢loigne encore plus d'aillears sous le double rapport
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de sa conformalion extérienre el de son organisation
intérieure. . - - ; .

. Les ascarides lombricoides ; ajoute ]_'uut:_ﬁ_ur, sont
beaycoup plos communs chez les enfans que chez les
adultes , et sor-tont que chez les vieillards, oi ils
sont fort rages, Clest un fait qu’il est fort aisé de
constater dans les hopitaux de Paris. A U'hospice de
la Salpétridre, 4 la maison de retraite.de Montrouge ,
par exemple , ot 'on ne recoit que des personnes
dgles, on ne trouve que bien peu de ces vers dans
les cadavres dont on fail Pavtopsie, tandis que dans
les établissemens consacris aux jeunes sujets, rien
n'est plus feéquent. On les observe aussi plutdt dans
les femines que dans les hommes.

On les rencontre ordinairement dansles intestins
gréles; ils peuvent cependant habiter encore d’au-
{res organes,

Rarement ils descendent dans les gros intestins ,
et M. Rudolphi pense que dés qu'ils entrent dans le
cpecum , ils sont condamnés b tre expulsés.

Quelquefois ils remontent dans l'estomac et jus-
que dans le pharynx, ob ils produisent une titilla-
tion iu_l:qmmm‘_].e avec toux. D'aprés cela , Ol congolt
comment ils peuvent s'introdnire par le larynx,
daos les voies aériennes, ol ils déterminent, au rap-
port des observateurs, des accidens ficheux; com-
ment , en ¢lernnant, on peut cn-c_hassar.pnr les
narines , cas qui s'est présenté & Marlin Sl_ahl;er.-, ci;
gue le frére de Uanteur a éga]ernm:r_l;.regqo_ntré-, com~
ment on en a trouyé de renfermés dans les sinus
maszillaires. ' -
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Les lambrics peuvent pac fois passer dans les con-
duits biliaires et dansla vésicule du fiel. €'est ainsi que
sur le‘eadayre d'on enfint, dont "estomac renfermait
une multitude de ces vers, M. Laénnec, cité par
M. H. Cl-oquet, atronvé les canaux Liliaires disten-
dus et rongés par un grand nnmbre de leurs indivi-
dus, dont plusienrs remplissaient la vésicule du fiel,
ot habitaient méme de petites cavités qu’ils avaient
s se pratiquer dans le parenchyme ‘du foie. Un fait
non'moins extraordinaire a été observé par Phil. Fr.
Gmelin, qui a trouvé un ascaride lombriccide long
de trois pouces, dans le milien duo canal pancréa-
'ﬂquu. i

Dans certains cas de hernies avee gangréne , on a
vu les parois de I'abdomen, 4 la snite d'abeés déve-
‘lb-ppés dans lear épaisseur , donner issne & des asca-
vides lombricoides. Schethammer , Fr. Garmann,
L. Heister , Haenel , Godot , Baldinger , Sue, nous
ont conservé Thistoire de faits de ce genre, les-
quels ont une certaine analogie, d'ailleurs, avec
ceux observés par fea M. Gaultier-de-Clanbry l¢
peére, et donl nopus avons déja parlé dans ce Journal ,
pour le mois de juillet 1818. M. Cquuet a soin -:le
relater toutes ces observations.

Les auteurs citent encore y ajoute-t-il , & ce sujet !
un grand nombre de cas d.nms lésquels ces miémes
yers ont éLé trouvds dans la cavité-du péritoine; dans
les' veines caves , dans ‘le cervean, dans les sinus
frontaux, dans les reins et dans, la vessie. Mais la
Pln;ﬁrt de ces observations sbnt inexacles; -elles
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prouvent qu’on a souvent pris pour des ascarides
Iombricoides, des vers appartenant & des genres
trés-différens , ou méme des parties inorganisées ,
comme des caillots de fibrine. Cependant on posséde
a cet égard quelques faits dont on ne saurait mettre
en donte la réalité.

Stromaier a vu un malade rendre par 'urétre un
des animaux dont il s'agit; Raisin, médecin de
Montbelliard, a publié une observation analogue 3
Moublet , chirurgien de 1'hépital de Tarascon en
FProvence, nous alaissé I'histoive d’un enfant qui, &
la suite d’accidens aussi graves que variés , en évacua
plusienrs par la méme voie, et par une fistule rénale
ouverte dans la région lombaire. Enfin, le docteur
Christ. Kiihn nous a légué une dissertation ex pro-
Jesso sur les cas de ce genre. Aucun de ces faits
w'est oublié , et, de plas, M. H. Cloquet rapporte
qu’en l'an 1808, son frére a rencontré sur le cadavre
d’un enfant de cing & six ans, trois lombrics assez
volumineux , qui s"élaient logés dans la concavilé
antérieare du sacrum, entre les deux feuillets du
mésorectum , et qui s’étaient échappés de l'intestin
par une perforation uleéreuse du haut du rectum.

Le nombre des ascarides lombricoides qui peuvent
exister a-la-fois sur un méme individu est trés-varia-
ble , car souvent on n'en trouve gqu'un ou deux , et
d'auntres fois ils sent tellement multipliés, qu'ils se
trouvent agglomérds en pelotons plus ou moins vo-
lumineux , ainsi que V'autear 1'a dit déja dans les
Considéralions généiules sur les entozoaives , placées
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entéte du volume que nons annoncons, et que quel-
quefois méme ils distendent ces intestins outre-
mesure, ainsi que le prouve une observation de
Daquin , médecin de 'Hoblei-Dien de Chambéry, |

En général , lenr volume est en raison inverse de
leur nombre , et constamment I'on rencontre 'plutdt
des femelles que des miles , car elles sont avee cenx-
ci habituellement dans la proportion de 1.4 % &-peu-
prés. Anssi plus:icurs naturalistes d'un grand mérite
n'ont pu observer que des femelles. Tel est, en
particulier , M. Ducrotay de Blainville , qui déerit
d’aprds M. Ruodolphi les organes génitaux du lombric
méle , observés pourtant depuis long-temps déja par
Edw. Tyson, mais méconnus par Bédi et par Vallis-
nieri , qui ont déerit et fguré ce ver comme her-
maphrodite. Notre anteur examine et apprecie les
diverses opinions ¢émises i cel égard. i

Presque toujours on trouve les ascarides lombri
coides libres dans la cavité du canal digestif, et ils
n'adhérent jamais 4 ses parois, si ce n'est dans quel-
ques cas de perforations accidentelles on morbides.
M. Jules Cloquet , par exemple , a vu sur le cadavre
d’une petite fille de dix ans, un de ces vers engagé
et comme retent. par le milien du corps, dans une
petforatinn de l'iléon. Cependant on congoit que les
especes d'aiguillons cornés gui arment les trois to-
bercules de leur bouche, et qui ont élé soignense-
ment décrits par notre anteur , peuvent déterminer

"»5 organes des lésions de tissn plus ou moius
protondes , plus ou meins évidentes,
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Nous ne suivrons pas M. Cloquet dans exposition
soignée qu'il fait des accidens morbides auxquels

“donne lien la présence de ces vers; nous passons im-
‘médiatement & ce qu'il dit du Lraitement.

Ilest bien peu de médicamens dont on n’ait essayé
Faction conire ces vers; mais pour agic d'une ma-
miére rationnelle , il fant avant tout, selon "auteur

“que la substance employée puisse luer le ver, Pex~

pulser, el empécher son développement ultéricur.
Ce sont la les trois jndications que tout praticien
doit se proposer de remplic en pareil cas, de méwme
que dans l¢ traitement de toute. auntre espéce d'hel-
mintiasie. C'est ce qu'il a eu soin de noter dans le
disconrs placé en tite de son second volume. Il ne
lui reste done qu'a faire Iapplication de quelques
régles spéuiales i la thérapie des accidens causés par
les ascarides lombricoides en particulier.

Les anthelmintiques proprement dits sont les
moyens donton se serl pour remplir la premiére in-
dication. Ce sont sonvent pour ces vers de véritables
poisons; mais leur nombre est beaucoup moins
grand, et leurs effets sont beancoup moins certains
qu'on me le pense ordinairement, car il ne faut
point que les nédecins croient , avec le vulgaire,
que toutes les subistances que 'on a vu agir sur les
insectes d'une maniére marquée, puissent avoir une
action analogue sur les enlozoaires , an sein de nos
visctres, L'organisation , le lieu d’habitalion de ces
animaux ; sont trop différens pour qu’il soit perwis
d’admettre une telle analogie. Néanmeins on ne
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sanrait refuser la propriété de tuer les asearides lom-
bricoides, & quelques-unes d'entre clles qui ont
une odenr forle , uncsaveor icre , un elfet purgatif,
comine "éther, Ubuile essenticlle d'ail, le semen-
contra , la cévadille, la tanaisie, le tabac, le pé-
trolg , les caux sulfureuses , ete.; & d’autres, qui,
comme l'eaun & la glace , agissent énergiquement par
leur température ; mais leur effet n'est rien moins
que conslant; le poison spécifique des ascarides lom-
bricoides est, selon notre antenr, encore & trouver,

Les puigalifs, comme 'huile de vicin, la colo-
quinte, la rhubarbe, la scammonée, l'aloés, la,
gomme-gutle, concourent trés-ellicacement & l'ac-
complissement de la seconde indication.

Les toniques, les amers, les ferruginenx peavent
seuls r.cml\lir la troisiéme , en mettant la constitu-
{ion du mglade dans la condition la moins propre E
fayoriser le développement des vers.

Ces. divers médicamens ; au veste , peuvent étre
introduits dans I'économie par trois voies dillérentes,
par la bouche , par anus, ou par absorplion cu=
tande. ; :

Mais il ne suffit point de coonpitre les divers.
moyens que I"art met a notre dis_pﬂs-itiou poar com- -
battre les vers dont il s'agit; 51‘-ur-riuz‘mliLé est im~,
mense, ¢t lear emploi devient trés-incertain , avoue
notre auteur avec franchise, si l'on ne sait point

'Elp[iréciltrr- lenrs i_{uil“t:é& spéciﬁl{ues ; 81 'on. ne fait

pointune attention particulié¢ve a I"élal pathologique
du systéme gaslro-inteslinal au moment de adimni-
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nistralion des remédes ; si 'on n'est pas intlimement
convaincu qu'un médicament quelconque ne saurait
dtre ordonne daas toutes les circonstances avec une
égale chance de suecés , sous la méme forme.

" Lorsqu’un individu , jeune ocu encore dans I'en-
fance , d'un tempérament mou, lymphatique , peu
irritable , exempt de toute espéee de plilngose dans
les woles digeslives , est confié a nos soins afin d'étre
délivré des ascarides lombricoides qui le lourmen-
tent, on pourra, aprés toutefois 'administration
d'un vomitif, avoir recours pour lui, dit I'avteur ,
ain traitement par les vermiloges mécaniques et pur-
gatifs. On n’abusera cependant avcunement de ces
derniers, non plos que des antres évacuans, caril
ne faut point oublier que ces remédes débilitent,
et que la faiblesse est, en général , un des caractéres
de I'affection vermineuse.

La limaille d’étain parait, i M. Cloquet, un an-
thelmintique mécanique fort ntile en pareille ocour-
rence. Depuis Paracelse , plusicurs médecins renom-
miés Pont yvantée sous le rapport dont il s'agil , et
nous devons aux Anglais beaucoup de bonnes chser-
vations sur les effets de ce métal teés-abondant dans
:!Eur pays, et an nombre des propriétés duquel
figurent une saveur Lrés-énergique el une odenr
prononcée, qui, se développant par la chaleur , ne
doivenl pas peu seconder 'ellet irritant el purement
physique des moléeules irrégulidres de la poussidre
quon en délache a Paide de lalime. Alston, ’écns-
sais, vers 1719 , ayant acquis ce secret d'une yieille
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hollandaise , ressuscita le premier Pemploi de celte
limaille qu'il donnait ala quantité d'une once dans
quatre onces de sirop noir de sucre, réduisant cette
dose de moitié , le troisiéme ou le yuatriéme jour
suivant, et finissant la cove par un purgatif. Mais
nos médecine n'en donnent guéres plus de dix a
vingt grains communément. Pour auteur, il s'est
plusieurs fois bien trouvé d'aveir fait prendre a des
enfans, et deux fois dans le jour, un mélange de
deux gros de limaille d'étain et de conserve d'ab-
sinthe, sonivant la formule de M. Rob. Thomas. IL
continue "emploil de ce moyen durant deux oun trois
jours de suite , pendant lesquels le malade Pr:Enli.
d’ailleurs une beisson amére , comme on infusum de
sommilés de petite centaurée, de fleurs de camo-
mille , de feuilles de chammdrys, et, & lexemple
d'Alston , il donne ensuite un purgatif , et de préfé-
rence I'haile de ricin & dose convenable, c’est-a-dire,
depuis une demi-once jusqu’a une once.

~ Il est, aun resle, _Esseht.iel, dit-il , de choisir pour
ce mode de traitement , I'étain le plus pur, tel que
celui de Malacea, ou grain-tin des Anglais | ou, &
son défaut , celui qu'ils appellent blockin.

© Ona vu la limaille de fer dounée avec de la rhu-
barbe, & la dese de huit a dix grains, produirve -
peu-pres les mémes ellets que celle d’étain , et sui-
vant unc théorie analogue. Elle a d'ailleurs la pro-
priété éminemment avantageuse d'exciter le ton du
conduit alimentaire. Cette remarque importante n’a
point échappé a M. Cloquet.
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Dans les contides ot il est possible de se proguret
en assex grande quantité les gousses de stizolobium};
il conseille de se servir, d'one manidre meécanique
encore, des soies qui les hérissent; et avec un gros
desquelles , et suffisante quantité de sivop simple ,
on prépare un électuaire que l'on donne a la. dose
d'une cuillerée & café chaque matin pendant trois
jours, en ayant ['attenlion d’administrer ensuvite
I'huile de ricin & dose purgative, Donné de cette ma-
niére, ce medicament manqgue rarement son effet
en Amérique, oi il est d’on usage fréquent.

(}n.peut d’ailleurs varier suivant 'occasion 5 SOm
mode de prepavation , et le présenter sous forme da
bbls, ou en tablettes faites avec du sucre, de la fé-
cule d'arrow-root ( maranta indica), et de la
gomme adragant pour excipient. Cette préparation
convient spécialement aux enfans difliciles. .

C'est dans le méme Dbut an reste que M. Bryant
de Norwich , a conseillé 'emploi des soies piquan-
tes dont lintérieur du froit de églantier et des
autres rosiers est constamment rempli

8i les premicres tentatives faites de celle ma-,
ni¢re demeurent sans succeés , ou si, par des rai-
SOIS - qu’il est facile ﬂ’npprécier , on se  décide
pour un autre genre de médicament, le malade
étant toujours censé dens état indiqué ci-dessus,
on devra préférer, dit 'auteur, les anthelminthiques
purgalifs eomme d'un effet plus, siw. que les au-
tres ; el comme remplissant & la fois déux des indi-
calions précilées,
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8i cenx-¢l enfin, ne réussissent pas mieux en-

core, on se décidera A user des substances dcres,

gommo-résineuses , c'est-Ai-dire, des vermifuges
proprement dits.

C'est ainsi que les graines de la cévadille da
Mexique ( veratrum sabadilla ) sont d'une utilité
incontestable dans les affeclions vermineuses en gé-
néral et spéc{a]ement dans I'helniinthissie lombri-
cée. Depuis long-temps, la poudre de ces graines
et des capsules qui les enveloppent est employée
dans 'Amérique méridionale, par les gens panvres
pour détruire les pmj_x et antres insectes parasites.
Mais Schmucker, le premier, pensa & I'employer
comme anthelminthigque, et son exemple fut swivi
par Sééliger, par Herlz , par Lelller -professeur

‘& Altona, et par le docteur Brewer de Paris ; qui

a le mérite d'avoir particuliérement fixé les opi-
nions a ‘cet égard , par des expériences ricentes et
{aites avee soin. g ; o )

M. Cloquet prévient, au reste, que malgré lenc
efficacité comme vermifuges, les semences de céva-

dilles ont une saveur dcre, caustique et brdlante.

Leur application & P'exlérieur irrite mu}m@_souyeﬂ:‘t
la peau. Aussi faut=il ,; selon lui, dtre trés-ciicon-
spect dans leur emploi ; gui, mal dirigé, pent
&tre facilement suivi d'accidens funestes et méme
de la mort; et il est pradent de n'y a.\fl_:ti_r'rz.mufs
que dans les circonstances ol d'autres anthelmin-
thiques ¢galement puissans auraient é1¢donnds sans
suceds. ) ) '
15, ' 2k
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< Sidliger administrait la céyadille 4'la dosé d'un
demi-geos; nais la mdéthode adoptée par Schma-
cker ieortre Je tewia me porail véunir plus de chan-
ces avantageuses, el par conséquent est préférde
par” M, Cloquetqui lui fait subir quelques modi-
‘fications. Suivint cetle méthode modifiée, il com-
-trence par velicher le venlre au moyen dela rho-
harbie et dnsulfate desonde , et il administre le len-
demain aux adultes un scrupole de cévadille en
‘poudre , wuni' & da sucre et & une pareille dose
A'kaile de fenouil, el aux enfans deux & trois grains
de la méme povdre dons une cuillerée de *sirop
‘de vhebwche, T1 fait boire ensuite un infosum as-
‘sez chargédefleurs de camomille romaine, ou mieux
‘encore de fleors -de marounite (anthemis colula y,
it plus tard une can ‘de groau éduleorée avee le
sirop de steechas. Les deux jou'rs- suivans , il dimi--
mue progressivement la dose de la cévadille d’on
tiers, et le quatridéme il fait prendre un purgatif
cmbpm'é d'on demi-gros de poudre de thubarbe
et «de huit grains de scammonée. Il termine le
traitement -en faisant prendre ensuite tous les cing
jours, le malin et le seir, trois bols dont chacun
conlient 'ci'm] grains «de cévadille inc{:—rpurés dans
‘suflisante quantité-de miel dépuré, et cela jusqu’a
‘ee que le malade ne rende plus ni vers, ni ma-
tidres muqoeunses ;-et n'éprouve plus de douleurs ab-
-dominales. En assez peu de temps , la‘cure est com-
plétée.de cetle maniére, au moins chez les 'u'ﬁultes;
car chez les enfans, quoiqu’on soit chligé d'user
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de doses hien plus faibles, elle est ordinairement
achevée avant I'administration des bols, qui devient

inutile.

o

Ce reméde lui a plusiears fois réassi ainsi qu'a
Schmucker et & Leefler qui a confiemé les résultats
de ce dernier par des observations qui lui sont pro-
pres, et qoi a obtenn de grands succds avec la
cévadille dans les fidyres dites vermineuses, dans
les épilepsies helminthiasiques. L'histoire d'un sol-
dat qu'il a consignée dans son Recueil d’ Observa-
tions publié¢ in-Bo en 1791, & Leipzig et 4 Altona,
est citée ici en preuve,

L'homme dont il s'agit ayait une fiévre adyna-
mique accompagnée de convulsions épilepliques, et
tomba dans un délire complet. Le gonflement de
I'abdomen Lt soupconner une complication vermi-
neunse ; on lui administra la cévadille 4 la méthode
de Schmucker, ce qui lui Gt vomir une énorme
quantité d'ascarides et de mucns. Le soulagement
fut prompt , et aprés quelques jours de l'emploi du
wreméde , il fut complétement guéri. .
~ M. Brewer suit, dans I'emploi de ce remede,
an procédé qui lui est particulier. Il ﬂlilpgl}jﬁ_;‘istgr i
nement la coque entidre et, avec du miel , il en fait
faire des pilules qui contiennent chacune deux grains
de cévadille, et qu'il donne anx adpltes 4 la dose

.de six tous les matins & jean pendant huit jours, Le

neuviéme, il purge ses malades avec une poudre

composée dans laquelle entrent et figyrent la gomme

gutte et la racine de valérimclsuurng_n._]’ll'f. Cloquet
2%.,
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n'oublie pas de faire mention de ce mode d'admi-
mistration.

La cévadille est done regardée par loi comme une
sorte de spéciﬁque contre les lombrics 5 mais il con-
seille de 'administrer souvent 4 des doses moins for-
tes qque celles que nous venons d’indiquer, et six
4 huit grains, pris & jeun le matin pendant plu-
sieurs jours, suflisent dans bien des cas, méme
chez les adultes. En l'incorporant dans le miel , on
évite d'ailleurs les ardeurs d’estomae que ce médi-
cament détermine quelquefois. 8i, en outre , les
malades la supportaient diflicilement en substance
ou sous forme de pilules , il conviendrait d’en don-
ner simplement I'infusum vineux, & Pexemple de

Leefler,

On favorise aussi efficacement Vaclion do reméde
en ordonnant en lavement le décoctum des mémes
graines uni au lait, el communément ; aprés chaque
lavement , on voit parailre quelques ascarides lom-
bricoides. ;

A cité de la cévadille, dans les cas d’accidens
morbides dus & la présence des lombrics, Pautenr
place avec avantage la sémentine et la mousse de
Corse. . :

La premiére , dont chacun connait I'adeur forle
et aromalique et la saveur amére et dcre, qualités
auxquelles elle parail devoir toute son efficacité,
el qui la font entrer dans presque toutes les com-
positions vermifuges, quoique moins irritante que
la cévadille, exige, dit-il, pour sen administralion,
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les mémes précautions que celle-ci et surtont un
état analogue pour le sujet soumis au traitement.
Son usage devient condamnable dés qu'il y a
phlogose des voies digestives. Mais , dans les cir-
constances les plus ordinaires, on l'ordonne avee
avantage en substance, en infusion, en décoction
ou sous forme d'électuaire.

En substance, M. Cloquet, avee la plapart des
bons auteurs , fait varier la dose depuis un scrapule
pourles enfans, jusqu’a un demi-gros, ou un gros
pour les adultes, et presque toujours il a soin de
P'associer avee un purgatif qui détermine expul-
sion des vers que la sémentine a empoisonnés. Celui
qui parait mériter lapréférence dans ce cas est hien
certainement , selon lui, le calomélas, donné & moitié
poids au plus de la substance végétale employée, el
¢tendu avee elle sur une tranche de pain enduite
de beurre ou du miel, on administré dans une pe-
tite dose d'ean sucrée. Mais il combine également
la sémentine avec la rhubarbe, et co moyen est
[:_référablc pour les individos débilités , et dont les
voies gastriques réclament Pusage des toniques.

Il s’est anssi quelquefuis bien (rouvé en donnang
en une senle fois le résultat de linfusion de deux
gros de cetle substance dans six onces de lait. Tl
n'oublie pas que U'on prépare enfin, avec le semen-
contrd, des pitisseries légéres dont Ueffet anthel-
‘minthique est presque toujours certain chez les
enfans. On en fail anssi un sivop , un’ électuaire .
une confection , une teinture , ot cela sans aflaiblic
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en ancune fagon les vertus médicales de celte sub-
slance. :

© Quant A la mousse de Corse ou helminthocorton
des officines , celte dcquisition moderne de la thé-
rapedlique , et qui ne fut essayée en France que
vers 1795, laitedr la considére comme un aussi
précieux vermifuge que la sémentine. Le vulgaire
niduie , dit-il, connait son efficacilé, et son usage est
encore plus universellement répandu, ses prépara-
Lions sont plus multipliées. Son odeur marécageuse ,
sa saveur manifestement salée , I'hydro-ehlorale de
sonde que la chimie a découvert dans sa compo-
sition suffisent poor expliquer 4 l'aatesr les bons
effets qu’on obtient de son administration, si l'on
a soin d'ailleurs d’en proportionner la dose & I'age
du svjet.

Moins irritante encore , moins chargée de prin-
cipes volatils que la sémenline , la mousse de Corse
ne demande pas astant de précautions dans son
emploi , et est prescrite aux enfans infusés dans de
T'eau , dans do lait, dans des sirops , ou incorporée
dans duo miel , des confections , des conserves, des
confitures. Mais sa préparation évidemment la plus
efficace, selon M. Cloquet, est 'espéce de geléed’une
saveur 'ﬂgréa'b].e que 'on est venu & bout de c'i;in-ge:
de lous ses principes, et que l'ou fait prendre par
cuillerées i café, '

anﬁent Iefficacité de la mousse de Corse semble
augmenler par son union avec d'autres médicamens.
On oblient, par e¢xemple: de bons effets’de Yad-

page 362 sur 388


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90147x1822x15&p=362

2 BITTM

-

MEDICALE. 565
ministration , dans wn véhicale approprié , d'un
demi-gros on d'un gros d’une pondre faﬁle"a\req_
parties égales d"helminthocorton, de sémentine et
de racine de fougére mile.

Tels sont les vermifuges auxquels M. H. Clor[uet
accorde le plus de crédit contre les ascarides lom-
Lricoides. Mais I'expérience a encore démontré que ,
dans les circonstances ci-dessus mﬂlquées on pou-
vait, soit pour expulser, soit pour détrnire ces
vers, administrer 4 intérienr égaleruent un grand
nombre d'autres médicamens simples ou mmgosés.
Il en signale donc quelques-uns; ablraction [faite
des purgatifs drastiques , tels que I'aloés , la scam-
monée, lejalap, lacoloquinte, Ja gomme gutle, ete.,
dont il ne doit pas s'occuper a part, Puisqu'il..-i
agissenl également contre tous les enlozoaires inles-
linaux. .

Le pétrole, par exemple, donné a la dose de
deux 4 six goultes anx enfans, & celle de dix &
trente aux adultes, n'est point du tout i négliger
comme anlhelminthique, Tl est pourtant assez peun
usilé en France , quoiqu-.'a'.t Montpellier il jouisse.
d'une fort grande réputalion; <'est une subslance
fortement excitante et antispasmodique , dont on
augmente Peffet en lassociant au-cnm[ﬂn'e', al’as-
sa-feetida , au castoréum , au succinate d'ammo-
niaque ; on 'administre mélée dans un sirop , ou
suspendue dans une émulsion & Vaide du jaune
dweufon do mucilage de gomme adragant. M. Clo-
quel en patle et recommande cégalement Mhy-
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dro-chlorale de soude, 'asmmoniaque et ses com-
posés , I'hydro-chlorate de baryte, Foxyde noir
et le proto-chlorare' de mercure. Avant de passer
4 Pexamen des .Pmpriélés' anthelminthiques de la
geoflreea de Surinam , de la spigélie, de 1'ail , du
camphre , du noyer, de la tanaisie, de 'ansérine
vermifuge , de la sabine, de I'écorce d’angélina,
de Passa-fetida , des martiaux, de la valérviane ,
de la fougére, du soufre, des eavx sulfureuses,
des huiles fixes, tous médicamens sur la valenr et
Yemploi desquels, il donne des préceptes sages et
hasés sur l'expérience.

1l indique enfio la maniére de procéder & un trai-
tement par la méthode iatraleptique, etles pré-
cautions & prendre pour éviter les récidives.

L’histoire des ascarides vermiculsires est trailde
ayec un soin egal, et les aulres articles, quoique
moins importans , sont lout aussi propres que cenx-
ci d assurer le succés d'un ouvrage déja géﬁérale-
ment estimé.

‘Le début de celui qui concerne 'autruche est un
lablean qui rappelle en quelque sorte la magie du
st}']i:! de Buffon, :

Les planches, fort bien exécutées et d’une
grande exactitude , représentent Ualose , Panchois,
la vipére rouge et le svinque des pharmacies.

D, B
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HISTOIRE

DE LA NOUVELLE DOCTRINE MEDICALE ITALIENNE ,

Suivie de quelques Considérations relatives & U'em-
ploi de Veaw cohobée de laurier-cerise dans les
inflammations de {a poitrine ; par JOsErH SAUT-
TIER, docteur en médecine et en philosophie de
' Université de Turin , membre~correspondant
de la Société de Médecine-Pratique de Paris, etc.

Brochure in-8.0 A Paris, chez Migneret, impri-
meur-libraire , rue du Dragon, No20, F. 8. G.7
Béchel jeune, libraire, place de 'Ecole de Méde=
cine, N.o 4 — 1823,

C'EsT surtout en profitant de la conversation des
maitres que l'on parvient i se formerune idée exacte
des principes qu'ils expliquent. M. Sauttier, désireux
de connaitre la nouvelle doctrine médicale ilalienne,
donl il avait souvent entendu parler avec éloge pen-
dant son coors de médecine & Turin, se rend en
Ttalie auprés de MM. Borda et Razori; il peul en-
core entendre 'un de ces professeurs dont les nows,
serattachant i des époques mémorables par les pro-
grés de la science, sont aujourd’hui la gloire de 1'é-
cole italienne, L'opuseule que M. Sauttier vient de
publier, sous le tilve d'Histoire de la nouvelle
Doctrine médicale italienne, doit exciter la cuorio-

siléd des médecins. C'est dans le bot de la satislaice
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qu'on des collaborateurs anx Archives médicales se

propose d'en faire ressortir plus tard I'avantage, en

Ia comparant & celui qui a para tout récemment.

Nous nous bornerons i dire que la brochure que

nous annongons donnera une idée compléte du sys-

1éme italien; I'aulenr  aprés avoir parlé de Pexcita-
bilité , expose les denx diathéses suivant lesopinions

de MM. Razori et Thomasini; ilindique les moyens
dont se servent ces maitres pour les distinguer dans

les maladies. Des observations recueillies & Pavie

auprés du professeur Borda, présentent I'état hy-

persthénique dans toote son intensité, et servent
d’exemples pour élablir la diffiérence qu’admet I'Tta-
lie entre les maladies diathésiques et les affections

irrilatives; enfin, les considérations relatives a l'ean

cohobée de laurier-cerise et 4 la matiére médicale |,

finissent 'ouvrage de M. Sauttier. Nouspouvons pen-
ser que ld fidélité et la modestie- de cet éléve de
M. Borda 4 nous donner une exposition nouvelle da
systéme italien , seront justement récomp ensées par
V'accueil favorable que le fruit de ses travaux rece-
vra des maitres de la science.

LECONS
SUR LES EPIDEMIES ET L'HYGIENE PUBLIQUE ,

Faites & la Faculld de Médecine de Strasbourg ,

par F. E, FopERE , professcur i cette  Facultc,
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Tome premier. P-'u‘ié, iB22 ; in-8.0 Chez F. G.
Levranlt, rue des Fossés-M.-le-Prince, N.o 31,

. Ex 1819, le Conseil royal de I'Instruction publi-
que a slalué que I'enseignement des maladies épi-
démiques , & Strasbourg, ferait partie des attribo-
tions du professeur de médecine légale. M. Fodéré
se trouva chargé de démontrer celte branche impor-
tante des sciences médicales. Ma_lgré les difficultés ,
compagnes inséparables d’une semblable tiche, &
canse de la multiplicité et de l'importance des diflé-
rens systdmes qui se sont snccédés depuis les temps
les plus anciens jusquo’d nos jours, M. Fodéré croit
avoir fait ses lecons d’une maniére ulile, et c’est ce
qui I'engage a les publier P‘al.‘ la voie de l'im-
pression, 3 :

Nous en annoncons avjourd’huila premidre partie;
elle sera suivie de deux antres, qui, en vertu des
conditions de la souscription , ne verront le jour
qu'aussitdt que les confréres de 'anteur attesteront
par leurs encouragemens qu’ils sont contens de
celle-ci.

Ce vésultat ne saurait manquer d’arriver, puisque,
comme le dit M. Fodéré lui-méme , n’ayant pas de
systdme & défendre, il n'a cherché que la vérité et
qu'il l'a recucillie partout oh il I'a trouvie, ches
ses mailres et ses contemporains de tous les partis 5
louant, blimant sans haine et sans envie, avec li-
becté et impartialité, ce qu'ils ont dit de bon et ce
qu'ils onl dit de mauvais,
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Quoiqu’il en soit, on pourra juger de 'importance
des matidres dont il est traité dans ce premier vo-
lume, quand on saura que M. Fodéré y examine
successivement les canses générales des épidémi'es;
eelles qui rendent les divers lienx salubres et insa-
lubres ; celles qui dépendent des alimens et des bois-
sons, Jde¥ saisons’el des variations atmosphériques ;
¥ soumet i une eritique éclairée les diverses consti-
tutions épidémiques des autenrs; les théories de
Yinfection et de la contagion; y présente une clas-
sification des maladies épidémiques d’aprés leurs:
causes ; des principes de prophylaxie; y étudie les
maladies dans leur formationyla thérapeutique géndé-
rale des maladies épidémiques; et y passe en revue
la fidvre gastrique simplc et 1_;1_ fayre gastriq'ua con-
tinue, qu'il considére comme des épidémies par le

fait des alimens et des boissons.
Benr, DL M, A.

MEMOIRE
SUR LA MORTALITE DES FEMMES DE L'AGE DE

QUARANTE A CINQUANTE ANS 3

Tu I Académie des'Sciences, dans Ia séance du
13mai 1818, par M. BExo1sTON DE CHATEAUNEUF.

Brochure in-5.% A Paris, chez Martinet, libraire,
rue du Cog-Saint-Honoré; chez l"Aul.l:ur, rue
Saint-Dominigue-d"Enfer , W.o0 20,

Ox sait généralement combien l'appréciation de
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la fréquence de mortalité aux diverses périodes de la
vie, dans les différens sexes , suivant les climats, les
saisons, les gouvernemens méme , etc. , a occupé les
loisirs des philosophes, des savans et des meédecins
de presque tous les temps. Dans le mémoire que
nous annoncons , M. B. de Chateauneuf a entrepris
d'ajouter 4 la somme des connaissances que nous pos-
sédons déja sur ce sujet; il a vouln apprécier l'in-
fluence des désordres nombreux , des maladies de
toute espé:ce qui signalent , pourla femme , 'époque
de la vie o la fécondité va cesser d'dtre possible,
on des douleurs sans nmombre semblent faive acheter
4 cet &tre si intéressant la perte de ses charmes el
Fabandon qui la suit.

L’anteur, avant la publication de cet opuscule,
avait déji donné des preuves d'on excellent esprit et
d’un grand saveir, dans des recherches fort inléres-
santes sur les consommations et industrie de la ca-
pitale. Nous devons donc eroire son assertion et dtre
rassurés sur lesort des femmes, quand il nous donne
pour conclusion de son nouvean Ménioire une COT=
séquence qui prouve que l’eﬁ'c[; total de la moctalité
des femmes de quamnte a -::uu';:um te ans n est P“
sensiblement an ginenté, :

Son travail, au reste, mérile d’ﬂtrc placé dans
toutes les bibliothéques des publicistes, des dcong-
mistes et des médecins, Il a été honorablement ap-
prouvé par I"Académieroyale ‘des sciences, et nous
ne pouvens qu'en faire I'éloge,

g DuCr.....D. M. P.
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ACADEMIE ROYALE OE MEDECINE,

Pan ordonnance spéciale de S, M., M. le docteur
Parisel a été nommé secrétaive perpétuel de I'Acadé-
mieroyale de médecine.

. Cette compagnie savante a procédé, dans le cou-
rant des mois de novembre et décembre 1822, 4 la
nominalion de ses autres officiers.

M. Boordois de la Motte a été réélu président an-
nuel. : :

- La section de médecine a nommé M. le baron
Desgenettes, président; M. le baron Lucas, vice-
président, et M. Hippolyte Cloquet, secrétaire.

La section de chirurgie a nommdé M. le baron
Dubois , presidenty; M. Déneux , vice-président
M. le chevalier Richerand , secrétaire.

La section de pharmacie, enfin, a.choisi M. Vau-

quelin pour président; M. Laugier pour vice-prési-
dent ; M. Robiquet pour séerétaire.
. L'académie royale de médecine tiendra sa pre-
midre séance publique géndrale dans le courant du
mois de mai1823. On y lira, entre autres , les éloges
de MM. Goryvisart, Hallé , Dulfour et Bertholet,
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Prix proposés et distribues.

Le Cercle médical avait proposé , dans sa derniére
séance publigque, pour sujet d’un prix de la valeur
de 3oo fr., la question suivante :

Déterminer'inflnence de I'anatomie pathologique
sur les progréds de la médecine en général, et par-
ticulitrement sur le diagnostic et le traitement des
maladies internes,

La Société a recu cing mémoires. La commission
nommée ponr les examiner, a propesé de donner le
prix au Mémpoive n.o 1, portant cette épigraphe :
w L'anatomie préservera & jamais la médecine,
w comme Uimprimerte la société , d'un retour auwx
« sideles d'ignorance et de barbarie. » Le cachet
rompu, M. le président proclame M. Felix La-
devéze, doctenr en médecine & Saint-Galmier, dé-
partement de la Loire, anteur ‘de ce mémoire, et
lui décerne le prix. .

La Société adopte ensuite, d’une voix unanime,
les autres conclusions du rapporteur de la com-
mission. L

.o Il sera accordé une médaille d’argent & M. le
docteur Troccon , anteur du Mémoire n.o 4, portant
celte sentence tirée de S¢nédque : Natura sacra sua
non simul tradit; initiatos nos esse eredimus ; in
vestibulo ejus heeremus.

a2, Une mention honorable a été¢ accordée & M.
Carteron , médecin de I'hdpital eivil et militaire de
Troyes, anteur du Mémoire n.e 3, portant celle
inseriplion :
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Croire tont décoirvert est une erceur profonde
Clest prendre hovizon pour les bornes du monde.

J.o Il sera remis une médaille d’encouragement,
el le titre de membre titulaive sera conféeé i M. le
docteur dudral fils, correspendant de la Société,
auteur de plosieurs mémoires insérés dans les An-
nales de la Compagnie. '

4.0 Enfin, M. le decteur Gendrin, 'un de ses
plus laborienx corvespondans , sera proclamé membre
titolaire du Cercle médical.

Le Cercle médical propose pour sujet d'un prix
de la valeur de 300 fr.la question suivante :

Déterminer d’une maniére précise, antant que
Puamhle, tontes les canses des convulsions chez ]es
enfans, el les moyens d'y remédier.

Ce prix sera décerné dans une séance puhhquﬂ
extraordinaire, qui aura liew dans lg mois de mai
1824, s - ;

Les mémoires seronl écrits en francais ow en
latin; ils porteront, suivant I'usage, une épigraphe
qui sera répétée dans un billet cachelé renfermant
le nom de lanteur. On doit les adresser francs de
port , avant la fin de féveier 1824 ( ce terme est de
rigueur), & M. le doctenr CHARDEL , secrétaire-
général du Cercle médical , rae Cassette N.o a6,

Les membres titulaires de la Société sont seculs
exclas du concours.

FIN DU TOME QUINZIBME ET DERNIER.
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