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LE TOKELAL. ]

LE TOKELAU
DANS LES POSSESSIONS FRANCAIS

DU PACIFIQUE ORIENTAL,

Par le Dr TRIBONDEAU,
MEDECIN DE 2* CLASEE.

INTRODUCTION.

Le tokelau est une dermophytie connue déji de longue date.
Originaire de I'archipel malais, elle y a été vue depuis plus
de deux siécles par nombre de navigateurs el de médecins :
— objet d'étonnement pour les uns, qui n'ont pas manqué de
déerire, dans leurs relations de voyage, ce mal qui couvre le
corps d'écailles hideuses et fait de ceux quien sont atteints des
sortes d'» hommes-poissons» ; — sujet d'étude pour les autres
qui se sont efforeés de déterminer les symptémes et les causes
de cette bizarre affection et en ont cherché le reméde.

Si le tokelau a fait Tobjet de nombreuses publications, il
n'a jamais été étudid, dans les iles ol il régne, que pour ainsi
dire par a-coups, par des observateurs de passage manquant
de temps ou de moyens : aussi n'est-il encore qu'incompléte-
ment connu.

A la multiplicité des auteurs qui Tont déerite correspond
une variété considérable de noms donnés & la maladie. Elle
est, cerles, sous ce rapport, I'une des mieux dotées de la pa-
thologie. Malheureusement aucun de ces noms ne lui convient
absolument. Si j'ai choisi celui de tokelau, c'est qu'il est origi-
nal, pralique, et que sous ce nom a paru le premier travail
d'ensemble important ayant trait & la maladie. Je souhaite que
mon exemple soil suivi, car faire choix une fois pour toutes
d'une dénomination, ¢'est dviter la confusion qu'engendre ind-
vitablement I'abondance des synonymes.
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Plusieurs des noms en usage, gune, solo,. . . .. donnés i la
maladie par les indigines de telle ou telle ile, n'ont pour nous
aucun sens : & quoi bon les conserver?

D'autres, plus scientifiques, basés sur le symptdome capilal
de la maladie : la desquamation, sont mal construits et peu-
vent induire en erreur. — Tinea imbricata (teigne imbriquée), a
dit Manson. Le mot teigne ne s'emploie-t-il pas d'habitude
pour désigner les aflections du cuir chevelu? Or, cest & une
des régions auxquelles le tokelan s'atlaque le moins souvent et
le plus tard. D'un autre edlé, »imbriquées est un qualificatif
inexact. Il implique Tidée de choses qui se recouvrent les unes
les autres & la facon des tuiles d'un loit. l‘)r, les collereties de
squames qui apparaissent sur la peau des malades au cours
de Taffection ne se recouvrent pas; elles n'empiétent jamais
les unes sur les aulres el sont au contraire trés espacdes. —
Herpés desquamans, a dit Turner, Pourquoi herpés? Qui dit
herpés dit «lésion cutande aigué caractérisée par la présence
de vésicules disposdes en groupe sur une base érythémateuse »
(Brocq). Qu'on ail donné le nom d’herpés circiné i la tricho-
phytie des parties glabres, cela se congoil, puisquelle présente
les caractéres ci-dessus, mais ils font complétement défaut dans
la maladie qui nous occupe. L'épithite ~desquamans» est,
d'autre parl, bien peu précise. Tant d'autres maladies de la
peau desquament aussi ! 11 edt justement fallu qualifier cette
desquamation. ;

On se sert encore fréquemment du lerme herpés tropical.
Méme reproche & lui faire : la maladie n'a rvien de commun
avec I'herpés. L'appeler herpés tokelau ou tokelau ring-worm, c'est
encore préter i la méme critique.

« Tokelaun ), tel est actuellement, pour moi, le nom qui
s'impose. Il n'est pas parfait en ce sens qu'il peut, pour quel-
qu'un non prévenu, faire considérer les iles Tokelan comme
étant d'une importance capitale dans I'histoire de la maladie.
Or, il ne faut pas oublier que I'affection n'est nullement origi-
naire de ce groupe, puisqu'elle ful semée dans lile Bow-

1) La prenonciation indigéne st tokdélaou,
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diteh (ile du groupe Tokelau) par un indigéne venu des Gil-
bert. :

Le D" Bonnafy s'est servi du mot »tokelaus simplement
« parce que c'est sous ee nom qu'aux Fidji il fit eonnaissance
avee cette maladier. Si on savail exactement dans quelle ile ou
dans qu-l archipel celle-ci a pris naissance, il serait tout na-
turel qu'on lui en donndl le nom. Mais nous 'ignorons et il
est fort probable qu'on ne apprendra jamais. Tenons-nous en
done au mot »tokelau», d'ailleurs déja trés répandu.

L’apparition momentanée du tokelau en Nouvelle-Calédonie,
notre grande ile du Pacifique occidental, a été mentionnée en
1893 dans l'important travail que M. Bonnafy, médecin en
chel de la marine, a fait paraitre dans les Archives de Médecine
navale.

Mais nul n'avait encore signalé son existence dans nos pos-
sessions orienlales de 1'Océanie. Cerles, quand, dans le pas-
sage suivant, M. Bonnafy prédisait la contamination de Tahiti
dans un avenir plus ou moins éloigné, il ne se doutait gubre
quun indigéne de cette ile avait, le premier, contracté cette
maladie vingt ans auparavant.

# Pour occuper son domaine actuel, dit-il, le tokelau a
plutdt marché en avant qu'il n'a rayonné. On peut dire que ,
cantonné d'abord dans I'archipel malais et dans les parages du
détroit de Malacea, il a constamment marehé vers 1'Est ; de telle
sorle qu'en ce moment les Samoa et les Tonga constituent son
avant-garde.

v Dire qu'il ne pourra pas aller plus loin, dans le sens de
I'équaleur bien entendu, serait ignorer complétement les cir-
constances dans lesquelles il peut gagner du terrain.

=1l est loin, en effet, d'occuper toutes les iles qui réalisent les
conditions qui lui conviennent. C'est ainsi que Tahiti, d’aprés
mes souvenirs, conslituerail un lerrain excellent, ol certaine-
men! le tokelau prospérerail, siun jour débarquaient dans celle
ile des Océaniens atteints de eelte maladie.»

Je me propose, daus le présent travail, de Iracer Thistoire
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de I'importation et de la propagation du tokelau dans les ar-
chipels frangais de 'Océanie orientale,

De plus, un séjour de deux anndes dans ces iles, comme
médecin de I'Aube, aviso-transport de la station locale des iles
de la Société, m'ayant fourni l'occasion d'observer avec fruit
un assez grand nombre de cas, jentreprendrai, & mon tour,
dans son ensemble, I'étude de cette affection.

le la diviserai en cing chapitres :

Chapitre I. — Histoire de Uimportation et de la propagation de
la maladie.

Chapitre 1L — Symptimes.
Chapitre 11I. — Eliologie,
Chapitre IV. — Diagnostic.
Chapitre V. — Traitement.

Tinsisterai surtout sur le deuxiéme et le troisidme chapitres.
Les notes cliniques que j'ai recueillies me permettent en effet
de donner du tokelau une description plus compléte que celles
qui ont précédé ce travail. D'autre part, au cours de nom-
breuses recherches microscopiques, j'ai trouvé au champignon
qui cause la maladie des formes et des organes de reproduc-
lion jusqu'ici ignorés,

Pour moi, cet organisme se distingue nettement d'avec les
trichophylons, avec lesquels on T'avait confondu jusqu'ici, et
doit &tre rangé dans la elasse des aspergillus.

Il n'existe pas de terme spécial pour désigner le champignon
du tokelau. Pour éviter des circonlocutions, des redites, des
confusions, je le désignerai sous le nom de lpidophyton (de
Jemis-idos — écaille de poisson — @uroy == champignon ), me
basant pour ce faire sur sa présence en quantité considérable
dans les squames gui hérissent la peau des malades ainsi que
des éeailles.
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CHAPITRE 1.

HISTOIRE DE L'IMPORTATION ET DE LA PROPAGATION DF LA MALADIE,

La malndie a Tahir.

Tmportation, — En 1864, une société américaine oblint I'au-
torisation de erder i Alimaono, sur la clte S, O, de Tahili, une
grande plantation de coton, café et canne & sucre. L'entreprise
était trop vaste pour que les Tahitiens, naturellement insou-
ciants et paresseux, pussent fournir le nombre considérable de
travaillears nécessaire a la culture. C'est & peine si on enrdla
quelques insulaires dans le district de Papara, voisin de la
terre d’Atimaono. Ensuile il fallut aller chercher des bras dans
des pays plus ou moins éloignés.

Mille Chinois formérent le noyau principal des cullivaleurs;

" on leur adjoignit des Océaniens pris d'abord aux iles Harvey,
puis aux Salomon, enfin aux Gilbert.

Les iles Gilbert ou Kingsmill sont situées dans le nord de la
Nouvelle-Calédonie et des Fidji, sous 'équateur qui les divise
en deux groupes formés d'un nombre presque égal d'atoles. La
population y est dense (d'aprés les Instructions nautiques,
1,000 habitants répartis sur 16 ilots); le sol est trés peu
productif ; des rivalités entre iles el villages entretiennent con-
stamment la guerre dans larchipel. Aussi les indigines quit-
tent-ils volontiers leur misérable patrie.

Les insulaires des Gilbert n'ont & leur disposition que de
I'eau saumdlre, encore n'existe-l-elle qu'en petite quantité.
Gest dire qu'ils sont généralement sales. Cette saleté, jointe &
la chaleur et & I'humidité qui régnent sans cesse dans ces pa-
rages les livre & la merci de toutes les maladies parasilaires.
La proportion des gens atteints de tokelau est considérable.

Au début, les insulaires des Gilbert n'émigrirent a Tahiti
qu'en pelit nombre, Mais quand on eul apprécié leurs qualités
comme agriculteurs, on voulut en engager davantage et des
goélettes furent armées spécialement dans ce but.

La godlette qui, la premibre, porta i Tahiti des malades
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alteints de tokelau fut le Prince-Albert. Elle arviva & Alimaono
en 1871, avec 120 immigrants dont 6o malades. Puis vinrent
|'Eugé::ia (sﬁ';rn} avec 10b immi”mnts dont ho malades; enfin
le Midje (1872), avec b7 immigrants dont 15 malades.

Foyer primitif. Plantution d’ Atimaono, — Bref, en 1872, on
comptail dans la plantation d'Atimaono environ hoo immi-
grants venus des iles Gilbert, donl 125 alteints de tokelau,
arrivés par les trois goélelles ci-dessus nommées,

Propagation i ln eite S. 0. — Jusqu'en 1874, les indigines
des Gilberl demeurérent cantonnés dans Atimaono, et la ma-
ladie ne dépassa pas les limites de la plantation. Mais, en
1874, la sociélé qui avait I'entreprise ayant été déclarde en
faillite, 110 d'entre eux seulement purent rester sur la con-
cession. Les autres, en gudle de nouveaux mailres, se disper-
strent sur la edte S. 0. de lile depuis le disirict d’Arue jus-
quii celui de Malaiea, portant avec eux la maladie qui se
répandil aussitdt parmi les Tahiliens. Ceux-ci la nommérent
mai’ Arorai ou mal des Arorai. Clest qu'ils donnent le nom de
Arorai a tous les indigines des Gilbert indistinclement. Liile
Arorai, la plus 8. 0. de l'archipel Kingsmill, lut en effet la
premiére avec laquelle les racoleurs envoyés de Tahiti en-
trérent en relation ; ce ful aussi eelle qui, des le début, fournil
le plus grand nombre d’engagés.

Le foyer de la maladie, primitivement enfermé dans la vallée
d'Atimaono, s'étendit donc ainsi brusquement & peu prés a la
moitié de I'le,

Dans ce domaine si rppidement conquis, de nouvelles im-
migrations vinrenl bientdt lui fournir des renforls et activer sa
propagation.

Les colons élablis sur la edle 8.-0. de Tahiti, satisfaits du
iravail des immigrants engagés par eux a la suile de la faillite
de la Sociétd d'Alimaono, en voulurent d’autres, Deux bateaux,
le Buffon et le Forcade-de-la-Roquette, allévent les recruter aux

Gilbert. _
Le Buffon arriva a Tahiti, en 1880, avec 170 immigrants &
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bord. Au dire de T'un d'eux, resté dans la colonie, un certain
nombre étaient atteints de tokelau. Le passage snivant d'une
lettre adressée par le chef du service de santé Jaugeon au gou-
verneur des élablissements francais de 'Océanie semble bien
le prouver :

wlai constaté, dit-il, parmi les immigranis du Buffon, g cas
d'une maladie de la peau. Dans b cas, dont 2 femmes, elle
siégeait sur presque tout le corps. Je ne peux me prononcer
sur la nature de celle affection,qui n'a él¢ pour moi que lobjet
d'un examen superficiel, mais, & premiére vue, elle ne m'a pas
paru étre de nature contagieuse.»

Le Forcade-de-la-Rogquette monilla en rade de Papeete en
1884, 1l était chargé de 206 immigrants dont nombre de ma-
lades. 6 individus (2 hommes, I [emmes) étaient encore cou-
verls de lésions squameuses,

Ces 376 nouveaux venus furent distribués a plus de ho co-
lons ; les malades se trouvérent dispersés un peu partout. En
quels points se fixirent-ils ? 11 est impossible, et dailleurs inu-
tile de le savoir exaclement, Mais un fail impurmnt. et cerlain,
c'est qu'aucun immigrant malade ne dépassa les districts
d’Arue au Nord, de Papéari au Sud; autrement dit, aueun ne
pénétra sur la cote N. E. de Tahiti. 11 s'ensuit que les Tahi-
tiens de 1a presquiile et des districts du N. E. ne purent éire
conlaminés que par leurs propres compatriotes.

Prapagation %lacote N. E. et i la presqu'ile. — Mataiea fut le
point de déparl de linvasion de la cote N. E. Un premier Ta-
hitien porta la maladie & Taravao. A partir de ce point, elle
progressa lenlement et par é-coups, en raison de la rareté des
occasions pour les Tahitiens malades de séjourner dans les dis-
tricts voisins du leur. C'est surlout grice aux festins de vin
d'oranges que la maladie put se propager. Au moment de la
récolle, les indigénes [aisaient fermenter le jus d'un grand
nombre de fruits pour le transformer en une boisson aleooligue.
Parents et amis des districts voisins étaient invités & venir boirve
ce vin. Les malades, quoique vivant d'habitude & ['écart —
honteux qu'ils élaient de montrer les lésions repoussantes de
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leur peau— ne pouvaient refuser une invitation si alléchante.
Cétaient alors des orgies qui duraient plusieurs jours et pen-
dant lesquelles hommes, femmes, enfants méme, s'enivraient
i qui mieux mieux et se livraient, entre denx chants obscines,
i des débauches indescriptibles,

La conséquence de cetle promiscuilé était qu'un ou plusieurs
cas de lokelau se ddclaraient dans le district jusque-la in-
demne.

Tehaupo, le district extréme de la presqu'ile, fut alteint en
1 885.

La maladie fit & Hitiaa, ot elle arriva en 1878, une longue
halte, puis gagna les districis situés plus au nord, et enfin
Papenoo en 18g3.

Le tokelan s'est arrdté li; le district de Mahina est resté in-
demne: le mal n'a pas fait le tour complet de T'tle.

Multiplication des cas, — Dans tous les lieux qu'elle atteignit
la maladie fit tache d'huile. Les rembdes essayés par les Euro-
péens, aussi bien que les mulliples sucs de plantes employés
par les indigénes, furent impuissants & en enrayer les rapides
progrés, Dans plusieurs districts, peu de familles restérent in-
demnes. Le mal aurail sans doute conlinué ses ravages et se
serait étendu & presque toute la population — comme I'a fait,
quoique moins tenace, le pityriasis versicolor (tané des indi-
gines) — si un événement imprévu n'avail brusquement ar-
rété son extension.

Arrét et extinetion progressive de la maladie, — En 1889, un
indigéne du nom de Ariié, qui faisait partie du groupe de Ta-
hitiens envoyé @ I'Exposition Universelle de Paris, élant cou-
vert de placards squameux, voulut profiter de son séjour en
France pour se débarrasser de son tokelau. 11 alla dans nn hé-
pital oti 'on mit d'abord en euvre toute une série de remédes
sans venir & bout de ses lésions tenaces ; enfin une pommade
i l'acide chrysophanique en eut raison,

Revenu & Tahiti, il fit connaltre au pharmacien de Papecte
la formule du reméde qui Tavait guéri, Cette pommade fit
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vraiment merveille. Elle enraya subitement la marche de la
maladie.

En effet, elle amena en premier lien une proportion consi-
dérable de guérisons parmi les gens gravement atteints , et di-
minua d'autant le nombre des porte-semence. En second lieu,
elle fit avorter quantité de cas au début, car les Tahiliens,
confiants en son action, en firent usage dis les premiers symp-
tdmes du mal.

Grace a I'emploi de I'acide chrysophanique, il ne doit pas y
avoir actuellement dans toute I'fle plus d'une cinquantaine de
malades.

le w'ai pu réunir, aprés de nombreuses recherches, que
39 cas de tokelau répartis principalement dans les districts
éloignés de Papeete, seul endroit ol I'on puisse se procurer le

remide,
i TR S 4 R0 o s v 4
T R | Teahupo.. o ovieninn 1
T PP PRONL o v s snninwnn 3
T ‘i: LT e e i - 1
Papearisooviciniais 3 Papenoo ...... .... h

Ce sont, pour la plupart, des individus atteinls de lésions
trés étendues et qui, par insouciance, n'ont jamais fait du mé-
dicament une application raisonnée. Ils se sont toujours con-
lenlés d'oindre de pommade, de lemps & autre et plus ou
moins complélement, certains placards trés prurigineux. Le
lépidophyton, incomplitement déiruit, a bientdt aprés formé
de nouvelles squames.

Il existe encore & I'heure actuelle des indigénes qui, atteints
depuis peu de tokelau, laissent croitre leurs lésions. Inca-
pables de suivre plus tard un traitement sérieux, ils lonberont
dans le cas des préeédents.

Toutelois, je crois que ces exceptions deviendront de plus
en plus rares. Quoi qu'il arrive, la maladie n’atteindra jamais
plus le développement qu'elle eul avant 188g. Il est permis
d’espérer qu'au contraire elle s'éteindra complétement d'ici
quelques années.
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L maladie dans les autres iles de Uarchipel de la Seeiete.

Le Tokelan n'exisle dans aucune de ces iles, pas méme &
Moorea pourtant si voisine de Tahiti. A plusieurs reprises, des
indigtnes des Gilberl sont allés & Moorea : 102 dentre
eux, apres la faillite de la Socidté d’Alimaono, y reslérent
quelque temps dans Pespoir de vivre du produit de la péche ;
depuis, quelques autres ont travaillé sur cerlaines propriélés.
Mais ils n'ont lnissé de leur maladie qu'un vague souvenir, Les
habitants de Moorea désignent en effet actuellement sous le
nom de mai arorai quelquefois la gale, souvent I'herpés cir-
einé. Pour eux, mai arorai est devenu synonyme de maladie de
peau Lees prurigineuse.

La maladie awx fles Sowssle-Vent,

Jamais aucun malade, avorai ou tahitien, n'a débarqué dans
ces iles, et c'est forl heurenx, car le tokelau 'y fit développé
encore plus rapidement qu'h Tahiti, grice au peu d'abondance
de l'eau douce, & la saleté des habilants, i T'absence de phar-
wacien.

La maladie ane Tuamotu,

Deux indigenes des Gilbert atteints de tokelau se sont éta-
blis dans I'lle Apataki. Ils vivent & I'écart et n'ont pas contaminé
les habitants.

En 1875 et 1876, un colon de Tahiti amena ho indigbnes
des Gilbert, dont plusieurs malades, dans I'ile Rangiroa, pour
v faire la récolte du copra. Bien que leur séjour ait é1é trés
court, ils ont donné le tokelau & un homme du pays, qui
pourra le transmeltre i ses compatriotes,

La maladie ave Marquises.

Apris la déconfiture de la sociélé d'Alimaono, 8o indigines
des Gilbert furent engagés pour aller travailler sur une plan-
lation située & Atuana, dans Iile Hiva-Oa ou la Dominique
— la plus grande des Marquises. En 1878, 34 autres tra-
vaillenrs, arrivés directement des Gilbert par le Loreley, vinrent
les renforcer.
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De ces 114 Arvorai, & élaient gravement atteinls de tokelau.
Mais ils vécurent sur leur plantation tout & fait isolés d'avec
les Marquisiens ; aucun cas de maladie ne s'est déclaré chez
les gens du pays. Les cultivateurs, une fois leur engagement
terminé, vepartirenl pour leurs iles, ne laissant a Hiva-Oa
(que le souveniv peu précis de leur mal, confondu aujourd’hui

par les Marquisiens avee Pherpis circing, irés fréquent parmi
eux.

La mnladie dans Parchipel de Cook.

le dois dire un mot du tokelan dans ces iles, bien qu'elles
n'appartiennent pas & la France, parce qu'elles sont situées
entre les Tonga, poinie extréme du territoire fixé & la maladie
par M. Bonnafy, et les iles de la Société nouvellement envahies
par elle. Le tokelau existe aux Gook ; en sorte qu'on peut pro-
longer vers I'Est, jusqu'a Tahiti, le triangle décrit par M. Bon-
nafy sans y enclaver un archipel indemne.

L'archipel de Cook a été atteint ;apres celui de la Société,
pour ainsi dire par choc en retour. En 1884, la goélette Teupo-
koenua avail pris & Tahiti 80 Arorai pour les ramener dansleur
pays. A la suite d'une révolte & bord, ils furent débarqués a
Waitutaké : 26 se fixérent dans cette ile; les antres & Maniki,
i Rorotonga et & Arorangi. — b étaienl malades. Ils ont tou-
jours véen isolés, et, d'apris les renseignements que j'ai pu me
procurer, n'ont pas infecté les indigbnes, lls ont demandé der-
nitrement & Tahiti de la pommade & Pacide chrysophanique. A
I’heure actuelle, peul-éire sont-ils gueris. Toutelois, eces don-
nées pourraient avoir plus tard quelque intérdt si, contraire-
ment a ce que je crois, le lokelau faisait dans ces iles de sé-
rieux progris.

CHAPITRE 1L

symprdues.

1" SIGNES OBIECTIFS.

Lésion fondamentale du tokelau : cocarde composée danneauz brii-
lants squamens , alternant avec des anneaux sombres plans. — En
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examinant & une certaine distance et sans s'attacher toul d'a-
bord aux détails une région de la peau d'un Tahitien oi les
lésions soient assex récentes pour ne pas éires eomplexes el
assex & l'abri des ongles du malade pour qu'il ne les ait pas
labourées, défigurées, on y voit des cocardes de dimensions
variables, formées par des collerettes squameuses d'un blane
brillant concentriques et paralleles, sépardes les unes des au-
tres par des anneanx sombres qui, au premier abord, semblent
dtre formés par de la pean normale.

Une cocarde composie : 1° de collerettes?brillantes 5 2° d’an-
neaux pigmentés intercalés entre ces collereltes, telle est la lé-
sion fondamentale , typique du tokelau (fg. I, 2, 3, &),

Fig. 1. Membre supériear guuehe. — 1/a grandeur,
Cocardes de whelan,

Les collereites brillanies ont été Tobjet de nombreuses el
minutieuses deseriptions : je les étudierai en détail dans le
paragraphe suivant, Quanl aux anneaux colorés, ils sont d'une
nuance si voisine de celle de la peau des Oeéaniens que, dans
les divers travaux parus sur la maladie, il n'esl pas question
d’eux: pendant longtemps, on a eonsidéré le tokelau comme
une maladie purement desquamante. Manson le premier, apres
Favoir inoculé & un de ses astistants, s'aperqut qu'il donnait i
la peau de I'Européen une teinte gris jaundtre foneé : le lépi-
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dophyton a donc des propriétés colorantes. Pour mettre en
lumiitre ces propriétés, il me parait utile de comparer le to-
kelan & une dermatomycose trés connue : le pilyriasis versi-
color.

Quelle que soil la couleur du tégument qu'envahit le mi-
crosporon furfur, il 8'y manifeste sous forme de taches claires
ordinairement jaune gris ou café au lait. Chez le nbgre, ces
plaques pityriasiques tranchent tellement sur ln pean que, de
prime abord, elles semblent tout & fait décolorées : il faul les
examiner de prés pour voir qu'il n'en est rien. (Jai vu
prendre des taches pilyriasiques pour des plaques dépigmen-
tées de lepre.)

On peut, semble-t-il, s'expliquer ce fait de la fagon sui-
vanle : le microsporon furfur s'étendant en nappe dans I'épi-
derme superficiel , au-dessus de la courbe géndratrice de Mal-
pighi, forme voile entre I'wil el les cellules richement pigmen-
tées de celte assise. Par suite, la coloration foncée de la peau
cesse d'étre visible, on ne distingue plus que la teinte propre
an champignon.

Un phénoméne analogue doit se produire dans le tokelon.
Mais comme la couleur de la couche lépidophylique est & pea
prés semblable 4 celle dela peau, il passe inapercu.

Dans cerlains cas, loutefois, on se rend bien comple que
cette coloration n'est pas complitement analogue i celle de la
peau. On peut winsi observer des individus chez lesquels il
cxiste autour de toules les cocardes el de tous les placards une
bande d'une largeur d’au moins un travers de doigt, ol la
peau parail entierement décolorde. Dans celte zone frontibre
entre la penu complilement saine et la peau franchement ma-
lade, le champignon s'est déja glissé entre les cellules du corps
mugueux, masquant le pigment des couches profondes, mais
il n'a pas eu le temps de fabriquer son propre pigment. Or,
dans ces cag, les colleretles brillanles siluées en dedans de la
bande décolorde sont nellemenl séparvées par des anneaux
sombres : li, le lépidophyton a pu remplir son réle chromogene,

FEvolution de la cocarde de tokelan. — Avant d'arriver & son

anci. pe afn. wav. — Juillel 18gg. LXXI — 3
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rumrﬂl'l l||'!u:1n|‘|j-r*1'|||'nl, la ldsion l}]]ir|l]t: H] paﬁs{* par trois
stades ;

1 stade : vésicule ou papule. — La manifestation primitive
est une vésieule ou une papule. Presque lous les malades sont
d'accord pour la qualifier de = pelit boufiole, siege de déman-
geaisons, d'ol s'écoule, apres grattage, un liguide citrin=, Je

Fig. 2. — Abdomen { by pugastee |, 1/a prandeur,
Placirds de tokelan transformdés par le praftapge,

n'ai jamais observé cette lésion toul & fait initiale qui peut passer
inapergue du patient lui-méme. Mais jai assisté, chez des in-
dividus déja atleints depuis un ecrtain temps de tokelau, a la
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formation de cocardes nouvelles, Il n'y a pas de raison de croire
que lvs cocardes dapparition récente se lorment autrement que
la cocarde initiale. Or, dans ces cas, j'ai le plus souvenl vu les
cocardes dériver de vésicules; dans quelques-uns, a marche
torpide, elles débulaient par des papules. La sécrétion d'un li-
quide semble done &tre en relation avee une grande aclivité
du champignon.

L'aspert des vésicules est tout particulier (fig. T, 1 5 fig. III,
1 ). A leur niveau, I'dpiderme flotle, sous forme d'une feuillel
blanchiire el plissé, i la surface d'un liquide clair ou légere-
ment eilrin dont la quantité est trop faible pour le distendre.

Quant  aux pnpu[ea, elles forment une saillie arrondie,
dure, gris jaundtre ; leur base est légirement rosée.

La durée de ce siade est tres courle: visicules ou papules
sonl bientdt rompues d'un coup d'ongle.

a¢ stade : collerette brillante primitive. — A la place de la
vésicule ou de la papule rompues, exisle une pelite surface
rouge, ronde ou légérement elliptique, ob la pean est privée
de sa couche épidermique superficielle. Celle-ci, rétraclée,
forme une collerelte brillante de 1 & 3 millimétres de largeur,
dont le bord flottant, déchiquelé ou simplement frangé, est di-
rigé en dedans. Par sa circonférence externe, celle collerette
adhire & la peau bronzée environnante, sur 'laquelle elle
tranche par son aspect nderéd. (Fig. I, a.)

Je ne saurais mieux comparer la 1ésion du a* stade qu'a une
ampoule dont on aurait arraché le couvercle épidermique,
respeclant seulement le mince anneau par lequel il adhéve & la
pean. Celte ampoule serait de formalion assez ancienne pour
que le derme qui en ferait le fond — tapissé déji d'un feuillet
mince — ne fit pas pour cela mis a nu.

3 stade : cocarde simple i collerette brillante unique et i disque
central sombre. (Fig. I, a. — Fig. 11, 2.) — = Une fois amorcé
par ce qu'on pourrait appeler un premier coup de rabot, a dit
M. Bonnafy, le sonlévement de I'épiderme continue & pro-
gresser.» Ge premier coup de rabot, c'est : soit le liquide de la vési-
cule, soit In masse brune formée dans la papule par le lépido-
phylon, qui le donnent en séparant I'épiderme en deux couches.

a.
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Plus tard, »le champignon s'engageant entre elles comme un
coinn, continue le clivage,

Par suite de ee décollement, la circonlérence de la colleretie
grandit progressivement, En une semaine, elle atteint le dia-
mitre d'une pitce de Ho centimes ou d'un frane.

Quant i sa largeur, elle n'augmente pas dans les mémes pro-
portions, car le feuillet épidermique détaché se dessiche, se
racornit, et de la sorle gagne en épaisseur, mais peu en lar-
geur.

Sa forme est ldgirement modifide : elle est plus profondé-
ment dentelée qu'au stade précédent. Toutelois, le grattage
n'ayant pu déji la mettre en pitces, elle est ordinairement con-
linue; les franges sontrelides les unes aux autres par une bande
d'épiderme parfois (ris mince, mais — & celte période — cha-
cune d'elles ne forme pas encore un reopeaun distinet, non
soudé aux voisines,

3 stade : cocarde simple o collevette brillante unique et & disque
central sombre. — A mesure que la 1ésion grandit, le cercle de
peau entouré par la colleretle perd plus ou moins rapidement
sa leinte rouge par suile de I'épaississement de I'épiderme et de
F'accumulation, dans I'épaisseur de cet épiderme nouveaun ol il
croit avee plus de vigueur, d'un champignon riche en pigment.

Le pigmenl trés analogue i celui de la peau est souvent plus
foneé que lui, ainsi qu'on le voit dans toule la figure I
(2, 7, 9, ele.); souvenl aussi 1l est moins cuiveé, plus cendré;
enfin je T'ai vu, deux fois, simuler & s'v méprendre la couleur
de longuent gris étalé sur la peau.

I existe done maintenant une cocarde composée:

1° D'une collereite brillante ;

2° ['un disque coloré par le pigment propre au champignon
(Fig. 1, 2. — Fig. Ill, 2.)

Ces trois stades franchis, la cocarde simple — i collerette
brillante unique — se transforme en cocarde complexe ; i col-
lerettes brillantes multiples séparées par des anneaux sombres,
lésion typique du tokelau. (Fig. I, 3. — Fig. 11, 4.)

Deux semaines environ aprés le début de la maladie, on voit
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en effet, une deuxicme enllerctte brillante se développer dans
le disque pigmenté de la cocarde simple. Son mode de forma-
tion est différent de celui de la collerelle primitive, en ce que
le stade vésiculaive n'exisle jamais; il n'y a pas non plus, &
proprement parler, de papule : Pépiderme miné par le ldpi-
dophyton éelate, et, en se déchirant, ddeouvre une pelite sur-
face rouge arrondie, qu'il entoure d'une mince collerette.

Plus tard, cetle surface rouge et celle collerelle se com-
porteront de la facon que j'ai déerite précédemment et forme-
ront une nouvelle cocarde & deux zones (brillante et sombre)
contenue dans la premiére, :

Dans 1a suite, une troisitme collerette apparaitra dans 'in-
térieur du disque pigmmté de la seconde, ele.

Comme 'a dit d'une fagon si imagée M. Bonnafy : = Clest
en somme une série d'ondes débutant au méme point eentral
comme quand on jette un caillou & la surface d’une cau tran-
quillen.

le ne crois pas, cependant, que le nombre de ces ondes
soit illimité. Aubout d'un cerlain temps, le champignon semble
perdre de sa puissance expansive et les collerelles se suectdent
de plus en plus lentement. I'ai rarement vu un systéme en avoir
plus de quatre.

Il semble aussi que les colleretles néoformées aient plus de
peine a s'étendre sur un lerrain déji exploité par leurs ainées.
Plus elles viennent tard, plus elles s'élalent lentement. Grice
i cetle différence dans la rapidité de leur extension, elles sont
sépardes par des anneaux sombres de plus en plus vastes ; larges
de quelques millimétres au début, les anneaux sombres peuvent
avoir plus d'un cenlimétre a une période avancée de 'évolution
de la eocarde.

Les collerettes brillantes soumises depuis longtemps au grat-
tage sonl, dans les cocardes complexes, mises en lambeanx,
el répondeut @ la description que M. Bonnafy fait des colle-
relles en général : « Ces anneaux clairs, brillants que T'on dis-
tingue bien, méme & distance, sont conslilués par des la-
melles d'épiderme soulevées et placées eble & edte sur la méme
rangée circulaire.» Touteflois, en bien des points, le type pri-
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mitif persiste : les lamelles restent relides les unes aux autres
par leur base, formant une bande dentelde,

On comprend aisément que, dans un systtme arrivé & un
degré avancé de son développement, une collerette soit d'an-
tant plus large el épaisse qu'elle est davanlage situde i la pé-
riphérie. Plus elle est externe en effet, plus elle est vieille, et
plus grande est la surface d'épiderme déeollé, puis condensé,
qu'elle représente.

Il est rare que, méme dans les vieilles collereltes, les
franges alteignent 1 centimitre de largeur. Je fais exception
pour la plus externe qui peut étre formée de lambeaux d'épi-
derme ayant jusqu'i 2 centimétres de large. (Fig. IV, 3.) Elles
ont d'ordinaire de 3 4 b millimdétres.

Je pense, avee M. Bonnafy, que le mot lamelles est celui qui
convient le mieux auy lambeaux d'épiderme de la plupart des
collerettes lacérdes. (Fig. IV, 1. — Fig. 1V, 1.)

Mais, dans les tris vieilles collereltes, ces v copeaux» durs,
parcheminés arrivent & un degré d'épaisseur assez notable
pour que le terme d'écailles puisse leur étre appliqué sans exa-
gération. (Fig. I, 6. — Fig. IV, 2. — Fig. V, 1.

D'un autre coté, les colleretles trds jeunes, trés peu
épaisses sont plutol des pellicules que des lamelles. (Fig.1, 3,
3, b, ete.)

Multiplication des cocardes. — Une cocarde de tokelau, si
elle n'est pas aussitdl traitée énergiquement ne reste,pas¥long-
temps seule. =Le travail du parasite provoque chez le patient
des démangeaisons iriésistibles, Le malade se gralte avec pas-
sion; il laboure son corps de coups d'ongle et séme partout
son ennemi, d'oll la mulliplicité des centres de végétalion. »
T'ai déja dit que les cocardes nouvelles dérivaient soit de vési-
cules, soit de papules. Il est facile, quand on est prévenu, de
trouver des lésions & tous les stades sur la peau d'un méme
malade.

On peut ainsi constater chez certains sujets qu'il se forme
tous les jours des vdsicules nouvelles, Quant aux papules, elles
ont un développement moins rapide.
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Formation de placards squamenz. — Dans leur tendance i
I'expansion, les systemes nés i la snite d'inoculations sucees-
sives se rapprochent el viennenl au contacl. La réunion de
plusieurs cocardes constilue ce que Jappelle un placard squa-
mewr,

Fig. 3, — Faee interne de Ia enissa ganehe, — /3 grandeur,
Goeardes ot placards aprés destructionfdes collerettes squameuses.

Pour hien nous rendre compte de son mode de formation ,
suivons d'abord dans leur dvolution deux cocardes arrivies au
contact comme les cocardes h de la figure 1 (et encore 6,
fig. Il). Les collerettes externes se touchent par une bande
épidermique L qui adhire & peine & la peau. Dans chaque
sysleme, le parasile lendant a décoller cette bande, un mo-
menl vient ot elle se soultve en forme de pont et ne tient plus
que par ses deux extrémilés, Le moindre grattage suffit pour la
détruire. Les deux cocardes se trouvent alors enveloppdes par
une collerette commune qui présente deux angle:s rentrants
correspondant aux extrémilés de Fancienne bande miloyenne.
Les anneaux plus internes, c'esl-d-dire les anneaux sombres,
se louchenl. (Fig. IIl, 7.) Plus tard, les collerettes brillantes
siludes plus a l'intérieur, envahissant la zone commune de ces
anneaux sombres, viendronl & leur tour au contact.

page 23 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=23

eBIlH

24 CTRIBONDEAL.

Les eocardes auront alors deux anneaux communs : un an-
neau brillant et un anneau gombre. Et ainsi de suite. Plus les
lésions s'élendront, plas grand sera le nombre des anncaux
communs aux deux cocardes,

Prenons maintenant un groupe de plus de denx cocardes,
trois par exemple. Aux points ot elles seront tangentes, il va
se former autant de ponlts i."piilm'miquns quil y a de cocardes,
P'uis, ees ponis tombant par le mécanisme déja déerit, le
centre du sysleme se (rouve occupé par un tlot de peau enlouré
d'une collerette qui peut, & premiire vue, passer pour la colle-
relle cenirale d’une cocarde, mais qui en differe par sa forme
anguleuse et surtout par la direction de son bord flotlant qui
est tourné vers exiéricur au lieu de I'étre vers le centre de
Iilot. (Fig. 1V, a2.) Min? dans tous les sens & la fois, I'épi-

Fig. h. — Face inlérieure de la cuisse droile. — /3 prandeur.
Placard & larges eollerattos,

derme de cet tlol se délache, en sorte que les trois cocardes se
h“""lh"ﬂ! I]ﬂl‘lﬂ“l I'lﬂ.l.' Il"l“' annean Sﬂillhm, of f[[]‘un n"}"‘][} =
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neau brillantayant la forme d'un tréfle les enveloppe (fig. 111, g).
A partic de ce moment, les divers anneaux de ces cocardes
vont nécessairement devenir tangents, puis communs i toutes,
Sulli‘r'hl, les placards sont formés par un grand nombre de
cocardes ||ui ﬁgur:-nT, en senchevétrant ., des dessins forl
Efilll|l|it|lu:,~. La pean est alors couverle d'une wiritable den-
telle épiderminque de I'aspect le plus singulier. (Fig. 4.) Parfois
les placards sont eriblés de cocardes qui, par suite de leur
contiguité, demeurent pelites, comme atrophides, (Fig. V1.)

ﬂﬁungemems tfmlm'ri' des cocardes et lr.liamrd.u Causes par le jrrat-
tagre. —- Le grattage ne laisse pas longlemps aux placards qui

Fig. 5. — Faeainlerne de la cuisse droite. — 1/3 grandeur.
Plaeards a collereltes moyennes
greffes sur de vieilles lsions mises en mielles par le gratlage.
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y sont soumis leur régularité. Les arabesques épidermiques
sont labourdes (fig. VI, 2), déchiquetées, mises en pibees
(fig. 1, 6). Dés lors, il esl tris difficile de se reconnaitre dans
ces lésions défigurdes.

Dans certaines régions conslamment sillonnées par les ongles,
il ne reste bientdt plus, adhérente i la peau, que la base des
collerettes. (Fig. II, a. — Fig. Vel ¥I, 3.) Puis les téguments
bouleversdés deviennent rdpres au toucher, rugueux. Un mé-
decin peu habitué & ces cas pourrait trés bien appliquer a cette
maladie le nom vague d'ichthyose=. (Bonnafy) (fig. V et VI, 4.)

Enlin, les placards ainsi saccagés peuvent devenir le sitge
d'inoculations nouvelles qui s'élendent au-dessus des anciennes,
mdéconnaissables. (Fig. V, 1, 2.)

Lésions inflammatoires causées par le gratiage. — On a pu con-
stater jusqu'ici que le tokelau est une dermalose éminemment
séche, Abandonné & lui-méme, le lépidophyton ne saurait pro-
duire des lésions inflammaloires. Quand on constate de l'in:
flammation — encore esl-elle toujours trts faible — un grat-
tage violent et continu doit seul étre incriminé.

Dans les cas ol une réaction se manifeste du cdléd des tégu-
ments malades, l'aspect qui en résulte devient incompréhen-
sible sans la connaissance de deux faits que j'ai jusqu'ici passis
sous silence pour ne pas compliquer la description des lésions
élémentaires, .

La premitre de ces particularités, c'est que les anneaux
sombres ne s'élendent pas jusqu'au sommet de l'angle diédre
que les collerettes forment avec la peau. On peut se rendre
comple, en soulevant ces colleretles, que chacune cache un
anneau de 1 i 3 milliméires de largeur, d'une teinte rouge
analogue & celle du disque ceniral de la coearde au deuxiéme
stade. Cel anneau correspond & la zone de clivage récent des
collerettes qui, en se séparant de la peau, I'ont laissée tapissée
d'une épiderme mince. Trés fréquemment, on apergoil Fanneau
rouge sans soulever la collerette correspondante, grice au peu
de largeur de celle-ci ou & sa situation perpendiculaire i la

peau. (Fig. 1, ", 3")
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La deuxiéme particularité, ¢'est que, si on détruit, soit par
arrachement avee une pince, soit par lavage et friction a la
pierre ponee (fig. 111}, les collerettes brillantes, elles entrai-
nent avee elles une partie plus ou moins considérable de I'an-
neau sombre situé en dehors d'elles, mais non loul cel anneau,
La zone rouge de clivage spontand se trouve élargie par cette
sorle de clivage provoqué ; mais ces anneaux rouges n'en res-
tent pas moins sépards par des anneaux bruns (cocardes de la
fig. 1I).

Ce que l'observateur produit ainsi volonlairement, les ma-
lades peuvent le faire inconseciemment. Ainsi s'expliquent les
lésions de la figure I, Les colleretles ont été complistement
détruites (n° 3).

Cependant la maladie n'en existe pas moins; elle n'en est
pas moins visible et reconnaissable, grice a la présence de
cercles rouges qui oceupent la place des collereties.

Je classe les placards de ce genre parmi les lésions inflam-
maloires, parce que la partie des anneaux rouges, due a lar-
rachement des collerettes, est toujours plus ou moins conges-
lionnée ou en saillie.

Si le grattage continue & s'exercer sur ces anneaux, la con-
gestion angmente ; puis le sang s'extravase dans Uintérieur de
I'épiderme, s'y desséche et forme une crodle sombre, plus
foneée méme que les anneaux voisins pigmentés par le cham-
pignon. (Fig. 11, 2.)

Enfin on constate quelquefois, principalement sur les con-
fins des placards, 1d ot le Iépidophyton travaille avee le plus
d'ardeur, une rougeur ct une saillie considérable des anneaux
Jadis oceupés par la base des collerettes. Il peut méme sy dé-
velopper quelques pustules, grice & la pénétration et & la mol-
liplication dans le derme des parasites pyogines si abondants
& la surface de la peau.

4" AYMPTOMES SUBBCTIFS,

Il n'existe qu'un symptéme subjectif : la démangenison. Mais
il est parfois terrible. Diés qu'il se manifeste, le malade ressent

page 27 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=27

BETTH 4 T r i : —, 5 '_"’_'._."""',""h L

28 TRIBONDEAU.

un besvin invineible de se gratter longuement et avee vio-
lence. /

Le prurit n'est pas conlinu, mais il esl réveillé par une
foule de causes.

La principale est le changement de température : diminu-
tion aussi bien quaugmentation. Le malade a-t-il chaud : dé-
mangeaison ; se découvre-l-il : démangeaison. Le samedi soir,
quand il descend de la monlagne avec sa provision hebdoma-
daire de fei (banane sauvage qui, avec le fruil de l'arlocarpus
incisa, jone dans l'alimentation des Tahitiens le rdle du pain
dans la ndtre), il paye chirement toule une journée passée au
grand soleil, sur des pentes escarpées, le torse nu et inondé de
suear. Au milieu de la nuit, quand la brise fraiche de lerre
souflle dans sa case cloisonnde de bambous, il est brusque-
ment tird de son sommeil ; des bdtes — lui semble-1-il —
courent sur son corps, rampent sur sa peau, se creusent sour-
dement un chemin sous son épiderme.

L'ean de mer a sur les lésions unc action trés irritante que
n'a pas l'eau douce. Or, le poisson élant Taliment albumi-
noide habiluel des malades, ils sont obligds de passer des
heures entiéres i la péche, & courir les jambes nues sur les
récils balayés par I'océan.

Enfin certaines boissons et alimenls qui jouissent de la pro-
priété d'irriter la peau portent la démangeaison & son comble.

Les Tahitiens s'adonnent fréquemment a alcool : an sortir
de Tivresse, le prarit est inlolérable.

Quant aux aliments, ils agissent surloul par le sel qu'ils
conlicnnent. Les plus redoulés sont les viandes et poissons
salés (lard salé, saumon salé...); puis viennent certains
cruslacés (béniliers ); enflin le taioro, sauce lrés estimée des in-
digenes, qui se prépare avee du coco ripé et des crevelles pi-
lées dans de I'eau de mer.

3* Désor. Mancue, Tesmisasos.

Début. — Fai pu réunir ah cas dans lesquels le sitge pri-
mitif du tokelau m'étnil neltement indiqué par les malades.
lls se réparlissent ainsi :
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Epnu]c ..................... T a
o e i e R A SEETEEREE: 1
Memt infé 3 Cuisse, ... .. 3
embres anler. . .1 Fembes: . .. 10
Feme..o oo & (Pollemes i asi sl aaices 1
| Poitrine. . ovaiivicinaas A AT 1
Enfants. ... 7 @ Abdomen...... a
T el b 3

On voit que le lieu d'apparition est différent pour les en-
fants et pour les adultes. Les enfants, presque complilement
nus el tonjours sales, contraclent la maladie au niveau des
régions culanées les plus diverses. Chez les adultes, la poitrine,
et plus souvent encore les jambes, constamment découvertes
et irrilées, sont alleintes les premiéres.

Marche. — M. Bonnaly, dans sa monographie de la maladie,
dit que le cuir chevelu ct la paume des mains ne sont jamais
atteints, C'est une erveur que de rares auleurs, lels que Man-
son, ont évitée, Si ces parlies du corps échappent le plus
souvenlt aux progrés du mal, elles ne sont pas néanmoins
inaceessibles.

Il n'est pas de région eutanée qui ne puisse étre envahie
par le tokelau,

Mais certaines parlies ne sonl alteintes, d’habitude, que Irés
tard, quand la maladie dure depuis de longues anndes. Ce
sont : le cuir chevelu, la paume des mains et la plante des
pieds, les grands plis de flexion des membres (pli inguino-
scrolal, ereux poplité, creux axillaire, pli du coude), les
organes génilaux.

Tai observé lenvahissement du cuir chevelu 3 fois, celui
de la paume des mains 2 fois, celui de la plante des pieds
1 fois. Je n'ai jamais constaté de lésions des grands plis de
flexion; toujours les placards s'élendaient d'un segment de
membre & 'autre par le ¢dté de lextension; par la face anté-
rieure do genon (fig. IV, ¥V et VI)et la fesse, pour le membre
inférieur; par la face postérieure du coude et 'épaule pour le
membre supérieur. Je n'ai jamais vu non plus le tlokelau at-
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teindre les organes génitaux. Mais je suis persuadé qu'il peut
se développer en lous ces endroils,

i B — Fuee iolorne de la enisse ganche. — 13 grandewr,
Placard & Lli‘iililx sijuames labourd pnrlﬂ ouglns.

Comme on I'a déjh vu, la maladie progresse par élargisse-
ment des placards existants qui font, pour ainsi dire, lnn!lﬁ
d'huile, et par création de cocardes et de placards nouveaux
sur des parties du corps souvent fort éloignées du point od les
ongles ont puisé la semence.

Toute la surface de la peau est accessible au lépidophylon :
aussi bien les parties glabres que celles couverles de poils,
comme la (8le, la face, le pubis. Mais ce champignon respecte
towjours les productions épidermiques : poils ot ongrles; ees organcs
ne sonl jamais atleints dans lear couleur, ni modifiés dans leur
forme; ils ne tombent pas.
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Le tokelau tend toujours & gagner en étendue. Toutefois,
méme chez des malades atteints depuis plus de dix ans, je ne
I'ai jamais vu couvrir complitement le corps @ il y avail encore

entre les placards devenus considérables de vastes intervalles de
peau saine.

Terminaison. — La maladie ne guérit jamais spontanément
et si elle s'accroit toujours en surface, elle ne se maintient pas
moins puissante au milien des positions conquises.

" SieNEs BUMIECTIFS SUIVANT LE 81EGE DES LEsioNs, 8

Aux membres infévienrs, les 1ésions ont une intensité remar-
yuable. Cest sur la cuisse qu'on observe les cocardes les plus
riches en collerettes, les squames les plus larges. Sa face in-
lerne est rapidement envahie par un placard qui, grice & ses
ondes lalérales, forme bienldt une gaine complete. — Sur les
jambes, les placards exposés aux frotlements et aux irrilalions
de toute espice, soumis aussi & un grallage intensif, sonl pro-
fondément altérés. — Aux pieds, la peau, plus rugueuse en-
core, semble atleinte d'ichthyose; les sillons de I'épiderme
sont creusés et remplis d'une poussitre blanche; la maladie
n'esl pas reconnaissable. — La semelle épidermique plan-
laire peul élre enlamée par ses cdlés el se crevasser profon-
dément.

Aux membres supérieurs les lésions sont analogues aux préeé-
dentes; elles sont moins marquées an bras qu'a la ecuisse,
mais, par contre, plus nettes @ Favant-bras qu'a la jambe. Le
dos de Ia main est fréquemment alteint, et la maladie peut —
comme aux pieds — y simuler Uichthyose. La face palmaire
de la main et des doigls est envahie par les cdids : I'épiderme
semble taillé & Pemporte-pitee; il n'existe pas & proprement
parler de collerettes.

De larges placards peuvent se développer sur toules les par-
ties du mone, Geux du dos, a Tabri des ongles, gardent plus
longtemps leurs collereltes intactes. Ceux de la poitrine, du
ventre et do puhis sonl fréquemment irrités, congeslionnds,

A la face, les collereties sont presque toujours délruites par
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les lavages; il n'en reste que la base. Sur les oreilles, elles
gardent leur forme générale circulaive, malgré les replis de
l'organe el pénélrent jusque dans le conduil auditil externe.

Au ewir cheveln, les lésions, dissimuldes par les eheveux,
n'ont rien de parliculier; elles sonl trés prurigineuses el le
grattage en délache d'abondantes lamelles.

CHAPITRE 11L

ETIDLOEIE.

[. Cause DETERMINANTE @ LEPIDOPHYTON,
1" Ltude du lepidophyton  dans o pe .

Préparation des squames pour [ examen microscopique. — Quand
on a & examiner une squame de tokelau, il faul se souvenir que
le champignon n'existe que sur sa face profonde; en consé-
quence, il landra mettre eette face du edté de Fobjectif, sous
la lamelle, de facon & voir direciement le parasile sans inter-
posilion de couches épidermigues.

Tecuvique. Pour orienter la squame, — apémthm asser dil-
fieile quand on n'a pas de malade sous la main, — on se
hasera sur ce fail que les divers sillons, qui ereusent la surface
de 'épiderme et la divisent en uvne multitude dalvéoles ivré-
guliers, persisicnt d’habitude dans la squame. Les reliels qui
leur correspondent sur la face dermique de ladite squame sont
toujours aisément reconnaissables,

La squame est géndralement grasse, dure el épaisse. Pour
remédier i ces défauts, on lui fera subir la préparation sui-
vanle :

Trennique. — 1° Dégraissage. Verser sur la squame quelques
goulles d'éther, ou d'un mélange a parties égales d'aleool et
d'éther,

2° Assouplissement. Traiter la squame par une solution de
polasse causlique & 4 p. 100, Au bout de deux minutes, enlever
le causlique ct, & Paide d'un comple-gouttes, verser de I'eau

" en abondance sur la squame, en ayant soin de la fixer sur la
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lame de verre avee la pointe d'une aiguille & dissocier, pour
lempécher d'étre entrainde par le liquide. Bien essuyer la
lame autour de la préparation, de fagon i y laisser le moins
d'eau possible. ;

La squame ainsi traitée peut élre immédialement examinde
si on ne tient pas i garder la préparation. Il suffit alors de la
monter,

Tecosigue. — 1° Montage dans la glycérine. Donne d'excel-
lents résultats. Ou bien :

2" Montage dans une solulion d'éosine. Bon procédé égn-
lement.

Dans les deux eas, il faut presser sur la lamelle pour aplatir
la squame.

Si on veul avoir des préparations durables, on emploiera le
procédé suivant, auquel je me suis arrélé parce qu'il donune
d'excellents résultats et est d'une exéeation rapide :

Trenxique, — 1 temps. Coloration de la squame. Golorer la
squame, amollie par la potasse et lavée, avee la solution sui-
vienle :

Solution salurée d'éosine dans laleool .. .......... 1 partie,
Mool abaoln - e s v so s o s s v s a parties,

Au boutde deux minutes, enlever le plus complélement pos-
sible la solution colorante avee du papier-filive, — Faire tomber
sur la squame quelques gouttes d'essence de givofle pour
Iéelaircir en enlevant T'exces de colorant. — Ne pas laisser trop
longtemps la squame dans celte essence qui la rendrait dure
el inaple & subir les opérations suivantes.

a* temps, Division et montage de la squame. La squame cst
portée dans la cavité d'une lame creuse, préalablement remplie
de xylol. L, on la divise rapidement a laide d'aiguilles & dis-
socier en pelits morceaux ayant au maximum 2 a 3 milli-
mitres de largeur. On porle chaque fragment sur une lame.
Oun laisse tomber sur chacun une goulte de baume du Canada
au xylol. Recouvrir avec une lamelle. Presser {rés énergique-

ancn. bk win, xav. — Juillet 1809, LXXII —3
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ment sur eelle—ei avec la pulpe du pouce, de facon & deraser
e plus possible le fragment de squame. Enlever avec un linge
mouillé de xylol les bavures de baume du Canada.

N. B. — Avoir bien soin de ne jamais laisser sécher la
squame pendant la série d'opérations, sans eela elle durcirait
et ne s'éeraserait plus.

Toules ces manipulations trés longues & déerire se font ra-
pidement. De plus, avec une bonne squame on peul faire une
dizaine de préparations.

Eramen des siuames dans lea cas ordinaires, — Quand on ap-
proche Pobjectil d'une de ces préparations, on apergoit toul
d'abord des filaments clairs plus ou moins longs. Puis, brus-
quement, apparaissent dans ees filaments une série de petits
articles plus ou moins reclangulaires, trés foneéds, qui pren-
pent fortement la matiére colorante ; ils sont séparéds les uns
des autres pardes espaces clairs (1, 2, 3, ete., pl. A).

Dans les préparalions extemporanées, il est difficile de voir
autre chose. On se rend bien compte que ces filaments seg-
mentés semblent parfois se continuer avec d'autres filaments
qui restent clairs malgré les variations dans la mise au point,
mais ecs filaments se confondent rapidement avee les espaces
dlroits et & double paroi situés entre les cellules de 1'épi-
derme, :

Dans les préparations durables, ot les filaments segmentés
sont parfailement nets, on distingue de plus les filaments
clairs qui leur fonl suile, et sans en pouvoir pénétrer tous les
détails de structure, on voil qu'ils contiennent des grains pig-
mentés, Tous ces filaments se détachent sur un fond uni d’un
rouge brillant qui n'est autre chose que le stratum lucidum de
I'épiderme. Les cellules épidermiques n'empéchent plus de les
voir, car, au moment ol la squame a été derasée, elles se
sont portées a la périphérie de la préparation sous forme d'une
bave rose pile.

Examen des squames dans un cas particulier. — J'eus l'oc-
casion d’examiner, avant mon départ de Tahiti, un indigéne
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des tles Gilbert, dunom de Tukiapa, qui était atteint d’un tokelau
tout & fait typique des avani-bras et des mains. La maladie
avait débuté plusieurs anndes auparvavanl par une épaule et
s'était élendue de 1a & une grande partie du corps, Des onctions
i la pommade chrysophanique avaienl jugulé le mal, sauf aux
avant-bras el aux mains ol existaient des placards extrémement
lenaces. Li, les collerctles épidermiques avaienl toujours re-
poussé ; elles étaient le siege de démangeaisons intenses,

Je fus trés surpris en faisant Fexamen des squames, aussitot
apres les avoir arrachées, el par le procédé que j'ai déerit, de
ne trouver dans ce eas que trés peu de filaments & proloplasma
segmentd. Pourtant le champignon étail extrément exubérant.
Mais ses filaments étaient clais ou & proloplasma simplement
parsemé de grains de pigment; on n'y voyait qu'en de rares
endroils ces pelits cubes opaques, vis colords, qui caractérisent
les préparations des squames ordinaires. De plus, certains
filaments avaient un volume considérable et de trs gros pro-
longements en forme de massue, au nombre d'une dizaine par
préparalion, s'en détachaient, coiffés & leur grosse extrémilé
par un grand nombre de corpuscules arrondis, pigmentés,
encapsulds, ressemblant absolument & des spores.

Isoler ces filaments était le seul moyen d'étudier aussi com-
plétement qu'il semblait le mériter ce cas singulier. Mais déja
l'examen des squames me permettait de penser que le cham-
pignon y contenu était bien I'agent pathogéne de la maladie.
Ce n'était pas un miero-organisme quelconque developpé dans
les squames aprés leur arrachement, comme celui que Fox
déerivit en 1874 dans le Lancet, en le prenant pour le pa-
rasite du tokelav, alors que ce n'élait dvidemment qu'un
mucor vacemosus développé aprés coup dans I'épiderme déla-
ché. Je n'ai pu commellre une semblable erreur, car j'ai tou-
jours pratiqué Uexamen des squames immédiatement aprés
leur séparation d'avee la peau. D'autve part, jui retrouvé le
méme orgenisme dans toutes les squames provenant du ma-
lade en question. Dans loutes, il existail en tris grande abon-
dance. Par conlre, les filaments segmentés, forme banale du
lepidophyton, d’habitude en mombre si prodigieux, elaieng

i
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rares et s¢ eonlinuaient avee ces filaments d'un aspect nou-
veau. Tous ces faits s'accordent pour faire considérer le cham-
pignon comme pathogene, et rien dans les symplomes de la
maladie ne permettant de la différencier d’avee le tokelau
ordinaire, ledit champignon n'est aulre chose que le lépido-
phyton. On verra dans le paragraphe suivant que les résultats
obtenus par la méthode de dissociation, venant i l'appui de ce
raisonnement, m'onl permis d'identifier cet organisme si par-
liculier an premier abord avec le lépidophyton dont il nest
Ju'une forme exagérée.

9" K!l:.cfe du !'épr'dapﬁyi‘au isole de la pea,
Préparation des squames pour [étude du champignon isolé, —

FYai eu recours pour isoler le 1épidophyton au procédé indiqué
par M. Bonuafy, tris légerement modifié,

Tecuxigue. — On laisse macérer les squames pendant deux
Jours dans une solution de soude & 2 p. 100, contenue dans
un tube & essai. Au boul de ce lemps, on secoue fortement le
tube en plagant le pouce sur son orifice. Les squames se dislo-
quent, le liquide se trouble. On laisse reposer : les débris de
peau s'accumulent au fond du tube. A I'aide d'une pipette,
on aspire avec précaution lasolution de soude située au-dessus du
dépit. On la remplace par de I'eau distillée. On laisse reposer ;
on change de nouvean 'eau distillée. Enfin on enléve avec la
pipette le plus d'eau possible el T'on porte sur des lames le
liquide trouble qui reste dans le bas du tube.

On laisse sécher, puis on fixe avec une solution & parties
dgales d'aleool et d'éther.

On colore avee la solution de Gram pendant dix & vingt se-
condes. On lave. On laisse sécher. On delaircit & l'essence de
girofle (précaution absolument nécessaire, 'essence décolorant
presque complétement lous les débris épidermiques et laissant
au contraire le champignon situé av milien d'eux ecoloré en
violet). On s'arréte quand P'essence n'enléve plus de violet. On
dissout I'exces d'essence avee du xylol, On laisse sécher.

I ne faut pas monter ces préparations dans le baume de
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Canada au xylol, car elles ne s'y conservent pas; les lilaments
myeéliens v perdent leur coloration au bout de peu de lemps,

Examen du lépidophyton isolé, dans les cas ordinaires. — Le
lépidophyton isolé se présente sous diverses formes qu'on peul
grouper en Lrois eatégories :

1* Filaments a protoplasma coloré en masse ;

2" Filaments & proloplasma parsemé de granulations co-
lordes;

3* Filaments a protophasma non coloré.

Tous ees filaments sont représentés dans 1a planche A.

1" Filaments a protoplasma coloré en masse. — Clest la forme
la plus commune et la plus anciennement connue du lépido-
phyton. Seule bien visible dans les préparations durables, elle
existe dans la peau en masses si louflues que les filaments, une
fois isolés d'avee I'épiderme par un procédé en somme assex
brutal, restent encore réunis en buissons enchevétrés,

Les filaments ressemblent & des rubans contenant de petits
sepments (rés colorés sépards les uns des autres par des espaces
elairs de largeur variable. lls rappellent absolument cenx que,
dans I'étude des tricophytons, on désigne sous le nom de my-
celium résistanl. Les petits arlicles disposés en file dans un
méme ruban sont le plus souvent irréguliers : carrés, rectan-
gulaires, ovalaires, ventrus comme un baril (ce baril est fré-
quemment formé par deux articles el est alors coupé en deux
par un espace clair), minces ainsi que de simples cloisons
(fig. 1). — Pourtant on en rencontre aisément de trés régu-
liers, figurant de petits reclangles & angles bien nets (fig. 2).
— Certains alteignent des dimensions assez considérables , soit
dans le sens de la largeur (fig. 3), soil dans celui de la lon-
jueur (fig. 9). — D'aulres, au conlraire, resserrés entre les
cellules épidermiques. sont d'une ténuité extréme (fig. 17,
branche verticale).

Dans les préparations provenant de colleretles jeunes on du
couvercle des vésicules, on trouve, en plus des éléments pré-
ecédents, des filaments en chapelels composés de segments
ovoides. enveloppés chacun dans une eapsule bien neite, el
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Hanche A, — Formes diverses da lépidoplyton.
collés les uns aux autres (fig. 10). lls sont complétement ana-

logues au myeélium dit fragile des trichophytons. — Par en-
droits ces chapelets sont disloqués, les grains glissant les uns
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sur les aulres onl rompu leur ligne et formé des amas qui, av
premier abord, pourraient étre pris pour des nids de spores
comparables & ceux du microscoporon furfur (fig. 11). Ce sont
li de fausses spores. Soumis & une manipulation plus ou moins
violenle, ces arlicles se séparent complitement leg uns des an-
tres el donnenl a I'examen l'illusion de chapelets de spores qui
s'dgrinent spontanément, ainsi que cela se passe pour les tri-
chophytons.

Tous les_filaments de cetle catégorie se divisenl dicholomi-
quement. Lartiele au nivean duquel se fail la bifurcation pré-
sente alors Faspeet d'un Y & branches plus ou moins inégales
(lig. 6), par suite de Tapparition sur ses edlés d'un bourgeon
arrondi. Ce bourgeon s'allonge (7). puis se sépare du seg-
menl qui lui a donné naissanee, laissant celui-ei flanqué
d'une petite saillie parfois eubique (fig. ), souvenl en épine
(fig. 8) ou en petit cone, ainsi que T'a signalé Bonnafy -
(fig. 5).

2° Flaments @ protoplasma parsemé de grains colorés, — Ces
éléments qu'on peut déji distinguer dans les squames se trou-
venl dans toutes les préparalions de ehampignon isolé, Mais ils
sont bien moins abondants que ceux dont je viens de parler.
On ne les avait pas encore signalés; les squames examinées
par les anteurs élaient probablement trop vieilles. Il existe toat
une série de formes transiloires qui relient ces lilaments a ceux
de la catégorie préeédente. 1Vabord les segments, au lien de
former une masse violetle, homogine, bien opaque, devien-
nent granuleux, n'ont pas de burds nels. Toutefois, ils sont
encore séparés par des intervalles elaivs (fig. 12 ). Puis ces in-
tervalles disparaissent, il n'exisle plus de segments, le ilament
w'est quun long tube complitement rempli d'un protoplasma
parsemé de granulations violettes (fig. 14 ). — Parlois ces fila-
ments & proloplasma granuleux, en continuation d'un cilé
avee un ruban & protoplasma segmenté, se lerminent de I'autre
par une extrémité libre tris pauvre en pigment (fig. 14). D’ha-
bitude, ils se continuent & chaque bout par un filament seg-
menté (figg. 13). Ils sont de longueur tris variable, trés courts
(partie gauche de 1h), ou longs (partie droite de 14 el 13);
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ils peuvent se bifurquer (fig. 13); par endroits, ils s'amincis-
sent et deviennent (rés ténus (lig. 13).

3° Filaments a protoplasma non coloré. — Ce sont les plus
rares. Un n'en trouve pas dans toutes les préparations. Bon-
nafy, le premier les a entrevus. Ils sont divisés en segments
fusiformes, semblables & des grains d'avoine placés bout i
bout (fig. 16). Ils se continuent nettement avee des filaments a
protoplasma coloré et segmenté( lig. 16, 17). Gerlains segments
s'allongent et s'amincissent considérablement ; leur point de
séparation est marqué par un gros trait de couleur (fig. 17).

On en voil qui alleignent un volume irés remarquable
(lig. 19).

Examen du lépidophyton isolé, dans un eas particulier. — Dans
le cas particulier dont j'ni déji parlé & propos de I'examen des
squames, le champignon était bien le lépidophyton, car, une
fois isolé, il présenlait toutes les formes de ce dernier, mais
dans des proportions différentes, Les filaments qui, par lear
aspect et leur grosseur différaient complélement de ceux qu'on
trouve d’habitude dans les squames , étaient en conlinuité évi-
denle avec des élémenis qui ne laissaienl aucun doule au point
de vue de lenr nature lépidéphylique. lls étaient done des or-
ganes plus compliqués du méme champignon. Dailleurs, je
le répéte, s'il y avail en dans I'épiderme encore adhérent a la
pean du patient germination d'un champignon banal, étranger
ii la maladie, on ne saurait admettre qu'il s’y (it développé si
abondamment, et que lelépidophyton, d'ordinaire si prolifique,
fit du méme coup devenu introuvable, le tokelau continnant
cependant & évoluer d'une facon typique et rapide,

Apris dissociation des squames par la soude, je pus m'as-
surer que — comme I'examen in situ me Pavail déja indiqué —
les filaments a protoplasma coloré en masse et segmenté ne
formaient qu'une minime partie de la couche parasitaire. On en
trouve pourtant quelques-uns : cerlains absolument semblables
comme laille i ceux qu'on observe de coutume (haut de 22),
certains d'un volume extraordinaire (19, 20, ah) et colorés
parfois trés irréguliérement (ah ).
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Ce qu'on voil en plus grande abondance dans ce cas, ce sonl
des filaments granuleux segmentés (bas de la fig. a2) ou non
(milieu de 29, partie droite de 18), certains de ces derniers
anormalement gros (1), Enfin, il ¥ exisle aussi ]Jeaucuup de
filaments non colords divisés en segments fusiformes, les uns
comparables comme laille aux éléments analogues des cas or-
dinaires (partie gauche de 18), les aulres véritablement
péants (ab).

Les organes sporiferes naissenl de ce dernier genre de fila-
ments. La plupart de ces organes sont simples, en forme de
massue (3, pl. B). Leur contenu est coloré en violel trés
pile. Leur grosse extrémité, libre, est d'un violet intense; il
s'en détache de petites chaines de spores, bien plus abondantes
dans les préparations de squames enliéres que dans celles de
squames dissocides. Ces spores sont bien colordes: elles ont
une capsule réfringente et parfois un noyau distinet. Les or-
ganes sporiféres sont souvent bifides. Les uns, bifurqués i fenr
origine méme, onl des branches trés écartées (1, pl. B). D'au-
tres ont la forme d'un Y (2) dont la tige inférieure peut élre
trés longue (A). Au niveau du point de bifurcation peut s'in-
tercaler un segment intermédiaire, sorte de carpe (5). Enfin
les branches de division peuvent étre cloisonnées (1, &, b).

3* Nature du lépidophyton,

Des deux chapitres précédents nous pouvons tirer des con-
clusions qui donneront du lépidophyton une idée d'ensemble,

Daos la plupart des cas, ce champignon n'arrive pas i son
complet développement. On ne trouve dans la peau que ses
organes végélatils, ses racines (filaments i protoplasma opaque
ou granuleux). Ses rameaux aériens n'existenl ordinairement
qua I'état rudimentaire (filaments & proloplasma non colord
segmentés en grains d'avoine). Il est des sujets chez lesquels
ils alleignent pourtant un certain volume. Enfin, dans des cas
tout @ fail exceptionnels, ils deviennent énormes. Dis lors le
lépidophyton ne se développe plus seulement par hourgeonne-
menl et par boulures, il porte des organes de fructification, Ces
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organes sont des corps en massue coiffés & leur grosse exird-

mité par des chapelets de spores.

Planehe B. — Organes sporifires du pidophylon.

La connaissance de ees organes permet de classer le lépido-
phyton parmi les aspergillus, Les aspergillus vulgaires ne sau-
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raient élre confondus avee lui; ils ont, en effet, des organes
fructiferes composés d'une tige eylindrique, longue, mince,
d'égal volume sur toute son étendue, et qui porle & son ex-

trémité une boule parfaitement sphérique hérissée de chape-
lets de spores sur toute sa surface.

4" Culture du lipdophyton,

Je n'ai pas é1¢ plus heureux que mes prédécesseurs dans les
essais de culture que j'ai faits. Pendant six mois, placé dans les
meilleures conditions de réussite, puisque javais des malades i
ma tlispnsiiinn el que je n'avais qu'a porler la semence diree-
tement de la peau dans le milien de culture, j'ai multiplié les
lentalives sans aucun sucees.

Une grande variété de moisissures banales envahit mes enl-
lures, el, en face de loules ces espices je restai longlemps hé-
silant, craignant de laisser échapper la bonne. La découverte
d'organes sporifires particuliers dans les squames d'on de mes
derniers malades m'ayant depuis fixé sur la nature du 1épido-
phyton, je puis affirmer que jamais ce microorganisme n'a
poussé dans les milienx donl je me suis servi.

T'ai successivement essayé le bouillon peplonisé, le bouillon
glycériné, la gélose, la gélose glyedrinde, linfusion de foin, le
modt de biére seul ou additionné de maltose, le milieu & la
mallose de Sabournaud, et enfin, quand Jai vu que le lépido-
phylon éail un aspergillus, le liquide de Raulin.

Dans les premiers de ces milicux pullulaient des miero-
coques, peu de champignons. Dans les derniers, riches en
suere, des moisissures poussaient dans les deux tiers des tubes
environ. Le reste des tubes nourrissait de maigres colonies de
microcoques ; le 1épidophylon exislait cependant dans la se-
menee, il n'élait pas giné par la présence d'autres espiees en-
combrantes, cependant il ne cultivait pas.

Les ensemencements de squames enlitres en milieux
liquides ou de débris de squames éerasées en milieux so-
lides n'onl eu aucun résultat, Jai tenté densemencer des
tubes par le moyen indiqué par Bonnafy (arrachement d'une
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squame, prise du germe par grattage de I'épiderme dénudé) :
il ne n'a rien donné.

T'ai ensemencd dgalement avee le contenu des visicules ou
avee le produit du grattage de la face interne de lenrs cou-
vercles a laide d'un il de platine introduit a lintérieur, Je
n'ai pas réussi davantage. Pourtant ce liquide, ces produits
de graltage, examinds an microseope, confenaient des lilaments
mycéliens,

Mon retour en France ayant inlerrompu mes expériences
Jai rapporté des squames provenant du malade chex lequel jai
trouvé des organes sporiléres. Dans ce cas, le lépidophyton
aura, grice & ces spores, des chances d'avoir survéeu malgré
In Tongueur de la traversée. Peut-élre que, cemé par des mains
plus habiles que les miennes, il réussira i se développer sur
des milieux artificiels.

3 Inoculation du lépidaphyton,

Je n'ai pas tenté d'inoculation d’homme i homme. Cette ex-
périence n'a plus d'intérét depuis que Manson I'a faite avec
sueces,

Tai voulu donner I maladie aux animaux. Je me suis servi
de lapins que jai inoculés & la face inlerne du pavillon de
F'oreille avec des débris de squame introduils au moyen d'une
lancetle entre les couches de I'épiderme ou dans une vésicule
obtenue par brdlure ou vésieation. Je n'ai pas rdussi.

La maladie n'a, d'aillenrs, jomais éié observiée chez aucun -
animal.

II. Cavses pn¥pisposinTES,

La cause déterminante du tokelau étant le lépidophyton, les
causes prédisposantes sont celles qui favorisent I'implantation
et le développement de ce champignon dans la peau,

(auses qui favorisent implantation du lépidophyton dans la peau.
— Ce sont d'abord les plaies, les uleérations de toute sorle,
ce qui explique la fréquence de la maladie sur les jambes lou-
jours plus ou moins excoriées,
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Clest aussi I'dlendue de la surface culande exposée au con-
tage. Les indigénes, i demi nus, y sont plus exposés que les
blancs.

Causes qui déterminent [implantation du lépidophyton dans la peau.
— La conlagion se [ait soit par contact direct avee le porte-
semence, soit par l'intermédiaire d'objets 'ayant touché.

Comme exemple de contagion direcle, je citerai le cas d'un
enfant blanc qui, s'étant fracturé un membre, fut relevé el
transporté sur son lit par des servileurs arorais atteints de lo-
kelau. Quelque lemps aprés, une cocarde se forma sur sa poi-
trine,

La contagion indirecte se fait surloul par Uintermédinire des
naltes et des vélements. Exemple : un Européen revenail des
tles Gilbert & bord d'une goélelte amenant un chargement de
travailleurs. Pendant que sa natle élail inoccupée, un indigbne
malade vint sy reposer; ignorant le lait, I'Européen sy élendil
& son four, le torse nu, sans lavoir fait nettoyer. Quelques
jours plus tard, le tokelau se déclarait sur son dos. Grice au
nombre considérable d'interstices dans lesquels les squames
peuvent se dissimuler, la natte est un vasle enlrepit de lo-
kelau.

Les vétements servenl souvent de réceplacle au germe, (esl
ainsi qu'un Tahitien étant allé & la péche avec un de ses ca-
marades malade, et ayant i son retour revélu par erreur une
partie des vétements de son ami, fal bientdt atteint de to-
kelau,

On pourrait multiplier les exemples, Les cas de transmission
indirecte de la maladie sont extrémement [réquents, et sou-
vent le moyen de transport du germe resle ignoré. Ainsi s'ex-
pligue ce fait bien connu des indigénes, & savoir que la marche
du mal est irréguliére; elle épargne les gens qui cohabitent
avee un walade, pour aller frapper un individu demeurant
dans une case dloignde.

Causes qui_favorisent le développement de lépidophyton dans la peau.
— La principale de ces causes est la saleté corporelle. Les
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lavages journaliers au savon suffisenl pour entrainer les
germes de la maladie avant qu'ils se soient lixés dans la
peau. La propreté est la principale sauvegarde de 'Européen,
Les Arorai sont infestés de lokelan, parce que I'absence d'eau
douce dans leurs tles les oblige & vivre dans un état de saleté
repoussant. Quant aox Tahitiens, s'ils se trempent souvent dans
les ruisseaux si nombreux dans leur ile, ils proctdent rarement
a un netloyage sérieux de leur peau, ils usenl peu du savom,
Les femmes, qui se lavenl plus souvent el mieux que les
hommes, sont plus rarement alteintes queux, Certaines, bien
que cohabitant depuis des années avee un mari malade, restent
indemnes,

La propreté corporelle ne suffit pas pour expliquer les ex-
ceptions de ce genre, car il est des individus si continuellement
exposés & la contagion que, malgré loules les précautions ima-
_ginables, ils devraient contracter la maladie & un moment
donné. Il faut eroive que certaines peaux constituent un mau-
vais terrain pour le développement du champignon. Quels sont
leurs moyens de défense? Il est diflicile de le dire. Leur séeré-
tion peut-ttre. Quant & la couleur des téguments, elle n'a au-
cune influence, puisque J'ai observé le tokelau chez des Arorai
i peau triés foneée, chez des Tahitiens, des demi-blanes el des
blanes. :

Le climat, la température, jouent un grand réle dans I'ex-
lension du tokelau, » Le milieu qui convient & la maladie peul
étre défini ainsi : air chaud, dont la lempérature varie Irés
peu, -oscillant autour de a8°, et surtout saturé d'humidité»
(Bonnafy). Les archipels des Tuamotu et des iles Sous-le-Vent
remplissent admirablement les conditions vequises pour consti-
tuer un grand centre du tokelau.

CHAPITRE 1V,
DIAGNOSTIC.

Quand on a vu un cas de lokelau, on les reconnaitra tous,
méme & distance, tant les lésions sont caractéristiques.
Le médecin qui pour la premiére fois & affaire au tokelau
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peat se trouver dans deux situations différentes : ou bien il a
lu des descriptions de la maladie, auquel eas il en fera du pre-
mier coup le diagnostic ; ou bien il n'en a jamais entendu par-
ler 1 surpris alors par son étrangeté, il ne saura comment la
qualilier, mais stirement il ne la confondra avee aucune autre
alfection de la pean.

Si, dédsiveux d'étre lixé sur sa nature, il pratique l'examen
microscopique des squames, il y verra immédialement un
champignon, qui, saul de trés rares exceptions, est & premiére
vie tellement analogue aux trichophytons, qu'il sera tenté de
considérer le tokelau comme une trichophytie, malgré I'ab-
sence complele de ressemblance objective entre les deux malae

dies,

Or, pas plus au point de vue microscopique qu'au point de
vue symplomatique, le tokelau n'est une trichophytie,

I se distingue de herpis civeiné ordinaive par les carae-
téres suivants, réunis en un tablean que Jemprunte an travail
de M. Bonnafy en le transformant un peu :

Henrks cincing,

1. Démungeaison moyenne,

2. Desquamation furfuracée el ir-
régulire,

4. L'onde développée  autour du
point d'inoeulation est inflammatoive,,
rouge, couverle de peliles vésicules
suintanles aprés frollement. Elle est
peu desquamante el non eolorante.

4. Au point d'inoeulation se forme
une onde unigue qui va loujours s'é-
largissant.

S, Cest qu'a mesure qu'il gagne
du lerrain & la périphérie le mal dis-
parail au centre,

fi. 1l atteint les poils, les cheveus.

7. 1 guérit tout seul,

ToxgLsv.

I. Démangeaison trés forte,

2. Desquamation en lamelles dis=
osées en collerelles.

3. L'onde développée aulour du
point d'inoculalion  est | absoloment
siche; ni visieules, i suinlement.
Elle est coloranle et surloul tleﬁqu..‘l-
manle.

fi. Au point d'ineculation se torme
une premiére onde, puis dans celle-ci
une série de nouvellos ondes concen-
triquen.

5, Clest que, lout en gagnant du
terrain & la périphérie, le mal persiste
au eenlre.

G. li respecle loutes les produe-
lions épidermiques,

7. 1l ne guérit jamais seul,

Le tokelau n'est pas non plus comme on T'a prétendu un
herpis cireiné transformé, ayant acquis, grice & Vinfluence
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excitante d'un climat extrémement favorable, un développe-
ment exagérd. En effet, j'ai en l'oceasion dobserver dans les
divers archipels océaniens quantité de cas d’herpés circiné,
dont quelques-uns trés étendus, L'exagération de la maladie
ne la rapprochait pas du lokelau; au contraire, elle aceenluait
les différences enire elle et lui. Enfin Jai vu un individu atteint
it la lois d'herpis cireiné et de tokelan, tous devx parfaitement
caraclérises,

Le tokelau n'est pas davantage une espice particuliére de
trichophytie. Si le lépidophyton a de grands points de ressem-
blance avee les trichophytons, & savoir : méme mycelium
risislanl, méme myeeliam fragile, mémes filaments & proto-
plasma granuleux, méme mode de bourgeonnement, il en dif-
fere que par les caracléres suivanls :

Lérmorniros.

i. Filamenls en quantilé prodi-
frivuse dans les squames.

2. Filamenls adriens, volumineu,
sepmentés en grains d'avoine,

d. Pas de vraies spores si en mime
lemps que les ilaments n'exislenl pas
dlans les squames des organes repro-
iluclen s spéciang,

4. Organes sporifires genre asper-
gillus, forme en massue.

5. Neiste pas dans les poils, les
cheveux, los ongles,

. N'a jumais é1é lrouvé chez les
animaux. Je n'ai pas pu Vinoeuler an
lapin.

7. Se cullive trés difficilement. Se
servanl de squames anciennes, divers
observaleurs m'ont pu le faire ponsser

Tuicuoravross,

I. Ravelé estedme des filaments
dans les squames,
3, Absenee de ces lilaments.

4. Spores melées en abondance
aux filamenls.

A. Pas d'organes sporiféres, Spo-
rulation parliculitre 4 P'espice,

5. Existent dans les diverses pro-
ductions épidermigues, -

6. Exislenl chez les animaux. Ino-
culable au lapin,

7. Leur cullure esl aisée. On la
réussil méme avee de (rds vieilles
sqjuames,

sur milienx arlificiels, Jo n'ai pas ébé
plus heureux avee dessquames [raiches,

Dans les cas ot les lésions sonl déliguries, le diagnostie
s'appuiera sur laspect de cerlaines parlies plus on moins épar-
gnées et sur lexamen microscopiyue.
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GHAPITRE V.

TRAITEMENT.

l. — Dirrénrests movess THERAPEUTIOUES EmpLoves A Tamimi,

Les sues de plante sont 1rés en honneur parmi les Tahitiens :
ils sont ln base de la médecine locale. Les plus en vogue sont
ceux de ape, de kava, ete... Pronés & tour de réle par des
mdédecing empiriques, ils n'ont jamais pu triompher de la ma-
ladie. Les indigénes prétendent que certains sues irritants ame-
nent la chule des squames, mais ils reconnaissent qu'elles
reparaissent hientdt plus abordantes que jamais.

La cautérisation, délaissée ilujuurﬂhui, élail un procédé bar-
bare employé & une époque ol l'absence de reméde sir ren-
dait In maladie si redoutable qu'on préférail s'en débarrasser
dis le début, méme au prix dune vive souffrance et dune
cicatrice parfois (rés apparente. J'oi vu un jeane homme au-
quel on avait, dans son enfance, brdlé une cocarde de toke-
lau a T'aide d'une cuiller chauflée & blane : il avait sar la joue
une marque indélébile.

Une méthode d'ignithérapie, plus brutale encore bien que
d'un usage plus répandu, consistait & couvrir la pean malade
de poudre de chasse et & y mettre le feu.

L'huile de pétrole jonil de la répulation de calmer les déman-
geaisons. Les applications qu'on en a failes n'onl jamais eu
d'effet curalif.

Les Tahiticns ne connaissent pas les fumigations sulfureuses.
Sur le conseil de médecins européens, ils ont employé les
bains sulfureuz el la pommade d Helmerich, mais sans succes.

Lacide chrysophanique est le seul médicament de valeur dont
on se serve & Tahiti pour combatire le lokelau. Comme on I'a
vu dans le chapitre I, son introduction dans Tile a été un
véritable bienfait. Les indigenes conmaissent sous le nom de
raau Ariie la pommade suivante dont ils se servent volontiers :

Acide chrysophanique. .o ooouiiiinaiaiant a gramrmes
Vaseline. ...coiune v e e e do
ancH, ok wEn. nav, — Juillel 18gg. LXXIl — &
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. — Trarremest our w'a DONNE LES MEILLEURS REsULTATS.

Trois médicaments suftisent pour oblenir la guérison dans
tous les eas :

La teinture d'iode;

L'acide chrysophanique:

Le sublimé corrosil.

Avant d’appliquer Pun gueleonque d'entre enx, il est indis-
pensable de faire subic & la peau une préparation qui leur per-
melle d'agir d'une manicre elficace. C'est ce que M. Bonnafy a
parfaitement mis en lumiére, Il faut, ecomme il le dit ~arriver
le plus directement possible au parasite» el le mieux pour
cela esl de soumellre le pn.lmnl.

1* A un bain chaud suivi de frictions au savon noir;

a° A un déeapage soigneux de la peau avee la pierre ponce.

Ceci dil une fois pour loules, passons au iraitement médi-
camenteux pmpmmeut dit. Il convient de I'mstituer de fagons
différentes suivant U'étendue des lésions et leur siége,

Si la maladie est & son début, si les coeardes sont rares el
petites, les applications de teinture d'iode (médicament qu'on
peut se procurer si facilement ), renouveldes pendant plusieurs
jours, comme dans les cas d’herpis cireiné, en viendront faci-
lement & bout.

S'il existe des placards, on les oindra, quels que soient
leur étendue et leur nombre, de pommade & Facide chryso-
phanique & 2 pour 30, La cuisson plus ou moins forte que
détermine cet agent thérapeutique est toujours de courte durée
et est largement compensée par b disparition des démangeai-
sons aussitot apres la premidve application. Une onction bien
faite avant le coucher, de fagon que l'acide chrysophanique
agisse toute la nuit, peut suflice & détruire le parasile, mais
il est plus sdr de conlinuer ce traitement pendant plusieurs
jours.

Les lésions du cuir chevelu seront également soignées avec Ia
pommade & Facide ehrysophanique, aprés savonnage et enlé-
vement des pellicules au peigne fin. Ches 'homme, on tondra
préalablement les cheveux.
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Les placards squameux de la [ace ne sont pas justiciables de
la pommade, qui peat, en fondant, s'introduire dans les yeux
el déterminer de la conjonetivite — fail que j'ai observé., Elle
sera remplacée par une traumaticine, telle que celle formulée
par Broeq :

Acide chrysophanique.. .o ocviviiinirnnan .
Cutlo-percht, oo s o sunmnnivvviassiess s ik 10 grammos.
Ghloroforme .. . ...... e A e 80

A l'avantage de ne pas s'étendre au dela de la joue malade,
cet enduit joint celui de rester en place malgré les lavages.

Ses propriétés feront encore choisir ladite lraumaticine,
d'une part, contre les lésions des pieds que les Tahitiens ont
toujours nus, exposés aux irritations de toules sorles; d'autre
part, contre celles des mains qu'elle n'empéche pas d'accom-
plir leur travail journalier, nide servic suivant la coulume in-
digéne, & porter direclement les aliments a la bouche,

Si la maladie est répandue sur lout le corps, c'est théorique-
ment le bain qui sera #le meillear véhicule de l'agenl parasi-
elicide, afin qu'a coup sdr aucun point de la peau ne puisse
wéchapper & Taclion de cet agent» (Bonnafy). On pourra,
comme le conseille M. Bounafy, employer le bichlorure de
mercure & la dose de 20 & 3o grammes pour un bain, ofi le
malade restera plongé pendant une demi-heure environ.

Je ne suis pas, toutefois, trés parlisan de cetle médicalion :
elle ne m'a pas donné les résullats que j'en attendais. D’abord
lo sublimé a linconvénienl de délerminer, an niveau de la
peau amincie par la pierre ponce, une cuisson trés intense et
persistante an point d'empécher le sommeil pendant la nuit
qui suil le bain. En second lien, aprés une semaine de bains
quotidiens de plus d’une demi-heure chacun, mes malades
n'élaient pas guéris.

Jai voulu me rendre un compte exact de I'aclion du bicho-
rure de mercure et j'ai pour cela traité & part cerlaines parties
du corps faciles & baigner, telles que les mains et les pieds.
Or, jai constalé que aprés gix jours de traitement pendant les-
quels mes malades prenaient tous les jours deux bains d'une

b,
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demi-heure chacun, dans une solution de sublimd & a grammes
par litre, ils n'étaient pas encore guéris. Les lésions n'étaient
qu'atlénudes; elles ont évolué de plus belle aussitdt le traite-
ment interrompu.

En somme, il est rare de voir le tokelau tellement généra-
lisé que la méthode des bains médicamenteux puisse seule lui
dtre opposde avec succés. On n'en usera donc que si la pom-
made et la traumaticine & l'acide chrysophanique, en uppllca-
lions répélées n'ont pu subjuguer le mal — ce qui & mon avis,
ne peut guere se présenter, — l'acide ehrysophanique élant,
pour ainsi dire, le reméde spéeifique du tokelau,'

Dans les cas ol l'on eroira devoir employer les bains, il fau-
dra en continuer I'usage pendant assex longtemps, sous peine
de n'obtenir qu'un résultat incomplet.

On devra Loujours se souvenir que, méme en suivant le (rai-
lement avec le plus grand soin, e lépidophyton peul persister
dans quelque parcelle épidermique échappée & 1'aclion du
médicament employé, et de I4 envahir de nouveau la peau
environnanle,

En conséquence, on recommandera au malade d’inspecter
fréquemment ses téguments et de traiter, dés leur apparition,
les cocardes de nouvelle formation.

DE L’EAU OXYGENEE EN CHIRURGIE,

Par le Dr J. TISSOT,

MEDECIN DE 1™ CLASSE DE Li MARINE DE RESERVE.

L'ean oxygénée H? 0%, découverte en 1818 par Thénard,
fut utilisée dans I'industrie vers 1830 par Dumas. Les usages
médicaux el chirurgicaux sont de date plus récente. Laugier
(1864a), Jules Guérin et Demarquay signalérent son action ex-
citante. Prise a l'intérieur & des doses variables elle [ut essayde
dans la chlorose, la serofule, le diabéle et la syphilis. Dans sa
these (1896) Biard la recommande dans les vomissemenls
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incoercibles de la grossesse, & la dose d'une cuillerée a cufé
dans un litre d'eau, a prendre dans la journée.

Les ‘applications du peroxyde d'hydrogéne & la chirurgie
datent de quelques anndes. Ce ne fut que vers 1883 que Baldy,
ayant remarqué l'action antiputride et désodorisante de 'eaun
oxygénéde, l'expérimenla dans le service de Pédan & I'hopital
Saint-Louis, et la préconisa dans les affections chirurgicales
septiques. L'année suivanie elle fut expérimentée dans divers
services parisiens, fit Uobjet de plusieurs théses; puis fut dé-
laissde, bien qu'elle ait eu & son actif plusiears succes.

Abandonnée en France, I'étude de I'eau oxygénde fut reprise
4 I'étranger et fut bientdt trés employée en oto-rhinologie.
Comme beaucoup de découvertes francaises elle avait besoin
de cette investiture exotique, avant de faire sa réapparition
dans notre pays. En 1896 apres une visite dans les cliniques
de Vienne, Lermoyez la réimporta en France. Vers la fin de la
méme annde, le D Gellé sous I'inspiration de Lermoyez publia
sur cet agent un article trés étudié dans les archives inlerna-
tionales de laryngologie.

L'ean oxygénée saturde se décompose & des températures
peu élevées et n'est pas d'un emploi facile. Gelle qui ne ren-
ferme que sept, huit ou douze volumes d'oxygine est plus
stable et résiste & des températures de ho & Ho degrés. Au-dessus
elle se déecompose. La lumibre est sans action sur elle, et on
peul laisser le flacon qui la renferme débouché quelques in-
stants sans qu'elle s'altére. A condition de n'employer que des
flacons de faible contenance de 100 & 200 grammes, on peut
sans inconvénients se servir du méme flacon pendant un cer-
Lain temps.

L'eau oxygénée a des propriétés antiseptiques trés marquées,
ainsi qu'il résulte des expériences de Baldy (1881), de Bé-
champ, de Paul Bert et Regnard {communication & I'Académie
des sciences 1882a), de Nocart et Mollereau (communication a
I'Académie de médecine, janvier 1883). Elle peut dtre consi-
dérée comme non toxique, ainsi que les expériences de Laborde
et Quinguaud Tont prouvé. Elle est hémostatique et arrdle
triss rapidement les hémorragies capillaires,
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Aprés la lecture du travail du D* Gellé, je me suis servi de
'eau oxygénée & douze volumes en applications locales toutes
les fois que j'ai en & faire une intervention sur le nez, le pha-
rynx ou l'oreille. Depuis deux ans que je I'emploie jen ai tou-
jours obtenu de bons résultats. Son application est des plus
simples. Supposons par exemple que l'on ait & enlever des
polypes muqueux des fosses nasales. Aprés Tablation d'un pre-
mier polype & l'anse froide un écoulement sanguin se produit
généralement; si l'on applique alors dans la narine qui saigne
un tampon d'ouate hydrophile trempé dans I'eau oxygénée, le
patient signale un picotement assez intense, mais supportable;
puis I'on voit apparaitre & l'orifice nasal une mousse sanguino-
lente abondante qui forme quelquelois un véritable champi-
gnon. Aprés avoir essuyé la narine avee des tampons de coton
see, le champ opératoire apparait net et {'on peut continuer &
enlever les polypes reslants. L'ean oxygénée amene une hémo-
stase tres rapide et permet d'enlever dans la méme séance un
Lien plus grand nombre de polypes que lorsqu'on ne I'utilise
pas; car le sang ne vient plus masquer le champ opératoire et
rendre les maneuvres intra-nasales aveugles ou impossibles.

N'étant pas toxique, elle a en outre chez les enfants une su-
périorité incontestable sur les solutions de cocaine au point de
vue de I'hémostase.

L’hémorragie consécutive & Tablation des végétations adé-
noides soit & la pince, soil au eouteau, est également (rés vite
arrétée par un badigeonnage & l'eau oxygénde. Il en est de
méme pour les épistaxis on I'vau oxygénée se montre bien supé-
rieure aux solutions de cocaine ou d'antipyrine,

En otologie T'ean oxygénée rend les mémes services. Ayant
en dernitrement @ enlever un volumineux polype du conduit
auditif inséré en avant de la membrane du tympan et une
hémorragie assez abondante s'étant produite, j'arrivai faci-
lement & la taric par un lampon d'eau oxygénde appliqué
pendant quelques minutes dans le conduit auditil. Dans les otor-
rhées chroniques & suppuraltion fétide, I'eau oxygénée en bains
d'oreille améne trés rapidement la désodorisation du pus, Ge
[ait a é1é signalé par le D" Gellé en 1896 et par Buys en
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novembre 1897 4 la Société belge de laryngologie et d'oto-
logie.

On ze devait pas tarder & expérimenter i nouveau P'ean oxy-
génée en chirurgie générale. Lucas Championnibre I'essaya
dans son service et le 6 décembre 18qg8 fit & son sujet une
inléressante communication 4 I'Académic de médecine.

Dapris le chirurgien de Beaujon les lavages des plaies sup-
purantes & Peau oxygénée ont pour effet d'arrdler tebs vite la
suppuration, el d’enrayer I'empoisonnement septique. lls per-
mettraienl d'opérer en milieu septique avee plus de séeuritéd
quavec le sublimé, qui, coagulant les albuminoides, a une
action i pen pris nulle, lorsqu'il e trouve en présence du
sang. L'ean oxygénde aurait aussi Tavantage de désinfecter
siirement certaines cavités telles que la cavité utérine et vagi-
nale, dont la stérilisation avec les a rents ordinaires laisse sou-
venl & désirer; enfin elle serait d'une utilité incontestable dans
les aceidents sepliques obstétricanx,

Aprés la communication de Lucas Championnére, je me mis
i uliliser I'ean oxygénée en chirurgie générale, encouragé que
je T'étais parles bons résultats que j'en avais obtenus déja.

Dans le premier cas ol j'en fis usage, il s'agissait d'une jeune
fille de 18 ans atteinte d'ostéomyélite chronique du fémur droit
it forme hypertrophique non suppurde. Favais ouvert et cureté
le fémur & sa partie externe an niveau de I'épiphyse inférieure.
Le canal médullaire ne contenait pas de pus, mais des fongo-
sités, Bien que l'opération ait é1é faite en suivant toutes les
rigles de lantisepsie, au second pansement environ une dou-
zaine de jours apris, je trouvais une fusée purulente entre l'os
et le triceps erural, Je lavais la cavité osseuse et celle de I'ah-
cbs avee de I'eau oxygénde & douze volumes. Il se fit un abon-
dant dégagement de mousse sanguinolente : puis jappliquais
un pansement au dermatol et au coton siérilisé. La suppuration
fut tarie et celte plaie, qui était menacée d'accidents sep-
liques, marcha dés lors trés bien.

Jeus bientit l'occasion d'employer de nouveau I'ean oxygé-
née pour un cas d'ostéo-myélite aigué du tibia gauche ches
une petite fille de 10 ans. Je fis sauter & la gouge toute la
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face antéro-interne du libiudy comprise entre les deux épi-
physes, je euretai le canal médull.:'.'_':i{fv. (qui était rempli de pus et
de fongosités et, apris un lavage i I'eau oxygrénde, je tapponnai
toute la cavité avee des compresses de gaze stérilisée trempée
dans 'eau oxygénée. A chaque pansement je fis des lavages &
I'eau oxygénée. Il n'y eut pas le moindre accident seplique
et je remarquai que, bien que les pansemenls restassent en
place pendant huit jours, ils n'avaient presque pas d'odeur.
Cette plaie m'a paru se cicatriser plus rapidement que des
plaies analogues oti Peau oxygénéde ne fut pas employée.

Dans un troisicme cas, il s'agissail d'une volumineuse
tumeur sacro-coceygienne eongeénilale chez une petite fille de
b ans, Je fus obligé de me borner & inciser simplement cette
poche, qui avail des prolongements pelviens tris profonds,
en rendant la dissection presque impossible. La poche enser-
rail le rectum el [iueision s'arvétait & un centimétre environ
de Tanus. La encore jemployais & chaque pansement les la-
vages i I'eau oxygénde. Bien que, malgré loutes les précautions,
le pansement et la plaie fussent souvent souillés par les ma-
lieres fécales et que la poche ail suppuré dans toute son éten-
due, il ne se produisit pas d’accidents sepliques. Cetle enfant,
que j'ai opérée il y a environ deux mois, est en bonne voie de
guérison; sa tumeur a diminué¢ des deux liers et il n'y a pas
eu la moindre réaction locale.

Jai employé I'ean oxygénde dans plusieurs autres eas, no-
lamment aprés lablation d'un énorme sarcome kyslique du
sein chez une jeune femme, que je fus obligé de panser a plat,
fa pean ayant fait défaut pour la réunion. Dans tous ces cas,
jai fait les remarques suivantes, qui n'ont fait que confirmer
ce que l'on sait jusqu'a présent sur l'action de I'eau oxygé-
née:

1° Jamais je n'ai observé le moindre inconvénient dit &
lemploi de eel anliseptique, ni irritation locale, ni érythéme,
ni phénoménes loxiques;

2° Son application esl presque indolore; elle ne provoque
gu'un peu de cuisson trés supportable;

3° Elle donne lieu & un abondant dégagement gazeux, qui
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se traduit par une fine mousse sanguinolente recouvrant toute
la plaie, ou faisanl hernie hors des cavitds lorsque la plaie est
anfractueuse et profonde;

fi* Elle donne aux plaies un excellent aspect et semble favo-
riser les phénoménes de réparation ;

5° A part son aclion anliseptique manifeste, clle est en
oulre hémostatique et désodorisante.

C'est un médicamen! trés recommandable pour les plaies
infectées, Si, pour ce que Lucas Championniére appelle la
chirurgie de peau intacte, on peut l'utiliser, il faut avouer
cependant que, pour les opérations en lissu sain, nous sommes
suffisamment armés avec les antisepliques connus : sublimé,
acide phénique, ete., mais il est loin d'en éire de méme pour
les plaies infectées. Le traitement des plaies septiques a fait
peu de progrés, Si l'infection purulente, la septicémie, la pour-
riture d’hdpital et tous les accidents septiques des plaies sont
choses presque inconnues de nos jours, il n'en est pas moins
vrai que de lemps en lemps nous assistons & ces complica-
tions dans les plaies par armes i feu ou par les machines. Jai
vu derniérement une gangréne gazeuse envahir en vingt-qualre
heures tout un membre i la suite d'une plaie par arme & feu,
souillée de terre au moment de I'accident. Celui qui nous
dotera d’'un agent permetiant la désinfection rigoureuse et la
stérilisation des plaies non opératoires fera faire un nouveau
pas en avant @ la chirargie. Clest en expérimentant dans cetle
voie que I'eau oxygéndée me parail bonne & employer. Dans ces
ordres d'iddes, peut-dire pourrait-elle rendre des services ¢
chirurgie d'armée?
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RAPPORT ANNUEL

DU MEDECIN EN CHEF DE LA MARINE
DES ETATS-UNIS.

(Army and Navy, Register 15" oclober 1898.)
TRADUGTION
Par le Dr GALLIOT,
MEDECIN EN CHEF.

Le médecin en chef Van Reypen, dans son rapport annuel,
s'exprime en ces lermes :

Dans le présent rapport, il sera surtout question des opéra-
tions du service de Santé durant le cours de la guerre avec
I'Espagne. Dés la nouvelle de 'explosion du Maine, au mouil-
lage de la Havane, le 15 février 18g8, la Direction fit le néces-
saire en vue des évenlualités qui pourraient se produire, On
installa d'une fagon compléte les hdpitaux de la marine et des
plans furent élaborés pour la construction de pavillons en
nombre nécessaire, en prévision des malades ou des blessés,
dont I'hospitalisation allait s'imposer, Le directeur de la phar-
macie el des magasins des hopitaux s'oecupa de faire préparer
les approvisionnements en médicamenlts et en maldriel, de
quanlité telle qu'on pit en effectuer I'expédition partout od
cela ferail besoin et aussitdt qu'on le demanderait. Le surcrolt
de dépenses occazionné par ces précautions a été ordonné bien
avant que la guerre fit imminente.

Aussi, lorsque les navires furent sur le point d'dtre envoyés
au combat, ils élaient munis d'un malériel aussi complet qu'il
était & désiver. En prdvision du grand nombre de bitiments
qui devaient élre armés, les approvisionnements médicaux et
chirurgicaux de quantité convenable pour les différentes unités
de eombat furent achetés, empaqueiés, emballés, tout préis a
#tre embarqudés partout et dés qu'on le désirerait. En procé-
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dant ainsi, on n'a pas eu @ redouter, pendant la durée des
hostilités, qu'un navire quelconque ait eu & altendre son stock
de matériel destiné aux malades on aux blessés,

Il fut également décidé qu'un corps d'officiers de santé anxi-
liaires serait une nécessité. c'est pourquoi, bien vant qu la
guerre [t déelarde, et qu'un déeret soil rendu autorisant I'emploi
de cetle calégorie de mddecins, des jurys médicaux furent insi-
tués i Boston, New-York, Philadelphie, Washington, Norfolk et
Mare Island pour examiner les candidats désirant étre commis-
sionnds médecins auxiliaires, sous la condition que leur incor-
poration ne serait effective qu'au moment ot ils seraient requis
pour le service mililaire. A la suite de ces examens, on dressa
une liste éventuelle de médecins bien exercés dont la promo-
tion ne serait faite qu'aussildl qu'on aurait besoin d'eax dés le
début des hostilités, Sur plus de deux mille postulants, on ne
fit passer les examens qu'a un trés petit nombre d'entre eux et
37 seulement de ces candidals, ainsi sélectionnés, furent
nommés aides-chirurgiens, Ces derniers ont rendu des services
efficaces et ont été d'une utilité véelle i la marine. Quelques-
uns onl eu, il est vrai, an début, une pratique diflicultueuse et
de titonnement; mais ils se sonl faits rapidement i leur nou-
vean milieu et ont justifié pleinement le choix que l'on avait
fait d'eux. Un de ces aides-chirurgiens, John Blair Gibbs, fut
tué dans le combal de Guantanamo, alors qu’il élait de serviee
au bataillon de marins. il fut, d'ailleurs, le zeul médecin mili-
taire qui succomba pendant la guerre.

La question de soins convenables & donner aux malades et
aux blessés et de leur transport par mer avait été l'objet, de-
puis longtemps, d'une éiude approfondie de la part du Gomité
médical. La déclaration de la guerre donna l'occasion de justi-
fier la sagesse des propositions faites et I'efficacité des moyens
proposés. Alinstigation du Président de la République des Elats-
Unis, et par Pordre du Ministre de la Marine, le vapeur Créole,
de la Compagnie Cromwell, ligne de New-York & la Nouvelle-
Orléans, ful acheté et désigné comme navire-hdpital. Ce béti-
ment fut envoyé dans les docks de la Compagnie des chantiers
de construction de Newport, et, la, il fut installé suivant les
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plans du Comité médical. Ce iravail fut effectué sous la direc-
tion générale du burean de constructions et de réparalions et
sous la direction immédiate de l'ingénieur naval J.-J. Wood-
Ward, & qui le comité médical doit une reconnaissance éter-
nelle pour ses avis, son obligeance et son énergique empresse-
ment & terminer d'une fagon salisfaisanle la besogne qui lui
avait é1é confide. Le biliment de commerce le Créole devint le
navire-hdpital le Solace (Soulagement). En seize jours, il fut
muni d'une belle salle d'opérations, hien éclairée, dans laguelle
on mit loutes les installations de l'antisepsie exigée de la chi-
rurgie moderne. On y plaga en plus un appareil a désinfection
par la vapeur, une machine & faire de la glace, une buanderie
& vapeur, des chambres & rvéfrigération el un ascenseur pour
transporter les palients de la salle d'opération ou du pont dans
les compartiments inférieurs.

Le Solace fut équipé suivant les conditions de la convention
de Genéve et hissa en téle de mdt le pavillon de la Croix-
Rouge. Il a paru éire un modéle dans son genre et marquer
un pas en avant comme navire de son espiee. 1l appartenait
bien aux Etats-Unis de réaliser un pareil progreés. Gependant,
il n'y eut pas de grandes difficultds & surmonter pour parfaire
son installation, grice au concours cordial et i 'aide empressée
de tous les chefs de service du Ministére qui onl eu & s'en
occuper. Aussi, il a été donné au Solace lout ce dont il pouvait
avoir besoin pour arriver & remplir convenablement sa mis-
sion. Le choix du personnel du navire fut également fort heu-
reux. Le capitaine Dunlop fut un commandant idéal et le
personnel médical, le chirurgien Street et les chirurgiens
assistanls Stoeks, Shmith et Bogert se sont montrés d'une com-
pétence remarquable dans les soins qu'ils ont en & donner &
de nombreux malades ou blessds qui leur ont é1é confids.
Trois infirmiers d'hépital, dont un avait la spécialité d'embau-
mer, huil gardes-malades exercés, un cuisinier, quatre gargons
de table, deux buandiers complétirent le personnel médical du
navire-hopital.

Le Solace est construil en acier; son déplacement est de
3 Boo tonneaux; sa longueur atteint 375 pieds et sa largeur
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est de bl pieds, avec untirant d'eau de 21 pieds. 1l peut don-
ner une vitesse de route de 16 neeuds.

A son bord, il est facile de loger convenablement 200 ma-
lades, chacun ayant sa couchette, ou un lit & roulis, ou
bien isolé dans des chambres disposées ad hoe. La dunette,
a 'aide d'une cloicon en toile & voile, devint un local d'isole-
ment en cas de maladies contagieuses. Les caisses & eau ren-
ferment 37 ooo gallons d’eau potable; son double fond peut
en contenir 8oo tonneaux. Des appareils distillatoires doivent
an besoin renouveler cet approvisionnement.

Dés que le Solace eul regu tout ce qui devait dtre mis & son
bord, il fut envoyé rejoindre l'escadre de blocus. Il arriva a
temps pour prendre les blessés du bombardement de Saint-
Jean de Porto-Rieo. On lui remit également les malades et
les bléssés des autres navires de l'escadre. I fit route ensuite
pour New-York, et, le 5 juin, il évacua b7 hommes sar 'hipi-
tal de la marine de cette ville. Le 8 juin, il fut dirigé sur
Guantanamo, ol il arriva & temps pour recueilliv les marins
blessés dans le combat avec les Espagnols.

Lors de la destruction de la flotte espagnole, dans la ba-
taille du 3 juiﬂet, le Solace embarqua & son bord les blpssés
du Broocklin et ceux des navires ennemis dont il prit soin et
attention, comme cela n'avait jamais été fait dans ancun com-
bat naval antérieur pour des blessés, soit amis, soit enne-
mis. Ce résultat ne pouvait dtre obtenu gqu'aver un navire-
hépital.

N était prudent de la parlt du Ministére de la Marine de
songer & évacuer aussitt que faire se pourrait tous les malades
et tous les blessés des mers chaudes sur les hépitaux du Nord,
de telle fagon qu'ils aient plus de chance de se rétablir; en
méme temps, on rendait le Solace plus rapidement disponible
el prét & recevoir de nouveaux blessés. Aussi, ce navire ful-il
envoyé & Siboney ol il embarqua ki soldats blessés qu'il
transporta Hamptown-Roads, le 12 juillet. Le 16 de ce mois,
il évacua 44 aulres soldats blessés sur la forleresse de Monroé
et 55 matelols malades ou blessds , plus 48 Espagnols blessés
sur I'hopital de la warine de Norfolk. Il revint ensuite faire du
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charbon a New-York, prendre des vivres el renouveler son
approvisionnement de glace. I appareilla le a aodi pour
Kew West, ot on lui donna les malades et les blessds des
hipitaux et des navires mouillés dans ce port. Puis, il visita
tous les bitiments employés au blocus de la cite de Cuba, fbr&
nant leurs malades et leurs blessés et leur laissant des provi-
sions, Apris avoir recu i Guantanamo les malades apportés
par le Glocester, en provenance des navires opérant autour de
Porto-Rico, il fit route pour Boston. Le ag, il dvacua 74 ma-
rins et a soldats malades sur P'hépital de la marine de
Chelsea. Aprés avoir fait du charbon, il s'en vint a New-York
pour se réparer et refaire des vivres. Le 29 septembre, il re-
lourne & Guantanamo, avec ordre de délivrer des provisions et
des rechanges & tous les navires en mission dans les eaux de
Cuba et de Porto-Rico. On lui évacue les malades et il appa-
reille pour New-York, ayant regu & son bord aulant de malades
ou de hlessés du corps d'occupalion qu'il avail pu en prendre.

A thacun de ses voyages, le Solace avait un chargement de
médicaments et de rechanges, et aussi de friandises et de récon-
fortants qui furent fournis en abondance, pour les malades el
les blessés, par des personnes généreuses et palriotes, ou par
des associalions de toutes les parties des Etats-Unis. Parmi les
objets donnés ainsi au Solace, se trouvaient un four i stériliser
et une tente-abri offerte par I'Association sanitaire et d'assistance
de Rhode-Island, un appareil des rayons X donné par la
Soeiété nationale et coloniale des dames. D’autres membres de
celte derniére société ont envoyé des appareils portatifs i sté-
riliser.

Dans cette guerre, les femmes ont [ait une excellente be-
sogne et le corps de Santé de la marine est profondément
reconnaissant pour les sommes d'argent versées el les provi-
sions fournies pour Taide et le réconfort des malades et des
blessés de la flotte. Les dames pairiotes ont eonsidérablement
secondé les efforts du gouvernement el leur assistance a été
pleinement apprécide.

Les contributions el offrandes de toule nalure devinrent
bientdt si abondantes qu'il ful nécessairve de désigner un officier
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du corps de santé pour les recevoir. On donna cette mission
au directeur du service de Santé Blood-Good, qui recul et dis-
tribua les provisions el s'occupa de la volumineuse correspon-
dance, avec le méme soin habile qu'il apportail en faisant son
métier de médecin,

Dés la déclaration de guerre, la fille du Ministre de la Ma-
rine et trois de ses compagnes de I'ficole de médecine de Jonh
Hopkins offrirent leurs services comme infirmidres et furent
employées en cetle qualité a Ihipital de la marine de Brooe-
klin. Six dames faisant partie des Filles de la Révolution d'Amé-
rique et cing sceurs de la Charité de Norfolk s'offrirent dgale-
menl comme infirmiéres et furent attachées comme telles i
I'hdpital maritime de cette derniére ville. Toutes ces dames
ont fait leur service consciencieusement et avee le plus grand
dévouement. Qu'elles recoivent iei les remerciements de la
marine et lexpression de la reconnaissance de leurs malades!

Les officiers de réserve du corps de Santé de la marine, qui
rejoignirent leur poste avee les réservistes de leur Elat respec-
uf, rendirent de réels services et volontiers s'empressérent
daccomplir ce que U'on exigeait d'eux.

La Direction doit heaucoup d'obligations au chirurgien en
chel de l'armée et au chirurgien en chel des hipitaux de la
marine, pour les soins donnés par cux aux malades et aux
blessés de la flotte, qu'ils on eu & traiter dans les hipitaux de
Kew-West,

Quand le Ministére décida de transférer & Portsmouth les
prisonniers provenant de la flotle espagnole détruite & San-
tiago, on eul tout d'abord le souci de g'occuper de cenx qui
étaient malades, On conslruisit, suivant les plans antérieure-
ment dressés, deux pavillons comme annexes a Ihopital mari-
time de Portsmouth. Des ordres télégraphiques furent envoyés
pour le casernement, les malelas, les lits, les subsistances el
les fournitures diverses plus ou moins nécessaires. Un envoya

~en supplément des officiers du corps de Santé et des infirmiers
el, quand le navire arriva avec les prisonniers, les bien por-
tants trouverent des baraquements confortables, et les malades
des salles d'hopital convenablement inslallées, dans lesquelles
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ils furent immédiatement transportés. Les Espagnols furent
done logés, nourris el habillés comme 'ils eussent é1é des
hotes attendus, La marine est en droit de s'enorgueillir d'un
pareil résultat obtenu en cing jours. Toutefois, aprés que cet
hépital fut installé, la Société de la Croix-Rouge fournit géné-
rensement une centaine de couchettes et mit & notre disposi-
tion six infirmicrs bien exereés,

Le 17 juin, le Président approuva un vole du Congrés
organisant le service des hopitaux de la flotte. La promulgation
de cetle loi est le point culminant des efforts de la Direction
faits depuis bien des années, On aura désormais les avantages
de l'organisation d'un corps d’hommes exercés, lesquels trou-
veronl désormais quelque raison de rester au service par espoir
d'un avancemen! progressif, conséquence d'une manibre de
servir avee zéle et dévouement, en faisant preuve de tempé-
rance et de senliment du devoir.

(ies bons résultats sont déja manifestes, ear ce nouveau mode
de procéders'est effectué aussi rapidement qu'aisément. Aujour-
d'hui, presque tous les hopitaux sont pourvus d'infirmiers a la
hauteur de leur tiche et, dans quelques établissements hospi-
taliers, on entretient des éleves infirmiers en cours d'instruc-
tion. L'examen pour leur admission est sévére et on comple
sur un plus grand nombre d'entrées dans ce corps, quand la
fin de la guerre aura rendu disponibles beaucoup d'infirmiers
actuellement employés dans diverses administrations hospita-
litres.

Je ne puis pas terminer cette partie du rapport de la Direc-
tion sans faire ressortir toute l'activité, la valear profession-
nelle et le sentiment du devoir de tout le personnel du corps de
Santé de la marine, Nous n'avons recu que des éloges, aussi
bien sur le compte des médecins titulaires que sur celui des
volontaires. Dis que la guerre fut imminente, tous s'empressé-
rent de rejoindre les navires de combat pour lesquels ils élaient
diésignés. Quelqres-uns se sont distiguis, mais tous ont bien
rempli leur devoir. Le chivargien Edgard a eu son collegue
aide~chirurgien Gibbs tué a ses cités pendant le cours d'une
attaque des Espagnols; il n'en a pas moins continué sa besogne
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seul, comme on pouvait, d'ailleurs, de sa part 'y atlendre. Les
médecing militaires des navires ayanl pris parl au combat
naval dans la rade de Manille et i la bataille du 3 juillet cou-
rurent les mémes dangers que leurs camarades officiers et ont
droit aux mémes dloges qui furent aceordés i ces derniers,

Le personnel médical du Solace a en le premier honneur

d'inaugurer, i la mer, le systtme absolu de la chirurgie antisep-
lique. Ceux qui le composaient ont mis en wuvre lous les
moyens pour atleindre ce bul, improvisant des appareils el
étant fertiles en expédients. Ils ont eu la satisfaction d'avoir
démontré qu'avec un dévonement inleiligent le pourcentage de
la mortalité chez des patients traités sur un navire-hopital bien
installé n'est pas plus considérable que pour un hopital établi &
terre. .
Le médecin inspecteur Persons se trouva du jour au lende-
main, dans un hopital installé a la hite, avoir la charge de
2abi prisonniers espagnols malades ou blessés, Il se tira @ hon-
neur de ee surcroit de besogne, el lui et ses aides furent eom-
plimentés par Famiral Cervera, lorsque ce dernier vinl visiter
le campement de ses hommes,

Les médecins militaires des autres hipitaux se sonl Lrouvés
[réquemment en présence d'évacuations inopinées de malades.
Ils ont toujours é1é en mesure d'en prendre soin,

Le préposé au magasin général, recevant et distribuant les
dépits de provisions, sappliqua & cetle besogne avec son activité
bien connue. 1l ne mangua jamais d’avoir des vivres disponibles
en n'importe quel endroit et & n'importe quel moment que ce
fdt. Ceux dont les services n'ont pas été aussi en évidence ont
néanmoins rempli d'une fucon satisfaisante leurs fonetions li
ot ils furent envoyés, et ont contribué, pour leur part, aux
bons résultats obtenus par le corps médical de la flotle,

GUERRE HISPANO-AMERICAINE.
MORRIDITE DANS L'ARMEE ET DANS LA MARINE.

Le Begister de la semaine derniéve insérait le rapport oficiel

AncH, oE wEp, xav, — Juillel 18gg. LXXIT — 3
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des décks survenus a Cuba et & Porto-Rico. Ge qui suit est la
conslatation officielle du résultat des opérations a Manille,

Opérations sous Manille, du 30 juin au 13 aoilt 1898,
sous la direction du major général sir Wesley Merrit.

{4) DANS LES TRANCUEES DEVANT MANILLE, v do Julx av 5 aolr 1898,

TUES, BLESSES,
SOEOFFIGIRRS AOUSOFFICINRE
OFFIGIERS, I & saldats, HFICELs, el soldals.
Néaut, i 18 7 by

() AssAUT pE MANILLE, 13 aodT 1898,

TUES. BLESSES.

—_— - =

BOUS-OF FICIERs " SOUS-OFFICLERS
Boane OFFIGEERS, ’

el saldals, ol soldats,

i
Y SR

() ToTAL GENERAL DE LA MORBIDITE, TUES BT BLESSES,
DURANT LA GUERRE AVEC L'ESPAGNE,

TUES. BELESSES.
e |
U GTRICTRES FRICIERS
APFIETERS, ot so'dats, OFFIGIERS, ol solduts,

L i wl 0y 09 14838
7] e v 3 [ a6
PR o e sty ai . . 1 10 s gl
Toraum.. cvinnns sl ulq 118 1,465
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GUERRE HISPANO-AMERICAINE.

MORBIDITE DE LA MARINE.

o
< : Ei w = il
= = — = . :
R IAIBIEIE
LIEUX DE COMBAT. za g w (Ed|=g gi =
= | = A R
=k FREE R gg
s gl ] e o
=i e e . 2T R et
Action duns la buie de Magille. . ... .00 o M a 4 i
Action dovant Clenfogos . .....coveunniaa] 48 i | a i g -
Aetion devant Cardean: .. ciioviinaiinan| B B 3 3 5 .
Action devant Saint-Jean Porlo-Rico. ... ... # 1 F ' i '
Combal de Guanlanamo Coba.......... T 6| b 9 3 &
Combat dovaul Sanliogo, s juin.........[ 1 i " 5 7 i
Gombal devant Santiago, & juillet....... o o i | e 1o .
Miscellangous,
Aigha (ke PR e v e niannsenna| B i { i , =
Banrrgft (2 8081} vivernininnnnnns| 0| 0| o] 4] ;
Amphitrite (G aodt). .. ... o0 ' i v . .
Fankse [0y aoidt), .. ... 5 1 . 1 " . i ¥
b T P S L Bs | 17 | 6 i B4 6 3
VARIETES.

STATISTIQUE MEDICALE DE LA MARINE AUTRICHIENNE

POUR 1896-1867.

Axvir 1896,

A la fin de 'année 1895, 214 hommes restaient en traitement. En
1896, pour un effectif moyen de g,?Bt hommes on a complé 6,223
eas de maladie : soit 681.86 malades pour 1,000 hommes d'effectil.

Sur ees 6,223 malades, 5591 ont repris leur serviee, 33a (33.92
p. 1000) ont été congédiés, aog ont été réformés (a1.36 p. 1000),
g1 sont morts (9.30 p. 1000). Mais, si du nombre de ces déoés on

a
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relranche 7 suicides, 8 morls accidentelles el & morts dans w com-
hat avee les indigénes de I'lle Guadaleavar (iles Salomon ), la mortalité
par maladie pendant cette annéde n'est plus que de 7.35 p. 1000.

Les courbes et la slalistique, suivant les saisons, montrent trois
maxima de morbidité: en février, en juillet, en novembre et en dé-
eembre pour les hommes i terre. Le premier maximum causé par une
dpidémie de rougeole & Pola s'éléve & 70 p. 1000; le second déter-
miné par une augmentation insolite & Trieste el & Pola d'affections
fébriles estivales (catarrhes gastriques, coups de soleil et coups de
chaleur) monle & 110 p. 1000, Le dernier, le plus considérable, pro-
duit par une épidémie de fidvre typhoide alteint 196 & 134 p. 1000,

A la mer les maxima onl été observés en mai el en décembre, les
minima en mars et aodt, :

3,698 hommes en service & lerre ont fourni 2,871 malades soit
788.89 p. 1000 et 6,143 hommes embarqués n'en ont donné que
3,352 ou blig p. 1o00.

A terre, la morbidité a é1é & Pola de 799.37 p. 1000, a Fiume et
pour I"Académie de marine elle a été de 832.33 p. 1000 et pour les
détachements isolés de 500 p. 1000.

A la mer, cette méme morbidité a été pour les navires monillés a
Pola de 478,15 p. 1000; pour Tescadre de 478.59 p. 1000; pour
les navires en mission de ?95.38 p. 1000; pour les navires en station
de 588.9a p. 1000; pour les bdtiments spéeiaux de boh.6g p. 1000.

Relativement aux fonctions, aox emplois el anx grades, le plus
grand nombre relatil des cas de maladie , 1540.97 p. 1000, estfourni
par les apprentis mécaniciens et les déves musiciens; puis par les
dléves de I'Académie 1009.33 p. 1000;: par la gendarmerie maritime
81h.a7 p. 1000 ; par les matelots, 7og.11 p. 1000; enlin par les
aspivants (Goa.ha p. 1000); le plus pelil nombre par les aumdniers,
les auditeurs et les médecins 215,18 p. 1000; les employés civils &
bord aBo.ak p. 1000, les commis 317.85 p. 1000 enfin les officiers
de marine 3a6.79 p. 1000,

Par suile de maladies, sont morts 51 marins, 8.48 p. 1000; g sous-
officiers 5.19 p. 1000; b ofliciers de marine, 9.78 p. 1000; 1 aspi-
rant, 6.8a p. 1000; une personne appartenant au groupe des aumd-
niers, auditeurs ou médecins, 12.65 p. 100033 commis, 6,96 p. 1 000:
1 dive de I'Académie, g.24 p. 1000; 1 employé civil & bord, 6.36

T e e i e A i AU

p. 1000,
Awxée 1897,
A la fin de 1896, 661 malades restaient en traitement, En 1897,
il |
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avee un effectil moyen de 10,058 hommes il y a en 6,179 malades,
soil 579.70 p. 1000,

Sur ees 6,179 malades, 5,176 ont repris leur serviee, 66 ont éd
congédids (66.58 p. 1000 ); 262 ont été réformés (2h.0h p. 1000 }; 75
sont morts (7.14 p. 1000). Mais si du nombre des déeés on supprime

suicides et 14 accidents, le nombre des déets n'est plus que de 51
soit 5.ofi p. 1000,

Suivant Ies mois la courbe, de la morbidité ne présents que de {é-
gores oseillations. A terre on trouve trois maxima: en janvier, 55 ; en
février, 56; en oclobre-novembre, 59.74 p. 1000; el trois minima: en
avril, 32 p. 1000; en juin, 3o p. 1000; en septembre, 34 p. 1000,

A la mer on constate deux maxima, en février el en juin, et denx
minima, en avril et novembre,

3,65 hommes & terre ont fourni 2,31 4 malades (627.50 p. 1000)
el 6,283 hommes embarqués en ont donné 3,865 ou6ob.ag p. 1000,

A terre, la morbidité a été a Pola de 660.95 p. 1000, & Fiume et
b I'Aeadémie de marine, de 6g1.84 p. 1000 ; pour les divisions déta-
chées, de 3g3.46 p. 1000,

A la mer, ce méme rapport a été pour les navires mouillés & Pola
ide 6Ba.75 p- tooo, pour lescadre, de 532.33, pour les navires en
mission e ﬁﬁn_-ﬁ; pour les navires en station, de 736,15 ; pour les
hiliments spéeianx, de 678.48.

Relativement anx grades et aux emplois, la pls grande proportion
de cas de maladie est fournie par les mousses, 848.73 p. 1000, el par
les apprentis méeaniciens et éldves musiciens, 888.88; les élives de
I'Académie, 886.78; puis par les marins, 687.0q;les gendarmes ma-
ritimes, 642.84 p. 1000; les sous-ofliciers, 568,90 p. 1000 les aspi-
rants, f70.58; le moins grand nombre est fourni par les aumdniers,
aditenrs el médecins, 311.68, les commis, 3|?.85 p. tovo, mais
surtout les officiers de marine, 303.14

Aux maladies ont succombé 36 marins, 5.8¢ p. 1000; 5 sous-ofli-
ciers, 2.73 1000; Sofficiers, 7.87 ; a commis de marine, 4.50 p. 1000
i ordonnanees, a0.00 p. 1000,

REMARQUES SUR LES PRINCIPALES MALADIES OBSERVERS
PENDANT LES DEUX ANNEES.

I. Maladies infectiouses aigués.

Pendant 'année 1896 il y a en dans ce groupe 354 cas, soit 36.17
il. 1000, i
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Pendant 'année 187 il y a eu dans ce groupe 5gh cas, soit 5g.0h

p- 1000,
Ces maladies ont déterminé en 1896 1 réforme et 37 ddeés, soit

514 p. 1000, plus de la moitié du nombre total de déeés; en 1897,
3 réformes et 1g déeés,

Fiévre typhoude. — Pendant Uannée 1846, il y en a en 13a sorties,

soit 13.48 p. 1000.
Pendant I'annde 1897, il y en a en f74 sorties, soit 4fi.q0 p. 1000,

Sur celles-ci on a ohserve ;
1R04, 1897,

A terre, .. By soit ad.gh p. 1000 #15 soit 86.71 p. 1000,
Aldamer,, 43 — 6.99 — 1hy — 2058 —

Bur ces chiffres il y a eu en 1896 34 déeds, soit abg.77 pour
1000 malades, presque exactement un déeds par 4 malades, et en 1897
1g.d|ioés sur fi7a sorties, soit fo.ab pour 1000 malades, soit 1 déeds
pour ab ma!m?en.

Les groupes des marins et celui des sous-officiers ont compté le plus
e victimes,

Cetle épidémie a surtoul atteint le port de Pola : 560 cas sur un
total de o4 malades pendant les deux années,

Dans les deux seuls mois de novembre-déeembre 1896 il y a eu
293 entrdes i I'hdpital, Les mois de janvier et de février 1897 en
lonnent & eux denx 36,

La courbe suivante montre la marche du typhus abdominal traités
it Phopital de la marine & Pola pendant les anndes 1875 & 1895,

En 1896, au printemps ef a l'automne, s'étaient montrés quelques
cas isolés de ligvie lyphoide, Geax-ei augmentérent en nombre an
mois de seplembre el d'oclobre, et en novembre-déeembre une épidé-
mie frappait toute la ville. La garnison enl 795 malades et la popula-
tion eivile 1148. En mars, il n'y eat plus que quelques eas spora-

digues. Comme eause, on inerimine Ja pollution de la conduite d'ean

centrale. Comme dans les e‘pidﬁmiaﬂ anlérieures, infection s'est lon-
jours montrée aprés des pluies abondantes. Les recherches faites an la-

boratoire de I'hdpital de la marine sur 'ean de la source Caroline, re-

cherches eontrdlées & Graz el &4 Vienne, ont fait voir que eelle-e1,
aprés de longues périodes de sécheresse, est pauvre en germes , mais
qu'apris les pluies elle est souillée par la pénétration des matiér es
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cales. La pollution dune souree naissant au milien du territoire con-
struit de la ville ne doit surprendre personne,

Au moment de ]'épi{h’-mie on [msail dans hﬂaucm:p de roes des tra-
yaux pour la pose des tuyaux de la nouvelle condnite d'eau munici-
pale. On ne saurait accuser ces terrassements, ear sur 150 ouvriers
qui y éaient employés, 2 senlement furent alleints.

Pour combattre le développement de cette épiddmie, on n’employa
que de T'ean houillie et Ton entreprit des essais de stérilisation en
!;‘mud avec le ehlorure de chanx et |'h3fmau|ﬁl.ﬂ de soude, mais sans
bon résultat. La maladie ne commenca diupurﬂltne que le 10 fdvrer
lorsqu’on usa de ean de la souree Tivoli.

Variole. — 3 cas en 18g6, g en 1Bg7, dont g & terre et 3 i la
mer (Pola).

En 18g7, 2,343 revaccinations ont été pratiquées avee 6g.6 p. 100
de suceés chez les éléves de Uéeole pavale, 45.6 p. 100 pour les
Imotases el E}fl p. 100 pour les matelots,

Searlatine. — 3 cas dans les deux anndes,

Rougreole. — En 1806, 85 cas, soit 8,68 p. 1000. 11 y en a en
A5 b terve et ho b bord, dont 36 dans le port de Pola. Elle a prinei-
palement sévi en janvier el a causé 3 déeis,

Celte épidémie a étéapportée i la fin de 1895 par des recrues pro-
venant de la Dalmatie.

Grippe. — En 1896, hg cas, dont a5 & bord du Donan dans le port
' Aexandrie.

Liphtérie et croup, — ho cas avee 3a guérisons et 8 déebs; mais
il faut remarguer que cette maladie n'a éié observie que sur des en-
fants de militaires on de marins,

Oreillons. — 61 en 1896, B7 en 1897 sur lesquels 56 & terre,
ga & bord, Sur ces cas Bg ont éé observés & Pola ou sur les navires
mouillés dans ee port,

. Maladies infectionses ehronigues.

Malaria. — B81 cas (88.93 p. 1000) en 18g6; Bas (Br.gg
p- 1ovo) en 1897, au lien de 795 en 1895 (B1.00 p. 1000). Elle a
causé un déeds, & Colombo.

Sur le nombre total des aceds de fiévre intermittente, on en trouve
i Pola ;
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B aBgh. s oivsnanrnnessn .. 666 soil  136.95 p. 1000,
B tlgh.e, . v i s e 164 —  Bogb —
BB, o e 7t — 1368 —

Les cas sont surtont nombreux en juin, juillet et aoit.

Tubereulose pulmonaire. — bg cas soit 6.05 p. 1000 en 1896, ha
en 18g7, soit 4.16 p. 1000.
Ces eas ont fourni :

1896, 1897,

Rélormes.... A1 soil Gg.hg p. 1000 32 soil 76.19 p. 1000
Déeds...... 15 — 9543 — g — a.h3  —

Elle atteint surtout le personnel infirmier, 23,27 p. 1000 en 1896
el 16.12 p. 1000 en 1897, puis les sous-officiers,

La tuberenlose des séreuses a fourni en tout 16 malades avee
b morts et 10 réformes,

Trachdme et conjonctivites, — Le trachdme diminue sans cesse dans
la marine antrichienne, comme le montre le tableau 1. En 1896, il
y enaen1h cas, soit 1.53 p. 1000, el en 1897 10 eas, soit 0,9q
p. 1000,

Blennorrhagie. — Hob eas, soit h1.7a p. 1000, en 1896, h71 en
1897, soit 46.80 p. 1000. Elle frappe surtoul les sous-ofliciers et les
chaufleurs.

Chancre mow. — 18906, 180 malades, soit 18.39. 1897, 151, soit
th1 soit 15 p. 1000, Il est aussi plus fréquent dans la catégorie des
sous-officiers et des chauffears, I en est de méme poar le chanere in-
duré,

Chancre induré, — 1896, 46, soil h.fig p. 1000, et 1897, 35, soil
3.47 p. 1000, Les accidents syphilitiques : 120 en 1896; 111 en
1897 paraissent au contraire plus fréquents dans I'état-major, puis
parmi les sous-officiers,

MaLADIES DU SYSTEME NERVEUX.

Coup de soleal et coup de chaleur. — 261 Uﬂ!{;lﬂ.ﬁ? p. 1000) en
18g6; ah en 1897 (2.37 p. 1000)avee denx décés, dont I'nn dans la
mer Rouge; presque tous ces faits ont été observés i terre, i Pola, en

Juillet et aotit 18g6,
wLe trts grand nombre de fails morbides inserits en 1896 sous le
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VARIETES. 73

diagnaostic de eonp de chalear et conp de soleil, qui survinreni i lerre
i Pola et i Trieste dans la seconde quinzaine de juillet et an commen-
eement d'aodl, et la El'al]dl! différence que Pon constale & eet dgard
entre les marins employés & terve ou i bord, montre combien les pre-
miers, personnes travaillant par une températuve élevée, ont plus a
soulfrir de I'élévation thermique exeessive que les derniers. Dans les
années précédentes une grande partie de ces eas avaient été atiribude
i la malaria, » Le professeur Maincaberg, connu pour ses études sur
ce sujel, qui a fait des recherches pendant plusienrs semaines, il y a
déjin quelques anndes, i Ihdpital de la marine de Pola, n'a pu dans au-
cun de ces cas rencontrer dans le sang les ]1|u5modie;u de la malaria,
tandis qu'elles ont toajours élé constatées par lui dans les eas incontes-
tablement typiques de fiévre intermitlente,

En tout eas, ces affeetions penvent dtre attribudes au rayonnement
solaive excessif de la surface terrestre. Si 'on ne veut pas les regarder
comme des eoups de soleil on de chaleur, on pourrait les appeler
litvres estivales.

Ces faits morhides sont caractérisés par une fidvre survenant brus-
fuement, continue, alteignant 4o° 5 eenligrades; de violentes dou-
leurs dans l1a téte | les membres et les articulations. Le visage est vul-
tueux, la langue blanche, il y a de la faiblesse générale. ['hypertrophic
de la rate est rare.

Ces phénoménes se dissipent en 3 & 6 jours; 10 & 1h jonrs sont
nécessaires pour le complet rétablissement. Comme Lraitement : vessie
de glace sur lu tite, bains et enveloppements froids, purgatifs et lave-
ments, quinine,

h"pu'.’fpsie. — a1 eas avee 15 réformes.

Troubles mentawr, — 7 eas chez des matelois: o gudrimns ol b -
formes

MALADIES DES VOIES RESPIRATOIRES,

a8 en 1896, 64.18 p. 1000, et bo1,59.76 p. 1000, en 18g7. En
oul, elles ont causé hg réformes et 15 déeds; a par bronchites
Hill"lii;!ﬂ, 5 par pnpunmni{!, 5 par Plrun';uil-., 1 par l'n-flnnpi!,'sii',

Marapies po cogvn,
231 ens avee 4 morls,

MALADIES DES ORGANES DE LA DIGESTION,
2. 018 cas avee § décés,
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74 VARIETES.

Les formes les plus communes sont : I'angine, 73¢ cas: le catarrhe
gastrique, le catarrhe intestinal aigu , lictére catarchal, 1381 cas, avec
une fréquence plus grande pendant I'épidémie de fibvre typhoide,
puis pendant les chaleurs,

MALADIES DES VOIES GENITO-DRINAIRES.

16ocas, 16.35 p. 1000, en 18g6. 163 en 18g7, 16.19 p. 1000,
avec deux déeés par néphrite,

Mivapies pE L'APFAREIL LOCOMOTEUR ET DU SQUELETTE.

18gfi, agh cas , soil 27.08 p. 1000; 1897, 253 cas, soit ab.14
p. 1000,
Elles sont plus frdquentes i terre qu'a la mer.

Le rhumatisme articulaire a donné 1 07 malades, 10.93 p. 1000,en
1896 et 109 en 1897, 10.83 p. 1000, et a amené 16 rélormes,
rhumatisme musculaire a donné g6 malades en 1896, Bo en

18g7.
Marapies pEs TEGUMENTS.

Dans ce groupe on compte pour les deux anndes :

Abcds, furoncles, anthrax.. .. .ovvvvvevasrsnsnee D10
T TN M - e e R S S alia
Inflammation du Hssu eellulaive sous-catandé, . ... ... 172
Exanlhémes eulands aigus.. ..o cvevevieniiiiinn, 167
P L L T now ae el ot b i) 134
Plaies o0 pied. «oooaersnnrsnsseiiirnosssnans 1af
Maladies diverses du bgument externe . .....ouss 73
Exanthémes ehroniquens « oo .ovovvnenrreneanans hi
Suoars dot PIdS. . . . vuveitine e ciias e ey a0
TravmaTissgs.

En 186, a8 cas, 64.18 p. 1000;en 1897, 710, dont environ un
cinquiéme & terre.

1808, 1897,
ConEnmions: ..o aisnnissnnessasiesi 3OO 3g7
Plaies par instrument piquant ou tranchant . §g - 79
Plaies par armes & leu et explosion. .. .. .. . 13 10
L TR AR R R e 1d aq
Luzalions. .. ... A o Sk P o 3 3
Enlorses, .. ....ciasnesnnvnrrsanssganis 70 76
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VARIETES. %
Brilures.. . coiu s e S o
i pll.rmm!sifeu.............. h 7
Suicides par pendaison . .. .. e 3 P

Parmi les suicides on comple 6 matelots, 3 sous-ofliciers, & ofliciers
de marine el un maitre d"hdtel.

I. GRAPEIQUE DES €AS DE FIEVRE TYPHOIDE
OBSERVES PENDANT VINGT xS A L'adeitat pe Pova.
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VARIETES.

II. Grapmgue pu TRACHOME ET DE LA CONJONCTIVITE

DANS LA MARINE AUTRICHIENNE PENDANT LES HUIT DERNIERES ANNEES,
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BULLETIN OFFICIEL. 77

BULLETIN OFFICIEL.

JUIN 1899,

DEPRECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINE.

MUTATIONS.

1" juin, — M. Yinas, médeein de 1™ elasse du eadre de Toulon, et désigné ponr
remplacer au & régiment de lirailleurs tonkineis M. lo I Moyssom, qoi terminera
Ie ) aout [u‘uahlin denx années de séjour aux colonies, el qui est affecté an port
de Toulon.

L]

3 Juin, — M. Maow, médecin de a* classa du eadee de Drest, est désignd
pour remplacer sur la Triomphante, & Saigon, M. lo D° Qomson, qui lerminera
le 1" aoil prochain, sos deat années dembarguement, ob qui sera ratlaché an
port de Brest,

M. Depcesse, médecin de 1™ elasse, du eadve de Cherbourg , remplacera sur la
defanse mobile de Toulon M. le D" Dupnar, qui lerminera, Je 48 join eourant
les deux années de serviee a ce posle, el qui sera rattaché an porl de Tounlon.

M. Arkve, médecin 'p'l'i:nti|m] du port de Tonlon, est d.éii!l'iﬁ pour mmpluml'
an 1 régiment dartillerie, & Lorient, M. le D' Coser, qui terminera le 18 eou-

ranl dens années de servies aux lroupes en Framee, el qui sera affeeté au port de
Rochafort,

& juin. — M. Awovmerrr, wédecin de 1™ elasse, est désigné pour aller sarvie au
4 piriment de tirailleurs tonkinois, an liea et place de M. le D Vixas, dont la dé
signation est annulée,

5 juin, — MM. les médecins principoux Meroien, du codre de Lovient, désigné
ponr embarguer sur le Carnot (escadre de la llédilcrraudn}., el Bomias, du cadre
de Cherbourg, embarqué sur la Bretagoe, & Brest, sont anlorisés & permoter,

MM. les médecins principaux Versos, du cadre de Rochefort, actuellement pro-
fesseur o Brest, et Awmawr, duo cadre de Brest, embarqué sur lo Massina, sont
muinrisés o permuler de port d'attache,

M. Bnveime, médeein de a* classe do codre do Brest, esl désignd pour
remplacer sar Ia Urdme (transport du littoral) M. le D7 Castarss, qui terminera
le 3y juin conrant, denx années d'embarquement et qui sera raltaché an port
de Toulon.

7 juin. — M. Recovees, médecin de 1™ elasse du port de Toulon, est ﬂéuiun""
pour pemplacer, s 2* régiment de ticailleurs tonkinois, M. le D° Dusuer, reniré
&0 Fronee pour cause de sanbé.

g juin, — Les pharmaeiens de 1" elasse nonsellement promus, dont les nome
suiveul, sonl affectés :

M. Rovziknes, provenant de Tahiti, i Rochefort.
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78 " BULLETIN OFFIGIEL.

M. Pruien, du cadre de Brest, est maintenu & ce port.

M. Avcné, du port de Cherbourg, & Rochefort,

M. Dezeozes, du port de Toulon, a Cherbourg.

M. Lr Naovn, du eadre do Hrest , est maintenn & es pori.

MM. les pharmaciens de a* elasse Cant, Camnoc, lzamserr, sonl affeciés : le
premier & Brest, s second & Toulon et le troisidme & Brest.

Les pharmacions de 1™ elasee ei aprds désignés restent affectés sux emplois de
pharmaciens comptables, savoir :

M. Pouona, & Cherboorg.

M. Peeees , 6 Brest,

M. Guéauen, & Lorient.

M. Cwavoworn, i Rochefort,

M. Bags, &8 Toulon.

1o juim, -— M. Lecuenc, médecin de 1™ elasse du cadre de Tonlon, est désigné
pour embarguer sur lo [P Estedes, 8 Rochefart,

16 juin, — M. Taamaon, médecin prineipal , aulorisé & servir temporairement a
Towlon , rejoindra Rochefort , son port d'aitache, lo 1* juillet prochain.

M. Dowsawr, médecin de 2 closse du eadree de Brest, est désigné four remplacer,
s 19 régiment d'infanterie de marine, & la Nouvelle-Calédonie, M. le I Anvocwn,
Wui tarminera, le sb solt prochain, deux années de serviee colonial.

M. Marai, médeein de 1" classe du cadre de Toulon, est désigné pour rem-
placer sur I'Héroine, & Dakar, M, le D* Lomis, rentrant en France pour cause de
sanbi.

17 juin, — M. Doecer (Paol ), médecin de 1™ elasse, provenanl des troupes an
Tonkin, est affects au port de Rochefort.

1 juin. — M. pr Goovew pe Powvovmavpe, médeein de 1™ clogse du cadre de
Hothefort, et désigné pour remplacer sur lo Troude, actuellement & Terre-Neuve,
M. le I Henvii (A.-J-M.), promu prineipal et qui esl appelé & servie @ Brest.

M. de Gouyon de Pontourande rejoindra sa destination par le paguebot partant
du Havre lo 8o juillet prochain,

MM. Pongoien ef Paviswe pe Cuaweearx, promus médecins de 1™ classe, sont
maintenus dane lenr nouvesu grade, le premier au 3° régiment de tiraillours ton-
kinois, le second, su 6° régiment d'infanterie de marine, & Brest.

a3 juin, — M. Bnacuer, médecin de 2° elasse , side-major au 6° régiment d'infan-
terie de marine, i Brest, est désifné, sur sa demande, pour remplacer an 7° ré-
gimenl de la méme arme, & Rochelort, M. 1o D" Prrean, qui terminera, le 8 juillet
prochain, un an de service aox tronpes en Franee, et qui est alfecté au cadre de
Brast.

M. Huwow, médecin de " classe du eadre de Lorient, est désigné pour rem-
placer, au 6 régiment d'infanterie de marine, & Brest, M. le D* Bascusr.

al juin. — MM. Coner, médecin principal do cadre de Rochefort, et Bounson,
médecin de 1™ elasse du eadre de Brest, sont désignés pour remplacer, le pre-
micr, M. le D" Dovar, aa 43" régiment d'infanterie de marine, & Madagascar; le se-
comd, M, le I* Frasenis, au délachement d'infanterie de maripe, & la Béonion,
{ui termineront, en asil prochain, deux ans de séjour dans les colonies.

a6 juin. — MM, Fuanoms, médeein de 1™ classe, en servies aux lroupes i lo
Réunion , of Bovnpos, médecin do 1™ classe du cadre de Brest, sont aulorisés &

permuter,
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CONGES ET CONVALESCENCES.

# juin, == Une prolongation de eongé de convalescence de denx meis, i solde
entiere, a eompler du a6 mai 18gg, est accordée & M. le médecin de 2" classe
Bensar (Fridérie), du port de Toulon, pour en jowir & Niee (Alpes-Moritimes),

1o juin. = M. Ouvsse, médecin de 1" classe, oblienl une |i|‘1i|0rlgllion da enn-
valescence de trois mois, & solde enlidre, el & eompler du 14 juin eonrant,

Un congé de trois mois, & demi-solde, pour affuires personnelles, est necordé i
M. 18 I Borsase | L-E-L.), médecin de a* classe, aide-major an 5 régiment d'in-
fanterie de marine, & Cherbourg.

16 juin, — Une prolongation de couge de convaleseence de deux mois, a solde

enlivre, a compler du * juin 18gy, & passer i Viehy et aux Sables-d'Olonne , est
aecordés & M. le médecin de 17 elasse Bounas (Georges), do port de Lorient.

1ti juin. — Une prolengation de congé de trois mois, pour affaires personnelles .
el i demi-solde, a compter du 17 juin 18gp, est accordbe & M. le D" Cawrien,
médecin principal, médecin-major do §° régiment d'infantarie de marine, it Cher-
bourg,

17 juin. — Un congé: de deux meis, pour sifgires personnelles, i demi-solde,
W eompter du 16 juin, a passer & Paris, est accordée a M. le D' Aveny (Charles),
médeein de 1™ classe, du porl de Brest,

Une Pmluuguiinn. de congé de sonvalescence de trois mo's, a solde entibre, o

tompter do 1*" juin 1fgy, est accordée 4 M. le médecin do 1™ classe GasTnes
{hl‘ﬂlﬂl‘lﬂ}]. du eadre de Toulon.

1g juin. — Une prolongation de conggé de convaleseenen de trois mois, o comp-
ler du 6 juillet 18gg, et @ solde entitre, est accordée i M. lo médeein de 1 classe
Conr, du port de Toulon, pour #tre passé i Feydey-sur-Leysin (Suisse ).

30 juin. — Un congd pour faire usage des eaux de Viehy est seeordé o
M. Cusdo, inspecteur général du Serviee de santé de la Marine.

Une prolongation de eongé de convalescence de denx mois, i solde entire, &
compler da 1~ ju[ilg[. pour «n jouir a Viehy et b Saint-Servan, est aecordde &
M. je ' Camnox { Ernest), médeein de 1™ elasse, du port de Lorient. [

PROMOTIONS,
Par décrel en date du 5 juin 18g9, ent &té promus ;
Au grade de pharmacien de 1" classe :
MM. les pharmaciens de a* classe :

(4* tour, ancienneld. )
M. Buiper | Andeé-Lonis).

(8 toar, choix. )
M. Rovziinss (Jacques).

(1" tour, ancicnneld, )
M. Payirs LEdmuud-Franqu-Emihj.

{a" tour, anciennetd. |
M. Avcud ( Auguste ).

page 79 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=79

(3* tour, choix.)

M. Drzeozes { Charles ).
{ 1" tour, anciennetd, )
M. Lk Naoun | Pierre-Jean-Marie-Léan ).
Par décret en date du 16 juin 189y, ont 6lé promus, pour prendre rang du

12 juin 18gy : :
Au grade de médecin principal :
(1" wur aneiannetd, )
M. le D Henvé | Alphonse-Joseph-Marie), médecin de 1" classe, en rempla-
eement de M. le D° Dooé, admis a la retraite.
Au grade de médecin de 1™ classe :
{&" tour, choix.)
M. e I Porgoier {Louts-Sylvain-Marie) , médecin de a* classe, en remplacement
de M. Henvé, promu,
Au grade de médecin de 1™ elasse :
{poor prondre rang du 15 juin 18gg.)
{1 tour anciennets. )
M. Je 1 Pavasse e Cusspeacs ( Maveel-André-Armand ), medecin de 2° clusse,
en remplacement de M. Miseiier, admis a la relraite.

LEGION D'HONNEUR.
Par décrel du Président de la République, en date du 6 juin 18yg, a é6é nomme ;
Au grade de chevalier :

M. Vitor | Georgas-tiustove ), midecin de 1™ elasse : 16 ans de serviea, donl 1
ila mer ou aux colonies; o donné des preuves d'un grand divouement ot d'une
bravoure digne d'dloges en allanl soigner des blessis sous le fen de Pennemi a
Paffaive d'lbemapay {7 seplembre 18g8) ot 4 celle d'lombanabé {35 ot 36 no-
vembro 1898,

NRETRAITES.

to juin, — M. Bessener (Georges |, médecin de a® classe, est admis, par déci-
sion ministérielle de ca jour, & faire valoir ses droits i la retraite, & titre d'infirmités
incurables,

MARIAGE.

as join. — M. le pharmacien principal Lureveine, du porl de Brest, est au-
torisé a contracler moriage avee M"* Lanevom | Henrietle-Marie-Louise), domi-
ciliee & Brest.

RESERYE,

1 juin. — M, Dopur-Frouy, médecin de a* elasse, démissionnnire, esl nommé
médecin de 9* classe do la réserve de 'armée de mer, par déeret du 47 juin cou-
rant, ot est offects pour ordre au port de Lorient.

Par décret en date do 16 juin 18gg , onl été nommés dans la réserve de armee
de mer, pour compler du 1a juin 18gg :

Au grade de médecin priveipal :

M. le IV Dovg (J.=B.-I.-T.}, médecin de In marine en retraite; est affecld an

port de Lorient.
Au grade de médecin de 1™ elasss :
{ Pour compler du 15 juin 18gg. )
M. Je D' Muwaner (T.-N.), médecin de 1™ classe de la marine en retraite; eel
allecti an port de Rochefort, x

Invriwene Namonaie. — Juillet 18gg.
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NOTES D'HYG }ﬂi’%r\cummf LE GAULOIS. 81

H.lhw
SUR l.n;‘qp:m;;' i: LE GAULOIS,

Par 1- D ONIMUS,

MEDECIN DE PREMIERNE CLARSE.

Les noles suivantes, prises pendant les essais du cuirassé le
Gaulois, indiquent les progrés que Uhygiéne a réalisés sur ce
biatiment de construclion récenle,

Le Gaulois a 117 métres de long, 20 métres de large.

Il déplace 11000 lonneans.

Son effectil sera de 660 hommes.

Le plan général du navire est tris simple.

De la passerelle @ 1a eale se svivent en tranches horizon-
tales, bien distinctes: le spardek, le pont des gaillards, le pont
intermédiaire, le pont cuirassé, le pont blindé, la plate-forme
de cale.

l

La passerelle est une large plate-forme métallique qui
sétend du chiteau A" au chiteau A&.

Elle s'éléve & 3 métres au-dessus du spardek, aus extrémilés
duquel la réunissent deux vastes derans en tole: les rideaux.

Sur le spardek, on voit: le tube blindé qui descend du
blockauss du commandant au faux-pont, le mit &, les che-
minées, les caissons & hamacs, le chiteau d'eau, qui est entre
deux panneaux d'aérage, le conduit d'évacvation d'air chaud
des machines, le mit A.

Le parquet du spardek, an lieu d'étre en bois, sera en litge,
recouvert de peinture.

Laléralement se comptent huit manches surmontées d'une
trompe mobile et autant de puils d'amenée d'air frais aux
chaufferies.

AncH. bE MiD. vav. — Aodil 1899, LXXII — 6
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82 ONIMUS.

Trois claires-voies s'ouvrent sur le spardek, deux servent
& l'adration des cuisines, la derniére donne dans la carré des
officiers supérieurs,

I
PONT DES GAILLARDS,

La hauteur de U'entrepont est de 2 m. 14, sa surface de
ibg métres carrés (défalcation faite de I'encombrement.)

On peut diviser cet élage en Irois parlies :

La premiére renferme la tourelle &, des caissons & hamacs
et s'arréle & la traverse cuirassée. Aérée par six sabords, elle
serl de poste de couchage 4 8 hommes,

La seconde est occupéde par le mil &, le four & pain, les
cuisines el 8§ casemates.

La dernitre partie est réservéde au logement des officiers su-
périeurs, dont le carré se trouve devant le mdl A.

L'espace compris entre les casemates, le four, les cuisines
a 289 mélres carrés pour 130 hamacs.

Dans les casemates tribord et bibord, les hamacs sont dis-
tribués ainsi :

1" casemale (90 MALres CAMTES). « o vvvvinnarniiais, y hamacs
92" caseroale (90 mélres CArrds). oo ivasianiiinaas &
3" casemate {ﬂﬂ . 33.} ------- spassEaa LR 8
4 cosemate (25 métres carrds). . ....iiniiiias Ty

Une aération eontinue se fait par les pnnneaux ayant une
surface aératoire tolale de 17 mélres carrés, par les 8 embra-
sures des casemates et 22 hublots, dont chacun mesure
o mq. o1,

La circulation d'air serait encore facilitée, si la hc}rdd'e de
quart déerochait ses hamacs et les déposait sur le parquﬂt

Le dégagement de lair vicié s'eflectue par les évents qui
entourent les cheminées, par les monte-charges, par les claires-
voies des cuisines, _

Celte ventilation supplée largement au carré individuel un
peu réduit du poste de couchage.
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Pendant 1'été 1898, les cuisines du bord n'ont provoqué
f[ll'llne légire élévation de température dans leur voisinage
immdédiat,

L'hiver, la partie moyenne du pont des gaillards est chauflée
par six grands poéles & vapeur.

[l

PONT l.“fTElHiDl AIRE.

['entrepont a 2 métres de hauteur et 514 mitres carrds de
surlace,

Il se divise en trois tranches :

La premitre va de I'& & la traverse cuirassée, la seconde
forme la batterie, la troisidme est occupée par la salle d'armes,
le logement de T'amiral et de son état-major.

Premidre tranche. — Tout & I'avant sont les poulaines el les
lavabos de I'équipage. Sur la ligne médiane se suivent : le ca-
%mslamt la tourelle &, le tube blindé; et latéralement : les pro-
Jecteurs, le magasin géndral et deux chambres de maitres.

En arribre et sur les cotés de la tourelle, la surface est de
91 mij. 95 pour bo hamacs.

I’adrage en est fait par un grand panneau s'ouvrant sur la
plage a7, par 8 sabords et par a monte-charges allant & la
Passerelle.

& poéles & vapeur, placés aux angles du magasin géndral,
thauffent la premidre tranche du pont intermédiaire.

Les lavabos de I'équipage sont & droite et & gauche, derriére
les poulaines,

Chacun d'eux dispose de 3 appareils & douches d'eau de
Mer et de 8 cuveltes avec robinets d'eau douce.

A celte installation manque encore 1 réchauffeur pour tiédir
les douches pendant T'hiver.

On arriverait peut-étre & supprimer le proeédé si primitif
du lavage corporel & la baille commune, en établissant un
t“f“lltage sur la passerelle et le spardek.
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Ce tuyautage serait démontable et garni de petits robinets.
Au moment du lavage, on les relierait aux prises d'eaun!!),

Pour augmenter la quantité d'eau douce prévue pour le lavage
corporel, il suffirail de changer le mode de lavage du linge.

Au lien d'un lavage & l'ean froide, an savon et & la brosse,
on uliliserait la machine a laver (systtme Decoudun), qui,
n'occupant sur le spardek qu'un volume de 3 métres eubes au
plus, essange, lave et rinee le linge trés rapidement, parI'em-
ploi de la lessive de soude et de la vapeur. On éviterait ainsi
au matelot des dépenses exagérées de savon, et, au navire, un
gaspillage d'eau douce.

L'installation des poulaines esl conforme aux preseriptions de
la circulaire de [évrier 18gh.

Il est i eraindre cependant que les joints du dallage en grés
cérame ne résistent pas aux trépidations de la coque et aux
déformations que subit la tole, sous l'influence de la lempéra-
lure.

Entre les dalles et la téle se formerait alors une nappe d'ean
qui, suintant par les rivels, péndtrerail dans le compartiment
sons-jacent.

A bord du Bouvet, le parquet des poulaines se compose d'une
tole élanche qui est lavée par un courant continu d'ean de
mer.

Un caillebotis métallique @ larges mailles repose sur les
bords relevis de la tole.

Sur la cloison® ajourée qui divise les poulaines du Gaulois,
on a fixé un désodorateur, formé d'un eylindre de toile de laiton
soudde & un plalean de cuivre. On y met du chlorure de chaux,
ou bien on le double d'un molleton imbibé de crésyl ou de
chlorure de zine el d'essence de thym (1/1000%).

Les corneaux sont désinfectés aun sulfale de ler el au ehlorure
de chaux, Fréquemment, dans la journée, le dallage des pou-

W On aorail pu fixer en abord, dans enlreponl des gaillards et dans I'en-
trepont intermdédiaire, devant la traverse cuirassée, des cuvellies el des casiers
i toilette, pareils & ceux du lavabo des mécaniciens.

il La soppression de celte cloison, qui met obstacle & une bonne venti-
ation par les sabords des poulaines, a été demandde,
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laines est lavé a I'eau de mer. On y passe ensuite du chlorure
de zine, que 'on étend également sur le carrelage du tambour
d'entrie,

Les locaux du magasin général ont chacun a sabords four-
nissant une bonne aération el un éclairage naturel suffisant.

2 panneaux font communigquer la premiére tranche avec la
plate-forme de cale.

lIs conduisent au poste & des blessés.

Le treuil servant & la maneuvre de la gouttibre Auffret est
placé prés du deuxidme panneau.

Tranche moyenne. — La tranche moyenne du pont intermd-
diaire a une surface de 423 mq. 8o. Elle sert de poste de cou-
chage & 192 hommes. Son adration est faite par 2 panneaux
(12 mq.), par les monte-charges des pibces de 100 millimétres,
les o coupées (5 mq.), les & embrasures des canons de 47 mil-
limitres et 12 sabords.

L'éclairage naturel de la batterie est insuflisant, une partie
des sabords élant en retrait sous les easemates,

Des lampes électriques y suppléent.

La balterie est chauffée par deux calorifires cylindriques,
placés en abord, au niveau du parquet.

A droite et & gauche de la cheminée &, sont les locaux de
Chapital (64 mq.).

Dans le fond de la batlerie, se voient des casiers d'équipage.

La troisitme tranche montre la salle d’armes, bien éelairde,
largement ventilée.
~ Des trois panneaux qui descendent de cette partie du pont
inlermédiaire vers les étages inférieurs, 'un va au pont prin-
cipal, 'autre a I'atelier des mécaniciens (poste des blessés &),
le troisitme aboutit & la plate-forme de cale, dans le compar-
timent du Marit.

HOPITAL,

L'hépital se divise :
A tribord : en salle de malades et salle de visite;
A bibord : en salle de malades, pharmacie et salle de bain,
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a, Salles des malades. — Elles ont, I'une, 4, l'autre 6 lits &
roulis. Un sommier Thuau est indispensable pour ces cou-
chettes, dont le fond en lattes de fer se déforme rapidement.

La surface des salles est 4 droite de 23 métres carrés el i
gauche de 18 mélres carrés, ce qui donne 7 et g métres cubes
d’air par lit.

Les sabords, au nombre de 2 par salle, ont 0 mq. h1. lls
suffisent largement & aération et i 'éclairage. Un revétement
formé de panneaux en linoléum, encadrés de bois , masque les
membrures el les mailles de la coque.

Pour diminuer, de méme, la conductibilité thermique des
autres parois, on a élendu sur les surfaces mélalliques, de la
peinture au litge,

A Tarribre de chaque salle.se trouve une bouteille avee cu-
velte, urinoir et chasse d'eau, Un hublot éclaire la bouteille,
dont le dallage est en gris cérame. Le chauffage de chaque
salle s'eflectue par 2 podles & vapeur.

Un poéle & charbon a é1é placé & tribord.

Ldelairage électrique comprend, outre a lampes wagon,
I prises de courant pour lampes mobiles.

Dans chaque salle, il y a un lavabo, une table pliante, une

banquette d'applique, une boite d'appareil a pansement sur
supporl pliant,

b. Salle de visite. — La salle de visite a g mq. g. Elle est
éclairée par un sabord.

Un lit d'hépital y sert pour I'examen des malades.
On y trouve encore :

t lavabo avee robinet d'eau douce et cuveltes i solutions
antisepliques;

t table & pansement;

1 armoire pour le pansement antiseplique et les instruments
aseplisés ;

1 table-bureau:

1 casier & registres, :

L'éclairage électrique est fourni par une lampe wagon et par
une prise de courant pour lampe mobile, destinée & I'examen
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des yeux, des oreilles. Des écrans permettent de transformer
la salle de visile en chambre noire.

Le chauffage se fait par un calorifere a vapeur.
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¢. Pharmacie. — La pharmacie a 8 mitres carrés de surface.
Elle est éclairée par un sabord. Les armoires logeant le matériel
el les médicaments sont largement suffisantes. On a placé les
coffres dans un cadre d'acier. Chacun d'eux est fixé par les
poignées i,

Il y a encore dans la pharmacie 1 lit et 1 table pliante. Un
robinet y donne I'ean nécessaire aux manipulations.

Le local est éclairé par une lampe wagon et chauffé par un
poéle a vapeur.

d. Salle de bain. — La salle de bain & 8 métres carrés. Elle
est dallée en gris eérame et revétue d'une couche de peinture
émail. Le tuyautage donne de I'eau de mer et de I'cau douce
pour les bains, les douches en pluie et en jet. Un réchauffeur
& vapeur est placé dans un angle de la salle; on y fait passer
I'ean de mer ou 'eau douce, Contre une cloison de la salle, est
suspendue une couchette pliante; elle servira dans le eas od
un malade devra éire isolé. i

La désinlection des effets contaminés, la stérilisation des
insirumenls de chirurgie el des pansements se font & l'aide
d'une éluve autoclave, placée pris de la baignoire. Clest une
chauditre cylindrique, en tole de 6 millimétres, Elle a o m. go
de haul sur o m. 6o de large. A 0 m. 15 du fond, est fixé un
caillebotis métallique, sous lequel s'enroule un serpentin; la
vapeur y circule & une pression de 3 kilogrammes, L'eau que
l'on verse dans I'éluve est rapidement vaporisée. Un mano-
métre indique la pression obtenue.

Deux robinets servent, 'un, a la sortie de lair, lauotre, &
vider I'éluve.

Des boulons & oreilles serrent le couvercle sur une rondelle
de lissu caoutchould,

Dans la salle de bain se lrouve encore une caisse en téle; on
y met le linge & blanchir ou & désinfecter.

i 8 colfres reposent sur les glissitres du cadre. a pelits coffres onl trouvé
place sous le Jit de la pharmacie.
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Au branle-bas de combat, I'étuve & désinfection pourra étre
transporlée au poste des blessés de I'A. Un raccord sur un
colleeteur de vapeur y est prévu,

v

PONT CUIRASBE OU PONT PRINCIPAL,

L'entrepont principal a une surface de 587 mdilres carrés,
¢l une hauteur, sous barrots, de 1 m. 80. Un cofferdam, rem-
pli de zoster, le borde dans toute sa longueur, et des cloisons
le divisent en g compartiments étanches,

Le 17 compartiment sert de poste aux seconds-maitres. Sa
surface est de 26 mq. 37. 18 hamacs peuvent y élre fixés. Ce
chiffre a été diminué de moitié, depuis que le 2° compartiment
est réservé au couchage d'un certain nombre de seconds-
maitres,

La ventilation s'effectue par 4 hublots et par une manche i
trompe mobile qui débouche sur la plage #.

2* compartiment, — (23 méltres carrds, 16 hamacs.)

2 panneaux allant au pont intermédiaire donnent H métres
carrés d'aéralion tolale. I faul y ajouter 7 hublots, dont b
s'ouvrenl dans les chambres des maitres. Les autres hublots
sont I'un & tribord dans la lampisterie, l'autre & babord dans
l'office des seconds-maitres.

Au milieu du compartiment passe le cabestan. De chaque
cOté se suivent des chambres de maitres, chacune ayant en
moyenne 4 mélres carrds. Leur mobilier est en bois blanc.

On y voil un lit d'attache avec tentures (?), une table pli-
anfe, une armoire el un lavabo.

Un podle & vapeur chauffe la chambre. Chacune d'elles est
éclairde par un hublot.

Le 3* compartiment (68 mq. 8o, 32 hamacs) est occupé par
la tourelle &.

L'aération s'effectue par 7 hublots, 2 sabords de tube lance-
torpille et le panneau servant au passage des torpilles.

A la mer, ces ouvertures sont closes, et la ventilation n'a
lieu que par les portes des cloisons étanches.
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En ajourant la partie supérieure de Tenveloppe des monte-
charges, qui vont au spardek, on les transformerail ulilement
en manches d'aération.

Dans le 4¢ compartiment (88 mq. 6o, 31 hamacs) passe le
mat ', dont U'enveloppe extérieure s'arrdle au pont cuirassé.
Le monte-charges du mét descend , seul, dans le faux pont.

Au milieu du compartiment se suivent : le tambour de la
doseente de 1a 17 chaufferie, la cheminée &7, des casiers d'équi-
page pour sacs couchés (1 m. 36 par case). Sur les cOtés se
voient : 2 chambres de maitres, le poste des seconds-mailres
méeaniciens (16 mq. go, 12 hamaces, & hublots), le poste des
sergents-majors mdeaniciens (5 mq. a0, 8 lits, & hublots) '),

Ces dewr postes ont une aération et une surfuce insuffisantes.

Liinstallation de celui des sergents-majors sera modifié pro-
chainement. 11 serait possible d'y amener de Tair frais, en pra-
liquant une ouverture dans I'enveloppe du monte-charges, qui
traverse le poste.

Lo 4* compartiment est aéré par un panneau du pont in-
termédiaire, par 14 hublots et 2 sabords d’embarquement.

Hublots et sabords sont fermés i la mer.

Le mit & serl alors efficacement i la ventilation. Celle-ei
est indispensable, surtout quand Tatmosphére estsouillée par
les émanations provenant de 4 évents de soutes & charbon.

Le 5¢ compartiment (116 mq. 64, Ha hamacs) renferme le
timbour de descente aux 2° et 3* chaufferies, des casiers
d'équipage, la cheminée A&.

A tribord, le poste des aspirants avee office et salle de bain
(14 mq. 26, g hamacs, & hublots).

Du méme edté, une chambre pour a sergents-majors méca-
niciens, une bouteille et une ehambre d'officier.

A bibord, on voit le poste des maitres (21 mq. A7),
% chambres pour agents civils, la salle de bain des olliciers et
une bouteille.

Le 5° compartiment regoit de luir vicié par 2 évents des
SOutes,

) Toutes les surfaces sont calenlées avee défaleation de I'encombrement.
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L'arrivée d'air frais a lieu par un panneau de 3 mq. 6o,
par 23 hublots et a sabords d'embarquement.

(i compartiment (143 mq., 1 hamacs).

Au milieu passe le tambour de descente & la 4° chaufferie
et aux machines,

Derritre, sont des casiers d'équipage, et de chaque coté,
des chambres dofficiers.

La venlilation du 6° compartiment est faite, par un pan-
neau d'adrage ouvert sur le pont intermédiaire, par 15 hublots
et 2 sabords d'embarquement.

Le renouvellement de T'almosphire y est encore accéléré
par Paspiration des ventilaleurs électriques, qui refoulent de
l'air dans le comparlimenl des dynamos A, situé au-dessous.

li évenls de soute i charbon débouchent dans le 6* compar-
timent,

Il serait superflu d'insister sur ce grave inconvénient.

Le 7° compartiment (112 mq., 36 hamaes) est ventilé par
un panneau de 3 m. 7o, par 20 hublots, 2 sabords d'embar-
quement, le mit & dont le monte-charges traverse le pont
cuirassé, el va dans le poste des blessés A.

Devant le mdt sont les manches qui évacuent, au-dessus du
spardek, I'air chaud des machines.

Derriére le mét, passe le tambour du passage des blessés A.

Cesl, avec le panneau de l'extréme &, la seule communi-
calion de I'enirepont prineipal avec les élages inférieurs. Il en
résulle une moindre viciation de son atmosphére. Chose excel-
lente, car cet entrepont n'est, en rdalilé, qu'un vaste loge-
gement,

8 compartiment (68 mq., 16 hamacs).

Dans le milieu : la tourelle &, le tambour de descente an-
Farcot, et, latéralement : des chambres d'officiers. 16 hublols
el 1 pelit panneau d'aérage fournissent une ventilalion sufli-
sante,

Le g* compartiment forme le carré des officiers; il est spa-
cieux, mais sa hauteur n'est que de 1 m. 70 sous barrots.
L'aération en est bonne (6 sabords et 6 hublots). Cepen-
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dant, les deux manches qui devaient servir i 1'évacuation de
lair vicié, facililent, au contraire, par leur section trop grande,
larrivée d'air frais.

On pourrait les transformer en manches d'aération du sys-
téme Mac-Kinnel, en introduisant dans chacune d'elles une
deuxitme manche, de section moitié moindre et dont les ex-
trémilés déborderaient en haut et en bas,

A la partie inflérieure, 'extrémité libre de la 2° manche
s'évaserail en forme de pavillon.

L'air chaud se dégage alors par la manche interne et l'air
frais descend entre les 2 manches.

Le chauflage du carré par a longs caloriferes cylindriques,
placés au pied du cofferdam edt été parfail. Actuellement, les
radiateurs & ailettes ne donnent qu'une chaleur insuffisante et,
on y supplée au moyen d'un poéle a charbon.

Chambres des officiers.

Dans Tentrepont principal, chaque chambre a 5 mbtres
carrés, 2 hublots, un radiateur &4 ailettes, Le mobilier est en
fer et aluminium. L'hygiene et la logique du combat £'accordent
i en conseiller I'usage, mais encore faul-il que 'on ne regrette
pas trop le confort auquel nous avait habitués le mobilier en
pitch-pin.

Ainsi, lous ces meubles mélalliques ont des angles aigus
qui, au roulis, entament les vétements el la peau,

Le lit forme une sorte de lit-armoire, d'une désinfection
diflicile.

Il est fixé & la cloison et le cube d'air qui le surmonle, déji
diminué par la hauteur exagérée de la couchelle, esl encore
réduit par un feutrage et des lentures. Un entourage en lino-
léum Paurail mieux isolé de la cloison mélallique et, de plus,
aurait pu étre lavé [réquemment.

Le lavabo est malpropre. Une simple table avec dessns de
marbre et garnilure en cuivre fixant la cuvelle, etc., edl été
préférable.

La canalisation d'eau douce ot le réservoir du lavabo inon-
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dent parfois la chambre, et I'eau s'amasse en nappe enire le
plancher et le pont cuirassé. .

Les armoires sont garnies intérieurement d'un feutrage qui
sera renouvelé rarement. Une couche de peinture an ecaou-
tehoue serait plus propre. ‘

Les bouteilles des officiers sont du modéle preserit par la
circulaire de février 18¢4.

Leur tuyautage ne présente pas, au niveau des soupapes,
une élanchéité suflisante. Deux pédales, aclionnant chacune
une soupape, réaliseraient un mécanisme trés simple et plus
étanche.

On supprimerait ainsi le double engrenage actuel, qui
exige des réparations incessantes.

Salle de bain, — La salle de bain des officiers est pareille &
celle de l'infirmerie,

1l y a 7 réchauffeurs pour les salles de bain du bord.

Ne serait-il pas plus éeonomique d'établir un réchauffeur
unique dans une caisse & eau, sur le spardek; une canalisation
desservirail les salles de bain et donuerait encore de 'eau
chaude & Péquipage pour le lavage du linge ™?

v

FAUX-PONT OU PONT BLINDE,

Le faux-pont comprend 13 compartiments.

Sa paroi extérieure esl protégée par la cuirasse. Il a am. 43
de haut.

Le 1 compartiment sert de cambuse (19 mq. 85).

L'air frais y pénétre par 5 manches de ventilateurs élec-
triques,

Gependant, T'atmosphére 'y renouvelle lentement, Iair
vicid ne sortant qu'avee dilliculté par 2 porles ajourdes. On y
remédierait en prolongeant la cambuse jusqu'au-dessous du
premier panneau.

W Ce réchauffeur servirail encore & faire bouillir 'eau de citerne, ,[mmd
elle doit 8tre utilisée comme ean potable. Un filtre serait dés lors inulile.
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Cette disposition a été adoptée & bord du Saint-Louis, biti-
ment de méme type que le Gaulois.

Le a2* compartiment doit servir de poste de blessés & ; il est
encombré (cabestan, deux dynamos, compresseur d'air, con-
denseur auxiliaire).

Son aération se fait par a panneaux (5 mq. 2 de surface to-
tale). Une manche de ventilateur y débouche. ,

3* compartiment (tourelle # et ses dynamos). — 2 manches
de ventilateur.

Le 4 compartiment, divisé en trois, forme aun milien la
chambre de manipulations, qui est adrée par le tube blindé ;
sur les edtés : e lavabo des chaufferies et une soute de lorpil-
leur,

Dans chacune de ces parties latérales pénitre une manche
de ventilateur.

Des cuvettes avee robinets, 3 appareils pour douches en
pluie, les casiers des gris de chauffe sont disposds dans le la-
vabo, dont les eaux savonneuses sont refoulées directement A
la mer, sans passer par le collecteur d'assbchement V),

Les 5°, 6% 7* et 8 compartiments sonl au-dessus des & chaul-
feries et ont tous la méme disposition. De chaque cdlé, une
soute & charbon, aérée par une manche, les sépare d'une
Coursive qui, de l'avant & Parritre du navire, longe la cui-
Tasse, et se partage en nombreux alvéoles communiquant par
des portes élanches,

A l'intérieur des compartiments, se trouvent a ventilateurs
i vapeur refoulant de Tair frais du spardek & la chaufferie, et
1 compresseur d'air, dont la tuyére descend aux foyers pour
dctiver la combustion du charbon et du pétrole.

Ces comparliments présentent i leurs exirémités, d'une
Part : une portion de cheminée ; de l'autre : une écoutille
Youyrant dans le tambour de descente aux chaufferies,

Par ces panneaux arrive de I'air frais, dont le courant est
favarisé par T'aspiration des compresseurs d’air. La ventilation
sl encore activée par des écoulilles percées dans le pont blindé

" L'eau du lavabo est chauffée par un serpentin.
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au-dessus de chaque chambre de chauffe. L'air qui pénétre par
ces ouvertures va aux foyers des chaufferies.

Une autre aspiration se fait également par les orifices pra-
tiqués dans Penveloppe des ventilateurs,

(Cest done un renouvellement continu de Patmosphére, lul-
tant contre la chaleur dégagée par les collecteurs de vapeur et
par le parquet en contact avec les chaulleries.

Lors des essais & oulrance, les 5* el 8° compartiments étaient
l'un a hy degrés, laulre & 32 degrés.

Celte différence s'explique :

Le 5° posstde 2 puissanles cheminées dappel qui sont le
monte-charges du mat &, el un monle-charge de piéce de 100
de la passerelle.

Dans fe 8, la température s'éleve rapidement par Parrivée
d'air chaud, provenant du ¢* comparliment.

Le §* compartiment est occupé par a dynamos, 1 condenseur
et 3 ventilateurs refoulant de I'air frais aux machines.

Sur les edtés sont des soutes & charbon.

La température du ° compartiment variait de 36 degrés a
ha degrés, pendant les essais & outrance; ¢'était une véritable
dtuve, chaulfée en avant a ho®,b par la cloison du panneau des
machines, en haut & ho degrés par les collecteurs de vapeur,
en bas 4 46 degrds par le parquet qui recouvre les ma-
chines.

Voici comment se fait la ventilation de ce compartiment,
dans lequel se lient en permanence le personnel employé aux
dynamos.

Arrivée d'air frais :

1° h manches de ventilalenr élecirique booo métres cubes
d'air frais par heure ;

2° Courant d'air venant par les portes du 10° compartiment
ou descend le panneau AR des machines.

a manches proviennent d'un ventilateur de hooo mélres
cubes du panneau A des machines; 2 antres manches aménent
de Tair frais , que 2 ventilaleurs de 2000 métres cubes puisent
dans lenlrepont principal.
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#
Evacuation d'air chand,

1 ventilateur de Gooo métres cubes, placé dans le tambour
A& des machines et aspirant dans le g° compartiment par un
petit panneau d'aérage.

4 orifices des enveloppes des ventilaleurs d’air frais des ma-
chines.

3 portes s'ouvrant sur le 8° comparliment.

Le o° compartiment est inhabitable; son parquel surchauffé
(46°) devrait étre recouvert de licge.

La cloison qui sépare le compartiment du panneau & (ho°,b)
pourrait étre revélue d'amiante. An lien d'un ventilateur de
Gooo métres cubes, on placerail dans le panneau & des ma-
chines un ventilateur centrifuge, aspirant 10000 métres
tubes,

Le manchon de coton silicaté entourant les collecteurs de
vapeur, devrait étre garni de feailles de lailon interceptant un
malelas d'air; on obtiendrait ainsi un isolement plus eflicace
du tuyaulage.

Le 10° compartiment renferme les thirions & el donne accés
aux machines.

Laléralement se voient le lavabo des mécaniciens el le ma-
gasin de la machine.

Tous ces locaux recoivent une manche de venlilateur. Lair
frais arrivant du panneau A traverse le compartiment pour
aller aux machines et an ¢" compartiment.

Dans le 14" compartiment, sont les dynamos de la lourelle &,
2 manches de ventilateur servent & aéralion.

ta* compartiment. — On y trouve le Marit, des soutes, des
toquerons, 5 manches y débouchent; le dernier panneau du
pont intermédiaire y descend.

Sa surface adratoire est 2 mq. b5.

Le 13° compartiment forme le compartiment de 1a barre.

ameh. DE wip, mav. — Aodl 1899, LAXIL — 7
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Vi

PLATE-FORME DE GALE.

L'étage compris entre le pont blindd et la plate-forme de
cale a une hauteur de 5 m. 32 dans les chaunfferies et les ma-
chines.

Dans les aulres compartiments de la plate-forme de cale,
la hauteur atleint 3 mélres en moyenne.

Le 1 compartiment forme 3 soutes de maftres ('],

Le 2 compartiment est au-dessus de la cale & vin et de la cale
i eau. '

Cest l'annexe du poste des blessés A

2 panneaux y descendent, venant du pont intermédiaire.

Une manche de ventilateur complite I'aération du compar-
timent, dans le fond duquel se voient les chaines, prises dans
les étrangloirs.

Sur les eotds : les soutes & salaisons, & biscuit, & farine.

3 Compartiment : tourelle, soutes & munitions.

2 manches d'aération domme dans le 4 compartiment, ol
sont les lubes sous-marins.

Les & compartiments suivants sont occupés par les chauf-
feries.

Sur leurs cdtds s'étend une coursive & charbon, qui les sé-
pare des soutes & munitions'*,

La premiére et la troisitme chaufferies ont, chacune,
6 chaudiéres, les autres en ont 4,

Ces chaudiéres, du type Belleville, exigent, pour un fonc-
tionnemenl normal, une venlilation trés énergique.

1. Ventilation naturelle.

a. Arrivée dair frais, — h panneaux allant du pont inter-
médiaire aux chaufferies.
(1) Toutes les soules du bord regoivent une manche de ventilatenr élec-

rique, amenant 'air frais, puisé sur le ponk intermédiaire.

™ Llair vicié des soutes 4 munilions s'échappe par les monte-charges.
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Ecoutilles s'ouvrant dans le [aux-ponL.

8 manches en tdle (2 par chaufferie).

Ces manches, qui servent encore de manches & esearbilles,
vont du spardek a a meétres du parquet de chauffe.
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b. If'umatm d'air chaud, — L'air chaud est dvacué par les
“Dveloppes des cheminées.
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La coupe d'une cheminée montre d'abord la téle en contact
avec la fumée, puis un plan de coton silicaté recouvert par
a tiles dans l'intervalle desquelles s'échappe l'air chaud. Une
derniére enveloppe préserve les élages supérieurs de la cha-
leur des chemindes. Et de fait, leur voisinage modifie & peine
la température des compartiments qu'elles traversent.

a. Ventilation artificielle.

Elle s'effectue par 8 ventilaleurs i vapeur.

Ceux des 17 et 3® chaufferies débitent 6oooo métres cubes
it I'heure.

Les autres fournissent hoooo métres cubes,

Ces ventilateurs sont installés dans le faux-pont et aspirent
par des manches qui débouchent & 3o centimétres au-dessus
du spardek,

lls refoulent Tair frais dans des conduits appliqués contre
les eloisons des soutes.

Au début, ils s'ouvraient & 2 métres du parquet de chauffe.
Depuis, on les a prolongés de 1 mélre environ, pour éviler aux
chauffeurs des douches désagréables dair froid, qui oceasion-
naient de fréquentes bronchiles.

Le g* compartiment est entibrement pris par les 3 machines,
sépardes par 2 cloisons longitudinales.

Dans chacune d'elles, les collecteurs de vapeur sont & l'avant
du parquet supérieur, oii 'on constate la température la plus
élevie,

Le tuyautage de retour au condenseur est i Parritre, l'air
y est moins chaud et, cependant, c'est dans cette derniére par-
tie des machines qu'aspirent les ventilateurs évacuant lair
chaud.

Les bouilleurs Mowraille sont, en abord, dans les machines
latérales.

1. Ventilation naturelle,

a. Arrivée d'air frais. — Par les 3 portes d'entrée aux ma-
chines g'ouvrant sur le 10° compartiment du faux-pont, pé-
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néfre un courant d'air frais venant du panneau AR des ma-
chines,

b. Kvacuation Fair chaud. — Une partie seulement de 'air
thaud des machines s'évacue par les ventilateurs qui doivent
Faspirer. L'autre se dégage par le panneau & des machines el
monte jusqu'au spardek, en se refroidissant progressivement
dans les dlages qu'elle traverse,

Elle est & 43° & la partie inférieure du panneau, tombe &
39° prés du pont intermédiaire, el n'a plus que 33° au caille-
botis du spardek.

(e sont les températures observées pendant les escais & ou-
lranee,

L'évacvation se faisant directement de la machine cenlrale
au panneau M, la chalenr y est moins forte que dans les ma-
chines latérales.

Aussi a-l-on proposé d'établir pour celles-ci des manches
Verlicales permettant & Tair chaud de s'échapper plus facile-
ment,

Une porte s'ouvre de la machine centrale dans la 4° chauf-
ferie,

L'air chaud de la machine y est aspiré et se dégage par la
cheminde A,

(Vest encore une des causes qui aménenl un abaissement
sensible de la lempéralure de celte machine.

Ainsi, pendant les essais du 3 septembre 1898, le thermo-
mitre marquait sur le parquet supérieur de la machine
tribord ;

&.... b&b°

Bia bo®
pour la machine centrale :

N, hae

ST TR

pour la machine bibord :

N.... bpetbo®
A.... bo*
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' a. Ventilation artificielle.

3 ventilateurs & vapeur de hoooo mbtres cubes aspirent,
dans une manche en tdle, i Jo centimétres au-dessus du spar-
dek, Tair frais qui est refoulé aux machines le long des cloi-
sons de séparation, jusqu'au-dessous du parquet inférieur.

Les ventilateurs sont placés dans le faux-pont (comparti-
ment g). : ;

Leur rotation met encore en mouvement 3 moteurs élec-
triques dont le courant, transmis & 3 réceptrices, fait lourner
dans le compartiment 10 du fanx-pont trois ventilateurs d'éva-
cuation d'air chaud,

Ces ventilateurs aspirent & la partie supérieure de l'arriére
des machines,

La température de l'air chaud dvacué était, dans un des
essais, de 35° pour la machine centrale, de 38° pour la ma-
chine tribord et de 40° pour la machine babord.

A Torifice de sortie du conduit d'évacuation, elle était de
37° 2. Au méme moment, I'air évacué par le panneau & des
machines marquait f2° i sa partie inférieure, et 33° au niveau
du spardek.

A bord du Charlemagne, euirassé du méme type que le
(raulois, la disposition des machines est inverse.

Les collecteurs de vapeur sont & l'arriere.

Par suite, Tair qui, 4 leur contact, a la lempérature la plus
dlevée, se dégage par le panneau A. Une faible partie s'élimine
par les ventilateurs d'évacuation placés a Tavant, prés des
tuyaux de relour au condenseur,

Cest 1 confirmation bien nette du fait, déja signalé pour le
Gaulois, que Taiv chaud s'échappe loujours par le chemin le
plus direet,

Sa sortie devrait done dtre conslamment ménagée aux points
mémes ol la température des machines est la plus élevée,

Le systime opposé a été appliqué au Gaulois et au Charle-
magne; aussi, les ventilateurs d'aspiration et ceux de refoule-
ment arrivent i se neutraliser; lexpérience en a été faite a bord.

Le compartiment 10 sert d'atelier aux mécaniciens. C'est éga-
lement le poste des blessés M. 12 hommes peuvent y élre
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couchés, Il est regretiable que, dans l'atelier, qui a déja le dé-
faut d'étre placé dans un bas-fond du navire, on ait mis un
moteur & vapeur pour actionner le tour, les perceuses, ele.

Un moteur électrique edl moins vicié 'atmosphire du
10" compartiment,

L'aération se fail parle pannean /& des machines (5 mq. 8o0).
Il sert au passage de la gouttiére Auffret.

2 manches de ventilateur débouchent dans le 10* comparli-
ment, Son aéralion est encore aidée par la manche du monte-
charges du mit A, qui évaene l'air vicié, et 1 monte-charges
de pitee de 100, amenant L'air du spardek.
~ Les deux derniers compartiments de la plate-forme de eale
renferment : {'un, la tourelle, 'autre des coquerons. Dans les
deux, se trouvent des soutes & munilions.

to manches de ventilatenr servent a leur aération.

Vil
CALE.

La cale s'étend entre les deux water-ballast & et A. Elle est
én contact avee la coque aux extrémités du batiment, tandis qu'a
la partie moyenne, d'une tourelle & I'autre, le double fond
la sépare du bordé, réduisant sa hauteur & 3o centimétres,
sous e parquet de chauffe, et @ o m. go, sous les machines,

Le 1 compartiment sert de cale & vin, le second de cale &
eau, Celle-ci renferme 2o caisses d'une conlenance totale de
57 (onneaux.

En abord de la cale & eau sont les puits & chaines; leur
tobinet de vidange s'ouvre dans un pmsnrd d'ot I'ean e:st re-
Jetée & la mer an moyen d'une pompe & bras(".

Les cales & vin et & eau regoivent, chacune, une manche de
ventilaleur.

Dans le 3° compartiment se termine la tourelle; latérale-
ent sont placées des soules de maitres'™,

it Ca Puis:ﬂl. n'avail pas élé préva, Les puils i chaine se vidaient directe-
ment dans la eale & ean,

' Dans la rale, les soules des mailres ol les gonleg & munilions recoivent
thacune, une manche de ventilateur électrique,
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Le & compartiment se parlage en soutes i munilions et i
pétrole.

Les 5°, 6%, 7°, 8* compartiments forment la cale des chauffe-
ries, Ils sont limités extérieurement par la double coque et des
soules & charbon.

Le g* compartiment esl occupé enlibremient par la cale des
machines jusqu’i la double coque.

Le 11° compartiment renferme Textrémilé inférieure de la
tourelle,

Dans les comparliments suivants, sonl distribuées des
soules & munitions.

POSTES DE COUCHAGE.

Tous les postes de couchage sonl au-dessus du faux-pont.

Chaque hamae occupe, en moyenne, un carré individuel
de a métres.

La distance des crocs d'une méme file Iransversale est de
fio centimélres,

Dans chaque lile longitudinale, I'écartement atteint 2 m. 85;
c'est l'inlervalle de 3 barrots.

Le croisement mesure o m. g5.

Par une distribution méthodique des hamacs et une venti-
lation normale. il a été possible de fournir & chaque homme,
dans les 2 entreponts supérieurs, un cube d'air suffisant.

L'aération des postes de couchage est moins salisfaisante
dans 'entrepont prineipal, dont la hauleur sous barrot se ré-
duit & 1+ m. 8o, et ot I'atmosphére est vicide par les émana-
Lions des soutes a charbon,

En mer, quand les sabords d’embarquement sont fermés,
Fair ne se renouvelle plus que par les panneaux et 'enveloppe
des mits,

Les entreponts servant de posie de couchage sont chauflés
I'hiver, et leurs parquets sont recouverts de linoléum.

ASSECHEMENT.

Le mode d'asséchement des fonds du Gaulois est intéressant
& étudier,
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L'asséchement utilise un collecteur réservé exclusivement a
I'évacuation des eaux qui s'amassent dans la cale et le double
fond du bitiment. .

L'épuisement des compartiments envahis, dans le cas de voie
d'can, se fail par les drains. Dans ceux-ci ne circule que de
I'eau de mer,

L'extréme avanl, la eale & vin se vident dans la cale &
ean.

La cale & eau peut &tre asséchée au moyen d'une pompe i
bras ou par le collecteur d'asséchement.

Celui-ci passe sous la tourelle &, regoit les tuyaux de vi-
dange des soutes 4 pétrole, communique avec le fond des com-
partiments de la tourelle et des lubes sous-marins; jusqu'a ce
niveau, le collecteur d'asséchement repose directement sur le
bordé, formant le fond des cales,

Dis son arrivée & la premiire chaufferie, le collectear se
place dans la cale, sur le vaigre, @ o m. go au-dessus du
bordé, Entre ces deux plans de tole qui revétent les membrures
court le double fond d'une tourelle & I'autre.

Le collecteur traverse les & chaufferies émettant, dans cha-
cune, 2 robinets, I'un pour la cale, l'autre pour le double
fond.

t lhirion de 10 tonneaux de la 3* chaufferie aspire au col-
lecteur d'asséchement et en refoule 'ean & la mer.

Des chauferies, le collecteur d'asséchement pénétre dans la
machine centrale ol vient se greffer sur lui un branchement

. pour les machines latérales.

Toutes les eaux grasses des machines se rassemblent dans
3 puisards de 2bo litres, et sont évacuées par les thirions des
machines aspirant au collecleur.

La cale de la tourelle A& et les compartiments qui la snivent
se vident dans le double fond de la machine centrale.

Les eaux savonneuses des lavabos des mdeaniciens et des
chauffeurs sont refoulées & la mer par des pompes & bras, sans
passer par le collecteur d'asséchement. On évite, ainsi, la sa-
ponification des matiéres grasses provenant des machines et les
odeurs putrides qui en résulleraient.
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EPUISEMENT DE L'EAU DE MER.

L'épuisement des water-ballasts et des compartiments en-
vahis par 'eau de mer s'effectue par denx puisards, chacun
d'une conlenance de 8 mélres cubes environ. Ces puisards sont
placés, 'un & 'avant sous la premiére chaufferie, I'autre & Iar-
riere sous le poste des blessés M.

Deux grands drains les réunissent, chaque puisard étant
divisé par une vanne, Un branchement transversal réunit les
drains dans les machines.

A bibord, il existe encore un petit drain supplémentaire
allant des chaufferies aux machines.

D'autres drains déversent directement les water-ballasts
aux puisards,

L'évacuation de l'eau de mer a lieu par les thirions de
Goo tonneaux qui aspirent par les grands drains aux puisards;
mais les drains s'arrétent & la parlie supérieure de ces rdser-
voirs; il faut pour les vider complitement, recourir au collecteur
d'asstehement , dont la erépine plonge jusqu'au fond.

DISTRIBUTION D'EAU DOUCE A BORD.

La distribution d'eau douce se fait par deux tuyautages

complétement distinets, 'un pour l'eau de citerne, Iautre pour
* Tean distillée,

L'eau douce est aspirée de la citerne par une manche en
euir, qui se grefle sur un tuyau, descendant du pont principal
au thirion de la deuxiéme chauferie.

Le thirion la refoule soit au collecteur des chevaux alimen-
taires (chaudibres et caisses i eau des chaufferies), soit au col-
lecteur deau qui longe le faux-pont, et se termine aux caisses
i eau,

Par ce méme collecteur, l'eau peut étre envoyée au chiteau
d’eau sur le spardek.

Le chiteau d'eau se compose de deux caisses en tble, de la
conlenance de a tonneaux,

L'une renferme de 1'eau salée, L'autre de I'ean douee.

De la partie inférieure de la eaisse d'eau douce du chiteau
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d'eau partent deux tuyaux, I'un donne 1'eau aux cuisines et au
four, 'autre va au logement des officiers supérieurs, descend
au pont intermédiaire puis au pont cuirassé distribuant I'ean
aux chambres et aux salles de bain.

Des branchements particuliers fournissent I'eau a I'hdpital,
aux postes des blessés, aux lavabos.

L'eau distillée est obtenue par deux appareils Mouraille, i
trois bouilleurs, placés en abord, dans les machines latérales.

Le troisitme bouilleur de chaque appareil a ses tubes étamés
et sert exelusivement i la distillation de Teau potable.

Aux essais, leau fournie par les appareils Mouraille du bord
a él¢ reconnue excellente. L'analyse faite au laboratoire de
Brest n'y indiquait aucune trace de chlorure de sodium.

En chargeant 'eau distillée d'acide carbonique, on la rend
moins fade et moins indigeste (1 siphon d'eau de selz ou
1 sparklet pour bo litres d'eau ). :

Au sortir du filtre, I'eau distillée tombe dans une caisse en
téle placée sous chaque bouilleur.

Deld, elle est aspirée par un thirion et refoulée dans un
tuyau qui suit le faux-pont, jusqu'aux caisses de la cale a eau.

Une pompe & bras reprend I'eau pour I'envoyer aux char-
niers (M,

Le bouilleur Weir présente sur l'appareil Mouraille 'avan-
tage d'un nettoyage plus facile. C'est un eylindre en tole, dont
la partie inféricure contient les tubes chauffeurs; par une de
leurs extrémités entre la vapeur, par l'autre g'écoule 'eaun de
chauffe. L'eau de mer, en contact avec les tubes, se vaporise et
va se condenser au réfrigérant. Elle traverse, ensuile, l'aératear
pour se rendre au filtre ., ;

Au-dessus de la cale & eau, point de moteur & vapeur pou-
vant entrainer la souillure de ce compartiment qui réclame la
propreté la plus minutieuse.

Les caisses sont sur un seul plan & o m. 6o au-dessous de la
plate-forme de eale, ¢t reposent sur des rances, qui les sé-
parent des mailles du bordé.

U (e sont des charniers Lacolonge en tble caoutchoutée,
® 4 kilogramme de charbon donne avee le Weir 16 & 18 litres d"ean.
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Un coin laissé libre au point déclive permet 'asséchement
de la cale.

Une défectuosité i signaler, c'est que l'eau distilliée au lieu
d’arriver aux caisses par une simple différence de nivean enlre
le filtre et la cale, nécessite 'emploi d'une pompe.

VENTILATION.

Dans les enireponts supérieurs ot sont distribués les postes de
couchage, I'air pénktre par des ouvertures, dont la grande sce-
tion diminue sa vitesse d'éconlement, mais permet le renouvel-
lement de 'atmosphire au moins qualre fois par heure, sans
courant d'air désagréable.

L'été, les hublots du pent des gaillards peuvent rester ouverls
méme par gros temps et l'aspiration des ventilateurs élec-
triques qui refoulent Iair du pont intermédiaire vers la cale fa-
vorise larriviée d’air frais par les panneaux el les sabords.

La température du pont intermédiaire differe toujours de
celle des deux autres ponts et active, de ce fait, la circulation
de ['air.

Sur le pont principal, la venlilation est moins bonne, parti-
culitrement quand, & la mer, hublots et sabords sont fermés.

Cependant, les ouvertures pratiquées dans l'enveloppe des
mits, les variations de température des compartiments, faci-
litent I'entrée de l'air par les panneausx.

Pendant les essais, l'air s'imprégnait de poussiére de char-
bon et d’émanations des soules a charbon.

Cette viciation de I'atmosphére peul s'allénuer quand, avant
d’arriver au"mouillage, on ouvre les porles des soutes alimen-
taires, 1l se fait alors un appel d'air vers les foyers des chau-
ditres et, au lieu d'une évacuation de gaz des soutes, il se
produit par les évenls une aspiration qui purifie rapidement
l'air de I'entrepont prineipal.

Sous le pont cuirassé, I'aération s'effectue an moyen de g ven-
tilateurs électriques, placés dans les panneaux du pont inter-
médiaire.

L'air est refoulé dans des conduits en tdle, d'olt partent des
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tuyaux élanches, qui se distribuent aux divers compartiments.

Chaque tayau présente & son extrémité inférieure un oper-
eule permettant d'isoler le compartiment.

Au tambour A, 2 venlilateurs hélicoides de 10000 el
hooo mitres cubes refoulent de 1'air aux tranches qui pré-
cirdent la 1™ chaufferie,

Les 3 ventilateurs du tambour B (hooo me.) abrent les
soutes qui bordent les 3 premibres chaufleries.

Le tambour € ne contient qu'un ventilateur de 3500 métres
cabes pour les soutes & ¢harbon et & munitions de la b° chaul-
ferie.

3 ventilateurs de hooo métres cubes occupent le tambour D et
renouvellent U'air des tranches qui sont en arriere des machines.

Un ventilatenr hélicoidal de hooo mitres eubes est [ormé
d'une roue horizontale, mue par un induil tournant & une vi-
tesse de 1800 tours & la minute.

La roue porte des hélices qui refoulent ou aspirent l'air, sui-
vant la direction de leurs ailes.

L'intensitée absorbée esl de 17 ampéres et la dillérence de
potentiel aux bornes est de 78 volts.

Un ventilateurde hooo métres cubes pise 135 Kilogrammes,

La pression d'air & la sortie atteint en millimétres d'cau :
i1 millimétres,

En tournant, le ventilatenr hélicoidal fait un broit de
sirene d'autant plus aign et plus désagréable que la rolation
est plus rapide.

Le ventilateur centrifuge est, au conlraire, silencieux, el
fournit une pression & la sortie bien supérieure & celle d'un
ventilateur hélicoidal de méme poids.

Fonclionnant comme une turbine, le ventilateur centrifuge
a une roue verticale a palettes inelinées. Du centre part le con-
duit d'aération. A bord du Gauleis, les ventilaleurs refoulants
des chaufleries et des machines sont centrifuges. Ils ont un
débit considérable. Leur seul défaut est de ne pas éire reliés
au cireuil électrique, qui éviterait 1'élévation de température
provoquée par le moteur & vapeur et donnerait une vitesse de
rolation plus grande.
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A bord, les deux ventilateurs électriques mobiles sont cen-
trifuges. Leur débit est de 4bo métres cubes & heure [V,

La surpression d'air déterminée ‘par le ventilateur refoulant
amime 'évacuation de Pair vicid,

Cette aération est plus énergique mais plus localisée que
celle qui esl due Wu ventilateur aspirant. Dans ce dernier cas,
le dégagement de Tair est ralenti par les résistances du par-
cours et il dépend de la différence entre la pression extérieure
et intérieure.

L’emploi simultané des deux syslémes de ventilation a été
réservé pour l'aération des machines, alin d'éviter le reflux
d'air chaud dans les tambours d'arrivée dair frais.

Tous les autres compartiments et les soutes sont ventilés par
refoulement et, leurs conduits d'adration restent séparés jus-
qu’au ventilateur,

Par suite, chaque tranche autonome du bitiment a un tuyau-
tage de ventilation indépendant.

Aucune vanne ne sectionne les conduits; tous se continuent
jusqu'a la partie supérieure du tambour, 3 1 mdtre au-dessus
de la flottaison. Dans le cas de voie d'eau, le compartiment
envahi reste done isolé, :

Lair des cellules les plus éloignées, les plus profondes du
bitiment, se renouvelle constamment. Aussi, les analyses n’ac-
cusent que de faibles traces de €0, et jamais les recherches
au moyen du chlorure de palladium w'ont décelé d'oxyde de
carbone dans l'air des chaufferies ou des soutes du Gaulois.

Ces faits s'expliquent aisément par I'énorme circulation d'air
dans les chaufferies et les machines. Leur almosphére se renou-
velle 180 et 150 fois par heure.

Chaque chambre de machine a 950 métres cubes environ 2';
le ventilateur y refoule hoooo mitres cubes par heure. — Or,
d'apres les caleuls de Layet, pour un espace de 100 métres

) Ces ventilateurs mobiles peuvent tre transportds dans tous les recoins
du bitiment, 1ls peuvent servir & Paération de la double coque et du double

fond. A bord du eroisenr américain le Columbia, on les place dans le sé-
choir de I'équipage,

# Défaleation faite de I'encombrement,

page 112 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=112

@BEITH

NOTES D'HYGIENE SUR LE CUIRASSE LE GAULOIS. 111

cubes, il suffit de 7000 métres cubes par heure, pour expulser
tout le CO? produit.

A bord, lair refoulé aux machines est puisé au-dessus du
spardek, c'esl-d-dire dans les meilleures conditions de pureté.

Si celte quantité considérable d'air neul est indispensable,
cesl qu’il faut combattre la chaleur humide, qui rend l'atmo-
sphére des élages inférieurs, trrespirable.

Sur le parquet supérvienr de la machine bibord du Gaulois,
Fair atteint 6o degrés au contact des eollecteurs de vapeur.
Ddja, vers bo degrés, lair est fortement saturé de vapeur d'eau,
mais la tension de la vapeur croit plus vite encore, Elle est, a
by degrés, de 142 millimbtres.

Cette humidité de l'air provient de Veau des fonds, des
fuites de vapeur, de l'arrosage des pitees de machines qui
s'échauffent.

La pression de l'oxygéne s'abaisse & mesure que s'éléve la
pression de la vapeur contenue dans l'air.

Il en résulte une diminution de 'hématose, de {'exhalation
pulmonaire et de D'évaporation cutandée. Alors, dans l'orga-
nisme qui ne dépense plus la chaleur qu'il produit, s'accumule
encore du calorique, provenant de la respiration d'un air brd-
lant et du rayonnement des collectenrs de vapeur.

Seule, une ventilation abondante peut conjurer les accidents
du coup de chaleur, en conservant & 1'air une température li-
mite, compatible avee la résistance du corps,

A bord du Gaulois, la température axillaire des hommes en
service & l'avant du parquet supérieur n'a jamais dépassé
37 degrés. Cependant, I'expérience suivante montre combien
leur séjour dans cetle atmosphire surchauffée doil étre pénible.

& thermombtres placés de distance en distance, le long
d'une latte, ont donné des indications précises sur la tempé-
rature des différentes couches d'air qui se succédent du parquet
supdrieur au pont blindé.

A 5o centimétres du parquet. . vvivavaiannans evo B2 degrés.
A1 métre. . .... S S A e S e L 18
LR MG R S e b
A S MAIes . cvcrrriinrnanns B bo
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Le personnel employé sur le parquet supérieur a done les
pieds a Jo degréds, tandis que la téte est & 6o degrés!

Aussi, dans le cas ou I'évacuation de l'air chaud ne pourrait
dtre facilitde, serait-il indispensable de placer, & hauleur de
téte, sur le parquet supérieur, des houches d'arrvivée d'air frais.
Et, voici un fait qui en prouve la nécessité. Le ventilateur de
la machine eentrale bifurque son conduit d'aération au-dessus
du parquet supérieur, pour descendre le long des cloisons
latérales.

Pendant les essais & tirage foreé, un ouvrier du Gaulois el
lidée de déboulonner la paroi inférieure du conduil au nivean
de la bifurcation. Par la fissure ainsi eréée, arrivait de Uair lrais.

L'effel en fut immédiat.

L'air que T'on respirail était encore & 38°,5, mais l'oppres-
sion que 'on éprouvait auparavant avait disparu. Les mouve-
ments respiratoires devenaient moins [réquents et le pouls
moins rapide, I

On ne peut songer & modifier complétement le systéme de
ventilation en aspirant lair chaud & I'A et en refoulant Pair
frais & I'AR.

Le déplacement des conduits d'aération serait trop codteux.
Mais il y aurait lien d'augmenter Paction des ventilateurs
d'aspiration, au moyen d'un tuyautage allant de ces ventila-
teurs jusqu'a I'4A” des machines, en passant latéralement par
les soutes & charbon.

On diminuerait ainsi beaucoup la température des ma-
chines bibord et (ribord, dont la chaleur est la plus élevée.

Pour diminuer 'action nocive d’'une ventilation défectueuse
sur le personnel des machines, il est de toute nécessilé que
les hommes qui ne sont pas de quart sous le pont cuirassé
stjournent dans les étages supérieurs du bitiment.

Par la siricte observation de celle consigne qu'une surveil-
lance sévire doil contrdler, on luttera contre 'anozyhémie pro-
Jessionnelle des mécaniciens, anoxyhémie qui prépare trop sou-
vent P'éclosion de la tuberculose ),

11 Dans les cas typiques, I'examen du sang révéle non pas de I'hypoglo-
bulie, maiz une diminution trés nette de la teneor en hémoglobine. Les
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Mais celte consigne sera mise difficilement en pratique
pour le personnel torpilleur, dont I'effectif est réduit. L'entre-
tien des dynamos, leur fonctionnement exigent un séjour pro-
longé dans le fanx-pont. Aussi, chaque comparliment des dyna-
mos doit-il avoir une ventilation de refoulement et d'aspiration.

A bord du Gaulois, Tatmosphére du compartiment des dy-
namos /R est irrespirable.

Les modifications que demande son aéralion ont été indi-
qudées, Elles sont urgentes (1),

THERMOMETRIE,

La température sur le pont des gaillards et sur le pont cui-
rassé didpasse loujours de 2 ou 3 degrds celle de 1'élage in-
lermédiaire; le maximum constaté en aoldl s'éleve & 97 degrds
et le minimum tombe, en janvier, & + f.

Au 7 novembre, & midi, la température extéricure étant de
15 degrés, le thermométre indiquait dans I'hpital bibord , ex-
posé au soleil, 17 degrés, et dans I'hopital tribord 15°,5. Dans
la batterie, & minuit , il marquait 15 degrds, puis remontait
E) 17 degrés, vers 2 heures du malin.

Aux mémes heures, la température du pont des gaillards
passailde 17 & 18 degrésel le pont principal, de 18 & 19 degrés.

Cette différence s'explique par la présence des cuisines sur
le pont des gaillards, et par la ceinture isolante du cofferdam
qui entoure le pont cupirassé.

Dans T'entrepont principal, au moment des essais & lirage
foreé, la température extérieure élant de 20 degrés, celle des
tompartiments oscillait entre 23 el a7 degrés.

17 COMPAMIMENE. . s s s saasssisansnsssnsonisanny a3 degrés.
8" et 3' comparliments, ............. A e . 23°0.

f* et 5* comparliments, « o oo vauevssiniiinen i a7.

6" compartiment, .......00.. S R A e a5,

7" compartimenl. ..., e T R =35,

B® et " comparliments........cooiiiiiiiinnaana a3,

micracyles sont nombrenx el peu colorés. Gelle anoxyhémie est due & 'abais-
Sement de la pression de Toxygéne par fa lension de la vapeur d'eau dana
les compartiments chauds et humides du navire.

V) Cos modifications voul &tre failes.

ARCH. b MED. vav. — Aoil 18gy. LXXIT— &
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A la méme heure, on notait dans le faux-pont &) :
ah degrés pour les lrois premiers compartiments.
a5 degrés pour le li* compartiment.

3a — b i

dg — i —

38°h - 7 S

b - 8e —

bha — 9" — (ventilation défectueuse).
36 — 10° —
27 - 11° —_
28 — 12" —
25 — 13 —

Les élévations thermiques les plus fortes sont provoquées par
le voisinage des chaufferies et par les collecteurs de vapeur des
appareils auxiliaires,

Le tableau suivant indique les températures observées, pen-
dant les essais, dans les chaulferies ot les machines :

ik ";" f:,':ﬂt.‘ J.T CHAUFFERIES,
MISE e —" . | ——
DATE. MACHINE. AN en train. S!Ur Sar
euld = o 1™
el
ricure, p,’.:&'i" 4 * P‘diu ates-
rieur. chaule. | relies,
degrés, | degrés. | degréa, | degris, | degrés, | degrés,
Tribonl. . .... - 0 BRI | 8o 17 1
Q mars.. . .ooof Centrale Midi.| B 6 | 46 0 . v
Bibord....... M 19 5 a6 2y b - .
Tribend, ..... & 96 6 | o 7 bg 38 "
7 mai. o | Centrale Midi.,| 1: sh 48 81 p d
Bdbord. ..... " a8 6 | Go @ b1 D " »
Triberd. ..... B a7 Iy 54 35 6 .
00 ml.. ..., Centrale Midi..! 16 3o W Gs B B N
Bibord. ..... : bs 58 b L1 a .
i
1 Celta température Hevbe fait due b l'absence d'un revdloment de eolon sur an eor-
tain nombre de colleclears de vapeur.

) Les conditions thermiques dans lesquelles se irouve I'équipage seraient
bien meilleures si les nombreux appareils auxiliaives qui encombrent le
faux-pont avaienl un moleur ﬁai‘:l:r'.lqua au lien d'un moteur & vapeur, eelui-
ci surchoullant el viciant 'atmosphére des compartiments.
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’ Pris PARGUET
. TEMPE- | | yysE suPiEIRRD.
DATES, MACHINE, || el
i Paequet| 1/
e, | P & | A
rivwr,
degrda. | degrés, | degris, | duprés,
E Tribord. . ... " 17 S LT
of mai,......{ Cooirale Midi,.| 3 5 ald O 5l it
f_ Tdhord., o 0uus . al | 55 b7
Tribord. ... .. 177 | 56 s
1y juitlet. . ... { Centeale Midi.. | =1 "™ bo g A% 8
Biborl.. ... .. a3 s GH = ha 3
Tribard. .. ... . 29 1 il fs 3
3 juillel..... Contrale Midi.. | 15 & B0 B 53 4 A6 3
Bibord.......| 346 | GBB | A7
Tribord. .. ... . ol o4 B Gl
$o juillet. . ... Centrale Midi.. | 18 5 a7 | BA L1
Babord........ 8 | Sgb | 46
Tribord, . .. .. . wh 5 | 536 | 46
Baodb. ..... Centrale Midi.. | 13 af 58 b
Bibord....... . do 56 &7
Tribord. . .... . do B 55 B 63
PO | | PR Centrale Mili.. 19 "7 b H1] b B
Bdbard, . ... .. ; da & ] L
Tribapd, .. ... . a7 5 | 62 by
27 oolt, .. ... Centenla Midi., | 18 1k b2 B LT
Bibord,...... 35 a8 L1
Tribord. ..... ok 5 al
i !F‘Pl!mbm. e I Centrale,. . ... Fa 17 B L] hi
Bisord. ..... Is Gy Lt
Tribord.. .. .. 9g ] 53
10 septombre. ¢1 Centrale. ....| 19 ag 6 | bb b
Babord .. ... . 36 [ g
|

CHAUFFERIES.
T ——

| Sur =y

parquet Jus

e it

'Pﬂ 4
chanfe. | relles,
deprés, | dugprs.

&8 .

. .
o &

‘ [
I8 53
ho fia
35 3 G4

.
kT [
38 3 ba

. .
i Ga

M .
hi & ¥

Chaufferies. — Le personnel de service dans les chanfferies,
se lient sur le parquet de chauffe et ne traverse que rare-

ment les passerelles,

[ n'y a done & considérer que le parquet. La moyenne ob-
servée atleint 38 degrés

Celte chaleur est aisément supportée, grdce aux énormes
masses d'air mises en mouvement par ventilation naturelle.

Le maximum noté lors de I'essai au tirage forcé a été de
41.5. A ce moment, pour augmenter la pression de 1'air i 'en-
trée des foyers, on mel les ventilateurs en mouvement et on
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supprime le dégagement de Iair chaud par enveloppe de la
cheminde,

Par une température extérieure de 15 degrés, le thermo-
méire placé dans une chaufferie, dont une senle chaudibre
était allumée, marquait ab degrés.

Il tombait & 18 degrés, dans les autres chaufleries et dans
les machines au repos.

Machines, — A l'avant du parquel supérieur des trois ma-
chines, six hommes, seulement, sont exposés & une température
éleviée (maximum : 6o degrds). Leur reléve se fail toules les
heures et leur travail se borne & la surveillance des graisseurs.
La, cependant, des bouches d'air frais seraient nécessaires
pour diminuer l'oppression produite par la respiration d'un
air brilant et saturé de vapeur d'eau.

A Tarribre du parquel supérieur, la température des ma-
chines diminue de 10 degrés.

Sur le parquet inférieur qui est oceup® par la majeure partie
du personnel, le thermometre ne dépasse pas 33 degrés.

Soutes. — Aux essais & tirage forcé el par une tempéralure
extérieure de 20 degrés, les thermométres des soutes & muni-
tions (sur la plale-forme de cale), indiquaient en moyenne

23 degrds.

Le maximum (26°) a été atteint par une soute de 138 bai-
bord &,

Les soutes & munitions de la cale ont eu une moyenne de
21 degrés,

Leur ventilation & toutes est done excellente.

CHAUFFAGE.

L'hiver, le chauffage des entreponts servant de poste de cou-
chage se fait par la vapeur circulant & une pression de a2 kilo-
grammes dans des radiateurs & ailelles et dans de grands calo-
rileres cylindriques.

En sortant dudélendenr, la vapeur passe dans des collecteurs
qui montenl dans le panneau de la 2° chaufferie et dans le
panneau A des machines.
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De 1a elle se distribue an pont prineipal, au pont intermé-
diaire el au ponl des gaillards, dans un tuyaulage en cuivre
sur lequel se greffent les poéles.

Leau de condensation relourne par un deuxiéme luyaulage
aux condenseurs auxiliaires & el A.

ordinaire, les surfaces de chauffe sont caleulées pour
Biaintenir les logements & 12° au-dessus de la température
extérieure. :

A bord du Gaulois, la batterie est, seule, chaufféde par 2 ca-
lorifires eylindriques placés en abord, au niveau du parquet.
Cest le mode de chauffage le plus pratique, et il est regret-
table quion lui ait préléré, pour le chauffage des chambres et
carrés, les radiateurs a ailettes. Ceux-ei sont fixés &4 ho centi-
mélres du plafond.

Aussi, donnent-ils lieu & des migraines, méme quand ils
chauffent peu, ce qui est le cas ordinaire.

Les radiateurs & ailettes sont peut-étre d’un prix moins
élevé que les podles & serpentin ou les caloriféres cylindriques,
mais I'économie réalisée & I'achat se traduira dans la suite, par
une dépense plus considérable de eharbon.

Le chauffage & la vapeur consomme 1200 kilogrammes de
charbon par 24 heures.

CUISINE DE L'EQUIPAGE.

A bord du Gaulois, I'alimentation du matelot a été tris amé-
liorde, grice i l'initiative plus large, laissée par le réglement
dctuel, pour les achats direets de vivres frais.

Il en est résulté une plus grande variélé dans les menus, et
ne qugmentation trés netle de la valeur nutritive des repas.

Mais cette transformation si heurcuse de la ration du marin
A nécessité des modilications dans le matériel servanl i la pré-
Paration des aliments.

Et bien que le sujet en soit plutdt vulgaire, il semble qu'il
Y ail quelque intérét & montrer comment, & bord, peut se
Paliser « o repas varién, el comment une distribution plus
fapide, plus propre, envoie sur la table de I'équipage des mels
chauds et appélissants.
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Diverses circulaires ont déjd signalé les défauts de la cui-
sine d'équipage, encore en usage sur les batiments.

Cependant, & bord du Gaulois, certaines modifications per-
meltront d'en tiver meilleur parti.

Tout d’abord, il est regrettable que celte cuisine soit adossée
par deux deses cotés & des cloisons qui rendent le quart de
sa surface inutilisable. Son déplacement serait maintenant trop
OnEreux.

2 chaudiéres de 300 litres occupent la moitié environ du
fourneau; elles servent & faire cuire la soupe et le bouilli. On
Y cuit les légumes.

Leur capacité est suflisante pour Teflectif prévu : chaque
homme ayant droit & 6o centilitres de bouillon; ce qui, avec
la viande ou les légumes, correspond & 1 litre par homme.

Lintervalle libre qui sépare les chauditres est, i bord du
Gaulois, de ko centimétres. On y place le braloir & eafé.
Mais, le plus souvent, cet espace reste inoceupé, et pour I'uti-
liser, on y a mis une plaque percée de 2 trons pour 2 mar-
miles norvégiennes, ayant chacune une capacité de ab litres.
Les marmites ne peuvent fournir qu'une quantité insuffisanle
de ragodt. Aussi est-il indispensable de mettre A profit I'espace
laissé libre derribre la grande chaudibre bibord, en y placant
une nouvelle chauditre de 200 litres environ. Cette installa-
tion serait vraiment peu coflteuse 1),

Il sullirait de changer la disposition des briques et de mo-
difier la plaque supérieure qui porle deux trous,

Cette plaque est inutile puisque les seconds-maitres et
Phopital qui devaient s'en servir ont, & bord, des cuisines
spéciales,

Le quart du fourneau qui reste encore inoceupé aurait pu_
étre transformé en un four & retour de flammes et A soles
wurnantes, Dans ce four on aurait riti la viande de I'équipage.

Actuellement, ees rotis ne peuvent se préparer quand e pain
est [ail & bord.

1 Cette installation a 616 accordda,
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NOTES D'HYGIENE SUR LE CUIRASSE LE GAULOIS.
Matériel de cwsine.

Le menu de l'équipage comporle, aussi souvent que pos-
sible, des légumes frais que P'on fait bouillir dans les deux 1é-
gumicrs, Ces caisses en 10le ajourde, que 'on suspend dans les
chaudiires, permettent dgalement de cuire des ceuls durs,

Il est regrettable que les gamelles ne soient pas toutes
chaudronndes; on pourrait les atiliser pour cuire certains ali-
menls dans le four & pain.

On emploie, & cet effet, trois grands plats en tole formant
une série, s'emboitant 'un dans l'autre, par svite pen encom
brants.

Ces trois plats suffisent pour préparer Joo rdtis, Leurs di-
mensgions sonl les suivantes :

19

LOXGUELN, LABGEUR, HALTER,
mitres, " mitres, melres.
|, R e P L 1 of o A6 0 0y
T e 1 0b o 4 0 04
N3 wims 1 oh o A3 0 0g

Un quatriéme plat trouverait encore place sur la sole du four.

Ges plats servent encore & laire les fritures. On peul y
mellre 2000 sardines,

Ces grands plats ont l'avantage de diminuer la main
d'weuyvre que la préparation du rrepas varié» a beaucoup aug-
mentde.

La distribution se fait directement aux gamelles, le plat
¢lant amené peu & peu & 'entrée du four.

Four @ pain,
Le four & pain est elliptique, 1+ m. go/1 m. 73. Sa surface
alleint @ mq. 5o (1),

W Qe four devrait étre & double sole tournante. Son enirée est trop hasse,
Le matelot qui enfourne est obligé de se courber & S0 centimbires du parquet.
_ Bon travail est trés faligant el on aurail pu le rendre moins pénible, en
€levant le four jusqu'au-dessous des barrots du spardek.
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La fournée ne sera que de bk pains, bien que l'on caleule
d'ordinaire 25 pains par mbtre carré.

Il faudra compter 3 ou 4 heures pour le premier allumage,
el 8 heures pour 6 fourndes.

La fabrication du pain a bord (plus de oo kilogrammes)
exigera done un lravail prolongé. Aussi Tinslallation d'upe
pélrissense mécanique Somascko, pareille & eelle que posside
le Formidable, s'impose dés maintenant (1,

Cetle pitrisseuse ayant un motenr électrique, son fonetion-
nement serait trés simple & bord du Gaulois, qui a un grand
nombre de prises de courant dans le local od est placé le four.

Le local du four est assez vaste pour la loger et T'utilisation
du four & pain sera, d'apris les prescriptions ministérielles, de
plus en plus fréquente,

Caf.

La cafetitre & immersion a, sur le percolateur, I'avantage
d'accélérer beancoup la préparation du café. Clest une chau-
ditre olt plonge un filtre contenant le eafé. Le filtre se soulbve
au moyen d'un levier qui a le grand défaut de prendre son
point d’appui sur le bord de la chaudiére. Ce bord est rapide-
ment cassé, Il serait plus pratique de prendre le point d'appui
da levier sur un piton fixé & un barrot du spardek.

Distribution de la viande et du café,

La distribution de la viande bouillie pourrait se faire au
moyen de 2 réchauds, qui remplaceraient la baille en bois en-
core én UE-E.E'B..

Chaque réchaud se compose d’'une caisse en 10le étamée.

On met les broches toujours dans le méme ordre sur un
caillebotis métallique placé au-dessus de la paroi inférieure du
réchaud, Dans le fond de la caisse, on verse de 'eau chaude.

) La pétrissense sera accordde si fes essgis & bord du Formidable sont
galisfaisanis. .
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Pour faciliter la distribulion des broches, il suflit de donner
aux broches bibord et tribord une forme différente et d’affecter
P'nne des caisses aux tables tribord, Tautre aux tables bibord.

L'emploi de ces réchauds esl d’antant plus indispensable que
le cuisinier est dans l'obligation de retiver le bouilli des ehau-
dicres bien avant que la viande soit servie sur les tables.

En effet , Ie bouilli ocenpe dans les chauditres un volume
assez considérable et, dés qu'il est enlevé, il faut ajouter de
Peau au bouillon pour qu'il y ait assez de soupe pour I'équi-
page.

Pendant ce temps, la viande se refroidit et d'autant plus
vite que la distribution des broches est toujours longue, i cause

- de leur entassement péle-méle (V) dans les bailles.

Le sucrage du café et sa distribulion se feraif aussi dans une
caisse en tole étamée. La baille dont on se sert communique,
i la longue, un mauvais golt au café,

SERVICE DES BLESSES,

Pendant le tir, les blessés seront déposds dans les endroits
ou ils géneront le moins les comballants,

Chaque homme est muni d'un paquet individuel de panse-
menl. Ces pansements, n'étant pas réglementaires , sont pré-
parés & bord; ils seront aseplisés i I'étuve autoclave,

Chague matelot doit savoir appliquer lui-méme son pan-
sement.

A la premitére interruption du feu, et sur I'ordre du com-
mandant , la sonnerie de la visite appellera aux points fixés par
le rdle de combat le personnel préva pour les secours immé-

diats & donner aux blessés et leur transport & l'abri de la cui-
ragse,

Poste des blessés.

_ ] yaa postes des blessés, l'un & Pavaut dans le compar-
iment D 110 (2* compartiment du faux-pont), {'autre, &

" L'emploi de cos réchands vient d'étre antorisé & titre d’essai.
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larritre, dans le compartiment K 221 (atelier des mécani-
eiens)..

Poste des blessés A,

Le poste & est i abri de la cuirasse. Il communique par le
deuxi¢me pannean du ponl intermédiaire avee la tranche qui
précéde la traverse cuirassée , dont les portes devront étre ouvertes
pour donner passage aux blessés, provenant de l'enirepont des
gaillards, de la tourelle &, du spardek, de la passerelle et de
la hune #,

Le poste & occupe le compartiment du cabestan : on n'y
logera que 5 blessés, ce compartiment étant encombré par
2 dynamos, 1 condenseur auxilisire, 1 compresseur d'air.

IVautres blessés seront, aprés pansement, descendus dans
le compartiment sous~jacent qui mesure 25 mélres earrés. On
y élendra 15 matelas.

Le personnel du poste comprendra 1 médecin prineipal ,
t infirmier et & brancardiers.

Dans ce poste, se trouve un tuyautage d'eau douce. La com-
mission qui a détermind I'installation de ce poste y a prévu
un réservoir d'eau chaude et un tuyau d'évacuation au puisard
des puits & chaines,

I'étuve auloclave qui est destinde i la stérilisation des in-
struments de chirurgie et des pansements peut étre placée prés
(u condenseur auxiliaire et raccordée & un collecteur de va-
Ill!'llro

Iéclairage électrique y sera fourni par 1 lampe abat-
jour, 1 lampe & réflecteur et 3 lampes de soute.

On y joindra le fanal de Ia salle bibord de I'infirmerie. Les
h grands coffres (médieaments et pansements ) seronl mis sur
les étagires de la soute du maitre voiljer,

2 petils coffres ( pansements) seront gardés dans le compar-
timent du ecabestan,

La table & opérations, la table A paﬁsemﬂnt sont placées,
apres démonlage, sous les barrots de la plate-forme blindée.

Au branle-bas de combat, on leg dispose prés du panneau de
descente des blessés,
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Poste des blessés A,

(Pest Patelier des méeaniciens. 11 est placé au-dessus de la
plate-forme de cale et peut recevoir 12 malelas,

Ce poste sera occupé par un médecin de deuxibme classe el
ruatre brancardiers,

Le matériel (3 petits coflres pansements et médicaments)
sera logé A babord dans le magasin des pieces de rechange de
la machine.

L'éclairage électrique comprend trois lampes de soute, une
lampe abat-jour. Il faut y ajouter le fanal de la salle tribord.
On y a mis un tuyautage d'eau douce.

Un tuyautage d'ean chaude (réservoir en cuivre étamé el
réchauffeur) y est placé. :

L'ean pourra étre évacude directement au puisard AR.

PASSAGES DES BLESSES,

Le premier passage est & I'A, au deuxibme panneau du pont
intermédiaire. 11 eonduit au poste des blessés & el ne fonction-
nera que pendant les interruptions assez prolongées du tir,

Le panneau a 3 métres carrés de surface et sa distance au
poul blindé mesure & m. 7jo.

Une gouttibre Auffret y est mancuvrée i Faide d'un treuil,
par quatre brancardiers. La goultitre est mainlenue & une in-
clinaison de 45 degrds, et on ne retire que I'échelle occupant
I'# du panneau.

Deax brancardiers tournent le trenil, un autre se tient sur
Péchelle supérienre et guide la goullitre, qui est saisie sur la
plate-forme blindée, par le quatribme brancardier.

Le deuxidme passage va du premier panneau du spardek au
faux-pont par la descente a la premiere chaufferie.

Il améne les blessés au palier du faux-pont et de 1a on les
transporte horizontalement au compartiment des thirions ¥,
ou bien jusqu'au poste & des blessés, si la durée de Uinlerrup-
lion du combal le permet.

On wenlive que les échelles de la moilié antérieure du pan-
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neau. Un treuil y sert & la maneuvre d'une gouttiére Auffret,
qu'on incline & 45 degrés.

Du spardek au palier du faux-pont, la gouttitre parcourt un
trajet vertical de g métres. Pendant le combat, un médecin de
1™ classe et T'officier chargé des passages occupent le compar-
limenl des thirions &, Ils ont sous leurs ordres ao brancar-
diers qui restent & proximité du passage, les uns dans le com-
partiment des thirions #, les autres dans celui de la tourelle &,

L'oflicier des passages communique par un porte-voix avec
le blockans du ecommandant. '

A la sonnerie de la visite, tout le personnel du deuxiéme
passage monle dans 'entrepont des gaillards.

Lii, dans le cas d'une courte pause du eombat, les blessés
seront déposés dans les intervalles des casemates. lls y seront i
Tabri de la petite cuirasse el recevront immédiatement les soins
du médecin.

Si le tir cesse pendant un temps sufisant, les blessés pour-
ront étre descendus sur la plate-forme blindée.

Dans ce but, on utilisera le deuxiéme passage seulement.
Ou bien, on y joindra encore le premier, si I'interruption du
tir se prolonge.

Dés la reprise du combat, le personnel de secours redescend
dans le faux-pont.

Les compartiments du faux-pont, situés au-dessus des chaul-
feries, serviront & I'évacuation des blessés, aprés pansement.

Le troisibme passage se trouve au panneau A des machines
(5 mq. 30). Il conduil au poste des blessés A& et la distance &
franchir est de 6 m, 70.

On peut y mancuvrer une goutticre Auffret au moyen d'un
palan. Dans ce cas, il faudrait enlever les dchelles. Il est pré-
férable de les laisser en place et de réserver le poste & aux
blessés qui peuvent marcher,

Dans ce posle se tiendra le médecin de 2° classe avee 1 infir-
mier et & brancardiers,

A chaque interruption du tir et & la sonnerie de la visite,
le personnel du poste R monte au panneau du pont intermé-
diaire. La, le médecin donnera les soins les plus urgents et
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renverra au combat, aprés pansement, les hommes qui n'ont
pas de blessure assez grave pour étre gardés au poste des
blessés R.

Le personnel prévu pour les secours a donner aux blessés
comprend done 3 médecins, 1 médecin principal, 1 médecin
de 1™ classe, 1 médecin de a® classe et 2 infirmiers,

Un officier sera chargé des passages et aura sous ses ordres
28 brancardiers, qui seronl distribués de la maniére suivante ;

fi pour chaque passage des blessés . . .............. 19
8 pour la passerelle el les hones.. .. - .. ov v v uinnen 8
b pour le spardek.. v v v v v ivinn i WA L
b pour le pont des gaillards . . ... ..o vvinvnenne., B

7 TG Al el o e aB

Entre le pont des gaillards et le pont cuirassé se liendra,
pendant le combat, un personnel trés resitreint. Le transport
des blessds jusqu'aux passages y sera fait & bras, por des
rondiers.

Les blessés seront également portés & bras, hors des tou-
relles et casemates, par les servants auxiliaires.

MATERIEL,

& gouttiéres Auffret, 2 pour le transport vertical, a pour le
lransport horizontal sur la passerelle et le spardek.

Les goutliéres en osier, les toiles & 4 poignées n'étant pas
riglementaires, on emploiera des hamacs Guézennec el des ha-
nacs ordinaires.

Il est inutile d'insister sur les défants de la table d'opéra-
tion et de la table & pansement du bord.

On ne peut que souhaiter la transformalion prochaine de ce
matériel lourd, encombrant, et dont la désinfection est impos-
sible,

La table & opérations proposée par M. le Directeur du serviee
de santé Auffret remplirait toutes les conditions désirables.

CGomme table & pansement, il suffirait d'une table pliante
en fer, avec garniture démontable.
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Des cuvettes émaillées pourraient étre fixées & la cloison du
poste des blessés la plus rapprochée de la table d'opérations.

Le transport des coffres & pansements el & médicaments jus-
qu'aux postes des blessés ne sera pas Loujours facile.

Ces caisses, ris lourdes, ont des parois peu résistantes.

Cependant, sans rien changer au contenu, on pourrai, par
une modification bien simple, rendre ces coffres réellement
praligues.

Chaque coffre est divisé en deux par une cloison verticale.
Pourquoi ne pas faire une séparation compléte et isoler
chaque demi-coffre?

On aurait ainsi deux caisses transportables au lieu d'une
seule, trop lourde (1,

D'aprés ces notes recucillies & bord du Gaulbis pendant
Pannde 1898, on voit combien s'améliorent les conditions de
la vie du matelot sur les bitiments de construction récente.

Pour s'en convainere y il suffit d'un coup d'wil sur la slatis-
tique médicale de 1898; la morbidité de I'équipage a é1¢ trés
réduile, malgré le surmenage inévitable quentrainent foujours
les essais d'un navire,

Sur un effectif moyen de 279 hommes, il n'y a eu que
34 entrées & Tinfirmerie et 8o entrdes A Ihopital ),

La mortalité se chiffre & 2 déeds: 4 & la suite de lésions
traumatiques du thorax; asphyxie par submersion,

Parmi les maladies qui ont été traildes i bord, on re-
marque des cas dangine & streptocoques. La plupart se sont
développés chez des timoniers; la maladie a di se trans-
meltre par les porte-voix en buis, Ceux-ci on un pavillon assez
élroit; leur netloyage est difficile, Aussi, serait-il indiqué de

faire usage, exclusivement, de porte-voix mé {a lliques, dlarge
embouchure, ]

On dviterait ainsi toute contamination.

Une kératite, due i {a présence d'une paillette d'acier dans la

W Ces coffres, an lieu d'élre en hois, auraient pu étre fails en acier et
aluminium. Une fermelure & cadenas serait préférable,

® L'aménagement de 'infirmerio n'a &1 terminé qu'en joillet 1%g8.
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cornée, disparut au bout de huit jours. Le corps étranger avait
été petiré, immédiatement, & 'aide d'un électro-aimant, eon-
fectionné dans ce but, par le bord.

Les lésions traumatiques des parties molles sont assez [ré-
quentes : 38 cas. Elles sont provoquées par les glissades dans

les échelles, dont les marches devraient étre profondément

slrides.

Une cause fréquente de plaies profondes de areade sourci-
litre (10 cas & bord en 1898) provient de la chute des tringles
i roulis, qui maintiennent les tables d'équipage, quand clles
sont placies sous les barrots.

Celte chute n'est due qu'a la maladresse du matelot qui
oublie de déerocher la tringle, avant de descendre la table.

Lors du passage au bassin, le gratlage de la peinture de la
cartne (vert de Schweinfurt : sel double d'arsenite et d'acétate
de cuivre) provoqua chez quelques hommes, malgré les pré-
caulions prises, des uleérations du serotum.

Ces uledrations & bords circulaires et taillés & pie, 4 fond
grisitre, guérirent rapidement & 'aide de pansements & I'can
blanche et 4 la vaseline bismuthée.

Les ouvriers du port, qui aidérent 'équipage pour le nel-
loyage de la cartne, furenl également atteints.

Ne pourrait-on installer pris des bassins de radoub, deux
ou lrois appareils & douches chaudes, afin d'enlever rapide-
ment, aprés le travail, les poussires arsénicales qui péndtrent
sous les vétements.

Le personnel qui fait le grattage de la peinture se préser-
verait des uledrations du serotum en porlant des suspensoirs
Oualés,

De l'eau acidulde a l'acide chlorhydrique aun 1/20 servirait
au avage des mains et prémunirait contre I'absorption buc-
cale et 'entérite consécutive.

L'arrosage continu de la coque diminuerait 'inhalation des
Poussiéres toxiques.

Le nettoyage des carénes par le sable sous pression, tel quiil
est pratiqud dans les arsenaux étrangers, supprimerait com-
pletement I'action des poussibres arsenicales,
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Une autre intoxication plus fréquente est celle qui est due
i la peinture an minium, _ :

On les éviterait en substituant au minium le sesquioxyde
de fer ou colcolar, dont l'usage esl réglementaire dans la ma-
rine anglaise el dont I'essai @ Toulon a donné les meilleurs
résultals,

DU PERMANGANATE DE POTASSE

DANS LE TRAITEMENT DE LA DYSENTERIE

ET DE LA RECTITE,
Par le Dr GASTINEL,

MEBECIN DE 1™ CLASSE.

Depuis un an, je fais du permanganate de potasse, admi-
nistrd en solulion et en lavement, un des éléments essentiels
du traitement de la dyscnterie, et mes nombreuses observa-
lions, toutes superposables, toules réductibles & un type unique,
témoignent sans une seule ombre au tableau de I'action rapide
el fidéle de ce médicament, qui mérite vraiment, dans ces cir-
constances, I'épithéle de précieur. Dans les traités de médecine,
les lavements de permanganate sont indiqués vaguement parmi
les moyens de Lrailement accessoires, ceux que I'on n'utilise
en réalité que par exception, aprbs tous les autres, trop tard
loujours et sans suite aucune : nulle part ne sont précisés ses
effets si remarquables, si saisissants, si sirs, loujours les
mémes,

EL toul d'abord, il est autrement maniable que le nitrate
d'argent qui, jusqu'd ce jour, a tenu la premiére place : il ne
demande que de I'eau ordinaire, n'exige aucune instrumentation
spéciale. Sa solution est stable et ne présente pas celte sensi-
bilité de réaclion qui expose le nitrate d'argent, dés son arrivée
dans 'intestin, & tant d'éléments de réduction : elle agit stire-
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ment sur toute la surface avee laquelle elle est en contact, pré-
cipitant les mucosités qu'elle trouve sur son chemin, ne se
laissant arréter par aucun liguide organique, arrivant en un
mol toujours au but!

Le permanganate de potasse agit comme antiseplique, comme
astringent et surtout comme eathérétique modificatenr de la
mugqueuse enflammée et plus ou moins uleérde; il substitue a
une inflammation de mauvaise nature une inflammation franche
tendant @ la guérison, en méme lemps qu'il arréte la prolifé-
ralion microbienne, qu'il détruit les eolonies, allant les cher-
cher dans T'épaissenr de la muqueuse elle-méme.

Ses effets sont les suivants : aredt des sderétions morbides,
par conséquent arrdt des selles, disparition des épreintes, du
ténesme et des antres phénomines douloureux & répercussion
abdominale : il soulage en guérissanl.

Jai vu des malades en proie i des coliques violentes, i des
douleurs abdominales par irradiation rappelant celles du péri-
tonisme, qui imploraient une injeclion de morphine, dtre sou-
lagés comme par enchantement apriss un lavement de perman-
ganate; en méme temps, les selles sarrétaient pour douze el
quelquelois vingl-quatre heures.

Le lavement au permanganate est nécessairement doulou-
reux, mais la douleur qu'il provoque est sourde, trés suppor-
lable, se calme progressivement et rapidement, persistant ra-
rement au dela d'une demi-heure, et donne cetie ‘mpression
curieuse d'une douleur utile. Rien de comparable, on le voit,
a celle qui accompagne le lavemenl au nitrate d'argent.

~ Apris diffévents essais cliniques, j'ai adopté la solution &
90 centigrammes pour 1000 el je m'en tiens au lavement de
S00 grammes qui, administré chaud (vers 45°) et avec lenteur,
par exemple avec deax ou trois arréts d'une dizaine de secondes,
épargne les phénomeénes spasmodiques, réduil au minimum la
douleur et pénitre par suite plus sirement le long du gros in-
testin. Pour le recevoir, le malade, donl les jambes et les
cuisses sont fléchies et écartées et le sibge un pen surélevé, se
touche légérement sur le colé gauche pour le premier tiers, sur
le dos pour le deuxitme tiers, légirement sur le edté droit pour
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le reste. Le lavement est gardé une demi-minute an moins,
deux minutes au plus,

Nous venons de dire que le lavement doit dtre donné chaud :
une maniére trés simple d'opérer est d'avoir une sclution a
t gramme par litre et de préparer le lavement en ajoutant i
abo grammes de cette solution froide aho grammes d'eau suf-
fisamment chande pour que le mélange obtenu soit & la tem-
péralure convenable, soit aussi chaud qu'on peut le supporter,

Bien entendu, tout lavement au permanganate doit élre pré-
cédé, a un quart d’heure d'intervalle environ, d'un lavement
laveur, préparatenr, de boo grammes d'ean bouillie et chaude
(45°), dans laquelle, pour mieux détacher les mucus et net-
toyer plus complétement Uintestin, on peut dissoudre 2 grammes
de bicarhonate de soude.

Nous avons dit que le permanganate de potasse précipite lui-
méme loutes les mucosités qu'il peut tronver sur son chemin.
Le lavement les raméne en plus ou moins grande quantité, tein-
iées en brun. Un quart d’heure, une demi-heure apris, le plus
souvent se produit une selle sponlande, composée surtout de
mucosilés brunes, séeréiées par la muqueuse excitée par le
permanganale. Dés lors, pendant douze heures et quelquefois
vingl-quatre heures, plus de selle : ceci n'est pas la régle, mais
s'observe généralement,

Apres chaque lavement actif, il est indispensable d'observer
un repos d'une heare au 1it : du resle, le repos au lit est un
élément important du (raitement de In dysenterie, car il assure
limmobilisation de intestin.

Pour retirer du traitement par le permanganate de potasse
tous ses bienfaits, il fant T'employer, le plus tét possible, le
plus prés possible du début de la maladie, Alors, dés le pre-
mier lavement, I'ensemble des symptdmes doulourenx et in-
quidlants satténue d'une fagon frappante, un véritable bien-
dtre s'installe,

Des qu'un malade se présente avee les symptomeés de la
dysenterie, jordonne un lavement au permanganate de potasse
4 bo centigrammes pour 1000; i €est le soir, 14 s'arréte toute
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la prescription (V. Mais pour le lendemain matin, de bonne
heure, je prescris un nouveau lavement, et, & mon arrivée au-
prés du malade, je fais prendre 1 gramme (un) de calomel;
pas d'autre preseription pour la journée.

Si le malade se présente le matin, le lavement au perman-
panate est administed dans le plus bref délai, le ealomel est
ingérd une heare aprés, par exemple, dbs que le calme est
revenu.

Le lavement au permanganate fait ensuite partie de la pres-
criplion quotidienne et, si l'intensité de la maladie Uindigue,
jen place deux dans les vingt-quatre heures, a dix ou dougze
heures dlintervalle 'un de Tautre. En tout cas, dés que les
selles ne présentent plus les caractéres dysentériques, je n'en
donne plus qu'un dans la journée, le soir habituellement, afin
d'ajouter & son action par le repos toujours plus complel de Ia
nuil. en prescris un tous les deux jours sculement, lorsque
les selles deviennent piteuses, et, quand elles sont mouldes,
un tous les trois jours, abaissant en méme temps le titre de la
solution de bo centigrammes & 30 el méme 20 centigrammes.
Enfin, lorsque la guérison se confirme el résiste & Palimenta-
liom solide, je recommande un lavement par semaine pendant
un mois au moins, en maintenant le titre de la solulion i
20 cenfigrammes par litre.

On vient de voir entrer dans le traitement de la dysenlerie,
a coté du permanganate, le calomel : c'est la le deuxieme élé-
ment essentiel,

Le permanganate de polasse esl 'agent modificateur et cu-
rateur local. Le ealomel, lui, purgatil cholalogue et antisep-
tique , rappelle i ses fonctions le foie tonjours frappé d'inertie
dans la dysenterie. Il ramene la bile dans Tintestin : six & huit
heures apris son administration, les selles apparaissent plus
ou moins liquides, plus ou moins riches en mucosilés, mais
toujours fortement colordes du brun au vert, c'est-d-dire [ran-
chement bilieuses,

U7 1} m'cst arrivé cependant, pour mener le trailersent plus rondement at
lorsqu'il y avail intérdt & cela, de donmer le lavement an permanganale le soir
el de preserire pour la nuil (1o on 1y heores du soir) le ealomel.

g
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Ce sont la les deux agents actifs de la guérison dans la dy-
senterie ; depuis que je les emploie sysiématiquement, & Fex-
clusion de toul antre, la guérison ne s'est jamais fait longlemps
altendre el je n'ai jamais observé de complicalions.

Sile jnur qui suit P'administration du calomel, les selles re-
prennent le cavactére dysentérique, je venouvelle la purgation
par le calomel le lendemain, tout en maintenant le permanga-
nate, qui est de rigueor jusqu’aprés ta guérizon. 1 m'est arvivé
rarement de me (rouver dans Fobligation davoir reeours une
troisieme fois au calomel; au besoin, je le [ais, antant que pos-
sible & quarante-huit henrez de distance et en diminuant lége-
rement fa dose, en donnant Bo centigrammes ou 7o eenti-
grammes, par exemple, habiluellement en trois fois, a une
heure et demie ou deux heures d'intervalle,

Fai adoplé comme rigle dordonner une ditle absolue pour
le jour consaeré au calomel et, quand I'étal général du malade
le permet, pour les deux premiers jours de la maladie : je dis
ndiele absoluer, c'esl-ia-dire que je ne lolire pas méme du
lait, seulement quelques tasses de thé léger. En agissant ainsi,
Jassure i Pappareil digestif un vepos fonclionnel complet,
dont personue ne conlesiera la portée.

Quand les selles ont perdu laspeet dysentérique, mais sans
hite, Jinstitue, pour proléger l'intestin gréle et agir antisepli-
quement sur le gros intestin, le trailement par Facide lactique
(solution & 10 grammes pour 1000 d'eau sucrée, avee
2 grammes d'alcoolal de citron, . . . un demi-litre i un litre, i
prendre par verres a madere dans la journée ) ou par I'ean chlo-
roformée saturde didoublée (100 & 200 grammes, donnés par
une ou deux cuilleriées i soupe toules les deux heures).

Je ne me suis jamais trouvé jusqu’a ce jour dans lobligation
d'avoir recours i 1'ipe'cn médicament qui a fait, cerles, ses
preuves dans le traitement de la dysenterie, mais qui agit len-
tement el dont l'ingestion enfraine un vérilable supplice, méme
lorsqu’on réclame Vaide du menthol,

Ai-je besoin d'ajouter que le régime lacté fail partie inté-
grante du traitement, avee la réserve toutefois que jai formulée
un peu plos haut? On alimente ainsi organisme en réservant
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a lappareil digestif, qui est justement lappareil [rappé, le mi-
nimum de fonetion, Le lail est ingéré régulitrement ; une lasse
loules les deux heures ou loules les trois heures, selon Pappé-
tence du malade. 11 est pris pur ou, sila digestion en est labo-
ricuse, coupé avee Peau de Viehy ou de Vals ou avee du thé;
au besoin, on donnerail avec avantage des cachets de benzo-
naphtol, de phosphate de soude et de pancréaline, avec ou sans
salicylate de bismuth.

Comme boisson, je recommande l'infusion légére de thé
chaude de prélérence, l'eau albumineunse et la limonade au ci-
tron iégirru.

Si le malade est un paludéen, je donne de la guinine tous
les jours, Do centigrammes au moins, el je porte la dose i
un gramme el plus si je soupconne lalleinte dysentérigue d'étre
sous la dépendance directe du paludisme, si elle prend, par
exemple, la forme paroxystique quolidienne, ainsi que je I'ai
observé plus d'une fois,

Tels sont les éléments du trailement que je préconise conlre
la dysenterie : il est nouveau par la large place que j'y aceorde
aux lavemenls au permanganale de polasse, il est pea compli-
qué et repose sur des indicalions preéeises.

Aussi sais-je déeidé a le recommander pour les postes dé-
powrvus de médecin,

On le devine, les lavements au permanganate font merveille
dans la rvectite : ils donnent rapidement la guérison sans qu'il
soit besoin de recourir au calomel. Je considire le végime lactd
comme indiqué toujours.

Chez les enfants atleints de dysenterie, femploie le méme
Iraitement que chez les adultes, en donnant la dose appropriée
de calomel et en me servant, i partir de quatre ans, d'une so-
lution de permanganale & 20 cenligrammes pour 1000; chex
un enlant de 3 ans, j'ai eu & me servir d'une solution i 15 ecn-
ligrammes et, chez un enfant de 2 ans, d'une solulion & 1o cen-
ligrammes, dans les deux cas avee suceis,
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NOTES SUR LES NOUVELLES-HEBRIDES",
Par le Dr BERNAL,

MEDECIN DE 9° CLABSE.

Nous avons fait, en 18g8, trois croisitres aux Nouvelles-
Hébrides. Cet archipel a éid, il y a vingt ans, T'objet de deux
trés intéressants articles (Extrait du rapport médical du eui-
rassé de a™ rang la Vietorieuse, Slation du Pacifique, 1878-
1881). Le D* Monin les a rédigés durant un voyage d'explora-
tions; il a fourni sur les merurs néo-hébridaises, le costume,
les armes, la faune et la flore des renseignemeuls de toules
sortes ; aussi avons-nous renoneé a dire sur ce sujet des choses
nouvelles. Nous transerirons simplement quelques noles de
géographie médicale, recueillies an cours de nos rapides tour-
nées.

" Météorologie, — L'Eure a stalionné aux Hébrides en mai,
juillet, septembre c'est-i-dire durani la saison froide qui
s'élend exaclemenl de mai & octobre; & ce moment, nous
n'avons pas souffert pour ainsi dire de la chaleur; des grains
rafraichissaient fréquemment Patmosphire. A Port-Vila, centre
prineipal de I'tle Yalé, nous avons eu presque constamment la
pluie; les plantations et la végétation nalurelle nous apparais-
saient a travers londde sous forme d'arabesques vaporeuses dé-
coupées dans un ciel orageux. Le thermoméire sec donnail &
midi alt & a7 degrés; les oseillations nyctémérales ne dépas-
saient pns 3 degrés ; ces moyennes peu élevées n'ont pas éte
dtrangéres i la bonne santé des hommes ; ceux-ci godtaient un
sommeil tranguille dans la balterie bien aérée. Nous n'avons
pas rencon ré les vents gui, durant la saison ehaude, désolent
annuelement ces iles ; une seule lois, dans les environs d’Am-

) Exirait du rapport médical du D" Bernal, médecin-major de I'Eure
[18g8 ]
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brym, o se trouve un cratére en aclivité, quelques poussibres
volcaniques ont été portées jusqu'a bord.

Mais, d'aprés les renseignemenls gue nous avons pu vecueillir,
il 0’en est pas toujours ainsi el la nalure a, dans ces parages,
de terribles réveils ; i Spiritu-Sanio, les remblements de Leree
sont fréquents, deux fois ils ont détenit la station de la compa-
I{Iliu I'r:||||;u1'm= an canal duo Sf-!;mu!: récemment encore des
secousses se sont produites el les cmployés onl vésolu de sélablir
au hord de la mer ; parfois aussi la divection des vents est loul
a coup modilide, et il en résulle de nombreux cas de palu-
disme 5 cela arrive fréquemment a Valé; les colons connaissen|
cetle eorrélation ; Fun d'eux, docleur en médecine, nous en a
fuit part. Il préte i ces brises et a la figvre un vapport de cause
it effet ; une théorie moins vraisemblable attribue ce rile nocil
des perturbations atmosphériques i I'évolution des débris co-
ralliaives, D'ailleurs, méme en 'absence des vents ¢l des débris
madréporiques, d'antres facteurs méléorologiques sulliraient i
expliquer insalubrité des Nouvelles-Hébrides : ce sont la cha-
leur et I'humidité, trés favorables a la prolifération de Fhéma-
Wzoaire dans un sol ol depuis des siéeles les résidus végétaux
Saccumulent.

Maladies, — Aussi I'impaludisme est-il trés vépandu aux
Hébrides: les indigbnes sonl fréquemment en proie i des accis
de figvee qui les immobilisent dans leurs cases ; dans d'autres
cas, ils présentent des atleintes chroniques trds inléressanles,
surtoul des névriles paludéennes avee leur corlége habituel :
de Uimpotence fonctionnelle des museles dont le nerl est
frappé, des déformations définitives. Dailleurs les manilesta-
tions de la maladie sont légion ; le paludisme néo-hébridais
esl protéiforme. Nous avons vu chez une [emme canaque un
tas de pseudo-tétanos qui a eédé & deux injections de brombhy-
drate de quinine; une autre indigine élait frappde chaque
Soir d'hémiplégie droite; elle prit de la poudre de quinguina
Bl ses crises quotidiennes de paralysic disparurenl au bout de
quelques jours; malheureusement ces malades n'acceplent pas
Volontiers les soins médicany; quelques-uns arrivent au dernier
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stade de la cachexie paludéenne sans avoir rien tenté contre
elle. Cette fréquence, cette nocivité de la fievre intermittente
sont telles qu'elles étonnent chex une population indigéne. On
en conclut que ces Papous ne sonl pas véritablement fils du
sol qu'ils habitent, que leur exode dans ces iles ne remonte pas
trés haut,

L'acelimatement se fera-1-il ? saps doute les blanes font di-
brousser les iles et ces travaux auraient une influence hearense
pour les Canaques si ces derniers ne devaient aceomplir eux-
mémes ees délrichements, en dlee les vielimes avant d'en de-
venir les bénéficiaires, DVailleurs Vimpaludisme, sl occupe la
premiére place dans la nosologie néo-hébridaise, n'est pas la
seule affection régnante; il a préparé un terrain propice & la
tubereulose; celle-ci fait d'effrayanls progrés; tous les Canaques
sont phtisiques: c'est pitié de les voir, dans la brousse aussi
bien que dans les stores et les plantations oii ils sont employés;
ils toussent, erachent, élernuent sans eesse; nous avons passé
une nuit avee une rentaine de ces malheureux, aveun de nous
ne dormit au milieu de ce concert pathologique. Outre les
accidents calarrhaux, ils ont des abets [roids, des adéniles tu-
berculeuses, des arthriles purulentes, aulanlt d'accidents tri-
butaires du bacille de Koch que les colons qualilient volontiers
de vérole, classilicalion aussi aisée qu'inexacte. Les maladies
vénériennes sonl lris rares en effel parmi les indigines; nous
ravons trouvé la syphilis que chez les blanes et hérédo-sy-
philis chez uwne petite métis aobaine recueillie a la mission
de Port-Sandwich. Ce qui cause celie erreur des blanes. cest
la fréquence des maladies de la peau chez les indigénes; nous
citerons spéeialement le  tokelaw ; le tokelau a éwé signalé
depuis longlemps aux Samoa et dans cerlaines iles du Pacifique.
Au temps oi les travailleurs hébridais venaient en grand
nombre aux Fidji, Mae-Grégor Pavait déerit comme affectant
spécialement ces Canaques el cenx des Salomon; nous avons
done pu observer le tokelau dans son foyer méme. Dans les
iles ol la population est étroitement groupée, par exemple sur
la cote Est de Mallicolo & Atehin, & Vao, & Whala, presque
tous les indigenes présentent les symplomes ecaractéristiques
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de la maladie: annean d'épiderme desquamé se soulevant en
teatlles dont le bord libre flotte, puis se délache; la d&m!nama-
tion lamellaire suil une marche concentrique; au premier
anneau squameux succtde un second, puis un lroisitme, an
bout de quelque temps une partie considérable du corps est
envahie; la peau du sujet apparait chagrinée, festonnée a l'in-
fini par un parasite infatigable.

Les indigénes semblent ne pas se soucier du tokelan en dépit
des démangeaisons qu'il provoque au début; comme, d'autre
part, celle dermalite est Lris conlagiense, qu'elle trouve aux
Hébrides, outre une influence climatique trés favorable, les
facteurs propices i son extension, la chaleur, Uhumidité, la
mauvaise hygiéne de la peau, il arrive que les cas de lokelan
sonl innombrables. Le commissaire du gouvernement sur les
bateaux recruteurs francais, qui est un médecin, refuse (con-
trairement anx Anglais, comme en Wimoignent les observalions
du Mac-Grégor) d'engager les indigénes porlears de plagues
de lokelau; ceuxn-ci g'en montrent tris affectés, ear souvent ils
nont consenti a venir & Nouméa que dans 'espoir d'élre gudris
pas les blunes, Pour déjouer ce caleul, nos confréres doivent
examiner minuliensement les ndigénes recrutés; malgré ces
précautions, le tokelau an début peut échapper parfois & Tin-
vesligation la plusatlentive; le fait s'est produit; dans limpos-
sibilité de renvoyer ces malades, on les a trailés el on a con-
slaté combien lallection était tenace; les parasiticides ont
amend une amélioration , voire une guérison passagirve, mais
la réeidive ne se faisait pas attendre avee, loutelois, une moindve
tendance & la généralisation,

La teinture d'iode,, la pommade d'Helmerich, les préparations
soufrées, les topiques qui en détruisant 'épiderme auraient
di réduire ses hites & Fimpuissance, n'ont pa triompher du
tokelau dont les spores épargnées amenaient de nouvelles
poussées; cela incite & croire gque le champignon do lokelaun
doit envahir le chorion aussi bien que la couche épidermique
de la peau,

Eu dehors du tokelau. on observe dillérentes formes de gale
dont une particulitrement repoussante, spéciale d’ailleurs aux
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contrées tropicales et désignée par les auteurs sous le nom de
gale de Malabar. L'éruption interne prurigineuse saccom-
pagne de crodles et de pustules; dans les villages nous avons
rencontré la gale de Malabar chex des malades alteints
déjh de cachexie tuberculeuse: ces indigones vivaient isolés
dans leur ease, leurs plus proches parents venaient de temps
en temps renonveler les lisons qui le réchanffaient et porter de
la nourriture au malade; celui-ci atlendait ainsi la mort avec
une extraordinaire résignalion.

Outre ces maladies t:lldlimuaé]:id!imiqlluu, oulre la mauvaise
hygitne, les conditions climalériques, on peul dire que les
coutumes néo-hébridaises contribuent pour une grande partie
i la disparition de I'élément indigéne dans ces iles; un trés
frand nombre d'enfanis meurent des suites de la cireoncision;
celte opération est pratiquée avec des bambous tranchants sans
la moindre précaution; d'avtre part, les lalouages sont en
grand honneur : on les obtient au moyen d'incisions dont la
cicalrice chéloidale fait des saillies symétriques; or il arrive que
ces prévisions chirurgicales ne se réalisent pas, que lincision
suppure; le systbme lymphatique s'infecte, le néo-hébridais
weurt d'un phlegmon. Enfin, il y aurait bien i dire encore sur
l'allaitement prolongé (a ans) qui épuise la mire, sur les
guerres ol succombent les jeunes gens les plus vigoureux, sur
celle conception élroite de la vie- commune (la sociélé néo-
hébridaise est hiérarchisée i 'infini, elle se meurt dans l'oli-
garehie ) qui inlerdil au jeune homme le mariage s'il ne pos-
sede pas le nombre de cochons nécessaire & l'achat d'une
¢pouse, sur les sacrifices humains ; nous voudrions aussi parler
des maléfices des blancs, dont le moindre est d'imposer aux
noirs, paresseux el aflaiblis, une besogne au-dessus de leurs
forces; ce sont les Canaques qui travaillent dans les plania-
tions; pour accomplir cos travaux de Fagriculture, lengagé
n'obtient méme pas 1'alimentation indispensable & cette vie la-
borieuse; parfois on le gorge d'aleool; c'est une porte nouvelle
quon ouvre i la phtisie,

En un mot, la population néo-hébridaise est vouée & une
promple disparition; les missionnaires le constatent chaque
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Jour davantage depuis qu'ils sont établis dans ces iles ; nous-
mémes avons pu nous en rendre compte durant notre prome-
nade dans Spiril.u Santo; la plu part dues villages élaient aban-
donnés; d'autres, en petit nombre comptaicat pen d'habitants,
il y avait beaucoup moins de lemmes que d’hommes; ces
femimes, véritables eselaves, chargées de tous les travaux, ne
parviennent pas a salisfaire leurs maitres et doivent renoncer
i la maternité: Uinfanticide est tels eommun aux l‘lﬁl:ridtﬁ;
des chefs le pn’lmni:ﬁutll; de telle sorte qu'au licu de lutter
contr la mort qui fail tant de désasires auteur deux, ils
semblent, par une espice de [atalisme, n'employer lear pou-
voir qu'a multiplier encore les ruines.

Ainsi nous avons vu, réalisées presque sous nos yeux, les
prédietions du D' Monin qui, visitant P'archipel des Nouvelles-
Hébrides, il y a une vingtaine d'anndes, écrivait :

¢ Les indigines nous onl parn robustes el bien porlants,
mais, i NOUS reMArquons que Nous n'avons pas renconlré
beaucoup de vieillards et que la plupart des enfants y sont
malingres el rachitiques, nous serons amends & penser que les
hommes faits, les guerriers actuels, sont le produit d'une sé-
leetion fort restreinte et que peu d'hommes arrivent i I'dge
adulte et que moins encore le dépassent. Geux qui résistent le
doivent probablement i leur vie nonchalante et paresseuse et &
Pinstinet qui les porte & éviter les lerrains d'alluvions, & se
metire & l'abri des influences météorologiques: ils disparai-
traienl tris promplement s'ils se liveaient & des travaux pé-
nibles, défrichements ou autres, el s'ils changeaient leurs ha-
bitudes d'indolence intellectuelle et physique contre des
préoceupations et des fatigues journaliéres», Clest celte géndé-
ration d'enfants rachitiques et scroluleux que nous avons vue,
parvenue & I'dge aduolte; e'est elle & qui on demande un con-
stant effort physique ; sa perte est done assurée.

Quant aux blanes, nous croyons qu'ils peuvent lutter victo-
riensement contre les maladies des Nouvelles-Hébrides: les
anciens colons sont les premiers & reconnaitre qu'on 8’y porle
mieux qu'autrefois; les défrichements ont donné leurs fruits;
ils ont diminué la fréquence de la fibvre; celle-ci est loin
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d'étre aux Hébrides, comme dans certains pays, la grande fau-
cheuse des existences ; sans doufe le climat est anémiant, mais
une bonne hygiéne peut en avoir raison ; ee (ui ruine lasanié
des blanes, ce sont leurs excés aleooliques; le jour ol ils con-
sentiront & le comprendre, leur acclimatement sera facilité
dans d'invraisemblables proportions,

NOTE
SUR L'EPIDEMIE DE BERIBERI DE 1898

A POULO-CONDORE,
Par le Dr L. LAURENT,

MEDECIN DE 2° CLASSE.

Dans un article du mois de mars dernier, paru dans les
Avehives, je parlais sommairement de la facon dont une violente
épidémie de béribéri était arrétée i Poulo-Condore par le pro-
eedé de suralimentation par la viande et la graisse de pore,
qui avail si bien réussi quelque temps auparavant a Chanta-
boun. Je n'avais & ce moment que des renseignements officicux
el incomplels, mais aujourd’hui, grice a obligeance du
D" Andrieux, médecin du poste méme de Condore, el du
D' Hénall, chef du service de santé colonial, lequel a bien voulu
m'autoriser & me servir du rapport médical annuel de Poulo-
Condore, je me lrouve en possession de chillres plus exacts,
dont la publication dans les Archives complétera et ratifiera
cerlaing points de mon premier article.

La mortalité moyenne do pénitencier élant de 10 pour
1,000 hommes et par mois, 'épidémie de béribéri, pendanl
les quatorze mois qu'elle a duré, a porté cette mortalité i 39
p- 1ooo en novembre 1897, @ 58 en décembre, pouralteindre
en janvier el [février les chiflres énormes de 130 et 148
p. 1000, Au cours de ces deux derniers mois, le béribéri
avail & lui seul causé 72 et 6ig décbs sur 767 et bgg prison-
niers.
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Des mesures d'hygiene et de prophylaxie furent prises i ce
moment. Le D Mille, délégué par le D* Simond, direcleur
de I'lustitut bactériologique, vint a Poulo-Condore et, sur la
recommandation du D* Simond, preserivit, au miliea d'autres
mesures judicienses, une sériease amélioralion de la ration ali-
menlaive,

Sous cetle influence, la mortalité féchit quelque pen, sans
descendre ndanmoins au-dessous des chillres mensuels de 8 el
I8 déeis en aodl et seplembre sur 335 el 3ad prisonniers;
bienist d'ailleurs elle se releva, donnant 25 et 30 décis en
tetolre ot novembre, sur un nombre de prisonniers de plus en
plus faible,

Vers le milieu d’octobre, ainsi que nous 'avons dit prées-
demment, nows edmes occasion de mettre le D7 Andrieux au
Courant de lexpérience que nous venions de faive @ Chanta-
I{OHII. el de lui rz:mmmnndn;- non pas sim[rinmvnt lamiliora-
ton géndrale de la ration alimentaire, mais, suivant les idées
S primees par notre |||’u|'e.5:u:ul'. le " Brémaud, la suralimen-
tation par la viande et la graisse de pore. Sur le vapport du
D Andricux, M. le lieutenant gouverneur el e D” Simond
Vinrent cux-mémes a Poulo-Condore se rvendre compte de la
Situalion et des mesures i prendre.
~ Le 16 novembre, parul un arrété dont voici le résumé :
Evicuation provisoire des locaux, diminution des travaux pe-
nibles et réglementation des heures de corvée, soins de pro-
Preté abligatoires, augmentation du nombre des détenus allectés
8 la péche et au jardinage, autorisations individuelles de faire
Ysape du bétel; enfin, et surlout & notre avis, modificalion de
la rafion analogue i celle que nous avions obtenve & Chanta-
boun, Elle contient exactement 250 grammes de pore [rais rem-
Placds deux jours par semaine par 350 grammes de poisson
Tais ot b grammes de graisse de pore, sans préjudice, bien
“Olendu, des légumes frais ou sees et des condiments habi-
tugg,

1l est inutile, p;nmns-nnu», d'insister sur la parfaite simi-
Wude de ces mesures avee celles que nous avions demanddes
“t obtenues & Chantaboun par notre rapport du 26 septembre,
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prés de deux mois auparavant. Le résultat fut d'ailleurs idﬂlf'
tique : la diminution, puis la cessation complite de I'épidémie
ne tardirent pas & suivre leur applicalion. Nous ne pouvons
mieux faire que de citer textuellement & ce sujet le rapport du
D" Andrieux :

Les bons résultats des eonditions nouvelles dans lesquelles ont €
placés les détenus de Poulo-Condore ne se sont pas fail attendre:
ilepuis Ia fin de novembre (Taredté dtant du 16 ), I'élal sanitaire du
pénitencier s'est amélioné de jour en jour; les cas de béribéri sont de-
venus de plus en plus rares; en décembre enfin, les cas se réduisent
i h. dont 1 senl nouveau et 3 rechutes, Depuis le 7 décembre, enfin.
anenn cas nouvesn de bdvibén n'ayant dlé ﬁigllnh{‘ il est permis de
croire que I'épidémie est terminée,

Un fait assez caractéristique encore est le suivant :

Le 15 novembre dernier, est arvivd i Poulo-Condore un convoi de
16 prisonniers; lous, anciens prisonniers ou reldgnés | trés andmids.
dtaient dans d'excellentes conditions pour devenir les victimes du bér-
béri. Ces détenus, trés imparfaitement isolés de la foule des avires pri-
sonniers, mais sonmis aussildt au méme réﬂime alimentaire exc:-.plinnv
uel, sont tous restés indemnes , alors que les convois précédents avaien!
payé un large tribut & 'épidémie.

Bref, ¢'il élait quelque peu inexact de dire, comme nous
I'avons fait dans notre premier article, »qua partiv du jour de
Fapplication du régime gras aucun cas nouveau ne s'était pré-
sentén, il a néanmoins sufli de quelques jours pour amener
it #ér0 le nombre des cas nouveaux dans une Gpidémic qui, en
qualorze mois, sur une populalion de 972 hommes au début,
en avail frappé 80, causant bob décis, dont 3o le mois pré-
cedent,

A Chantaboun, 33 cas sur abio hommes s'étaient produits
au cours de la derniére quinzaine; & parliv des quarante-
huil heures qui suivirent l'application du régime gras, aueun
cas nouveau ne ful signalé. Aujourd’hui encore (juin 189q),
Famélioration persiste, alors que les anndes ricédentes, méme
en dehors de toute épidémie, aucun mois n'avait éié sans
donner deux ou trois enirées & U'infirmerie pour béribéri, Les
distributions réguliéres de viande de pore, allernant un jour
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sur deux avee le beeof, ont été conservées, et c'est i ce régime
Que pous atiribuons le bon étal sanitaire du poste & ce point
de yvye spieial.

Denx expiviences anssi précises nous semblent devoir tre
concluantes, et nons remercions les D™ Hénall et Andrienx des
f'ﬁ‘ﬂﬁd'igll|=IIIEI]|5 qu’ils ont bien voulu nous donner; des chiffres
eontestables el portant sur des groupes nombreux entrainent
loujours mieux la convietion que le simple énoncd des résul-
tals oblenus'!),

VARIETES.

RAPPORT ANNUEL
SUR LE SERVICE DE SANTE

DE LA MARINE NEERLANDAISE POUR L'ANNEE 1888,
Par L. P. GIJSBERTI HODENPIJL,
INSPFECTECR BI SERVICE hE H-!.’!I'é DE LA MARINE.

Ce vapport, qui présente sa forme habitaelle, est divisé en deux
[Hrties ;

_La premiére partie concerne fa marine néerlandaise proprement
e

La seconde partie a trait & la marine des Indes orientales,
I, MunINE NEERLANDAISE PROPREMENT BITE.

1" Naeires stationnes dans la méve patrie. — 1ls avaienl un elfectif
fe 4,463 hommes. lls ont fourni h.789 eas de maladic, soit 1,067

. W Lo Archives de médecine navale aceneilloront volonfiers les communica-
l‘["'“* qui lui seraient adressées sur cetle question intéressante du role de
Finsuffisance qualitative de Palimentation dans I'étiolagie du béribéri; elles
Publieront bientst des expériences faites par le D' Brémond, sur lo role des
Matidrog grasses dans la nutrition. [Note de la rédaction. |
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pour 1,000, Les maladies véndriennes enirent dans ce comple pour
85, soil un pen moins d'un cinquiéme. Le nombre des déebs o élé
de abi, soil 5.5 pour 1,000 Lhommes d'elfectif, Les causes des déces
sl les suivantes :

5 fois la tubereulose pulmonaire.

3 fois le héribéri.

a fuis la punenmonie eronpale,

a [ois la méningite tuberculeuse,

a fois la néphrite chronique,

i fois la péritonite tubereulease,

1 fois la dysenterie (ropieale.

1 fois la liovee l}'plmilln-'.

1 fois la scarlatine.

1 fois la paralysie du ecear.

Il yaen & suicides, 3 par armes & feu, 1 par instrument tran-
chaut, et 1 mort accidentelle par submersion.

A noter une épidémie de scarlatine assez étendue sur le Neptune.
Elle atteignit ag hommes sur un équipage de Ag4 miliciens de la mer.
Les premiers cas se montrérent le ao avril chez deux malades envoyés
a Thépital Tan avee le diagnostic d'angine diphtérique, P'autre de
bronehite. L'éraption qui apparut ultérieurement vint lever tous les
doutes. Les mesures suivantes farent preserites:

1" Les exercices des miliciens furent, autant que possible, faits
1w fibee

a” Toules les ouverlnres de la eale, de l‘m[mpl:ul et du faux-[mn!
furent antant que possible laissées ouvertes ;

4* Toute communication fut interdite entre le Neptune ot les aulres
navires.;

* Toules les lettves furent désinfeetées aux vapeurs de soufre;

5" Chague jour, tous les ponts furent lavés avec nne solution dés-
inlectante,

D 20 an 25 avril, il y eut 8 malades, Pendant 14 jours, la ma-
ladic sembla disparaitre pour revenir le 6 mai. Elle ne prit fin que
dans les premiers jours de juillet.

A sigmaler encore une épidémie de béribéri & bord du Johaun-
Willewn-Friso, de retour des Indes néerlandaises,

I"équipage de ce navire se composait de 285 hommes. Le navire
quittait le Gap le 2a avril. Le a9 mai, apparut 1'épidémie de héribén.
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Elle atteignit 43 hommes et fit 1+ vietime. Le navire mouillait au Texel
le 24 juin.

9" Marins des divisions, — Avec un effectif de 612 hommes, ils onl
donne Ha1 entrées a 'hdpital, soit 836.6 p. 1,000,

Les maladies vénériennes enlrent dans ce nomhre pour 155, soit
un pen moins d'un tiers des entrédes. 1l y a en 1 déees, 1.6 p. 1,000,

4° Navires stationnés hors de Hollande, — Leur effectil élail de 88q
hommes, qui ont fourni 1,379 exemplions de service, soit 1.5bo
p. 1,000, s ont en § décis, 3.4 pour 1,000 hommes d'effectif. Tous
ees déees sonl accidentels el dus, une fois & lo commotion eérébrale,
une fois i la ropture de Fintestin, une fois & la fracture do erdne.
afio maladies vénériennes : un 5.

4" Navires des Indes oceidentales, — 207 hommes d effectil, 382 ma-
lades, 184 p. 1000, sur lesquels 78 pour maladies véndriennes , soil
15" environ ; aucun déces,

DEUNIEME PARTIE,

Murine des Tndes néerlfandeises.
Leffectil de la marine des Indes néedlandaises élmt de ;

Burop@ans, . i vaiviminm v e v side s a, 663
Indigdnes

Europeens.

Les Européens onl fourni 4,069 cas de maladie, soit 155 p. 1,000,

ls ont en 35 décés, soit 13 pour 1,000 hommes d'effectif. Ces 35 dé-
cbs sont dus :

18 fois au choléra asiatique.
4 fois & la fidvre intermiltente,
1 fois b la fidvre intermittente perniciense.
3 fois h 'abeds du fois.
1 fois b la dysenterie.
fi fois & la submersion.
1 fois & la fracture de la base du erine.
1 fois & la plaie par arme & fen.
anc, bE Wik, wav, — Aoil 18gg. LXXH — 10
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Les maladies endémiques ont donné 1,141 entrées, soit un prut
plus du quart. Ce sont surtout la malaria et le béribéri qui eonislituent
e grroupe.

Les maladies épidémiques ont fourni 29 entrées ; il Y oae 7 moi-
risons el 15 déeds. Le choléra sur 1os navires Bromo , effectif 163 Eu-
ropéens; g cas, 7 décés: le Tromp, 295 Europdens, 1 cas, g décis,
le Prins Hendrik der Nederlanden, aso Europdens, a cas contractés i
Ihépital, parait-il, el 1 déeps,

Le nombre des maladies vénériennes a été de BG5, soil un peu plus
d'un einguiéme et up peu moins d'un quart, Ce chiffve est tris remar-
quable. On doit noter en effet sa constance. En quelque endroit qu'ils
se lrouvent, les marins hollandais fournissent enlre 20 el 25 véndriens
pour 100 malades,

Indigénes.

Ceux-ci ont fourni sealement 1,466 entrées i I'hépital | soil 1,400
pour 1,000 hommes d'elfectif. lls ont eu A5 ddeds, on 43 p. 1,000
Comme les années pricédentes, e héribéri est cause do celté mor-
talité excessive,

Les autres déeis ont été dus -

3 fois au eholéra asiatique,

a fois & la paralysie du caur.

1 fois a la phtisie pulmonaire.

1 fois i la déhilits,

1 fois i Ventérite chronigue.

1 fois & la submersion,

2 aulres fois & des blessures,

1h entrées sont dues & la malaria ou an béribéri ; a sont dues # des
maladies épidémiques,

Le choléra avee a déebs; ago, soit un peu plus d'un quart, i des
maladies vénériennes,
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TABLEAU COMPARE

DE LA STATISTIQUE MEDICALE DES MARINES

DES DIFFERENTS PAYS POUR 1892 ET 1893,

(W, Hoth’s Jalveshericht siber die Letstungan wnd Farsehvitte anf dew Gebiern

des militar-sanitits wesen 180, p. 183,

< i imnie | i | £
ARNERE. PATE. E r—n | | e . i E.‘;
absalae. | afos, | abs, | wfos. | abs. | o/oa, [ ® E’
=
Danemerk. ... 3805 ggy| Jeg a7 | dg.0 18 g -
“ Allemagne. .- .| 18,578| 16,779 Bgr.g | Sgf | o8 | 55 1.g |63
1892 Aogleterre... .| 58,33a| BA5od| o3& 3g[1.6ag | eb.e1| Bab 5.38) 41 6g
Japon .. ..... o7hp| Aoba| GiBgal  op | eeoB) 036 | 13.85(37,00
( Hollande... ... to,007] 14, 8g0 | 148,53 - 79 718
I'. Auiriehe . . ... g.ahs| Bbuo " Ll:_g_ﬂ Ba6 | 45,38 ok fi.aR| 38 5o
Dagewark. . ..[ 3860 o,088] 35623 wa | Jo B 1h 'R .
\ alie voo| we DBo| 1o,wib| 3Be.B] wes y.79| 108 h.G6u|ug, bo
159!__‘: Anggleterre ., . Go,ase| 57.380 [ g% bae 1.bal a7.0h) tigg 18,394 LT 1
Japeon, . gdes| Bal| 38R.76] 1es | 1deg] 66 | B.og3gab
Hollande. . . . . 9,7%6| 1A Bgi) a5l | — . 191 [ 185 .
| Autriche . gfiae| Gafg| 658.03) w11 | migh| 55 | Boalda,gs
! Angleterre G4, 8ho| by foi| gra.s Jab6s | aBBa) B94 | 6.506)3g,55
189%. .
Tnalie .| w1884 g8k Bbm.is| #63 | se.ad) By | bog|et.agp

Pour les diverses maladies, le pourcentage de la

suivanl (ponr 1,000 hommes d'effectif) :
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2 E : o i =
ANNEES. | B - E 3 £ g :
= E = - 3 -
] 1 El 3 g E
—— ——— e | — ——l-—-—
Malaria.
189%..... o0 K4 alyu a 1.‘].: - 57,6
189, o0 L afi,b 1a,0 7.8 =5 98,6
1804 ... a . ah, g 1d,08 # i
Fiéore typhoide,
1892... .. [ o, i # . &l - &,
1898.... 0,d . dah 5,63 B.g . 5,06
1894 ... . ‘ 1,48 &,y s " s
Diarrhée,
1804... .. B0 0,03 w6l - o,k - a0
1894... .- i . 1,84 ayd 6.3 - oy
1894..... " » 1,09 a,87 . . *
Preumonie,
1692..... B4 E L v S . a,70
16883... . . #,1 . B 1,37 2,0 . ol
1894... .. . . 7.0 1,87 . . .
Maladies vénériennes.
1892... .. 19,1 dd 148,5 - i, e sl 84,81
1693... .. sl B . Shoe,0d 1,18 11,0 83,0 B7 .38
188... .. . f 1 g, By 19,71 . . .
Traumatismes.
1892... .| 3,9 1878 1,k . fguli6 | ago.3 76,5
1898... .. f5,0 . g, 4 31,6 Bufg | 971, G408
1894... . a . 175,88 #5, 50 . " .
1y Gros,
BIBLIOGRAPHIE.

REVUE DES JOURNAUX ETRANGERS.
{ Arehiv. fiir Sehiffs und Tropen Higitne, vol, 1, 18g7.)

D" Kigssming. — Heport on the Aschanti expédition 1895-1899
Taylor ( Both’s Jahresbericht. )

Voici les mesures d'hygiéne prises pendant la campagne des
Asehantis (14 déeembre 1895 au 7 février 1896 ).
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1 Choix rigoureux des troupes expéditionnaires, ne comprenant
que des hommes absolument saing, dans lenr complet développement
dgds d'an moins 23 ans, ayant déji trois ans de service, éant in-
demnes de malaria ou présentant une immanité contre cette maladie:

4" Habillement et armement eonformes aux exigences d'une expi-
dition sous les Lropigques;

4" Large approvisionnement de conserves substantielles, rempla-
eant an besoin la viande fraiche ;

A" Ouantité sullisante de eacao, de ealé, de thé, de houillon et de
.-|+'lrilm=m. Ceux-cl pur{ii:niihrrmrnl utiles dans le cas d'un effort &
donner on pour lutter contre |'dp|1ia&meni:

2" Ravitaillement assuré d'eau polable. Les filtres Chamberlamd |
canse de leur I'l'ngililn‘, ne servent qu'au campement.
L'eau était bouillie pendant les haltes d'élape ;

Gi* Chaque homme connait les regles d'hygiéne personnelle qu'il
doit snivre. Des instruetions teés elaires. trés complétes, le priviennent
iu danger de Tinsolation, Tui conseillent le port de viements sees, I
propreté eorporelle ; il sait qu'il doit éviter tonl excés de régime el ne
pas boire d'ean impure ;

7" Le serviee médical Tut largement pouevn d'un personnel bien
Prépare,

|.'em|}|ui des médicaments sous forme de cnmprilnén donna des
ritsullats satisfaisants.

Taylor doute, d'aprés ses observations personnelles. de action
préventive de la guinine.

Des 115 olliciers, 4% seulement furent malades (38,24 p- too)
dout ho pour fitvre paludéenne,

{2 décés = 1,73 p. 100).

I v ent 356 malades (ho.a7 p. 100) parmi les B84 sous-officiers
et soldats enropéens de I'effectil.

La malaria en atteint 2gg (5 décés : 0,56 p. 100.)

|.'eﬂ'g-.|:li|'indigi-nf- enl pour, 37.'"- hommes, 120 malades of 1 dieis
(p- 100, 3a malades el 0,27 déeds).

Le bitiment hdpital Coromande! {de Hooo tonnes), pouvant rece-
voir ab officiers et 177 soldats, logea. du a8 décembre an 8 [é-
vrier 1896, 189 malades (officiers non compris).

¥ Omimes.
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PALUDISME.

D Albert Prenw, médecin colonial impérial allemand au Ga-
meroon. — L'examen du sang dans les régions tropicales pa-
lustres. — Son importance pratique.

Les recherches de M. Plehn ont été faites au laboratoive de I'hdpital
colonial du Cameroon,

L'examen du sang est absolument néeessaire pour établir la diagnos
tic posilif de fitvre paludéenne, An Cameroon nolamment, celle-ci peul
dtre eonfondue @ chex PEuropéen avee: 1" la fitvre typhoide; o* la
dysenterie a son début; 3 I'hépatite ; chez le négre, oulre ces mala-
dies avee: 4" la pneumonie; 5° la méningite eérébro-spinale ¢pidé-
mique,

Aujourd’hui on ne doit admettre comme malarin que les affections cou-
sées par les microorganismes connus sous le nom de plasmodies de lo ma-
laria.

L'auteur donne la deseription des 'par'ssites qu'il a rencontpds au
Gameroon et indique la lechnique qu'il a suivie dans l'examen du sang
palustre, Gest i I'élade da sang frais que M. Plehn donne la préfé
rence. [1 permet de reconnaitre des plasmodies ayant un vingtidme de
globule ronge. Les parasites ont été rencontrés sans exception, méme
lorsque la quinine avait ét¢ adminisiede anx doses de 1 gramme &
1 gr. Ho par joor.

Aprés Fexamen microscopique du sang, on fera, i aide de I'hémo-
métre de Flaiseh, le Tlﬂﬁ-‘lﬂ'{" ||u.'|ntiin|i|'{|& l'hu!tlmglabine. .-’.Prﬂ:s nn s
jour de quelques mois an Camervon, la teneur en hémoglobine du
sang earopéen serail réduile anx trois gquarts on méme aux deox liers
de la proportion normale en Enrope.

A la snile de fitvres graves, cetle diminution s'aceentue encore pour
descendre & 19 p. 100 ou méme 1h p. oo dans les fiévres bilieuses
ht‘.nm[ul"iquw; I'ﬂu.!:ruuuhllilm qui accompagne 1n ;;uﬂj’isou de ces
ﬁ".’"r"s esl en H]D}'ﬂﬂllf' EEI‘. 10 P.. 100 IH.II' Hﬂﬂjﬂj"ﬁ.

Si 'angmentation est plos faible dis e début, on pent s'attendre i
une pertarbation dans le processas de gudrison,

M. Plehn voudrait poser en ||.rim:||m (e tont homme dont le sang
conlient us de Go p. 100 :l'hu:moﬂlnhinr esl propre au service colo-
nial.

Jusqu'a 5o p. 100 il est prodent de jeniv les convaleseents au lil.

Un patient qui a moins de fo p. 100 d’hémoglobine doit absolu-
ment garder le lit, et ne doil jamais, sans grand péril e exposé i
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mn transport, méme quand eelui-ci doit avoir pour hutle vapatriement
sur un navire bien aménagé.

L émoglobinométrie serait beaucoup plus rapide el beaneoap plus
Blira fue la numdration des globules rouges.

D* Berow (de Berlin). — Impatudisme , bactériologie et résistance
de races, ib. loc., p. 101.

Mous ne parlerions certainement pos de ee travail , qui ne renferme
aucun fait mais des hypothéses tontes gratuiles, si nous ne voulions
montrer toul le danger qu'il y o de faive de la pathologie exalique en
thambre. . & Berlin ou ailleurs qu'en pays palustre.

Ce n'est pas que les iddes originales manguent i M. Below ; mais
par mallheur elles sont toutes aussi fausses los unes que les autres. kin
nalidre de paludisme, suivan M. Below (de Berlin) les médecins se-
raient partagés en deux camps, d'un edté les Anglo-Saxons, les Alle-
ands Hollandais, Auglais on Allemands, boctériologistes, o'est-i-
ihire progressistes, de 'autre les latins, Franeais, Espagnols, Portugas
{dans quelle eatégorie M. Below place-t-il les Naliens?), «palndistes
ou localistes?n ¢'est-a-dire si nous COMpTenons la pensde de I'nutear,
diridrés, Méme en Allemagne, on eroyail géndralement que I'hémalo-
toaire ayait été découverl et dudié tout abord par M. Laveran el les
Wédecing italiens, ¢'esl-h-dive par des »romanistes» pour parler le lan-
Bage de M. Below et suivre sa classilication. Du reste poinl n'est besoin
de chercher bien loin un démenti & M. Below de Berlin, puisique par
ne singuliére coineidence, nous trouvons dans le méme muméro du
Journal quelgques pages plus loin la eritique d'an mémoire de M. Du

is-Saint-Sévrin ~diagnostic bactériologique de la fidvre palustres,
foeelle d'un autre de M, Bréaudat, -contribution a 'étude bactério-
iﬂuiquu de la Gitwre biliease hématuriques au Tonkin, Je ne parlerai
Pas =de Povelite malaviennes de M. Plantd; M. Hans Ziemann lm
"prochant de ne pas avoir fait Pexamen du sang; ni des deux cas d'hé-
Moglobinurie quinique de M. Clarac, auquel M. Pleln veproche de
e pas connaitre la littérature allemande sur ee sujel,

Mais revenons an mémoire de M. Below, de Berlin, M, Below, en
I’nllmiugip comme gn elhnologie, est un oltra-darwiniste, La =maladie »
selon luy, weonstitue une partiec du processus de transformation des
Yaces s, [ eflfel nous VOYOIS , S01S 108 Yeux méme., les l’nl‘ll]ﬂaiﬁ SO1E
le.‘; Wopiques prendee le Lype négrel Gependant quelques pages plus
loin, nous voyons M. Viechow affiemer que les Allemands émigres
Hans log pays clauds finissent par disparaitre, tandis que le due Jean
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Albert de Mecklembourg déclave qu'en dl‘pil de la perte de leur na-
tionalité ils conservent encore le type germanique.

Cette portie dn processus de transformation se forait snivant des
formules mathématiques . = = = Rr. dans lesquelles & indique le
nombre des bactéries, L la localité {sans doute les condilions clima-
tiques ), r ln résistance individuelle; R {a résistance des races. Autant
de lermes, aulant d'ineonnues dans eelle formmle algébrigue, des plus
faciles & résoudre comme on le voit et de laguelle sont exclns, on ne
sait trop pr.nl.ln.]ll{ri, les dearts de régime, pourlant si importants en
pathologie trapicale.

En nosologie, M. Below (de Berlin) ne saurait dtre accusé de com-
pliquer les faits. Son esprit mathématique (ce qui dans le cas présent
ne veul pas dire positif) le porte & simplifier. A préori, il cherche & ra-
mener & deux les processus morbides sur lesquels on w'est pas et on
ne peut dre d'aceord, dans I'igunrnnce ol loal le monde se lrouve
encore de leur éiologie et de lear pathogénie,

Le groupe des fidqvres tropicales doit &tre divisé en dens classes

A. La classe des fitvres malariennes,

B. La classe des fizvres jaunes, Le tableau suivant résume les carae-
téres de ces denx catdgories,

A B
1. Gonflement de la rate. : Mangque?
8. Courbe intermittente [ Manyue.
3. Action de la quinine, | Manque.
4, Manque? | letére,
5. Manguent ? Hemaorragies,
6. Atleignant toutes les races éga- | Immunilé des négres.
meil,
Intermiltents, rémittenie, perni- Biliense, mélanuriqne, litvre jaune.
ciense.

Chacune de ces figvres répond suivant sa gravitd b trois Lypes :

Ambulatoire : intermillonle, Fievre gastrique biliense.

Grrave @ rémitlenie, Rilisuse ]lr"ﬂlﬂl‘rla’il[llﬂ ol mdla-
nurigue.

Pernicieny : pernicienss, 1 Fitvre jaune épidémique.

Il w'est pas néeessaire de discuter les lermes qui servent de point de
départ & cetle elassification. 11 suffit de relive les ouvrages de nos mé-
decins de 'armée ot de 1a marine, eeax de M. Corre el de MM. Kelseh
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el Kiener surtont, faits d'observations personnelles consciencienses et
bien interprétées, pour reconnaitre eombien ils sont inexacts.

Comme conclusion de son travail, M. Below demande que snr l'ini-
tintive de I'Allemagne une conférence internationale de pathologie tro-
picale soil rénnie pour Ia premiére fois a Berlin et tienne ensuite des
congrés lous les quatre ans. [l demande ensuite que tontes les nations
colonisatrices publient leurs statistiques coloniales.

Notons qu'en Allemagne, en Hollande, en Angleterre, en Belgique
la pathologie tropicale est en passe de prendre le rang auquel elle a
droit, au méme titre que I'ophthalmologie on la gynécologie. Dans un
vertain nombre d'Universités de ees pays, elle a mdme son enseigne-
ment spécial. lien de plus juste en effet : la pathologie exolique inté-
resse non pas seulement, comme les anires branches de la ]xllhnlngi{'
Ellr:{'iale, iles thnlilmﬁ inhividuelles, mais tool Vavenie de la race
blanche hors 'Enrope. Son domaine est autrement complexe et élendu.
Son étade néeessite d'aulres connaissances que la laryngologic on la
syphiligraphie.

C'est nn devoir de signaler ce mouvement de la science allemande
paralléle aux efforts d'expansion eoloniale des pnissances germanicques .
parce que la France ne peut se laisser devaneer par d'autres nations
sur un terrain oit, hier encore, elle tenait le premier rang. De lautre
cité du Rhin, nous voyons des hommes comme. Vieehow , Gerhard ,
Lassar appartenir & la société coloniale allemande et prendre une part
triés aclive b ses travaux, Les médecins francais de toute catégorie, qui
exercent i I'étranger, ne peavent justifier le reproche d'dtre des = palu-
distes» endureis et de ne pas = bactéviologuer s, pour employer toujonrs
les expressions de M. Below. Clest également le devoir des administra-
tions de lear en fournir les MOYens. ]Jepuis cing ans, du moins, griee
i linitiative de M. le directear Lucas, la marine est enteée, modeste-
ment, sans réclame brayante, mais résolument dans cetle voie,

D' Reiswors Ruee, médecin d'état-major de la marine. —— La
présence des parasites dans les fievres malariennes. — Su valeur
pour le diagnostic. le traitement et la prophylazie de la malaria,

Tod. loc., p. 2h8.

L'autenr déerit tout d'abord les différentes formes des pavasites de
la malaria, d'aprés {es observatenrs allemands el ilaliens :

A. Parasites ne formant pas de corps semi-lanaires; pacasites de Ja
fiévre quarte; parasites de la fibvee tieree. snivant la durée d'évolution
des générations des plasmoddies,
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B. Parasites lormanl des corps semi-lunaires, parasites des formes
graves de le malaria,

La valeur de 'examen du sang pour le paludisme est aussi grand.
suivanl Louneilmann, que la recherche du bacille pour la tuberculose.

M. Ruge indique ensuite la technique qu'il a suivie,

I recommunde d'employer pour la coloration des solutions.de bleu
de méthyline fraichement prépardes.

La déeouverte des parasites de la malaria nous permel-elle de ré-
pondre & ces questions : gquand, & quelles doses, de quelle maniére,
combien de temps, la quinine doil-elle dtre administréa? 11 fant dis-
tinguer ici le cas des lievres quaries el lievees dans lesquelles la qui-
nine doit élre donmde trois ou ipualre henres avant le commencement
du frisson: une seeonde dose. assez dlevée, doit dlre donnde quelques
heores apris Iaceés el eelai des fidvres quotidienne el rémillente,

Dans celle-ci plusienrs géndrations do parasites évoluent en mame
temps dans le sang., la quinine doil doue dtre administrde b loses ré-
pétées. Les recherches de Bing, ayant fait voir que la gquinine tue
les amibes i 1 p. hooo, c'est dans ees proportions que ce médicament
doit dtre administré, (Le poids du sang d'un homme adulte étant if'en-
viron & kilogrammes. ) Mais Baceelli a moniré que dins les libvpes
graves la quinine west pas absorbée par lintoslin; aussi a-t4] préeonisé
la méthode des injegiions intra-veineuses de quinine, méthode qui Jui
@ donpd 100 guérisons sur 100 malades, || sagissail toulelois de
libyres sane corps semi-lunaires; ces derniers sont beaucoup plus ré-
sistants,

Les opinions sont trés partagées sur la valeur des sels quinigques
dans les fibvres hématurigues.

En dernier lieu, la déeouverte des parasites de la malavia pent-elle
servir pour la prophylaxie de la malaria? Les doses inférieures i un
gramme ne peuvenl mellre a Fabri e Vimpaladisme, puisqu'elles ne
tuent pas les parasites, Cette dose doil dive répélée pendant plusienrs
jours. M. Ruge relate en faveur de la quining prophylactique un lail
irts significatif, Je le transcris lextuellement : «J'ai donné dans une
expédition i la edte du Zanzibar, an mois d'aoiil 188q, la quinine & la
dose d'un gramme pour vingl-quatre heures, avee un hon résultal, Lo
compagnie de tiéh&lqumm:nl s rﬂ]np{mni[ de dix-neal bommes, |Le dié-
part de Vexpddition se fit 4 neuf heures du soir dans des canots décou-
verts. A onze heares de la nuit, o débarqua el 1'on marcha jusqu’s
trois heures du matin & travers up maréeage de palétaviers traversé
por une riviére dont |'san alleignait la hauteor de la poitrine il
hommes, GComplétement (rempés, les malelols cimpérent juaqn'i'
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sept hieures en plein air, dans un village ineendié. Au retour on dut
franchir les mémes marais et la méme rivitre el, ahsolument trempés
on mit quatre heures pour revenir b Tanga dans les embarcations.
Tous les hommes qui privent part 4 cette marche demeurérent bien
portants, quoique. dans le nombre, quelques-uns eussent éld al-
leints anlérieurement de fidvres palusives. Parmi les Sondanais des
troupes eoloniales qui accompagnaient le ddtachement , et qui n'avaienl
pas pris de quinine, plusicurs furent atteints de fidvres palustres, »

(Vest surtout dans la maring, comme le fail remarquer M, Ruge,
pue Ta gquinine prophylactique pent dtre uttile. La fiavre ne peul dre
contenclée i bord qu'a la suile de circonstances hien ronnues, lelles
que des travaux i lerre, des expéditions en canols, ele. La période
tincubation de la malaria est de dix & douze jours; on examinera
pendant douze jours le sang des hommes qui ont pris parl & ces
fravaux et i ces expédilions, et lon donnera la quinine 4 la dose d'un
gramme diés que Pon verra les parasites apparaitre dans le sang pé-
riphdrique asses longtemps pour qu'ils soient tous tués. On la conti-
nuera encore & celle dose Lons les deux ou Lrois jours, quatorze jours
aprés qu'ils auront entiérement disparu,

D7 Carl Daiineen (de Berlin). — Ezamens en Europe du sm?g de
malades ayant contracté la malaria sous les tropiques. — Contri-
butions o étude de la malaria aue Indes Orientales,

Les recherches de 'auteur ont été faites en Hollande & Ihdpital
militaire e la réserve coloniale de Zilphen, Sur Soo malades, il a pu
ubserver 34 cas de pahldi,amn. Sar ces 34 malades, trés pen avaient
des peeis réguiiera. Il a principalement rencontrd les pelils para-
sites ectoglobulaires, Les premiers avaient les dimensions d'on dixiéme
e globule rouge, les seconds d'un sixitme ou d'un cinguiéme de
globule rouge. Tous dtaient mobiles et pourvus d'un noyau, Gliex les
malades alleints de cachexie palusive, le sang dtail viche en acides
biliaires el contenail des leucocytes churgds de pigment wélanique.
Chez eux on trouvail les formes stériles du paludisme , sssez rarement
les COUpE E1 croissanl,

En somme M. Daibler ne fait iue conlirmer les recherches de ses
prédécesseurs, |

Frédérie Preny, médecin colonial de I'Afrique orientale et alle-

mande, — Sur les résultas pratiques oblenus Jusqu’i ce jour par
les recherches étiologiques sur la malaria,

=Les yeux de tous les médecins qui s'intéressent praliguement ou
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scientifiquement & la pathologie exotique, les yeux de tous les laiques
{ Laien ) q‘tu portent un intérét spéenlatif ou matériel aux progrés de
nos connaissanees de pathologie on d'hygitne tropicales sont poar le
moment fixés sur Dar-es-Saluam, ont dl—‘plllh quelques semaines Eoberl
Koch o élabli son lahoratoire de recherches sor les maladies infec-
tieuses qui frappent I'Afrique orientale allemande et spicialement sur
la malaria.» Cette entrée en maliére quelque peu emphatique monlre
assez eombien les guestions de pathologie tropicale préoecupent an-
Jjourd'hui nos voising d'ontre-Rhin, puisque celui dont le nom a été
si souvent opposé & celui de Pasteur, le chefl incontestd de 'éeole bae-
tériologique allemande a voulu partir i Dar-es-Salaam, étudier, sur
place . les maladies infectieuses observées & la cdle orientale allemande
ile i'."q.l'r:iqll{' et spﬁnialnnmnl la malaria, 1l y a la, cnmmeje le disais pillﬁ
haut, une particolarité de I'évolution de V'esprit germanique sur
laguelle on ne saurail trop insister et que l'on ne saurait trop laire
eonnailtre en Franee,

Quels avantages la médecine a-telle firds jusqu'a ce jour de la dé-
couverte de 'agent de la malaria? demande M. Plebn. — An point de
viue de I'h].'giﬁnn et de la prophylaxie générale, auenns, puisique
I'onsne connatt pas encore le mode et la voie dinfection de Uorga-
nisme,

Bien autrement considérable est le bénélice qu'en a tivé la méde-
cine clinique, Au point de vue thérapeutique, le malade anquel il
est indifférent que sa fibvre soit causée par des animanx on non a été
rop aveuglément trailé par la quinine jusqu'a ce qu'il soit guéri on
mort. Au point de vue du diagnostic, l'examen du sang dans les pays
tropicaux s'impose d'autant plus que la malaria ne se présente pas
aver les caracléres qu'eii{- Ilmsﬁd{- dans les |1"giulm lempéries, r[u'friir‘.
est fe plus sonvent déja modifide par la quinine, qu'elle peat étre
confondue avee une foule de maladies, enlin qu'il importe d'établir la
nature de certaines manifestations palustres (pleurésie, pneumonic,
ele.). Done poar bien étudier la malaria tropicale b ses débuts, o
létal pur, dégagée de tout quinisme, M. Plehn s'est abstenn de toule
intervention thérapeutique active tanl que cette conduite ne pouvail
dre préjudiciable an malade. 11 a pu ainsi constaler que la malaria
tropicale a une bien plus grande tendance & ln guérison spontanée que
I'impaludisme des régions tempérées . la faculté de reproduction dvs
petits parasites dtant moindre gue celle des gros hématozoires de la
malaria nostras, -

Dans I'action de la quinine il faut distinguer deux choses: une parl
curative, une pact noisible. La quinine guérit en tuant les parasites:
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elle est nuisible en ce que, donnéde intempestivement , elle transforme
des arcds intermittants en fibvres irrdgulibres et provogque facilement
Phématurie, Ce fait est telloment connn des négociants du Cameroon
que chez certains d'entre enx, la moindre dose de quinine prove-
quant hémature, ils se contentent de traiter lears acets par Penve-
loppement chaud , les boissons sudoriliques et une prise insigniliante
dantipyrine. En outre, si la quinine lue les parasiles, elle ne peat
rien contre les poisons par eux seerétés, Ce n'est pas la quinine qui est
nuisible, ¢'est son emploi ireationnel. La gquinine est ane arme i deux
tranchants, :'nulpilrahle an bicarbonate de soude, ce médicament popi-
laire, qui. pris intempestivement, peut faire tant de maol. La qoinine
toit #tre donnde avant V'aceés, de maniére & alteindre les parasites,
dans le sang. On répétera la dose dix & douze heures aprés, et on la
continnera & un demi-gramme tant qu'il v anra des hématozaines dans
le samgr.

Coutre la fitvre bilieuse hématurigue simple, M. Plehn fait un trai-
tement purement symptomatique, 5'il constate des parasites dans le
sang, il foil une stérilisation fractionnde du sang par de petites doses
de quinine donndes a des intervalles de trois & cing jours.

Contre 'aceds de fievee lni-méme, il recommande les bains de va-
pear et les bains froids pour favoriser I'élimination du poison, les
narcoliques contre les phénoménes doulourenx, les excitants pour sou-
tenir le coeur. En agissant ainsi, la fievee biliease hématurique, qui a
donné 70 déeés sur 100 malades & M. Steudel; n'en a plus donne a
M. Plehn i Tanga que 1 pour 21, cest-i-dire un peu moins de 5 p. 100.
La moyenne de durde de séjour & I'hdpital est de huit jours. M. Plehn
recommande Ienquinine, nouvelle préparation introduite dans le com-
meree allemand.

Masor vox Donar. — Mon projet d'asséchement
des marajs Pontins.

Le major von Donat rappelle que Napoléon 1 avait concu le projet
d'assécher les marais Pontins et qu'il en confia Iétude & Prony.
Prony y eonsacra dix ans de sa vie et consigna ses recherches dans un
volumineux dossier avee atlas. M. von Donat propose 1'asséchement au
moyen de eanaux. Son projet, d'aprés ses calenls, ne coiiterait qu'un
million,
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JUILLET 1899,

DEPECHES MINISTERIELLES
CUNCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE FA."ITE DE LA MARINE.

MUTATIONS.

1* juillet, — MM, les médecins de a° classe Présoist oo Ponee, du cadie de
Toulon, el Micnocer, du cadre de Drest, sont désignés pour remplacer respeetive-
ment aux 1", 2% ot 4 rigiment de tiraifleurs tonkinoie MM, le= D" Rovssesu, Luc-

cianpl ol Bessignes,

d Juillel. — M. Pragmeox . médecin de 1™ classe du codre do Drest, est désignd
pour remplacer i 1™ phgiment de tivailleors tonkineis M. le D' Fouarors, promu
médacin prineipal,

M.le D" Beewn (L.<F.), médecin de 1 classe, embarqoé sor le Sfas et placé
an 2" calégoria de réserve; est désignd pour embarquer sur le Suehet, enirani on
armement définitif e 3 joillet.

7 jnillet. — Par déeision ministérielle du 7 joillet 18y, M. Bomos (Jules-
Marie |, médeein de ™ elasse de la marine, en congé, sans solde el hors cadres
depuis le 1™ aoit g8y3, pouwr préter son concours & ln Compagnie générale
transatlonlique, o ébé réinthgré dans le cadre des officiers de son prade & compler
du 1o juillet 18gg. .

M. Borias est allecté au port do Brest,

M. Vixas, médecin de 1™ elasse du codPs de Toulon, est désigné pour rempla-
cer i la défense mobile de Lorient M. le D' Ropenr, promu au grade de médecin
principal et maintenu dans les eadres de ee porl.

Une permutation d'oflice est ordennée entre MM, los médecins de 1 classe Visas,
désignd pour la défense mobile de Lorient , et D, aetoellsment smbapgioh sar
In défense mobile de Toulon.

13 joillet. — M. Burraner, médecin de o® classe du cadre de Toulon, ast désigné
pour remplacer & bord du Pourvoyewr (Division da I'Oeéan Indien) M. le D' R
aann, rentrant en France pour raison de sanid,

18 juillet. — M. le D" Agpmenr, médeein de 2* elazee du eades de Toulon , est
désigndé pour embarquer sur le Pourveyenrs | Divisiun do Pedan Indian), on vem=-
placement du D Barraren , malade.

page 160 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=160

Ft’fn T T T o L N T 3, W S e
% i ¥ ’ 1 ) v ¥

s
i

BULLETIN OFFICIEL. 159

19 juillet. — Un sursis de départ do quinee jours est accordé a M. le médecin
:" 17 elasse ue Govrow oe Povroomamne, destind an Troude (Division de Terre-
LTS

27 juillet — M. Tnasavn (J-1-B.), médecin principal du port de Rochefort,
[ L povie embarquer sar le Bowvines, 1o 1™ soplgrnhrr- prochain, en qualité
de méderin de division de I'Etat-Major général du contreomiral Mallarmé, dans Ta
division de garde-cdles & Tonlon.

CONGES KT CONVALESCENCES.

17 jaillet. — Un comge de <ix mois, gans solde, pour affaires  personinelles
"8 aceondt i M. le D Tamoseeav (1.-M.-F-A.), médecin de 2° classe du cadre
A8 Touloy , et i compler du a1 juillel 18,

47 juillel. — Une prolongation de eongé de convalescence d'un mois, 4 solde
Sntidre, i compler du g aodt 1 8gy. i passer i Brest, est accordée & M. le D' Gu-
Mungs, médeein prineipal do port de Brest,

Une prolongation de eongd de eonvaleseenea de troiz mois, dont deox & solde
Ehititre ot wn 4 demi-solde, i eompter du a5 juillel 18qg, est accordde 3 M. 1o mé-
Bezin du 4 classe Jacon, du cadre de Toulon,

_l!h congé de convalescence de lrois mois, avee aulorisation de Faive usage des
Bauy de Vichy, 4 salde entiére, & eompler du a5 juillet 18gg, est accordée & M. 1o
Wiédecin de 1™ elasse Ewinr, dneadro de Lorient.

g juillet. — Une prolongation de eongé de convaleseence de trois mois, 4
“olde entjbre, 4 compler du at jnillet 18gg, o passer & Bordeaux et Gaillae, est
fecardée o M. Frizoues (1.-E.), médecin de o* elasse du port de Toulon,

PROMOTIONS.
Par décret du Président de I Bépublique, an date du 3o juin 18gg, onl élé
Promus pour prendre rang du o juillet 1Byg -
Au grade de médecen prineipal :
(4" lour, choix,)
M. s D' Foarouw, (J-E-M-E ), médecin de 1™ classe, en remplacement de
- Dasconaecovnr, admis & la retraite.

Au grade de midecin de 1" elasse ;
(" tour, anciennetd, )

M e pr Conpé (G.-A. ), médecin de 2" elasse, en ramplacement de M. Fortoue,
Proiny,

Par décret du 5 Juillet 1840, a été promn dans le eorps de santé de la Marine,
POUr prendes rang du 10 juillet 18gg:

Au grade de médecin principal :
(1% tour, anciennets, )

'r..M' le D" Ropent (A-M.-R. |, médocin do 17 classe, en remplacement de M. La
kR admis & la retraite,
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LEGION D'HONNEUR.

Par décret du Président de la République en date du 11 juillst 18gg, onl #7
promuis :

Au frede d'uﬂl‘ciﬂ'.

M. Fowronex | Vietor-Georges ), médecin en chef de marine.

Au grode de chevalier,

. Grossign |{J.-J.=B.-L. ), médecin de 1™ classe da la marine,
. Rony (1.F.-E.), médecin de 1™ classe do la marine.

. Ausny (C-PL), médesin de 1 elasse de la marine,

. Saravove-lerx (H.). médecin de 1™ classe de la marine.

. Vieeeree (T.-J.=L-M.), wédecin de 1™ classe de la marine,
. Gonorean (L.=H-G. ), médeein de 1™ classe de la marine.
. Remowi { H.-1.-A. ). médecin de 1™ classe de la marine.

. Hexey (R.-J.), pharmacien de 1™ classe.

. Provmsi (E.-F.), mbdeein de 1™ classe de rdserve.

. Perer (P-M-AL ), médecin de 1™ elagse de réserve.

TEEEEEESSET

RECOMPENSES ET TEMOIGNAGE DE SATISFACTION.

ai juillet, — Le prix du D* Buicee o éé déeerné & AL e médecin de 2* eclasse
Launest { Louvis-Henry-Charles) . pour son travail, intetolé = Kile de Pinyffisance , en
matidres prasses e la ration alimentaire dans Udtiologie du béribéri,

BETRAITE.

Par décision présidentielle du 1o juillet 18gg ., M. Migues. {Jean-Francois-Allved ).
médecin principal de la marine, o @18 acmis & faire valoir =8 droits @ la retraibe.
i titre d'ancienneté de services, of sur sa demande , & eompler dn 5 octobre 18gy.

RESERVE.
Par décret en date du 3o Juin t8yy , n été nommé dans la réserve de Parmée de
mer, pour compler du 1" juillet 18gg :
Au grade de médeein principal :
M. le D' Dassuiiscouny, médecin principal de la marive, en retraite, of qui
est affecté au port de Brest.
Par décret en date do § juillet 18gg, rendu sur e rapport du Ministre de 18
marine, a &é nommé dans la réserve de armée de mer :
Au grade de médecin principal :
M. le D* Le Texien (F.-M.-Y.}, médecin de la marine en reiraite, ot est nffects
an port de Brest,

NECROLOGIE,

Nous avons le rigrel d'lnl‘qillrar fa mort de M. Aniwwn, directenr duo Serviee de
sanlé, en retraite, déeddé a Toulon , le af juillet sHgg, @ ige de 84 ans.

lupmmenie Naviovane — Aol 18gy.
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SUR SA MISSION DANS ILINDE™,

pe s sl .
TRADUIT DE £¥ANGLAIS
g
Par le Dr DUVAL,

MEDECIN PRINCIPAL.

Début de T'épidémie. — Le premier cas de =la pester qui s'esl
monlrée si désastreuse pour la vie el le commerce & Bombay,
pendant la premiére partic de annde, fut découvert, d'aprés
les récentes recherches, le 8 avril 1896.

(Quelques observaleurs compélents ne sont pas loulefois loin
de penser que ce fléau avait déjh causé de la morbidité et de
la mortalité dans la ville longlemps avant cette date. Quoi qu'il
en soil, lorsque le D Viégas appela officiellement I'attention
sur la dangereuse épidémie qui commencait alors & exercer ses
Tavages, ses vues rencontrérent une vive opposition.

Il semble que les premiers cas n'ont pas revétu le earaclére
lypique de la peste. On signalait des cas de fibvre avec gan-
glions volumineux; on traitait des malades portant des tumeurs
au cou assez semblables & celles de la diphtérie ; des cas de
fityre rémittente avee bubons apparents furent aussi observés a
F'époque ot l'on manifestait des doutes sur la nature de la ma-
ladie. :

Ce fut seulement quand les examens microscopiques et les
recherches baclériologiques démontrérent nellement la pré-
sence dans le sang et dans les ganglions enflammés d'un ba-
cille semblable & celui déeouvert par Kilasato et Yersin en
1894, que le diagnostic de rfibvre buboniquen fut établi.

M. le médecin inspectenr Lorans, de Maurice, ful envoyé en mission
dans I'[nde, en 1897, pour y étudier la peste. 1l nous a parn utile de tra-
duire le rapport du D* Lorans qui conslitne une élude attentive et sincére de

I peste.
ARcH, DE MED, NAv. — Septembre 1Buqg. LEXIl — 1
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Aussitil Fon reconnul I'identité de I'affection régnante avee la
maladie qui avail récemment visité Hong-Kong et quelques
ports de la Chine.

L'extension progressive de la maladie et 'énorme mortalité
qui eul lieu pendant le premier quart de 'année ne laissérent
dans la suite ancun doute dans Tesprit des épidémiologisies
sur Uidentité de cette »fiévre bubonique» avee la peste qui, i
différentes époques, méme avant Iire chrétienne, apporia la
désolation et la ruine dans de nombreuses parties du vieux
monde.

Historique de la peste. — Les difféventes épidémies de cel
épouvantable fléau ont été soigneusement relalées depuis sa
formidable apparition au vi° sibcle, «la peste de Justinien»

Il n'est pas utile d’entrer ici dans les délails, mais nous de-
vons remarquer avec satisfaclion que notre degré de civilisation
avancée el les conquéles de la science sanilaire ont dépouillé
cette terrible maladie d'une grande partie de son horreur et de
sa physionomie repoussante,

Origine et miliew géographique. — 11 n'entre pas non plus

dans la nature de ce rapport de disculer si le bercean de la
peste fut la vallée du Nil, la Mésopotamie ou certaines parties
de I'Asie. Il suffit de rappeler que la maladie s'est montrée i
plusieurs reprises, dans 'espace des vingt derniéres années,
dans la Russie orienlale, I'Arabie, la Perse, la Mésopotamie,
le Turkestan, I'Inde septentrionale et le sud-ouest de la Chine
principalement. Une question de plus haute importance et qui
n'a malheurcusement pas encore recu de solution est de con-
naitre la voie par laquelle la peste a été importée & Bombay.

Voie d'importation. — On a dit que «la peste» est venue de
Hong-Kong ; les ports du golfe Persique ont été incriminés
par quelques-uns, tandis que d'aulres onl insinué que la ma-
ladie est descendue des montagnes de Kumaon situées dans 12
chaine de I'Himalaya.

L'incertitude qui régne au sujet de la date réelle des pre-
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miers cas ne permet pas d'espérer que la question d'origine
puisse étre jamais clairement élucidde.

Mode de propagation, — L'expérience de la plupart des ob-
servaleurs et I'étude de la derniére épidémie tendent & établir que
la peste est presque invariablement importée dans les endroils
indemnes par les dtres vivants. Un malade apporte les germes
de la maladie dans une localité ; d'auntres individus sont alors
contaminés soit direclement par lui ou par le sol infecté par
ses déjections (les ohjets susceptibles de eontamination ne
prénant qu'une part secondaire dans la prepagation de la ma-
ladie), et alors de nouveaux foyers sont créés, de préférence le
long des routes commerciales.

Ce mode de propagation de la peste i Bombay n'est pas ce-
pendant accepté par tous les observateurs,

On prétend qu'aucun cas de peste n'a été découvert i bord
des bateaux qui venaient de Hong-Kong & cette époque, et 'on
fait observer que la durée du voyage entre les deux ports est
beaucoup supéricure & la période d'ineubation reconnue de la
maladie,

Rile des rats. — La possibilité de l'infection par les rats a
@¢ mise en avant. Ces rongeurs, on le sail, sonl Irés aples &
coniracter la pesle; ils échappent facilement & Tobservalion.
Il west pas impossible que quelques-uns de ces petits animaux,
pendant la période d'incubation de la maladie, aient quitté les
docks le long desquels sont mouillés les navires venant & Bom-
bay méme des ports contaminés pour gagner les magasins a
grains du voisinage.

A Tappui de celte théorie, on fait remarquer que des ca-
davres de rats ont été signalés au début de I'épidémie de Bom-
bay et que les premiers cas humains furent observés sur la
population dans les Go-downs ol les grains et le riz avaient é1é
emmagasinés dans le district de Mandvie.

La découverte de la maladie prés des magasins & riz donna
naissance, on s'en souvient, & celte idée que la peste prove-
nail de I'usage de grains mauvais on moisis. Toutefois, celle

L I
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théorie, aussi bien que d'autres qui altribuent I'importalion
du fléau aux daites des monlagnes de Kumaon, & I'étal des
égouts, aux conditions climalériques, ete., compte aujourd hui
peu de défenseurs, L'explication du mode d'importation de la
peste dans une localité est rendue encore plus obscure par la
possibilité d'une période latente d'évolution dans le sol, pen-
dant laquelle U'infection de ce dernier se développe graduelle-
ment. .

Infection du sol. — L'infection du sol, bien qu'admise par
certains, a ét¢é niée par un nombre égal d’autorités scientifiques
compélentes, et la démonstration est toujours & faire sur ce
point. Toutefois je dois signaler que I'on a observé dans
quelques localités, ol la peste a éclaté parmi les fuyards de
Bombay, un intervalle fréquent de plusieurs semaines avant
explosion des premiers cas. Cel intervalle a varié en appa-
rence avec la facilité qu'ont trouvée les bacilles i se développer
dans le sol. On en a induit que la longueur de la période la-
tente pourrait étre considérée comme indice de la salubrité du
lieu. Le bacille de la peste, que T'on considére i I'heure ac-
tuelle comme dépourva de spores, ne vit pas beaucoup de
jours dans un endroit sec, mais il peul conserver son aclivité
pendant un temps considérable dans un sol humide pour
prendre de la vigueur, il rencontre en outre des débris orga-
niques a l'abri de la lumiére du soleil.

Ce mode de propagation de la pesle explique la prédilection
de la maladic pour les rats et aussi la réceplivité de ces ani-
maux qui ont leur musean tout pres de la terre.

Comme preuve nouvelle de la contamination du sol el du
danger de linfection par le rongeur, on doit mentionner la
fréquence des atleintes parmi les gens qui dorment sur la lerre,
la nuit principalement. De plus on a remarqué la grande fré-
quence des cas de peste parmi les femmes Parsis. La raison
de ce fait a é1é allribuée & la coutume observée par les femmes
de cette caste qui vivent, chaque mois pendant quelques jours,
i certaines périodes, au rez-de-chaussée de leurs habitalions.

Dernierement I'immunité dont a bénéficié la population
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vivant & bord des bateaux sur la rivitre d’Hong-Kong et sur
la rade de Bombay apporle un grand poids & la théorie de
Vorigine tellurique de la peste.

FORMES ATTENUEES DE LA PESTE.

1° Peste bénigne. — Une nouvelle lumibre a étd jelée sur
le mode dintroduction de la peste et de sa propagation pos-
sible par le diagnostic de formes adoucies de la maladie qu'on
appelle la peste =bénigne» et la peste »ambulatoires. L'exis-
tence de cas bénins de peste, qui ne contraignent pas les pa-
lients & abandonner leurs oecupations, élait connue des an-
ciens qui les observaient au début et au déclin des épidémies,

Cette forme de la maladie a été déerite dans 1'épidémie de
'Astraklan en 1878, et récemment le D' Cantlie semble avoir
rapproché de ce Lype de peste celui qu'on appelle rbubons
idiopathiques », « bubons d'emblée n, lequel a prédominé parmi
les habitants de la cble sud-ouest de la Chine, il y a quelques
anndes.

2* Peste ambulatoire, — Parmi les numéros de la Gazetie
Médicale Hindoue que j'expédie avec ce rapport on pourra Lrou-
ver, outre de nombreux et intéressants documents, des rela-
tions instructives de peste ambulatoire. Il n’y a rien de carac-
téristique dans P'aspect de ces cas. Le malade a un peu de
fitvre, parfois aussi quelques frissons qui souvent n'attirent
guere l'attention; il se développe alors une ou plusicurs petites
tumeurs ganglionnaires dans l'aine, an cou ou dans laisselle,
mais elles n'empéehent pas le patient de continuer son travail,
el la nature de sa maladje qui passe souvent & I'état chronique
demeure insoupconnée. Dans les cas les plus séveres I'inflam-
malion ganglionnaire revét l'aspect de V'adénite provenant de
causes banales et 'affection a pu étre confondue avee les oreil-
lons, 1a serofule et la syphilis.

L'importance de porler son atlention sur des cas de ce
genre, dans les pays tropicaux, ol les inflammations lympha-
liques et ganglionnaires sont fréquentes, est dvidente et doit
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étre pariiculiérement signalde aux autorités sanilaires du
port.

Les eas de peste »ambulaloire» relatés & Howrah et & Cal-
culla, depuis l'explosion de Bombay, par quelques médeeins
distingués, ont soulevé une grande discussion. Grice & T'obli-
geance du Dr Simpson, le chef de la santé & Caleutta, jai pu
examiner quelques préparations microscopiques provenant du
sang de pestiférés. Les bacilles dans quelques-unes de ces pré-
parations, bien qu'on ne puisse admetire leur identité avec
ceux qui furent examinéds dans les cas de peste de Bombay,
présentent pour ainsi dire avec eux une ressemblance [rap-
pante de famille. Les transformations des bacilles en général ,
suivant le milieu dans lequel ils vivent, sont bien connues, et
l'on connait méme au bacille de la pesle nouvellement décou-
verl des formes «d'involution», Le bacille, dans la peste bé-
nigne fruste, peut en conséquence différer du type, et il est
vraimenl désirable que de nouvelles recherches apportent la
lumibre sur la guestion.

Toutelois il est étrange de constater que tous ces cas (saul
un, si je suis bien informé), dans lesquels les bacilles ont é1é
découverls dans le sang, ont rapidement guéri,

Ce fait, je pense, est en contradiction avee T'expérience de
presque tous les observateurs de Bombay; toules les fois que
les bacilles ont été aisément découverts dans le sang de la cir-
culation générale, le malade était voud & la mort.

Dailleurs il semble que les cultures du sang de ces cas de
peste bénigne ne sont pas virulentes, el il n'est pas élonnant
en conséquence que le » Conseil médical de Caleultas conclue
que : «Il n'y a dans quelques-uns de ces cas aucune certitude
d'identilé avee la vraie pesle bubonique. »

On discute loujours pour savoir si ces cas de peste bénigne
ou ambulatoire sont infecticux ou non,

Quelques autorilés croient que c'est sous eelte forme que se
mainlient la maladie dans les pays oi la peste est endémique
et d'ott elle a l'air de disparaitre pendant cerlaines périodes.

De toute fagon, il n'est pas douleux que les auloritds sani-
taires devront prﬂnfh‘ﬁ garde & ces sortes de cas, et s'ils en ren-
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tontrent, ils devront les isoler et les traiter comme des sources
possibles de danger.

Il vaut mieux, en semblable occurrence, et dans I'étal actuel
de la science, pécher par excbs de précaution.

Etude moderne de la peste. — Une fois établie dans une loca-
lité, la peste se manifeste par des symplémes bien nets, et le
diagnostic dans la majorité des atleintes est facile. On peut
trouver dans la littéralure ancienne des relations complétes et
exactes de Uaspeet clinique de la maladie, el la description den-
née par Procope, de la pesle qui éclata en 542, et dont il fut
témoin & Constantinople, est une peinture remarquablement
fidile de Iaffection bubonique classique.

Cest cependant dans le cours de ces trois ou qualre der-
nitres années que la maladie a éé éludide avee un esprit réel-
lement scientifique et que de récentes méthodes de recherches
ont permis le diagnostic exact de certaines formes qui ne pré-
senlent pas les symplémes ordinaires ni les signes caractéris-
tiques de la peste.

Depuis P'épidémie de Hong-Kong, les monographies com-
plites de Lowson, Yersin et Wilm, qui onl eu de nombreuses
occasions d'observer la maladie dans eetle ville, aussi bien que
d'intéressants travaux d'autres observateurs, n'ont pas seule-
ment donné une description détaillée des symptémes de l'alfec-
lion, mais soigneusement indiqué en outre les phénomenes
pathologiques constatés i l'amphithéitre el dans le laboratoire,
lls ont ainsi apporté des matériaux d'une valeur inestimable
pour I'étude,

Pendant la récenle épidémie de Bombay, quelques puis-
sances ont envoyé des déléguds pour éludier les manifestations
de la peste, son diagnoslic et son traitement. L'Autriche, I'Alle-
magne et la Russie ont en oulre dimgé sur la capitale de
Ilnde Occidentale des missions scientifiques, composdes de
bactériologistes renommés, pourvues de laboratoires bien ou-
lillés pour faire des recherches sur la maladie, tandis que le
professeur Hankin et M. Haffkine étaient utilisés par le gouver-
nement de I'Inde dans le méme but. La quantité de travail
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fournie par ces savants est considérable et la publication de
leurs volumineux rapports est impatiemment attendue.

Le D* Yersin vint & Bombay pour faire application de son
sérum antipesteux , el le corps dévoué des médecins des hidpi-
taux mil a lessai tous les procédés de thérapeuthique qui leur
semblérent propres a calmer les souffrances et amener la gué-
rison. Les résullats, quand on les aura publiés, montreront
que quelques modes de traitement onl été satisfaisants dans
nombre de cas, tandis que d'aulres méthodes adoptées au dé-
but, telles que I'intervention chirurgicale dans les bubons avant
la suppuration, ont di éire abandonnées & cause de leur réelle
nocuité,

En dépit des résultals acquis, le savant qui s'occupe de la
peste ne peut se défendre de I'impression de sentir notre in-
suffisance vis-i-vis de celle mortelle maladie. Il est évident que
certains poinis de grande importance onl besoin de lumiére
complémentaire et qu'une nouvelle confirmation est nécessaire
pour quelques théories dont la vraisemblanee est actuellement
apparente.

Modes d'infection. — 1° Voies respiraloires; 2° voie culanée
ou muqueuse; 3° voie digeslive.

La maniére dont le poison pénitre dans le corps humain
peut étre citée comme un exemple des délails importants & fixer.

On mentionne d'ordinaire trois modes d'infeetion. Personne
ne met en doule que la peste puisse dtre contractée : 1° par la
respiration & travers les poumons et 2° par une érosion ou une
blessure de la peau ou des muqueuses. Le cas du D" Sticker,
de la mission allemande, a donné un éclatant exemple de cetle
théorie. Mais la possibilité d'une troisitme voie d'infection,
cest-ii-dire le canal alimentaire sain, est lovjours discutde.
Les expériences de laboraloire ont prouvé que des animaux
susceplibles, lels que rals et singes, peuvent &tre infectés par
celle voie. Mais les cultures ayant ¢Lé introduiles dans I'eslo-
mac de singes i I'aide d'un tube, on peut admettre la blessure
possible du canal alimentaire el en déduire que les résultals
posilifs sont en réalité la conséquence d'une inoculation.
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Dis que les germes de la peste ont pénéleé dans le corps,
on observe les phénoménes communs & loules les maladies in-
fectieuses.

Période d'incubation. — 11 y a une période d'incubation. Dans
la peste, cetle incubalion dure en général trois & quatre jours.
Dans un cas cité par Lowson, l'incubation parut s'élendre i
neul jours. On a mentionné d'autres cas de plus longue durde,
mais leur examen approfondi montre qu'on n'a pas tenu suffi-
samment compte d'une infeclion possible par les objels conla-
minés & une dale postérieure @ celle fixée par le calcul de In
durée de l'ineubation. Des périodes courtes d'incubation ont été
signalées dans des cas ot I'infection pénétra a travers des lésions
de la surface tégumentaire. Dans un cas relaté par le D* Sticker
qui se blessa accidenlellement en pratiquant une aulopsie, les
symptomes de la maladie se montriérent le lendemain. Le bras
devint trés douloureux. Une lymphangite de la région se dé-
clara et dans le contenu d'une vésicule soulevée au lieu méme
de la blessure, le microscope décela les bacilles de la peste.

Période d'invasion. — La période d'invasion est trés mar-
quée, L'explosion du mal est généralement soudaine. 1 est rare
déprouver des symptomes prodromiques, lels que : malaise,
lassitude, inappétence, douleurs dans les bras ou les jambes
méme vingl-quatre heures avant allagque.

FORME CLASSIQUE.

Symptimes : accablement ; fitvre ; vomissements ; état de la langrue. —
Ordinairement, le » pesteux» esl saisi brosquement au milien
de ses oceupations par une sensation de faiblesse et d'aceable-
menl bientot suivie de frisson el de fitvre. La cdphalalgie esl
doulourense; les nausées el les vomissements sont [réquents.
La fibvre monte vite & ho° centig. ou plus, La langue devient sa-
burrale et quelques médecins attachent une grande importance
i 'aspect de cet organe. L'enduit saburral n'est pas see, mais
g'étend uniformément sur le dos de la langue, qui est en géné-
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ral humide; la pointe et les bords sont rouges el I'on peut voir
les papilles enflammées & travers l'enduit blanchitre. Si le
malade survit quelque temps et tombe dans le coma, la langue
peut prendre la couleur brune typhoide. :

Etat de la peau; bubons, — La peau est sdche et brdlante,
{rés rarement moite. Parfois, dans les vingt-quatre heures,
courammenl le deuxiéme ou troisiéme jour, et rarement plus
tard, apparail le bubon caractéristique et la nature de la ma-
ladie devient manifeste, La situation de ees bubons esl variable;
la région inguinale est plus communément aflectée, mais les
ganglions peuvent dlre rencontrés ailleurs et le lableau suivant,
extrait du rapport du D* Wilm sur I'épidémie de Hong-Kong,
en 1896, donnera une idée de la fréquence relalive des régions
alteintes dans Joo cas,

Région inguinale ou fémoale unilatérale......... fa.6 pe 100,
Région inguinale ou fémarale bilatérale. ......... 3.3
Région axillaire unilalérale, . vovvvivevninnniins 11
Région axillaire bilatérale . ... 00nunn. erasaans  Néemk
Région cervicale unilatérale. oo oviivvvnnnnraaas 10.7
Région cervicale bilalérale. .. vovvvvnrsvovnnnis 1.0
Région sous-maxillaire unilatérale. .. ..., ..0unn 1.0
Région sous-maxillaire bilatérale............... Néant.
Négion du coude unilatérale. . ... .oovuennninn., 0.9
Régions diverses du €orps. ....ovvierriueannns 2.
Bubons non appréciables , mais légers gonflements avee

ou sans douleur dans diverses régions. .. ....... a7.0

La marche d'un cas de pesle varie avee l'intensité de I'infec-
tion et la résistance de I'organisme qui conduit le patient i la
guérison ou a la mort.

Marche de la maladie. — Tant que les ganglions lympha-
liques barrent le passage du sang aux bacilles, on peul espérer
la guérison; mais quand les micro-organismes ont atleint le
systeme de la circalation générale, la forme seplicémique de
la peste se produit et In guérison, si toutefois elle survient, est

I'exception.
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Dans les cas favorables ordinaires, la fitvre persiste pen-
dant treis ou qualre jours, les vomissements conlinuent rare-
ment, la constipation est habituelle, bien qu'on ait aussi observé
la diarrhée; la eéphalalgie qui est surlout [ronto-temporale,
est particulitrement pénible et les bubons sont plus ou moins
douloureux. La tumeur, d'abord distincte,, grossit rapidement en
raison de l'extension de 'inflammation an tissu périganglion-
naire el de la suffusion séreuse qui se produit dans le voisi-
nage. La pean devienl rouge tendre, luisante; on sent i la pal-
palion upe masse pilense, La moindre pression provoque une
vive doulenr. Quand les ganglions cous-maxillaires sont en-
vahis, et la chose n'est pas rare chez les enfants, le cas res-
semble,, a premitre vue et dans son aspect extérieur, i une
alleinte de diphtérie. Si les tumenrs ganglionnaires exislent
des deux cotés du cou, la pression qu'elles exercent sur la tra-
chée peut amener rapidement la suffocation, Le malade meurt
souvent dans lassoupissement, sinon dans le coma, avee la
bouche entr'ouverte et les yeux mi-clos. Les conjonctives sont
[réquemment infiltrées el rouges; dans les eas accompagnés de
délive, eet aspect est trés marqué. L'urine est rare, trés colo-
rée el albumineuse dans la majorité des cas.

Convaleseence, — (Quand la convaleseence s'élablit, elle est
graduelle, la fitvre tombe, la langue s'éclaircit, la douleur et
le gonflement ganglionnaive diminuent et le patient entre en
convalescence en quelques jours, mais les ganglions peuvent
conserver longtemps leur volume. La faiblesse et 'anémie peu-
venl cependant retarder pour plusieurs semaines le retour a la
sanlé,

Vitalité des bacilles aprés la guérison, — 1l est utile de rap-
peler que Kitasato a trouvé le bacille chez des malades six
semaines apris lear rétablissement. L'adénite, au lieu de
8¢ résoudre, se termine quelquelois par la suppuration, Dans
ces cas les signes habituels de inflammation et la formation
des abeis s'ajoulent aux autres symptomes, Malgeé le traitement
chirurgical, la plaie demeure souvent béante plusieurs semaines
Apris 'opération, avanl de se cicatriser.
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Terminaison futa!e{Hyperthar[ﬁie; symptimes cérébraux ; étal
du pouls; myocardie; syncope; épuisement, pyoémie). —
Lorsque le cours de la maladie n'est pas favorable, I'hyper-
thermie persiste, un délire aigu survient et le malade tombe
dans un coma profond.

Le pouls, qui dans les cas ordinaires est rapide et plein,
saltbre d'abord, devient mou, dicrole et parfois filiforme. La
surface de la matilé cardiaque croil avec les lransformations
dégénératives du musele cardiaque, et la mort subite par syncope
peut survenir lout i coup, Getle lerminaison fatale a été ob-
servée dans cerlains eas ol les malades semblaient, d'aulre
part, en voie d'amélioration, quand ils essayaient de s'asseoir
ou de quitter leur lit. La mort peut aussi survenir par épuise-
ment, quand la pyoémie se produit, dans les cas o les gan-
glions suppurent.

FORMES SPECIALES CARACTERISTIQUES.

Outre les formes usuelles indiquées plus haut et qu'on tronve
dans les épidémies de peste, la maladie revét d’autres aspects,
mais les lrois variélés ci-apris dderites mdritent une mention
spéciale; on peut leur donner les noms de formes pulmonaire,
cérébrale et abdominale de la peste.

Forme pulmonaire. — Les dangers que présente la complica-
tion pulmonaire dans les alteintes de peste ont é1é signaléds
daus les relations anciennes de I'affection, el Ihémoptysie i pro-
nostic fatal a paru un symptéme vulgaire dans quelques épi-
démies, Mais la pneumonie d'emblée d'origine pesteuse n'a pas
jusqua eey dernicrs lemps été suffisamment reconnue, et les
erreurs, surtout au début d'une épidémie, n'ont pas élé rares.
Un diagnostic semblable, sans microscope, n'est pas chose
aisée:; mais avee I'aide de cet instrument la découverle du ba-
cille dans les erachats ne présente pas de difficulté, méme & la
premiére phase de alleinte.

Pueumonie pesteuse primitive. — Certains phénoménes eliniques
peuvenl loulefois faire concevoir des doutes sur la nature réelle

=
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de la pneumonie pesteuse. Ainsi il y a en général une dispro-
portion évidenle entre le degré de la lésion pulmonaire appa-
rente et la dyspnée ainsi que la gravité alarmante de 1'dlat
genéral du patient, et lorsque les signes pathologiques présen-
tés par les poumons paraissent légers, la respiration est pro-
fondément angoissée, le malade est anxieux et le pouls Ires
rapide.

Bien que la fibvre ne soit pas tres dlevée, le malade parail
profondément alleint sans quon puisse trouver dans l'orga-
nisme une cause suffisante pour expliquer la gravité de T'étal.
Dans nombre de cas, il n'y a pas d'engorgement ganglionnaire
apparent. La toux est bréve et provoque aisément V'expectora-
tion de crachats légers, aqueux. Le crachat rouillé de la pneu-
monie vulgaire se voil rarement et pas avant qu'un lobe enlier
soit envahi, mais la sérosilé émise esl leinlée en rose par le
sang. L'aspect de la langue n'est guére caractéristique dans ces
cas; la rougeur de la conjonetive existe toulefois et vient en aide
au diagnostic. C'est 14 une forme de la peste éminemment in-
fecticuse et il est avant loul nécessaire d'avoir présent i l'es-
prit que rien ne décile la nature véelle de I'aflection quand la
peste ne sévit pas actuellement dans une localité.

Les médecins chargés de arraisonnement de navires prove-
nant de ports conlaminés devront porler une altenlion loule
spéciale sur les cas de pneumonie qui se seraienl présenlés
pendant la” traversée.

Forme cérébrale. — Dans la forme cérébrale de la peste, le
début ne differe pas des cas ordinaires. Cependant la tempé-
rature s'éléve rapidement & ho® ou plus, les yeux sont for-
tement congestionnés, le délire est souvent éclatant, le malade
s'ellorce de sortir de son lit, jette de cdté el d'aulre ses bras et
ses jambes, semble-effilocher ses couvertures et laisse aller aun
lit T'urine et les matitres fécales.

Dans cetle forme également on ne rencontre pas de bubons
visibles, et [réquemment le malade suecombe brusquement, quel-
quefois aprés pen d’heures de maladie seulement. L'examen
bactériologique est seul capable de révéler la nature de Faffection.
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Cette variété de peste est différente du type nerveux dans
lequel se montrent Pinsomnie, la difficulté de la parole et I'in-
coordination des mouvements, malgré le maintien intégral de
l'intelligence.

Forme abdomidale. — La forme abdominale, qui commence i
dlre mieux connue, mérite une attention particuliére & cause de
sa grande ressemblance avee la fitvre typhoide et des graves
conséquences (ui pourraient résuller d’'une confusion entre les
deux maladies.

Laffection débute comme les cas de peste ordinaire par un
frisson suivi de eéphalalgic et de vomissements, Il y a fréquem-
ment de la diarrhée pendant les premiers jours, mais cet état in-
testinal ne dure pas, et la constipation survient. La douleur lom-
baire est fréquente, la face généralement vultueuse, et la langue
offve les caracléres de la langue pestense pendant quelques jours
avant de se couvrir d'un enduit brundtre. Le tympanisme n'est
pas rare et les taches rosées, fréquentes dans la fitvre typhoide,
peuvent exister aussi. On n'observe pas de bubons, mais,
dans presque lous les cas, une pression énergique révile Pexis-
tence d'un point sensible d'un seul ou des deux cdiés de I'om-
bilic. Cette douleur est due en apparence & I'inflammation de
ganglions mésentériques profondément situés. La rate et le foie
manifestent fréquemment leur augmentation de volume a la
pression et a la palpation.

L'importance d'un diagnoslic précoce et précis de cette forme
de peste est dvidente el I'on devine aussi quelles diflicultés
présente le diagnostic différentiel.

Les caractéres suivants peuvent dtre utiles pour indiquer la
nature pesteuse de l'affection;

1° Le début brusque;

2° Le frisson au début de I'altaque;

3° La température élevée peu aprés le commencement de la
maladie, différant profondément de celle qu'on observe dans la
courbe typhoide typique;

4o L'état de la langue;

b6 L'injection de la conjonctive;
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6* Les selles diarrhéiques qui n'ont pas l'aspect soupe aux
pois de la fibvre lyphoide;

7* La douleur lombaire.

Les cas de peste ambulatoire ont été abondamment traités
au début de ce rapport et l'altention a é1é appelde aussi bien

sur les formes principales que sur les formes insidienses pour
lesquelles les autorités sanitaires doivent étre prétes & poser un
diagnostic d'emblée.

Complications et suites. — Les complications de la peste ne
sont ni plus nombreuses ni plus importantes que les complica-
tions el les suiles que l'on rencontre dans les maladies aiguis
infecticuses d'ordree similaire.

La proportion élevée des morts dans les cas graves s'explique
ainst.

Complications oculaires. — Pendant 'épidémie de Bombay, la
kératite et I'hypopyon lurent notés au cours de la maladie,
mais, aulant que je I'ai lu el observé, la panophtalmie ful
rare.

Complications respiratoires, — Dans le systeme respirutnim.
indépendamment de la pneumonic primairve déja déerite, on a
observé la bronchite et la pneumonie secondaire qui peut étre
lobaire. On a noté la pleurésie, étendue parfois au point de dé-
placer le ecear, et 'empyéme.

Complications intestinales et génitales. — L'hémoplysie ne semble
pas avoir été fréquente. On a rencontré parfois I'épistaxis, mais
aussi bien que I'hématémese, 'hématurie et Fhémorragie in-
teslinale vraie, elle s'est montrée rare. Les pétéchies étaient
communes , les hémorragies génilales ont éié rarement ob-
servées, L'avortement ou I'accouchement prématuré étaient la
régle chez les femmes atteintes par Ia maladie. Le foetus semble
avoir é1é indemne dans I'utérus, & en juger par les deux cas
suivanis :

Grossesse, — Dans le premier, la mére, atteinte vers la fin de
la grossesse, el I'enfant, né avant terme, moururent. Dans le
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second cas, on ne pul lrouver de bacilles dans les organes du
feelus morl-né dgé de six mois, Il serait néanmoins établi que
les bacilles ne purent étre décelés dans le sang maternel de
celte femme, qui succomba d'épuisement avec des complications,
quelques semaines aprés la délivrance. La malade avait pré-
senté un bubon et d'autres symptomes de peste,

Retentissement sur le systbme urinaire.— La rdtention d'urine et
la cystite ne furent pas trés rares, et 'albuminurie, déja signalde,
fut 1a régle. Mais, malgré l'existence des tubes, moules, ete.,
révélés par le microscope, I'edéme malléolaire et T'anasarque
ont élé toujours signalés pendant la convalescence.

Retentissement sur le systéme nerveuz. — Le relentissement de
P'infection pesteuse sur le systime nerveux central se manifesle
par une allure spéciale de la maladie, la difficultd de la parole
el les tremblements des mains, Un cerlain degré de parésie a
é1é une complication fréquente, tandis que Paphasie, Thémi-
plégie el la démence ont éle des suiles rares.

Furoncles, charbons, abees. — On a observé parfois des fu-
roncles, mais les véritables charbons, qui sont presque invaria-
blement décrits au nombre des symptomes de la pesie, ne m'ont
jamais été signalés. Je crois que, durant I'épidémie de Bombay,
quelques médecins, chefls d’hépitaux ol dominait la peste et
ainsi exceplionnellement placés pour observer loules les formes
et complications de I'affection, ont fait la méme remarque.

Dans un petit nombre de cason a eua trailer des abeés su-
perficiels ou profonds et de la périostite.

Organe de Touie, — Enfin on doit mentionner comme des
complications rares Totorrhée, la parotidite el Ia mastoidite.

Modifications dans la composition de l'urine. — Indépendam-
ment de Palbuminurie, rencontrée dans les trois quarts des cas,
les modifications suivanles ont élé observées dans l'urine des
pesteux. Diminution de quanlité, accroissement de Pacidité,
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urée au-dessous de la normale et abaissement marqué des chlo-
rures. Lorsque la proportion saline remontail vers le chiffre
normal, on pouvait noter au méme moment dans I'étal du ma-
lade un progrés vers la guérison.

EXAMEN CADAVERIQUE.

Les phénoménes cadavériques sont en général assez nels pour
permettre de se faire une opinion précise sur la cause de Ia
mort, alors méme que la victime n'aurait pu étre examinée
pendant la vie.

Dans la plupart des cas, on trouve des bubons ou des gan-
glions ougmentés de volume. Les lymphatiques afférents des
ganglions infectés sont gonflés el visibles. Le gonflement bu-
bonique est constitué par une exsudation séreuse ou séro-san-
guinolente dans le tissu connectil périganglionnaire. Cette infil-
tration s'étend parfois & une distance considérable au dela des

~ ganglions eux-mémes. Ceux-ci, quand ils ont é1é isolés par la
dissection de leur gangue infiltrée, et ce n'est pas chose tou-
jours facile, sont troygés volumineux et enflammés. A la coupe,
on voit fréquemment des hémorragies ponctiformes dans le
lissu ganglionnaire, qui est parfois ramolli et renferme alors
des foyers purulents.

Téte. — Aprés avoir enlevé la calotte crinienne, on trouve,
dans la plupart des cas, les méninges congestionnées; la séro-
sité arachnoidienne est accrue et le cerveau lui-méme est plus
ou moins gorgé de sang.

Thorax. — 1° Ceenr : Le venlricule droit contient, en gé-
néral, du sang noir fluide; le muscle est flasque et dilaté; on
trouve des pétéchies ou des ecchymoses sur le péricarde;

2* Poumons : L'état des poumons est variable, Dans les cas
de pneumonie , ces organes seraient ;edémateux et conliendraient
un liquide séro-sanguinolent. On peut trouver des adhérences
lobaires ou lobulaires. Les ganglions bronchiques sont volu-
mineux. Il peut y avoir de I'épanchement pleural, et alors
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méme que les poumons n'ont pas élé spécialement alicinis
par Tinfection, on peut trouver un pointillé hémorragique i
la surface de la plévre.

Abdomen. — 1° Les épanchements de sang dans le péritoine
et dans I'épiploon ont été lréquemment observés;

2® Rate : La rate est toujours augmentée de volume et I'on
trouve invariablement des bacilles dans cet organe quand on
les recherche aussitt apris la mort;

3° Dans l'estomac, on a nolé régulitrement lexistence
d’hémorragies dans la muquense;

4* Plaques de Peyer; ganglions mésentériques : On peut
observer les mémes phénoménes dans Uinlestin et le gonllement
des ganglions mésentériques. Les plaques de Peyer, il est bon
de s’en souvenir, peuvent étre le siege de lésions pathologiques
analogues & celles de la figvre typhoide. On peul y renconlrer
des hémorragies.

b Mésentire : Le mésenlére est quelquelois parsemé de
larges taches ganglionnaires rouges ou blen sombre, sitge des
hémorragies, landis que les ganglions rélropérilondaux sont
tuméfiés et enflammés. Los modification qui se produisent
dans ces organes sont heureusement bien marquées dans les cas
de pesie abdominale ot les bubons externes font défaut;

6* Reins : Les reins sont hypérémiés; on peut observer i la
coupe des hémorragies ponelilormes sous la capsule et méme
dans le bassinet.

Le foie, le paneréas, la vessie sont fréquemment altérés,
mais les altérations de ces organes ne sont ni aussi conslanles
ni aussi importantes que eelles relatées plus haut.

Habitus cadavérique. — L'aspecl des cadavres varie suivant la
période de la ‘maladie & laquelle la mort est survenue, mais
il n'y a rien de particulier dans le degré d'a_m&igriasemeni,
I'expression de la physionomie, la rigidité, la lividité cadavé-
riques qui puisse indiquer, en I'absence de bubons externes, la
nature de la maladie.

Influence de U'dge et du sexe sur la réceptivité, — L'dge et le
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sexe ne semblent pas avoir d'inflluence sur I'invasion de celte
affection. On a caleulé, pendant I'épidémie de Bombay, que 10
i 12 p. 100 seulement de eeux exposds i la eontagion selon les
circonstances ordinaires de la vie se sont montrés susceplibles
de contracter la peste.

Proportion des alteintes par rapport au chiffre de la population.
— Ues chiffres sont basés sur les slatistiques des épidémies de
Kamatipura et Sewree. 1l me semble néanmoins que ce nombre
est trop faible, et si nous comparons les chiffres exacts con-
cernant la population avee les atleintes el les morts dans le cas
de Culth-Mandvie, je Suis eﬂ'myé de voir que I'on a oblenu un
pourcenlage bien plus déplorable.

Dans I'épidémie de Hong-Kong, en 189k, la proportion des
morts, par rapport aux alteintes, a donné jusqu'a go p. 100.

Les chiffres exacls pour Bombay ne sont pas avanlageux, el
fuoique les statistiques de quelques hopitaux indiquent des
résultats plus satisfaisants, l'on constate avec peine que la
mortalité réelle a atteint un total élevé.

Vogue justifiée de quelques médicaments (acide phénique; bi-
chlorure de mercure; calomel). — Cerlains traitemenls ont
élé acerédités comme excellents, mais de nombreux facteurs,
qu'il est impossible d'étudier & présent, devront entrer en ligne
de compte quand on établira les statistiques. A la fin de I'épi-
fdémie, quand les cas devinrent plus bénins, quelques médica-
ments parurent toutelois exercer une bienfaisante influence sur
le cours de la maladie. Je n'ai pas Tintention de passer en
revue tous les traitements qui ont ébé essayés pour gudrir la
peste & Bombay. On doit espérer que les médecins chels d'hd-
pitaux publieront des rapports complets i une date prochaine
et que les méthodes variées de traitements, les résultats, ete.,
seront discutés avec le plus grand soin et dans lous les
détails, ;

Je dois cependant apppeler I'attention sur deux antiseptiques
qui semblent avoir gagné la faveur d'un grand nombre de
praliciens dans le traitement médical de I'affection. L'un est

192.
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l'acide phénique ") donné par la bouche en potions diverses,
et l'autre, le bichlorure de mercure, administré de la méme
fagon.

Ces deux médicaments paraissent avoir été, toutes propor-
tions gardées, distribués & larges doses, sous le controle
d'une observation attentive de leurs effets. Les modifications
de T'urine indiquaient promplement quand on devait cesser
Facide phénique, el il apparait bien qu'il n'existe pas dans la
peste de tolérance spéciale pour celte substance. Le cas n'est
pas le méme pour le bichlorure de mercure. De fortes doses
de bichlorure de mercure (2 ou 3 drachmes (), repdtées plu-
sieurs fois dans les vingl-quatre heures, étaient visiblement
bien supportées par les malades, Je n'observai chez les patients
soumis au trailement pendant quelques jours ni salivalion ni
stomatite, et dans nombre de cas la guérison fut rapide.

Une dose de 10 grains' de calomel, suivie d'un médicament

* émollient an début de la maladie ou aussitét 'entrée du ma-

lade & T'hépital, fut souvent adminisirée avec bénéfice et fil
disparaitre les nausées et la céphalalgie.

Soins. — L'importance de soins attentifs et minutieux ne
peut nulle part dtre micux démontrée que dans la peste. Le
malade doit étre maintenu parfaitement tranquille dans la po-
sition couchée jusqu'a ce que la convalescence soit établie.

L'application d'éponges froides ou tiédes semble bienfaisanle
quand la fibvre est intense.

Alimentation. — Il faut donner des aliments liquides et
nourrissants en quantités minimes, mais fréquemment répélés,
méme si le malade est plongé dans le coma.

Lorsqu'une nourriture solide peut &tre -supportée, il n'y a
pas d'inconvénient & en donner au malade.

(0 & & 5 goulles loules les 3 ou & heures,

) Le drachme anglais vaul 3 gr. 888. 3 drachmes valent 11 gr. 664,
valeur d'une cnillerés & bouche conlenant en solulion 1 contigramme de bi-
chlorure. M. le D' Bonneau a vu donner ainsi jusqu's o gr. 10 de sublimé en
all heures,

(3 grain vaul o gr. ofii8. 10 grains valent & peu pris o gr. 65.
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Inefficacité o nocuité des antipyrétiques. — Les antipyrétiques
et spécialement ceux qui exercent une action déprimante sur
le coeur doivent élre écartds, Ils paraissent n'avoir aucun effet
sur la température, mais augmentent les risques de la dé-
faillance cardiaque.

Strophantus, — Le = strophantus» a été favorablement cité et
peut étre utilisé concurremment avec d'autres médicaments.
suivant les indicalions symptomatiques,

Traitement des bubons. — A I'égard des bubons, des procédés
variés onl été adoptés dans le traitement. Quelques praticiens
ont essayé I'incision, d'autres ont injecté dans le tissu gan-
glionnaire de V'acide phénique, de liode pour tenter de dé-
truire le poison, mais je pense que la majorité des observateurs
soigneux sont aujourd’hui d'accord pour condamner toule inter-
vention active. Le danger de I'épanchement du sang dans le
voisinage des ganglions et de son infection par les bacilles,
quand les bubons sont ponctionnds, parait dvident. L'appli-
calion de glycérine ou de belladone sur les parlies sensibles
est utile et agréable quand les tumeurs deviennent doulou-
‘reuses.

Lorsque la fluctuation et la suppuration sont manifestes, il
faut recourir & I'incision ordinaire avec une stricte anlisepsie et
appliquer le pansement & la poudre d'iodoforme.

Les lotions de cocaine et d’acide borique sont avantageuses
dans 1e traitement des complications oculaires. Il faut parfois
recourir au cathétérisme dans la rétention d'urine.

CAUSE DE LA PESTE.

Bacilles de Kitasato et de Yersin. — 1l a été clairement dé-
montré que la cause de la peste est due au bacille déeouvert
par Kitasota et Yersin & Hong-Kong. On trouva le miero-orga-
nisme dans les bubons du malade et aussi dans le sang et les
malitres fécales dans les cas graves.

On peut obtenir des cultures du sang ou de fragments de
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la rate enlevésal'amphithéitre, si lautopsie est pratiquée avant
la putréfaction,

On a trouvé aussi le bacille dans la salive et les séerétions
provenant des poumons. Dans les cas ol infection pesteuse a
pénétré par une blessure de la peau, les bacilles peuvent dire
nisément découverts dans le contenu des vésicules qui se for-
ment au lien de 'inoculation.

Caractéres du bacille, — Ce microbe de la peste est un ba-
cille court & forme d'ovale allongé; il prend facilement toutes
les couleurs d’aniline, mais il ne peut étre coloré par la mé-
thode de Gram ('), Sous le microscope, les deux extrémités étant
plus profondément colorées que le centre, il présente un faux
air de diplocoque.

Les bacilles possédent une capsule, mais on ne leur a pas
découvert despores, Dans la préparation des tissus, la méthode
de double coloration au moyen d'une solution aleoolique
d’éosine el d'une solution concentrée de bleu de méthyléne
donne des résultats remarquables. Le bacille pousse bien dans
le sérum sanguin et l'agar-agar, mais il se développe particu-
lidrement sur 'agar peptonisé avee addition de b p. 100 de
gélatine. M. Haffkin a déerit une excroissance stalactiforme
émanée des bacilles dans le bouillon de culture, lorsque le tube
est maintenu dans des conditions tout & fail spéciales de
repos. '

Dans les enltures, les bacilles se montrent en colonies irré-
guliérement arrondies, comme de petits points translucides,
faiblement gris.

Animauzx susceptibles, rats, souris, cobayes, singes. — La peste
est trés aisément contractde par les rats, les souris, les lapins
et les cobayes. Les singes peuvent aussi dtre atteints par
la maladie s'ils y sont exposés; ils réagissent trds vite & l'ino-
culation. D'autres animaux, les cochons, les beufs, les
chévres, ete., les oiseaux et la volaille onl aussi été eités

0 Traduction exacte : || ne prend pas le Gram.
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comme susceplibles, Gela ne parait pas étre le cas dans les cir-
constances ordinaires de la vie.

Tmmunité des vautours des tours du silence. — Quoi qu'il en
soil, les vautours quise sont abondamment nourris de eadavres
de Parsis morts de la peste et exposés sur les tours du silence

de » Malabar Hill », & Bombay, ont bénéficié d'une remarquable
immunité,

Faible vitalité du bacille. — La biographie du bacille de la peste
a dté conscienciensement étudide depuis 18gh et les expériences
faites dans les laboratoires montrent que, quelque terribles que
puissent étre ses ravages au milieu d'une population vivant
dans des lieux insalubres, le bacille n'est pas doué d'une grande
résislance et que sa vilalité peat dtre aisémenl détruite par
les agents chimiques, la chaleur et la lumibre.

Action des agents chimigues et physiques (bichlorure de mer-
cure, acide phénique, chlorure de chaux). — Le bichlorure
de mercure, comme on devait s'y altendre, est encore dans ce
cas un excellent anliseptique. Les solutions de 1 p. 1000 sont
parfaitement suffisantes pour désinfecter les objets contaminés
par le poison pesleux.

Les solutions d'acide phénique & 1 p. 100 détruisent le ba-
cille en une heure, tandis qu'une solution & tlf.":-u' produit e
méme résultat en quelques minutes, La chanx vive est un ex-
cellent désinfectant. Le permanganate de polasse, méme en so-
lution de 1/10000,si je m'en souviens bien, détruit les germes
dans un temps irés court.

Le chlorure de chaux répandu sur le plancher n'est pas seu-
lement un utile désinfectant, mais un anliseplique qui peul
tearter les rats.

De trés nombreuses solutions acides sont antagonisies de ce
microbe et il ne survit pas longlemps dans les cadavres des
animaux quand la pulréfaction se manifeste, probablement
par suite de la formation de produits acides.

Température. — Une température au-dessus de 58° centi-
prades détruit absolument les germes de la peste.
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Lumiére. — Les objets d’habillement, ete., contaminés par
les germes de la peste sont reconnus inoffensifs aprés quatre jours
d'exposition i la lumiére diffuse du soleil el & l'air. Ces fucteurs
sonl évidemment des agents destructeurs dans ces circonstances,
puisque les vétemenls infeclés el non exposés onl été Lrouvds
infectienx pendant un mois par un savant Allemand.

le pense que ces objels doivent en outre avoir été souillés
par des impurelés dans lesquelles les germes pesteux peuvent
trouver les conditions de subsislance et d’humidilé nécessaires
pour vivre. Il est néanmoins rassurant de savoir que ') quatre
heures d'exposition aux rayons directs du soleil en Orient sont
suffisants pour détruire la vitalité de ces microbes.

Dessiccation. — Les expériences de laboratoire montrent que
le microbe vit peu de jours quand il est desséché. Des animaux
inoculés avec les visctres d'aulres animaux morls de peste mais
qui avaient étd soumis & la dessiccation pendant une semaine
n'ont pas élé alleinls, les microbes ayant ainsi perdu leur vi-
rulence.

D’apris le second rapport de la commission allemande quia
éludié la maladie & Bombay pendant quelques mois, le bacille
ne conserve pas son pouvoir infectieux en dehors du corps
humain au deli de sept jours.

Vitalité du microbe dans Teau, — Ces observaleurs émettent
I'opinion que le bacille perd sa puissance dans I'eau ordinaire
en un jour, landis qu'il faut trois jours pour obtenir le méme
résultat dans 1'eau stérilisde.

I est désirable, néanmoins, d'appeler attention sur une ré-
cente publication bactériologique d'Abel au sujet de la peste:
ses résultats différent sur quelques points imporlanis de ceux
oblenus par d'autres el signalent les dangers sérieux provenant
de I'eau contaminde,

Role des mouches. — 11 est d'accord avee Yersin pour consi-

M eFoar hours exposure Lo the direct rays of the sun, in the Enst...»
W Littdralement : ean de conduite.
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dérer les moiches comme des agents possibles de transmission
de I'affection. Cette allégation aussi bien que quelques autres
concernant d'autres(! insectes demande de nouvelles recherches.

Le microbe dans les grains. — Les expériences spécialement
enireprises par le professenr Hankin élablissent netlement que
la vitalitd du microbe dans rles grains» ne dépasse pas une
Eemaine.

Texirais les observations suivantes de l'un de ses rapporls
qu'il m'a obligeamment communiqué:

Le microbe de la peste bubonique provenant de cultures
pures périt en treize jours aprés avoir élé mélangé a des spé-
cimens de grains, semences de lin, arachides, blé et larine.
Le microbe a succombé dans la farine et le blé le quatritme
jour. Lorsque l'agent infectieux provient des organes d'un
animal mort de la peste, le grain ainsi contaminé perd son
pouvoir infectieux en six jours,

Enfin les mémes matidres infectées par la peste provenant
de la salive d'un malade qui conlient le microbe sous une forme
tres viralenle paraissent étre sans danger aprés six jours. Une
exceplion importante a cependant é1é observée dans ces der-
nieres séries d'expériences pour la farine. Cetle subslance ali-
mentaire parait conserver une certaine virulence si 'on y mé-
lange des secrétions humaines infeclées de pesle, car les souris
en expdrience moururent d'injeclions faites avec de la farine
infectée depuis six jours. Le professeur Hankin, jugeant ("upris
les phénoménes cadavériques, ne croil pas cependant que la
mort puisse dans ce cas étre altribude & la peste.

Dans un autre rapport, le savant bactériologiste déclare qu'il
n'a jamais trouvé les microbes de la peste dans les grains el la
farine provenant d'endroits infectds ot I'on trouvait des rats

morts, et qui avaient été souillés par les déjections de ces
animaux.

Le microbe dans les tissus. — Résultats contradictoires. — Dans
un rapport daté du 31 mars, le danger de P'infection par la

W Fourmis,....
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laine contaminée, le coton et la toile est discuté par le pro-
fesseur, et ses recherches a cetle époque ont montré que le
microbe de la peste meurt réguliérement dans ces matiéres en
six jours. Mais en présence de 'évidence épidémiologique que
les objets d'habillement peuvent dans des cas rares transporter
l'infection pendani une période plus longue, le professeur
Hankin se déclara pen disposé i cette époque & eonclure de
facon définitive. De nouvelles recherches allaient étre entre-
prises & ce sujet, et pour étudier les effets des antiseptiques
sur les germes pesleux, quand je quittai Bombay. Nous aurons
ainsi prochainement la publication de documents précienx sur
ces questions,

Il me fut impossible d'obtenir des opinions fermes au sujet
des datles, oignons et certaines autres productions de I'Inde
¢ehangdes parfois avee Bombay. On me dit qu'aucune expérience
n'avait été faite sur ces denrdes, mais quelques bactériologistes
m'ont assuré qu'elles ne paraissaient pas offrir un milieu favo-
rable an développement des mierobes pesteux et que le pou-
voir infectieux de ceux-ci y dépasserait difficilement quelques
jours. -

Introduction de la peste & Maurice (situation insulaire; durée du
voyage ). — Il me reste maintenant & examiner la question trés
importante du danger de l'introduction de la peste & Maurice.
En s'inspirant des remarques préeédentes au sujet de la fagon
dont se comporte le microbe et du mode de transmission de la
peste, on doit reconnaitre que les chances d'invasion de la co-
lonie ne sonl pas grandes.

Maurice, étant donnée sa position insulaire et la durée du
voyage entre cetle ile et tous les porls (exceplé ceux de la
Réunion et de Madagasear), a quelque espoir fondé d'échapper
it la contamination, méme si la peste, qui est une des maladies
voyageuses les plus lentes, se propageait & d'autres porls et
d’autres pays,

Zones géographiques limitées, — 11 a souvent été répété que la
peste a une zone trés limitée, el on ne peut s'empdcher de
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remarquer que jusqu’a présent la maladie semble s'dtre confinée
dans les limites assignées par les épidémiologistes. Malgré les
communications journaliéres par chemin de fer avec Bombay,
la présidence de Madras a jusqu'd mainlenant entitrement
é¢chappé & la contamination (V.

Caleutta, — A Caleulla, qui a évité les préicédentes dpidémies
de peste qui envahirent le Sindh, les cas de la peste ambula-
latoire n'ont éLé suivis d’aueune explosion locale.

Singapore, — A Singapore, qui parait avoir été infecté par
les ports chinois, en janvier dernier, la maladie n'a pas résisté
aux mesures sanitaires adoplées pour Penrayer,

Ceylan. — A Ceylan, ol des précautions sévires, pour ne pas
dire exeessives, furent prises contre le fléau longtemps apris son
apparition & Bombay, pas un seul cas de peste ne fut apporié

par les nombreux vapeurs qui y font escale venant de la cile
oceidentale de I'Inde et de la Chine.

Influence des latitudes. — D'on autre c61é, la tendance de I'épi-
démie & envahir les rdgions situdes au nord du 19° degré de
latitude a été manifeste, et Hurrachi, Cuth-Mandoie, Damaun
ont eruellement souffert malgré les efforls énergiques tentés
pour combattre la pesle, Toutefois il est & remarquer que les
bacilles cultivés dans les laboratoires situés en dehors de la
zone pesleuse n'ont présenté aucun signe de dégénérescence
tandis que la maladie elle-méme, selon le docteur Lowson, sévit
dans I'Uganda, dans I'Afrique équatoriale.

Mesures de surveillance prises par le Gouvernement de Bombay i
Pégard des voyageurs. — En vue de diminuer les chances de
lransmission de la peste par les étres vivants, le gouvernement
de 'Inde a élabli un sysiéme de surveillance médicale sur Lous
les émigrants provenant de Bombay et des aulres centres in-
fectds.

) La peste y a é1é depuis signalée,
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1* Voie ferrée : Les gens voyageant par chemin de fer sonl
examinds & plusieurs stations pendant le voyage par des mé-
decins spécialement atlachés & ce service, Les cas suspects sont
mis en observation dans des camps el les malades sont immé-
diatement Lransférés dans des hopitaux d'isolement. De Bombay
it Caleutta, vid Jubbulpore, il n'y a pas moins de cing visiles;
et i 'embranchement de Khana, i environ 70 milles de Howrah,
point terminus, une installation a été prévue non seulement
pour une période d'observation, mais aussi pour la désinfection
quand l'arrét est jugé nécessaire. Les voyageurs ainsi retenus
ne sont pas gardés en général plus de quarante-huit heures; les
noms et la résidence de toutes les personnes venant des lieux
infectds, qu'ils soient temporairement arrélés ou autorisés &
poursuivre leur route, sonl enregistrés, pour permettre une
nouvelle inspection médicale dix jours plus tard.

2* Voie maritime : Les mesures prises i I'égard des voyageurs
par voie de mer sont encore plus strictes. Un groupe de mé-
decins et de doctoresses se rend i bord de chaque navire quelques
heures avant le moment fixé pour le départ. La température de
chaque voyageur est vérifide, on recherche I'existence des tu-
meurs ganglionnaires, el les cas douteux sont débarqués avant
que l'autorisation d'appareiller soit accordée. Pour prévenir la
réinfection de Bombay, la méme formalité sanitaire est exercée
quand un navire arrive des aulres porls contaminés. Les cas
douleux sont retenus en observation dans des baraguements
construits & cet eflet, et les malades sont en méme temps en-
voyés dans les hdpitaux de pestiférés.

Mesures spéciales ax indigrénes, — A cause de la difficulté de
suivre les indigtnes des basses classes et de la virulence de la
maladie & Cuth-Mandvie, les immigrants venant de ce port
furent pendant la derniére partie de mon séjour & Bombay
soumis & une quarantaine de huit jours dans un camp d'isole-
ment prés du port.

Tai vu Tofficier de port et ses collaborateurs dans I'exercice
de leurs fonetions; leur besogne était souvent répugnante &
cause de la malpropreté des indigtnes; des centaines d'indi-
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* vidus devaient &tre examinds plusieurs fois par jour i l'arrivée
des navires, mais 'examen ful toujours praliqué avec le plus
grand soin et j'admirai la perfection avec laquelle le corps mé-
dical remplit son pénible devoir.

Cas d'une épidémie & bord d'un navire. — Si, malgré ces pré-
caulions, la peste éelatait & bord d’un navire a destination de
ce port, l'expérience montre qu'il y a peu de danger d'une
explosion épidémique en mer, et les moyens qu'on a proposd
de metire & la disposition du corps médical doivent éire, j'en
suis convaineu, suflisants pour combattre avee sucees la ma-
ladie. A l'arrivée d’un navire ici, la station de quarantaine de
Plat Island (ile plate) offrirait toutes les ressources néeessaires
pour le traitement des malades hospilalisés et l'isolement effi-
cace d'un grand nombre de passagers.

On a décrit plus haut les procédds i suivre avee les malades.
En ce qui concerne la désinfection des locanx conlaminés a
bord du navire, ses cabines, son contenu et les bagages des
passagers, je ne crois pas qu'on puisse ajouler beaucoup aux
mesures prescriles dans le réglement élaboré par le comité
composé des doeteurs Barbeau, Bolton et moi-méme. (Voir rap-
port n° 17, daté du 2 [évrier 1897.)

Apris avoir subi la désinfection, les eabines contaminées &
bord du vaisseau infecté devraient élre peintes, si ¢'est pos-
sible, avant d'étre occupées de nouveau., A propos de la car-
gaison, je considére que certains arlicles provenant des porls
conlaminés doivent &ire prohibés. Une longue liste de ces ar-
licles est publiée dans I'énumération de la conférence de Venise,
el, jusqu’a ee qu'on ait oblenu plus ample information au sujet
des aulres produits échangés avec Bombay et les ports de I'Inde
infeclés, je pense que la prohibition devrait s'élendre aux ar-
licles mentionnés plus haut dans le rapport.

Cas d'infection pesteuse i longue échéance et a grande distance par
des vétements malpropres el serrés dans des malles, — Quand les
navires partent pour Galeutta, le poste de I'équipage et les vé-
tements des matelols sonl soumis a la désinfection et & I'adra-
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tion. 1l serait ulile d'adopter les mémes mesures pour les -
navires 4 destination de Bombay. Le cas des passagers de Goa
qui contractérent la peste & Londres tend & prouver que I'in
fection peut se produire aprés plus d'une quinzaine, quand
des vétements malpropres contaminés ont été emballés et con-
servés sans élre dépliés pendant la durée du voyage.

Mesures & prendre pour les vétements. — Les vétements des
passagers venant direclement de Bombay devraient étre déposds
dequelque posle de quarantaine el dépliés a lair libre, Les vé-
temenls propres seraient exposds au soleil et i la lumiere et le
linge sale ou usé désinfecté par I'ébullition ou le lavage dans
une solution phéniquée ou de sublimé corrosif.

Pour le bateau, la désinfection habituelle par le soufre
pourrail étre continuée jusqu'an moment fixé pour I'aération.

Les colis, — Les colis souillés par la terre devraient étre ar-
rosts exbéricurement avec une solution & 5 p. 100 d'acide phé-
nigque ou de bichlorure de mercure au millitme et exposds au

soleil pendant douze heures avant d étre débarqués a quai.

Les cales. — 1l faudrait obtenir une parfaite ventilation de
toutes les cales pendant le déchargement de la cargaison. Jai
aussi mentionné la possibilité de I'introduction de la peste par
les rals et les souris, el je considére sans hésitation que c'est
I'un des plus grands dangers dont les ports de mer doivent se
prémunir.

Les rats. — Les navires ne sont pas accostés bord & quai A
Port-Louis et les chances de l'arrivée & la nage d'un animal
malade sont faibles. Ces rongeurs pourraient néanmoins gagner
les chalands an moyen des maneuvres qui pendent parfois le
long des navires. Ils oseraient rarement le faire en plein jour
quand les ouvriers sont au travail, mais il serait utile d'inter-
dire aux chalands de se maintenir le long du bord des navires
venant des ports infectés avant le lever ou aprés le coucher du
soleil et de bien veiller pendant le jour pour prévenir la visite
de ces animaux.
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11 est évident que si Uon Irouvait dans un navire en train de
décharger sa cargaison un certain nombre de rats moris, les
autorilés sanilaires devraient ¢tee aussildt informées el des
mesures énergiques seraient prises si la cause de P'épidémie
animale était reconnue étre la peste,

Les rats morts seraienl brilés et I'on prendrait les mesures
nécessaires pour détruire les vivants.

Il est i remarquer que, lorsqu'ils sont atteints de la peste,
les rats abandonnent leurs trous e, sans se préoceuper de la
présence de 'homme, courent d'une fagon préeipitée jusqu'a ce
qu'ils tombent morts.

Au cas méme ob cette hypothise serait réalisée, je pense
que, avec des précaulions minutieuses, c'est-i-dire une désin-
fection soigneuse par les vapeurs d'acide sullureux, le badi-
geonnage extérieur des colis avee les solutions antiseptiques
mentionnées et, de plus, exposition au soleil et i T'air, tout
danger provenant de la cargaison pourrail ére écarlé,

Les malades, — En ce qui concerne le malade lui-méme, le
danger d'infection pent éire considérablement diminué par
Fusage de précautions spéciales.

Salive, — La salive, surtoul dans la pneumonie pesteuse
primilive, conslitue un des modes les plus dangereux de trans-
mission de la maladie. 3

Les bacilles n'existent pas sans doute dans I'haleine, mais
des cultures presque pures peuvent étre obtenues du sang qui
colore L'expectoration dans les cas de pneumonie pesteuse,

Crachats, — Les crachals doivent, en conséquence, élre
recus dans des chiffons ou des morceaux de coton qu'on brilera
aussitil, ou bien le malade se servira d'un erachoir contenant
une forte solution phéniqude.

Urine ; matiéres férales, — L'urine sera additionnée d'une so-
lution antiseptique concenlrée avant d'élre vidée dans un en-
droit réservé o des désinfectants énergiques seront répandus;
les exeréments devront étre incindrés.
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Pikces de pansement, — Dans le cas de bubons suppurés, les
piéces de pansement devront étre brildes aussitdt aprés avoir
servi.

Relations avec les pesteuz. — On ne devra laisser approcher du
malade aucune personne alleinte de plaie ou d'excoriation de
la peau, et lous les gens chargés de donner des soins devront
plonger fréquemment leurs mains dans une solution antisep-
tique.

Les précautions usilées dans les autres maladies contagieuses
devront dire mises en pralique.

Sécheresse et ventilation, —I1 est & remarquer combien la ma-
ladie est peu contagieuse dans les endroits secs et ventilés, et
les risques de l'infection par I'air paraissent & peu prés nuls
dans ces eonditions.

Faible proportion des afteintes parmi les gens attachés aw service
des malades. — Pendant 'épidémie de Bombay nous avons eu &
déplorer la mort de quelques médecins ct infirmitres, mais la
proportion d'atleinte parmi les gens faisant constamment le
service aux hipilaux a été véritablement trés faible.

MESURES 4 PRENDRE AU CAS IMPROBABLE
DE LUNTRODUCTION DE LA PESTE A MAURIGE.

a. Pour prévenir Pépidémie. — Vai la confiance que la ma-
ladie ne pourra jamais éire introduite dans cetle ile, mais co
rapport ne serail pas complet si jometlais d'indiquer les moyens
qui me semblent les meilleurs pour prévenir sa propagation.

1° Déclaration immédiate : Dans le cas de cetle maladie,
comme dans celui de loutes les autres affections infecticuses
aigués, l'imporlance de la déclaration immédiate est incaleu-
lable.

La perle, non pas d'un jour, mais de quelques heures, dans
l'application des mesures prdventives peut étre suivie de lris

graves conséquences.
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A Maurice, le département sanitaire doit compter sur le bon
vouloir des parents des malades pour avoir connaissance des cas
nouveaus.

2" Urgence d'une loi de contrainte : Une des réformes les
plus urgentes dont le besoin se fasse sentir, je le dis sans
hésiler, est une loi ordonnant la déclaration obligatoire de cer-
taines maladies contagieuses el infeclieuses.

Le Direeteur du département médical et sanitaive a déja at-
liré I'attention sur ce sujet el j'insiste de nouveau sur la néees-
8ilé urgente d'adopler la loi demandde.

Mais les prescriptions habituelles dont on a coulume d'user
pour les maladies infeclienses ordinaires sont insuffisantes pour
la peste.

3° Isolement des pesteux : L'isolement des malades seule-
ment dans des hdpitaux appropriés doit étre une stipulation
aine qua non de la loi.

Les hopitaux de pestiférés devraient élre spécialement réser-
¥és pour ceux qui auraient pris soin d'en prévoir le besoin,
ainsi que cela s'est passé & Bombay; les malades auraient leur
médecin personnel, les amis du malade pourraient lui rendre
visile sous cerlaines conditions, s'ils en manifestaient le désir,
mais Femplacement devrait dlve soigneusement choisi el les ré-
glements allérents aux précautions a observer aussi bien que
ceux intéressant I'administration de I'élablissement exigeraient
une sanclion légale afin qu'on pit garantir leur stricte exéeu-
lion,

h* Evacuation obligatoire des locaux infectés : Une mesure
d'une importance prévenlive presque égale est I'évacualion
temporaire des locaux infectés; il faudrait éire investi de pou-
voirs légaux et en possession de réglements approprids pour
agir dis I'explosion de la peste.

5 Difficultés rencontrées & Bombay, au début de I'épidémie,
dans I'exécution des mesures sanitaires : Lorsque la peste deviut
épidémique & Bombay, la mise en vigueur de semblables me-
sures fut retardée par suite de nombreuses diflicultés : les pré-
jugés de caste, les coutumes el les habitudes de la population,
les sentiments religieux complérent parmi les premiers obslacles

anci, ve wéo, wav, — Seplembre 18gg. LXXH — 13
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qui se dressirent sur la route. Mais aussitdl que les dispositions
de la nouvelle loi sur I'épidémie furent appliquées d'une main
ferme, les heureux résultats qu'on en obtint devinrent immé-
dialement sensibles; aucun inconvénient grave ne g'ensuivit el
les fonctionnaires chargés des visites domiciliaires aussi bien
que les escouades de désinfecteurs rencontrérent peu d'opposi-
tion.

b. Explosion de I'épidémie. — Quand on n'a pu sattaquer
vigoureusement aux premiers cas de peste, faute d'en avoir fail
le diagnostic ou d'en avoir connu Pexistence, la maladie prend
vite la forme épidémique.

1° Combaltre les conditions de milieu [avorables de certaines
localilés de Maurice : Certaines parties des villes et des villages
de la colonie offriraient, je le crains, un terrain de culture
favorable pour la propagation de I'épidémie, si les bacilles pes-
teux se dirigeaient de ce cdté; je n'ai pas besoin d'insister
sur la néeessité d'améliorer cetle situation.

2" Hygiéne : Il fant se souvenir que la meilleure sauvegarde
dans cette alfection comme dans les aulres est hygiéne minu-
lieuse sous toutes ses formes,

do Fermelé : Mais, méme aprés l'explosion de la maladie,
le systeme du lasser aller ne peul pas dtre mis en pratique.
Les éerivains bien renseignés (compétents ) ont exprimé opinion
qu'nne épidémie de peste ne peut dtre «éerasée du pied s ol
que la maladie suit un cours d'environ sepl mois quand elle s'est
solidement implantée dans une localité.

Epidémies de Canton et de Hong-Kong. — La durde de 'épi-
démie de Ganlon et de Hong-Kong, il y a trois ans, offre un
singulier contraste.

Dans T'une des villes la maladie fut & pen prés abandonnée
4 elle-méme; dans lautre, les autorités sanitaires luttirent
énergiquement contre elle, et pourlant I'épidémie persista pen-
dant le méme temps dans les deux cités. Cependant on peut se

) «Stamped out.n
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souvenir avee satisfaclion que la gravité des cas et la morta-
lité furent considérablement alténudes par les mesures prises.

Nésultats satisfaisants obtenus grdee a exéeution des mesures sa-
witaires malgré les difficultés rencontrées. — Je suis disposé &
eroire que les résullals acquis derniérement dans 'Inde contri-
bueront & atténuer ces impressions pessimistes. Si I'extension
du fléau & Bombay avait é1é dis le début combatiue comme elle
F'a été dans la suite grdce i la eréation du Comité de la peste,
muni de pleins puu'miru, le résultal, sans doule, edt été tout
autre.

A Bombay, les difficultés de la lulte étaient considérables.
Qui n'a pas visité quelques-uns des bouges de cctle ville ne
peut se faire une idée du travail qu'il a fallu fournir, 11 reste
beaucoup & corriger et & améliorer il est vrai, mais je suis per-
suadé que les résultats satisfaisants qui onl été obtenus et la dé-
eroissance rapide du nombre des atleintes qui se manifesta en
avril et mai (malgré la rentrée & celte époque dans leurs de-
meures d'un grand nombre de ceux qui avaient fui quelques
mois auparavant ) sont dus principalement aux mesures adoplées.

Désinfection. — Les habitations insalubres élaient entibre-
ment désinfectées , grice i I'usage généreux du bichlorure de
mercure; les ruisseaux, égouls lavds avee la solution phéniqude;
les ehambres des maisons étaient blanchies i la chaux, les ob-
jels sans valeur brilés, la literie et les objets d'ameublement
nelloyés; on enlevait méme par places des fragmenls de toi-
ture pour laisser pénétrer I'air et la lumiére du soleil, et alors
la population fut autorisée i réintégrer les domiciles. J'ai en
Poccasion de voir & I'eeuvre le corps des agents sanilaires, et je
pense qu'il est jusle de féliciler les autorités sanitaires de Bom-
bay pour V'efficacité de leurs opérations.

Dans les habitations profondément infectées, ot les or-
dures, ete., doivent dtre remudes en déplagant la literie et les
pitces du mobilier, une désinfection préventive par le chlore
gazeux est un procédé de valeur nom douteuse, gui se recom-
mande de lui-méme & la sollicitude des autorités sanilaires.

13,
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Sérumthérapie ou sérothérapie. — On a tant dit et derit sur la
sérumthérapie récemment que les essais tentés pendant I'épi-
démiede Bombay, dans un but prophylactique ou curatif, doivent
nécessairement forcer 1'altention.

Méihode Haffkine. — La méthode prophylactique du profes-
seur Haflkine a €ié mise en pratique dans plusieurs milliers de
cas el favorablement aceueillie par plusieurs personnalités du
monde médical. Il reste toujours & établir la réalité de son action
efficace. I'eu de sujets seulement ont contracté la peste aprés cetle
imjection. Mais la réceptivilé i la maladie el sa conlagiosité dans
certaines circonslances sonl si légires qu'une démonstration
nouvelle est nécessaire pour nous fixer a ce sujel.

On a signalé des cas & terminaison falale en quelques heures
ou quelques jours apris linjection, et 'on ne peut s'empécher
de penser que l'usage de cetle subslance prophylactique, eon-
tenant des toxines d'aprés son mode de préparalion, n'est pas
exempt de danger dans le cas de personnes qui onl éLi ex-
posées a la contagion et qui peuvent se trouver en pleine pé-
riode d'incubation de la maladie.

Dans un numéro de juin de la Gazeite Médicale Hindoue, le
procédé de préparation de la substance prophylactique est ex-
posé dans un article écrit par I'auteur.

Sérum Yersin. — L'antitoxine du D Yersin est & la fois un sé-
rum prophylactique et curatil. Sou usage & titre préventil de
la peste est parfois accompagné d'un cerlain malaise, mais ne
présenle pas de danger.

. Action préventive; immunité trop courie, — Elle confire mal-
heureusement I'immunité effective contre la peste pendant une
période limitée s'élendanl jusqu'a Lrois ou qualre semaines au
maximum.

Cet avanlage, cependant, serait inappréciable au début
d'une épidémie ou pour des personnes exposées & la contagion
pendant un temps teds court. La préparation de l'antitoxine a
é1é déerite dans de nombreux journaux scienlifiques et les ré-
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sullats remarquables obtenus en Chine ont en un tel relentis-
‘sement dans le monde entier qu'il n'esl pas nécessaire de don-
ner ici de plus amples détails sur ce sujet,

b. Aection curative; variabilité des résultats. — Pendant les
essais récents du sérum & Bombay, jai appris que quelques
cas remarquables de gudrison avaient é1é dus & son usage;
mais les résultats généraux, j'ai le regret de le dire, ne rdpon-
dirent pas complétement & latlenle. Les guérisons, qui, i
une épogue, n'alleignaient pas fio p. 100, si mes renseigne-
menls sont exacts, montérent avec d'aulres séries de tubes jus.
qu'a 66 p. 100.

Causes. — Des eirconstances indépendantes semblent en avoir
été la cause. Le sérum n'étlail pas suffisamment énergique et de
forles doses élaient nécessaires pour produire un résullat. En
oulre, en beaucoup de circonstances, les malades ne venaient
pas assez tOt se soumettre au traitement. Les difficultés d'im-
munisalion des chevaux pour la préparation du sérum ne sonl
pas peu nombreuses et U'immunité ne peut dire conférée aux
chevaux qu'a l'aide diinjections pratiquées avec le plus grand
8oin et minutieusement gradudes,

Promesses consolantes, — I'ai eu I'honneur de rencontrer plu-
sieurs fois le doctenr Yersin, el ce savant distingué, dont la
courloisie est bien connue, m'ayant trés obligeamment donné
des renseignements inléressants sur ce sujet el sur la pesle, je
ne crois pas commettre une indiscrélion en disant qu'il avait
Fespoir d'obtenir dans quelques mois un sérum plus actif et
par suite curatif. Celte promesse n'est pas seulement rassurante,
mais venanl du docteur Yersin, nous pouvons en attendre la
réalisation 4 une date prochaine.

Des expériences faites avee ces préparations d'antiloxine et
d'autres dues 4 différents investigateurs étaient en cours, lors
de mon séjour & Bombay. Je ne posséde pas de données suffi-
santes pour fournir des détails sur la matiére, et la publication
des résullats doit étre impatiemment atlendue par tous ceux qui
s'occupaient de la question.
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Phénoméne de U'agglutination. — Avant de laisser de edté le
sujel des sérums, il faut mentionner le fait que le sang des pes-
teux réagit d'une maniére semblable & celle décrite par Vidal
dans le cas de fibvre Llyphoide. Cet important moyen de séro-
diagnostic me fut démontrd par la mission scienlifique russe
dans son laboraloire de Girgaum (Bombay), et je conslalai en-
suite avec quelle facilité les bacilles agglutinés laissaient voir
leurs capsules aprés leur précipitation.

Remerciements. —- le saisis T'occasion d'adresser mes remer-
ciements au professeur Wysokowiez et au D" Zabolotny pour les
renseignements précieux qu'ils m'ont donnds avec tant de cour-
toisie chaque lois que jai visité leur laboratoire.

Pendant mon séjour & Bombay, en avril et mai dernier, jai
eu la rare forlune de rencontrer un grand nombre de person-
nalilés du service médical de I'Inde, atlachées a 'épidémie, ainsi
que quelques membres du « Comité de la peste» el aussi beau-
coup de savanls illustres allachés & I'élude de la maladie,

Je ne puis m'abstenir de rappeler T'affabilité conslante de
leur accueil; malgré le dérangement causé par une visite inlem-
pestive au cours de leurs absorbanies occupations, ils m'ont
aidé dans mes recherches par tous les moyens i leur disposition
avec un empressement que je ne dois pas oublier de mention-
ner. Je prie tous ces Messieurs de vouloir bien agréer I'expres-
sion de ma profonde gratitude.

En terminant, j'ai le devoir de déclarer combien je suis re-
devable en ces circonstances a M. le général Gatacre, le président
du Comité de la peste, i M. Pilinski de Belty, consul de France
& Bombay, et au chirurgien capilaine G. Thomson, chargé de
I'hépital Parel, pour la grande bienveillance qu'ils m'ont té-
moignée et les facilités qu'ils m'ont données pour éludier la peste
el remplir ma mission,
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DU TRAITEMENT
DE LA CONTUSION ET DE L'ENTORSE DU GENOU

AVEC EPANCHEMENT,

Par le Dr MACHENAUD,
WEDECIN PRINCIPAL.

—_ -

La contusion et 'entorse du genou, ces deux affections
seeurs, sont fréquentes & bord des navires, el je viens d'en
observer 3 cas en trois mois & bord de la Dévastation. Je n'ai
pas traité de la méme [agon mes lrois blessés, el les résullals
oblenus ont é1é triés diflirents; l'occasion me semble bonne
pour parler du meilleur mode de traitement de cette aflection
couranle el que nous sommes tous appelés fréquemmenl i
soigner. Ge n'est pas i dire que les prineipes énoneés i ce sujel
par les auleurs classiques soient en contradiction flagrante les
uns avec les autres ; des nuances les séparent seulement, et si
Nélaton, si Forgue et Reclus, si Chaput surlout, sont netle-
ment partisans de l'intervention dans certains cas donnés,
Gahier, dans le Traité de Dentw et Delbet, ne veut pas aban-
donner si brusquement la pratique de son maitre Delorme
{immobilisation et compression forte), el Tillaux, le guide de
prédilection de la plupart d'entre nous, tout en énumérant,
dans sa chirurgie clinique de 1897, les avantages et les faci-
lités de I'intervention, les graves inconvénients de 'abstention,
ne fait point encore, comme il le dit lui-méme, de la ponction
articulaire, et encore moins de I'arthrolomie, le traitement gé-
néral et en quelque sorte obligatoire des épanchements san-
guins, Nous allons revenir du reste sur les opinions des diffé-
rents auteurs et nous les citerons alors inlégralement, mais
nous eroyons dés maintenant qu'il faut prendre {ranchement
parti et adopter une ligne de conduite ferme; le principe de
lintervention précoce est rationnel; il y a gros avantage, nous
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semble-t-il, & y rester fidéle, méme quand on se trouve aux
prises avec les nuances el les difficultés de la pratique; et
nous allons & notre lour, aprés bien d'aulres, insister sur I'uti-
lité de la ponction immédiate el ticher de convaincre nos ca-
marades que c'est 1 le meilleur traitement, comme nous le
CI.'G}"DIIS.

Mais revenons & l'opinion des auteurs classiques, car il est
utile d'avoir sous les yeux toutes les pieces du procés :

Nélaton, dans le Traité de Duplay et Reclus, dit, i Parlicle
Entorse du genou : «L'épanchement sanguin intra-articulaire
est tellement fréquent qu'il peut en élre considéré comme un
des symptémes habituels. La résolution de I'hémarthrose est
ires lente, une aulopsie faite par Nicaise montre des caillots
fibrineux non résorbés quatorze mois aprés l'accident initial
(vingt-deux mois dans un cas de Trélat), et la persistance de
ces caillols sanguins dans les culs-de-sac entraine des phé-
noménes doulourcux interminables qui entravent les mouve-
ments on s'opposent i une marche un peu prolongée,

v Le traitement de 'entorse simple sans épanchement consiste
i immobiliser la joinlure et aprés une dizaine de jours a la
Mmasser.

#Quand il y a hémarthrose, il faut immédiatement vider la
jointure par une ponclion antiseptique. En évacuant I'épan-
chement, on permet i la jointure de veprendre rapidement
(trois semaines ou un mois) ses fonctions si longues & revenir
lorsqu’on employait la méthode ancienne abandonnée par la
plupart : immobilisation, révulsifs et compressions ouatées ne
sont plus employés que dans les cas d’hydarthrose conséculive
i I'entorse, el encore, si I'épanchement est abendant, le mieux
est de I'évacuer,

«0n a employé ensuite, pour laver la jointure, des solutions
phénigquées & a/100°% de sublimé a 0.50/1000x.

Voici ce que dit Kirmisson :

nLa fréquence des coups et des chules explique le grand
nombre d'inflammations de cette jointure  le genour, soil qu'un
épanchement sanguin infra-articulaire ait immédiatement sue-
eddé an traumatisme, soit que l'inflammation se révile an bout
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de quelques jours par la gdne fonctionnelle et Ia production
deliquide dans I'articulation. Ces arthrites traumatiques peuvent
aboutir & des altérations séricuses; il se produit un reliche-
ment des ligaments el comme suite des mouvements anormaux
de latéralité qui comprometlent gravement les fonclions du
membre. »

Nous lisons dans le Traité de Forgue et Reclus de 18q9:
#Certes nous ne médirons pas du traitement de Delorme qui
a donné & l'un de nous d'excellenls résultats, mais nous le
trouvons bien compliqué, et I'aspiration avee un gros trocart
lorsque le sang est resté liquide, une courte incision i la co-
caine sur le edté externe du cul-de-sae tricipital lorsqu'il existe
des caillots, U'évacuation rapide de la jointure, puis pendant
huit jours, une soigneuse compression avec la bande élaslique,
compression bientdl suivie de massage et de mobilisalion pro-
gressive, nous ont assuré des succis trop complets el trop ra-
pides pour ne pas préférer une méthode aussi simple a celle de
Delorme. »

Voici enfin la formule thérapeutique de Chapul; elle résume
en quelques mots clairs et nels toutes les indications et nous
parait parfaite :

v Au genou, l'entorse se complique conslamment d’hémar-
throse ; il est indiqué de [aire la ponelion aseplique avec un
gros lroeart, pour évacuer I'dpanchement. Apris la ponclion,
on [era une forle compression oualée pendant huil jours, puis
on massera régulitrement pendant une ou deux semaines. »

Il semblerait, aprés ces citalions, que la question est jugée
etqu'il n'y a plus matiére & discussion sur ce sujet ; mais lons
les auleurs me sonl point aussi catégoriques et nous devons
passer en revue maintenant ceux qui temporisent et qui sont
restés plutdt fidéles aux anciennes méthodes,

Dans la deuxiéme édition du Manuel de pathologie externe,
Reclus préconisait dans les conlusions des articulations «les
bandages oualés et la bande élastique qui immobilise la région
et qui provoque une résorption rapide des épanchements intra-
articulaires; elle rend inutiles les ponctions capillaires et I'éva-
cuation du sang el de la sérosité que la synoviale conlient.»
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Et il rappelle que I'immobilité est le meilleur des antiphlo-
gistiques (Verneuil) et que si l'impotence fonctionnelle sur-
vient aprés son emploi, ce sera non par elle, mais malgré elle.

Cahier, dans le Traité de Deniu et Delbet, se livre en ces
termes i des considérations sur les moyens de diagnostiquer la
qualité de I'épanchement et sur les divers modes de traitement
appropriés selon lui :

= Lorsqu'il y a hémarthrose, le gonflement articulaire se
développe rapidement, la jointure se place en demi-flexion,
les téguments se tendent et la température s'éléve de %5 a 2
et 3° (Terrillon).

«Si la jointure metlait douze & vingt-quatre heures pour
atleindre son maximum de distension, on ne serait déja plus
autorisé & croire & un épanchement sanguin pur, mais & une
hémo-hydarthrose; quand I'épanchement est plus tardif et se
montre précédé des symptémes habituels d'une arthrite légire,
on songera & une hydarthrose traumatique.»

Il ajoute plus loin que la présence des coagula et I'inflam-
mation chronique qu'ils déterminent finissent par compro-
mettre notablement le fonctionnement de l'articulation.

Et voici ses préceptes de traitement quand il y a hémar-
throse :

=l faut, dans les eas ordinaires , immobiliser el faire la com-
pression plus ou moins intense suivant la pratique de Delorme. »

La ponction est indiquée en général dans les épanchements
régents un peu considérables et chez les sujets diathdsiques;
celte ponction doit étre faite & la partie supéro-externe de la
synoviale, la ot elle est le plus accessible et le plus neltement
gonflée. Puis il faut immobiliser pendant dix jours le membre
dans un appareil ouaté.

L'arthrotomie sera réservée anx hémarthroses réeentes volu-
mineuses, & ecelles qui, plus anciennes, s'accompagnent de
coagulations rendues manifestes par la palpation, et & tous les’
épanchements conséeutifs i des entorses trés violentes, pouvant
faire soupconner la présence dans T'article de corps élrangers
traumatiques que l'exploration externe digilale permettrait de
déceler.»
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Nous allons terminer par la citation intégrale du professenr
Tillaux. Telle est 'opinion qu'il formule dans sa Chirurgie cli-
nique de 1897 : « Faul-il ponctionner une hémarthrose du ge-
nou? Cetle question a soulevé, il v a quelques années, de nom-
breuses discussions et j'étais d'avis, pour mon comple, qu'on
devail se comporter ici comme avee les dépanchements san-
guins en général, cest-d-dire en faciliter la résorplion sans
évacuer le foyer. Il est cerlain toulefois qu’il n'est pas sans in-
convénienls d'abandonner dans larticulation du genou une
collection sanguine abondante gui peut devenir le point de
départ d’adhérences, et s'opposer au rélablissement complel de
la fonetion. D'autre part, I'usage des aspirateurs el surtout I'em-
ploi de l'antisepsie rendent aujourd’hui celle opération & peu
prés inoffensive, et jaccorde trés volontiers que T'on puisse y
avoir recours. Cependant je ne fais pas encore de la ponction
articulaire, el encore moins de larthrotomie, le trailement
général, et en quelque sorle obligatoire des épanchements san-
guins, et je me guide sous ce rapport sur la quantité de I'épan-
chement et les douleurs qu'éprouve le blessé. Si la collection
est pelilte ou de moyen volume, si les douleurs sonl insigni-
fiantes, je me contente du repos, de I'immobilisation, de la
compression, qui suflisent & ramener les choses en I'état an
bout d'une quinzaine de jours. Si au contraire le genou est
extrémement distendu, le cul-de-sac tricipital fortement sou-
levé, la rotule immobilisée, je suis d'avis de vider le genou
avec 'appareil Dieulafoy, tout en employant ensuite le repos,
limmobilisation et la compression oualée pendant le temps
suflisant. »

Et il ajoute un peu plus loin, & propos de l'enlorse : « Il
arrive souvent que la guérison compléte demande des mois et
méme des années, pendant lesquelles le blessé marchera péni-
blement & 'aide d'une canne et en boitant.»

En résumé, et pour reprendre la question dans un coup d'eeil
d’ensemble, nous pouvons dire que : Toules les fois qu'il y a
contusion un peu sérieuse ou entorse du genou, il se produit
des déchirures de la synoviale, du tiraillement, de I'dcrase-
ment des ligaments intra-articulaires, des altérations des
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ménisques, toutes lésions dont la conséquence doit étre un
épanchement séro-sanguinolent ou sanguin dans la cavilé arli-
culaire (Reelus). Et alors 1a s!rnn?inie se vascularise, des dépdts
de fibrine se font & sa surface, les cartilages s'altérent, les cel-
lules proliférent et la substance fondamentale se détruit. Tous
les auleurs sont unanimes & proclamer les inconvénients d'une
collection sanguine abandonnée dans Particulation et formant
des caillols qui ont pu demeurer qualorze mois, vingt-deux
mois sans étre résorbés et dtre le point de départ d'adhérences,
de phénoménes douloureux génant les mouvements et la marche
et provoquant, par I'immobilisation prolongée, et par action
réflexe, ces graves ldsions de nulrition qui font perdre aux par-
ties ligamenteuses leur souplesse, et qui causent une amyotro-
phie plus ou moins grande des masses musculaires voisines.
Voili les méfaits que peat produire un épanchement san-
guin dans un genou. Pourquoi done hésiter a le vider, sous pré-
texte que le blessé n'a pas de fibvre ou que son épanchement
est peu abondant, ou que cet dpanchement est peuat-éire séreux
ou séro-sanguinolent ? alors surtout que l'intervention eonsisle
& faire une ponction aseptique, & la portée de tous et absolu-
ment inoffensive | Eh bien! je crois qu'il faut agir sans tarder
et agir, méme dans le doute, pourle meilleur intérét du malade,
sdr que V'on est de lui donner ainsi plus de chances de guérir
vile el de ne pas garder indéfiniment une arthrite qui lui vau-
dra tous les ennuis déja énumérés et de longs mois d'impo-
tence fonctionnelle malgré les douches et les massages et 1'élac-
tricité et les séjours aux slations thermales (Amélie, Dax), ete.
Si je crois devoir insister ainsi, c'est que, dans la pratique,
ces préceptes, connus de tous, sont peu suivis: d'abord , comme
je Tai montré, certains auteurs, et des meilleurs, ne nous
poussent point & intervenir, de sorle que ceux qui sont volon-
tiers abstentionnistes gardent avee une conscience tranquille
les deux mains dans leurs poches. On se contente de discuter
sur la qualité de I'épanchement, sur le temps qu'il a mis & se
former, et 'on a bientit ainsi élevé devant soi un point d'inter-
rogation yui vous permet encore de vous abriter et de ne rien
faire. Enfin nous avons tous gardé d'autrefois le saint respect de
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la grande articulation du genou, qui nous engage a n'y point
loucher, alors seulement qu'il devrait nous engager a n'y tou-
cher qu'avec des précaulions aseptiques; j'estime pour mon
comple quune ponclion antiseplique et faile de bonme heure,
avee un gros trocart, ne fait courir aucun danger, et qu'elle peut
encore, dans les cas séricux avee gros épanchement, prévenir
Vopdration plus délicate de Parthrolomie qui exposerail beau-
coup plus aux infections et demanderait plus d’habitude chi-
rurgicale,

Mais examinons maintenani les observations succinctes de mes
trois blessés : je dirai, tout d'abord, qu'aucun d'eux n'a eu de
réaction fébrile ni avant ni aprés la ponetion.

Ogsenvatios [,

(..., matelot de 3° classe, le 15 novembre 1898 , élant de corvée dans
le canol des vivres, portait sur I'épanle gauche un sac de 5o kilogrammes
de pommes de terre et meltait fe pied droit sur I'échelle de coupée.
lorsqu'un camarade poussa son sac par mégarde; ce sac tomba lour-
dement sur le genou fléchi, qui fut contusionnd et tiraillé. Le blessé
dut dive porté & Pinfirmerie; il se plaignait surtout d'un point doulou-
reux & la face externe du condyle fémoral externe et la palpation exas-
pérait la doulenr déja trés vive; les mouvements articulaires élaient
tris pénibles; bientdt le genou devint chaud, augmenta de volume, et
le lendemain un épanchement assez abondant y fut constaté,

Le jour de V'accident, le membre blessé avait éié installé dans une
goullitre avee un pansement résolutif; dés le lendemain, un pansement
compressif soigné est fait des orteils en hant de la cuisse et une bande
d'Esmarck le compléte et le maintient; nous pensons devoir ainsi arri-
ver & une guérison rapide, car G. .. est un homme vigoureux, dont
I'épanchement n'est pas considérable et quin'a pas en la moindre réac-
tion (éhrile.

Le a5 novembre, le genou est découvert; il ne s'est pas modifié;
I'épanchement est aussi abondant; un: couche d'iede est appliquée et
le bandage compressif refait.

Les choses restent en I'élal jusqu’an 28, mais, ce jour-la, la situa-
tion étant toujours la méme, je décide d'intervenir et, lanlisepsie seru-
puleuse du genon ayant élé faile, je pralique en haut du eol-de-sae ex-
terne une premiére ponetion avee Paiguille n° 3 de Polain; mais cetle
aiguiile, qui est d'un calibre trop petit, & embroché une lamelle apo-
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névrotique el s'est obstrude, Je prends aiguille n°4, qui est celle qu'il
faut employer, et 'extrais de Particulation 45 grammes environ de sang
noirilre et poissenx.

Un grain d'iodoforme, collodion et coton sur la piqire; un ban-
dage compressil est refait avee soin et resle en place jusqu'an 3 dé-
cembre; & ce moment articulation a presque Fapparence normale, il
n'ya plus d*épanchement et je ecommence & mobiliser la jointure ; comme
Jestime que G. . . aura besoin encore de repos et, aprés sa guérison,
d'un congé de convalescence, je l'envoie & 'hdpital avee une note expli-
cative,

Mais & I'hdpital 1'épanchement reparut, une novvelle ponction dut
tre faite et G... ne sorlit que le & février 18gqg, porteur d'un conge
de convalescence. 11 se plaignait encore de raideur articulaire et de fai-
blesse de sa jambe qui s'élail notablement atrophide : ligaments el
museles n'avaient pas repris leur intégritéd deux mois et demi aprés I'ac-
cilent. Et & la vérité ce cas s'est en somme henrensement terming, Que
de fois n'avons-nous pas vu, pour des contusions qui semblaient plus
simples encore, des conséquences pénibles el nécessitant de longs trai-
tements 7

Cest souvent pendant toute la vie qu'un diathésique garde le sou-
venir d'une arthrite du genou,

Opservarion 11,

Le M. . ., matelot timonier, le 1 1 janvier 1899, descendait en cou-
rant une déchelle pour aller communiquer un ordre, lorsqu'il glisse et
tombe, la jambe replife sous lui : il a de la peine & se relever et aceuse
aussitdt une vive douleur exospérde par la pression an nivean do con-
dyle fémoral externe; pen d'heures apris on conslate un gonflement
nolable du genoun et un épanchement artienlaire abondant, en méme
temps qne les mouvements deviennent de plus en plus difficiles et dou-
lourenx.

Le blessé est immobilisé dans une gouttiére avee un bandage com-
pressif, mais le lendemain, commeil souffre, comme le genou est
tendu, je pratique, avec toutes les précantions antiseptiques indispen-
sables, une ponetion articulaire avee I'aiguille n° 4 de Potain : jextrais
ainsi 70 grammes de sang dissous , aprés lequel apparaissent quelques
gouties huileuses de liquide synovial.

La piqtire est pansée et le genou est renfermd pendant 8 jours dans
un bandage eompressif soigné, maintenu par la bande d’Esmarek et
immobilisé dans une gouttiére,

page 208 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=208

R T T T T TR

CONTUSION ET ENTORSE DU GENOU, 207

Apris ce temps, le bandage est défait et je tronve un genou d'appa-
rence normale; plus d'épanchement, el qunnd j'emie de Méchir 1a
jambe, e'est & peine si j'éprouve un peu de résistance i la premiére
lentative, Aprés moi le malade fiéchit seul sa jambe presque compléte-
ment. Deux séanees de massage sont faites journellement et le genou ,
encore entourd de son bandage, est laissé libre dans le lit sans goul-
titwe,

Aprés denx jours, le malade se Reve, sa jambe gauche est un peu
plus lourde, et les masses musculaires de la cuisse sont un pen plus
flasques que celles du edté sainy bientdt il n'éprouve plus qu'un peu de
géne pour monler et descendre les dehelles, et enfin le 3o janvier, soit
20 jours aprés sa chute, il reprend son service sur sa demande, et i
a continué depuis sans le moindre incident le dur service de timonier
qui 'oblige & faire des quarts de muit sur le pont et & descendre et
monter les échelles loute la journée,

Owsenvarion 111

1. .. Joseph, matelot de pont, le 14 février 1890, étant ocenpé au
retour des garants de la chaloupe et élant monté sur le bossoir bibord |
A éld enlrainé par le garant et jeld & la mer aprés avoir rebondi sur Jes
formes arvondies de la coque, 1l a éé ainsi alteint :

1* De contusion de la poitrine sans Iésions appreciables a Pexamen ,
aubres qu'une certaine glne respivaloire; il a expulsé, quelques heures
aprés Paceident, deux petits erachals leinlés de sang

a° De conlusion el excoriation & la région sacrde et au niveau du
grand trochanter droit;

3* De contusion el entorse du genon droit qui bientdt angmente de
volume, devient chaud et présente un épanchement notable, en méme
temps que les mouvements articulaires deviennent trés douoloureux,

Aussitdt aprés sa chute, le blessé avait été immobilisé dans une
Bouttiére avec un bandage compressif,

1l est bon de rappeler aussi que, quelgues jours anparavant, cel
homme avail présenté a ce méme genou droit une alteinte rhuma-
tismale avee épanchement dont le traitement avait amené la guérison
rapide el complite.

Dés le lendemain de la chule, devant les symptimes priésentés par
le penou,, je résolus d'intervenir,

Lopération se fit comme précédemment : antisepsie serupulense de
la partie el des instruments, aiguille 4 de Potain et mandrin pouvant
ttre utile; je pus extraire ainsi 6o grammes de sang noiriitre et
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poisseux, aprés lequel apparurent, comme dans I'observation préed-
dente, des gouttes huilenses de liquide synovial,

Grain d'iodoforme, coton aseptique, collodion sur la pigire.

Bandage compressil soigné, maintenu par la bande d'Esmarck;
immobilisation dans une gouttiére pendant B jours.

A ce moment, le genou examing a tout & fait I'apparence normale;
iln'y a plus trace d'épanchement , et le malade, que je prie de féchir
la jambe , améne, du premier coup, son talon au contact de la fesse
sans hésilation, sans douleur et comme si jamais son genmon n'avait
étéd malade.

Deux massages sont faits journellement et le genou est laissé libre
dans le lit, entourd senlement de coton el d'une bande de flanelle;
apris deux jours le malade se leve, puis il va manger avee ses cama-
rades et, enfin, le 1* mars, soil a0 jours aprés une chute d’environ
8 métres, il reprend son service; or il est ratier, c'est-h-dire qu'il
passe ses jours aceroché sur la coque du navire, i bouchonner el &
peindre 'extérieur et qu'il a besoin plus que personne de la libertd de
sea articulations et de la vigueur de ses muscles,

Fai done, dans les deux derniers cas que je viens de citer,
suivi @ la lettre les préceptes de Chaput :

T'ai fait une ponction de l'articulation avee un gros trocarl,
Jai évacué I'épanchement , puis jaifait une compression ouvatée
pendant huit jours; deux massages ont été pratiqués rdgulie-
rement pendant 15 jours; et en 20 jours exactement, mes deux
hommes ont été guéris absolument.

Ce résullat est digne de remarque, el il est dd, jen suis
convaincu, & lintervention immédiate. [1 m'était déja arrivé
de ponctionner des genoux en semblable occurrence, mais
javais attendu plusieurs jours comme dans le premier cas, je
complais sur la résorption, me demandant si I'épanchement
n'élait pas simplement séreux, car les signes extérieurs sont de
peu de valeur, et je laissais des altérations plus ou moins pro-
fondes se produire dans la jointure, tout en condamnant le
blessé & de longs repos auxquels suceédaient la raideur arti-
culaire el l'alrophic musculaire; sans doute Verneuil a dit que
«l'immobilité est le meilleur des antiphlogistiques» et 'on croit
avee raison que si 'impolence fonctionnelle survient aprés son
emploi, c'est non par elle, mais malgré elle; ce qui est certain
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aussi, c'est quautour d'une articulation malade, os, lignments
synoviale et museles subissent de graves lésions de nulrition,
el plus est longue 'affection articulaire, plus sont profondes
ces lésions : il y a donc double intérdt & guérir vite la jointure
alleinte et, sans avoir la prélenlion, avec mes trois cas,
d'éelairer d'un jour nouveau le traitement de Penlorse du
genou, je dis quil faut suivre les conseils fermes de Nélaton,
de Forque et Reclus, de Chaput et vider l'arliculation, et le
faire immédialement, intervenir dans les quarante-huit heures
au plus lard; je crois que la est le meilleur reméde pour éviter
les arthrites sans fin avec raideur et atrophie qui font du ma-
lade un impotent pour de longs mois et qui font du soldat et
du marin un indisponible et un inulile, sans compler que cet
homme, alleint d’arthrite chronique, restera indéfiniment,
malgré congés el prolongation, malgré séjours aux eaux ther-
males, un serviteur inquiel de sa santé, ayant peur du froid
¢l du chaud et susceptible, en effet, & toutes les inlempéries.

Eh bien! le plus souvent, je crois, un coup de trocarl
aurail singulierement abrégé tant de mistres,

Yai dit qu'il fallait choisir un gros trocart( 4 de Potain), car
les plus petits sont facilement obslrués.

Tai eu chaque fois l'intention de me servir de T'aspiralion,
el j'arrivais le vide & la main, mais chaque fois 'ajutage du
lube de Potain fit mal son office avec le trocart el le sang
s'éconla seul; pour éviter toute pénétration d'air dans la join-
lure, ma main gauche I'embrassait fermement et s'opposait
ainsi & ce que des bulles dair ne fussent aspirdes dans la ca-
vilé artieulaire ; cette préeaution est, je crois, bonne & suivre.

FFaut-il maintenant, une fois Particle vidé, y faire un lavage :
solution de bichlorure, phéniquée? Je ne le pense pas: 'articu-
lation qui a été contusionnde ou liraillée el dans laquelle le
lraumalisme a délerminé un épanchement sanguin ou séro-
sanguin  présente encore un épithéliom intact sur la plus
grande partie de la synoviale; il est done inutile d'aller le
troubler, Paltérer profondément, comme aussi les surfaces ear-
tilagineuses, par l'injection de solutions médicamenleuses qui
n'ont d'autre but que de détruire les microbes pathogénes, et

anci. pe MED. WAY. — Seplembre 18gg. LXXIl — 14
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il n'y en a point encore dans l'articulation, car il va sans dire
que le trocart de l'opérateur était sirement aseptique.

En effel, il est une condition sine qua non & lintervention,
c'esl que le médecin soit sdr de lasepsie des parties sur lesquelles
il va agir, de 'asepsie de ses instruments et de ses mains,

Nous avons & bord suivi notre pratique ordinaire: savonnage
et brossage de la partie, déeapage & laleool, savonnage & la
solution chaude bichlorurée # 1/1000° Nos instruments ont
bouilli un quart d’heure dans une solution contenant quelques
eristaux de soude, nous avons pris pour nos mains les pré-
cantions habiluelles : tout cela est simple.

EL j'estime & présent qu'aprés une conlusion ou une enlorse
du genou, toules les fois qu'un épanchement apparail dans
les quarante-huit heures qui suivent, il faul intervenir immé-
diatement, car il ya toutes chances que cel épanchement con-
tienne plus ou moins de sang, et il faut intervenir sans hésiter,
méme si I'épanchement n'est pas trés abondant, méme si le
blessé soullre pen, méme sil n'a pas de réaction f¢brile.

Quels inconvénients peut avoir une ponction faite avec des
précautions antisepliques? Je n'en vois aucun et je ne crois
pas qu'a celte condition on puisse jamais abuser de cette opé-
ration si simple, comme on a dit, il y a quelque temps, qu'on
avail abusé de la thoracentése depuis qu'elle avail éié si sim-
plifiée par Dieulafoy. Tout ici se réduit & faire une ponetion
propre sans autre technique particuliére, sans autres précau-
tions que d’aspirer le sang, de panser asepliquement la piqdre,
et c'est tout. Et 'on peut, en agissant ainsi, guérir parfois en
quelques jours une affection qui, abandonnée & elle-méme,
constitue souvent pour de longs mois une véritable infirmité
et compromet gravement les [onctions du membre inféricur.

Done il faut agir, et aprés une contusion ou une entorse du
genou, s'il v a épanchement, il faut extraire cel épanchement
le plus tot possible; c'est un mauvais prétexte & chercher pour
soi que de penser que cet épanchement est plutét séreux et
d'espérer qu'il se résorbera vite; dans le doute done, ponc-
lionnons, el si nous n'aspirons que de la sérosité, eh bien! tant
mieux! nous aurons encore fait de bonne besogne et, quoi
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qu'il arrive plus tard, nous n’aurons pas & nous dire que si
notre malade tralne une jambe raide et atrophiée, il la doit
peul-dtre & notre abstention et & la longue immobilisation &
laquelle nous avons dd le condamner, en altendant la lente
amélioration de son arthrite.

El nous concluons avee Chapult :

=Au genou, V'entorse se complique constamment d’hémar-
throse; il est indiqué de faire la ponetion aseptique avee un
Bros trocart pour évacuer I'épanchement. Aprés la ponction,
on fera une forte compression ouatée pendant huit jours, puis
on magsera régulitrement pendant une ou deux semaines. »

PROCEDE
8
M. LE MEDECIN-MAJOR DE 1" CLASSE ISAMBERT,
MEDECIN-CHEF DE L'u0PITAL MILITAIRE DE DUNKERQUE,
POUR L'OPERATION DU PHIMOSIS,

Par le Dr DONNART,

MEDECIN DE 29° CLASSE,
wEDECTN-MAJOR DE LA DEFENSE MOBILE DE DUNKERQUE.

Jai eu V'occasion d'observer, & 'hopital militaire de Dun-
kl-rque, un pm-cédé d’opération du phimosis qui me paralt trés
ingénienx. Il est dd & M. le D" [sambert, médecin chef de cet
établissement. Comme résultat opératoire, ce procédé ne laisse
Tien i désirer et il offre comme avanlages: 1° de ne point néees-
f!ilm- d’exdriso et de ne donner lien qu'a une perte de sang trés
nsignifiante (ce procédé n'exigeant pas la circoncision, les
Vaiisseaux du prépuce sont en effet respectés); a°la cicatrisation
s'obtient, aufre avantage, trés rapidement.

M. le Dr Isambert part de ce principe que le phimosis n'esl

14,
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dd qu'a une atrésie de la muqueuse préputiale; que lenveloppe cu-
tanée du prépuce, se distendant avec la plus grande facilité,
w'entre pour rien dans la constitution de Paffection; le but de
Fopération sera done d'augmenter'élasticité de la muqueuse ou,
pour mieux m'exprimer, d'agrandir le diamétre de la mugueuse
préputiale.

Pour alteindre ce bul, loutes les précautions antisepliques
élant prises (injection de liguides anliseptiques entre le gland
el le prépuce, ete., ele.) el Fanesthésie oblenue par une ou plu-
sieurs injections de cocaine dans les tissus du prépuee, M. le
D* Isambert prend le prapuce dans les mors de trois pinces de
Péan, également distantes P'une de Fautre.

Ces pinces n'ont pour bul que d'assurer, quand on le juge
utile, Pextension du prépuce et permettent d’avoir bien en main
le champ opératoire.

Il pratique ensuile trois petites encoches dans le prépuce, an
moyen d'une paire de ciseaux; tes encoches doivent dtre paral-
liles & Paxe de la verge el pratiquées an milien de Fare prépu-
tial compris entre deux pinces, Elles peuvent se faire aussi pe-
liles que possible,

Il est tris facile, & ee moment, de reconnaitre la muqueuse,
séparée de la couche tégumentaive du prépuce par du lissu
cellulaire, la continuation du dartos, ele,

La branche eflilée des ciseaux est alors introduite entre cetle
muqueuse préputiale et les léguments, puis on incise la mu-
queuse, mais la mugueuse seulement, jusqu'au sillon balano-pré-
putial. Celle incision de Ja muquense se fait, bien entendu,
dans le prolongement de 'encoche, et toujours parallétlement &
laxe de la verge; on fail trois incisions semblables de la mu-
queuse dans le prolongement de chaque encoche.

La dilalation du prépuce esl ainsi obtenue; le gland est libre.

I ne s'agit plus, pour lerminer 'opération, que de ramener
le prépuce en arritre du gland, de suturer les deux livres de
chaque incision, d'entourer le gland d'une bonne cravate de
gaze iodoformée, de ramener le prépuce sur le gland entouré
de son pansement, el dallendre la cicatrisalion qui se fera rapi-

dement.
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Il est néeessaire d'entourer le gland d'une ecravate assez
dpaisse de paze iodoformée, qui assurera l'asepsie des plaies
opéraloires el maintiendra la dilalalion du prépuce jusqu'a cica-
trization,

Dans les premiers jours qui suivront Popération il faudra,
chaque matin, renouveler le pansement; il serait méme ulile
de le faire aprés chaque miction,

VARIETES.

Report of the Surgeon general, U. S. Navy, chief of the bureau of
medicine and surgery, to the Secretary of the navy 1897 (Rap-
port du Chirurgien général de la marine des Ftats-Unis,
chel du Bureau de médecine et de chirurgie, au Secrélaire

i la Marine pour 18g97. 320 pages).

L rapport, ouire les doeuments sinliaﬁqnns, donne lout d'abord
des délails sur les modifications apportées durant 'annde 1896-18¢7
an fonctionnement du serviee de santé de la Marine,

Los particularilés suivantes sont i noler ;

Dans les dix hépitaux (eelui d'Yokohama compris) appartenant i la
marine américaine, des améliorations ont élé apportées. Dans lous ces
dlablissements, nolamment, on a installé des laboratoires de baclério-
logie et de chimie et des salles d'opération pour lesquelles rien n'a éé
dpargné,

Le musée d’hygitne navale, fondé en 1882 & Washington, o été
lranstéré dans des locany plus vastes,

La liste des instruments de chirurgie et des appareils a @é entivre-
menl revisée. Tous les vieux modiles ont élé remplacds par des insteo-
ments du dernier type et des meilleures marques, Les boites de miero-
seopes el aceessoives de microscopie, réeemment prépordes sons la
direction du burcau, ont éié encore eomplétées,

Le Manuel dinstruetion & 'nsage des ofliciers du eorps de santé a
subi diverses modilications. T eomprend un nouvean tablean didtélique
o les hi')pil:lux, dos instractions sur le recrntement , les inventaives |
les réquisitions, les inspections, les rapports sanituires et les méthodes
i suivee dans la ﬂ'pﬂliun (inancitre.
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Pendant l'année 1896-1897, le département de la Marine o regu
275 demandes d'admission dans le corps de santé de 1a Marine, 11 en
a retenu &4, Sur ces 44 candidats, 8 ne se sont pas présentés devanl
la commission d'examen, 8 ont é1é refusds pour insullisance d'aptitude
physique, 19 pour insuflisance d'aptitude professionnelle, ¢ ont é1é
admia,

Par un acte du Congrés en date du 13 février 1897, les conditions
d’admission au grade daide-chirurgien titulaire ont été modifides ~ur
les bases snivantes ;

1" Examen mental et moral ;
3" Examen physique;
4 Examen professionnel,

L’examen professionnel porte sur les sujels suivants

a, Réglemenls maritimes concernant le service de sankd;

b. Composition éerite sur un sujet d’hygiéne navale ou générale;

¢. Composition derite sur un sujet de médecine clinique, y compris
les récents progris fails en éliologie, pathologie, thél'npl':uiqlw;

d. Examen pratique de haetériologie et de chimie:

e. La microscopie et la microbiologie dans leurs rappor(s aver lo
diagmostie; '

J. Chirurgie d'armée, y compris les nouveaux procédés opiraloives.

Le service de santé de la marine des Etats-Unis s'est fait représenter an
(ongrés pan-américain, & ' Association américaine de la sanlé publique,
& la réunion de I'Association des médecins militaires des Elats-Unis,
i la 48" réunion annuelle de I'Association médicale américaine, an
12" Congriés médical international tenu & Moscou, & la Conférence
internationale d'hygitne ef an Service sanitaire des chemins de fer
el des navires_ i 1a Confédrence internationale de la lepre,

De plus, un médecin de la Marine a éé envoyé en mission pour étu-
dier la lipre en Chine et le choléra an Japon,

En date du g avril 1897, lo diépartement de la Marine a publid nne
circulaive sur les matitres snivantes :

a. Ventilation,

b. Approvisionnement d'eau,

e, Alimentation.

d. Vitements,

e. Ports infeetds,

Jo Ports insalubres: mesures priventives a prendre,
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g- Fidvre jaune, choléra et petite vérole,

k. Injections & bord des navires.

k. Désinfection.

. Précautions b prendre dans les débarquements dans des pays in-
salubres.

Les tableaux diététiques des hopitaux ont éié entitrement revisés.

Les navires onl été munis d'une table d'opération pnrlnlivc asepligue,

Enfin on a préparé les plans d'un navire-hdpital.

On a procédé également & la réor ranisation du corps de santé de la
Mavine, :

Fi dernicr lien on a Uintention d'éablir des salles de radiographie
dans les principaux hopitaux de la Marine,

RECRUTEMENT,

ln,-’igi recrues se sonl [Il"i‘tii‘l'lll.“i‘ﬂ- pour conlracter des engapements
dans la marine, 5,814 ont éé refusées, soit 385 p. 1,000, dont 273
ponr dalionisme , 21 p. 1,000,

BTATISTIQUE.

L'oMeetif moyen de la flotte américaine pendant lannéde 1846 fait _
e 10,854. Get effectif itail ainsi réparti :

Station de I' Atlwntique-Nord. — Effeetif, 4,529 hommes: 3,470 ma-
lades ou 766,17 p. 1,000 au lien de 987,09 Fannde précédente; 111 ré-
formes, 24,55 p. 1,000; ab déeds, soit b.5a p. 1,000,

Ces ddets ont 616 dus :

7 fois & la pneumonic;

6 fois & la fitvre typhoide;

a fois & Papoplexie;

3 fois & la tuberculose;

2 fois # la néphrite;

2 fois & la subunersion;

1 fois au coup de chalenr;

1 fuis b une affection cardiaque;

1 fois & une plaie par arme  fen (suicide).

Station du Pacifigue. — Effeetif, 1906 hommes : 1,28¢ malades,
s0it 76,29 p, 1,000 au lien de 750.51 Tannée précédente; af rd-
ormes, 12.59 p. 1,000; 8 déets, hao p. 1000,
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Ces déeis ont été dus

A fois & la submersion;

1 fois & 'angine de poitrine;

t fois & la dysenterie chronique;

1 fois b I'andvrisme;

1 fois au catarrbe intestinal chronique.

Station de I Atlantigue-Sud. — Effectif, 51q hommes; nombre de ma-
lades, 446, 859.34 p. 1,000 au lien de ga7.99 l'année précédente;
11 réformes, 21,19 p. 1,000; 1 déeds, 1,91 p. 1,000, Ce décés a éé
did & la pnenmonie,

Station d’Europe, — Effectif, 1,004 hommes: 866 malades, 8aq.5
p- 1.000; b réformes, 4,79 p. 1,000 hommes d'effectif; & déets, 3.83
p- 1,000, dus une fois & la tuberculose miliaire aigué@, une fois a I'hépa-
tite ehronique, une fois au cancer de Pestomae, une fois & la néphrite

chronique.

Station d’ Asie. — Effectif, 1,681 hommes; 1264 malades, 751.93
p. 1,000; 19 réformes, 11.30 p. 1,000; 8 déeds, .76 p- 1,000,
Ces décis ont été causés : une fois par la cholérine, une fois par
" P'anévrisme, une fois par broncho-pneumonie, une fois par l'asphyxie
par Foxyde de carbone, une fois par la submersion , une fois par anémie
pernicieuse,

Lacs du Nord-Ouest. — Effectif, 93 hommes; 38 malades, 4o8.60
p. 1,000.

Bitiments - casernes, — 1,087 hommes; 788 malades, 7ak.93
p. 1,000; 14 réformes, 12.88 p. 1,000; 7 déeds, 6.44 p. 1,000. Les
déeés onl été causds deux fois par Taleoolisme et I'apoplexie, une fois
par la ligvre typhoide, une fois par 'érysipéle, une fois par 1'ané-
vrysme,

En résumé, 1'élat sanitaire de la marine des Etats-Unis a été partout
satisfaisanl, Le petit nombre des maladies vénériennes est & noter,
98.44 p. 1,000, soil moins d'un dixitme du nambre des malades, Ce
nombre , dans les marines I-urupf?dmm!s, est d'environ un cin{l!li#lne.

Les maladies infecticuses donnent un assez fort contingent, a8:406
p. 1,000 malades. I en est de méme des intoxications, 17.5¢ p. 1,000;
mais 1'aleoolisme est classé dans ce gronpe. Le suieide et les maladies
similaires , 0.18 pour 1,000 malades, sont trés rares,
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I'aide-chirurgien Wilson , du Casifne , rapporte deux eas intéressants
de syphilis, Deux mousses Agés de 17 ans furent tatouds & Pavant-bras
gauche pendant une visite sur un navire marchand anglais & Boenos-

Ayres, Un chancre apparut sur chaque bras et fut suivi des symptémes
conslitutionnels habituels,

Casernes de In Marine (stations des edtes). — Leur effeetif moyen
fut de 2,665 hommes ; le nombre de malades o été de a,haa, soit
god.aa p. 1,000, parmi lesquels Jog cas de paludisme contractds
principalement & Washington. Il y a en 54 réformes, soit a0.26
p- 1,000, el a1 déebs, 7.88 p. 1,000.

Ces a1 déeds ont éé dus :

3 fois & T'apoplexie;

3 fois & la pmnun(m"m:

a fois 4 la tuberculose pulmonaire;

1 fois i la fitvre cérébro-spinale épidémique;
1 fois & la fibvre typhoide;

1 fois & la a:”ihiliﬁ',

1 fois & I'épithélioma;

t fois & 1a broneho-pneumonie;

1 fois & la submersion:

1 fois & I'aleoolisme;

1 fois & 'angine de poitrine;

1 fois i la seplicémie;

1 fois & I'obstruction intestinale;

1 fois & lostéome;

1 fois & la luxation de la eolonne vertébrale;
1 fois & une cause indéterminde.

VACCINATIONS.

8,935 hommes ont é¢ vaceinds on revaccinds, Les vaceinations
ont donné 1,765 snecks, Les insueeds ont é1é au nombre de 5,143

Les résultats de 1,977 vaccinations sont inconnus, La proportion des
sueets est done de 25.37 p. 1,000,

La troisitme partie de cet ouvrage contient : une note sur le traite-
ment des blessés dans les eombats navals modernes, par le directenr
Van Keypen, mémoire In au Congrés de Moseon; le traitement doit
Mre fait & hord d'un navire-hdpital accompagnant la flotte ; eo naviee
doit naviguer sous le pavillon de la eroix de Gendve; - - une nole sur
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Iobstruction intestinale, lue par le directeur Woods au second Congris
médical pan-américain; — le rapport du D Arnold sur le eholéra au
Japon et la peste en Chine.

Dr L. Mantis. — Les hépitauz de coolies & la cbte nord-est

de Sumatra.

Le premier volome des Archiv fir Sehiffs und Tropen Hygiene
donne de trés intéressants renseignements sur les hopitaux de coolies
i la cdle nord-est de Sumatra. Cela montre combien est grande, en
maliére de colonisation, Pinitiative privée des Hollandais,

Les coolies chinois, au moment de leur émigration , passent avec le
gouvernement hollandais un contrat qui, entre autres avantages, lear
assure les soins médicaux et les médicaments gratuis.

M. Martin donne la description de 1'hdpital «Bangkatan» quil a
divigé pendant cing ans, au serviee de In Deli-Maatschappy, la plus
riche etla plus puissante compagnie du pays. En dehors de eetle socidté,
fquatre autres grandes compagnies possident encore des médecins et
des hdpitaux particuliers. Les pelites associations et les plantears par-
tieuliers ont quelques baraques proportionnées & leurs besoins , avee un
personnel infirmier de couleur, et recoivent la visite hebdomadaire
d'un médecin,

L'hépital de ~Bangkatan» est situé sur les bords du fleuve Bang-
katan, au milien de cing plantations occupant en moyenne Goo b
Boo ecoolies,

1l se compose des hatiments suivants:

1" Trois baraques en planches peintes en blane, dont le sol et les
fondations sont eimentés, longues de 60 métres larges de 6 mitres,
ayant un double toit recouvert de feuilles de palmier, Chacun de ces
pavillons a 5o lits (couchettes en bois) dispasés le long de la paroi;

9" Cuisine en bois, couverte en tole, avee oflice et chambre pour
le cuisinier et ses aides;

3* Cabinet d'aisances situé sur le fleuve et recevant l'ean du fleuves

h* Un pavillon long de ao mbtres, large de 8 mélres, avee vi-
randa, servant de salle d'attente. Il contient aussi une salle d'opéra-
tion avec deux tables recouvertes de fer-blane, I'une exclusivement
réservée aux malades atleints d'uletre de Jjambe; un cabinet de travail
et une salle de consultation pour lo médecin, pourvue d'une grande
fenétre vitrée et d'une large table pour le microscope; une chambre
pour le matériel el les objets de pansement,
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A la véranda sont suspendus des irrigateurs & double courant
remplis de solution boriquée pour le traitement des nombreuses con-
jonelivites catarrhales et Mlennorragiques.

5* Une pelite salle d'autopsie avee table de sine;

6" Un batiment qui sert d'babitation an personnel coloré ;

7" Un hangar eouvert, servant .de promenoir aux convalescents
pendant les henres chaudes du jour. Chaque eoclie regoit & son entrée
i Phopital un vitement de conleur particnliére et dans eerlaines eir-
eonstances , deux couvertures de laine.

Les malades atteints de diarrhées profuses, de diarrhées sanguino-
lentes et de choléra sont repus dans un pavillon qui leur esl consacré.
Les ohjets qui ont servi & leur transport sont désinfectés & la eréoline.
Il est & noter que jamais un infirmier de cette salle n'a contracté la
diarrhée on le choléra.

Le personnel de I'hépital se compose :

1* D'un médeein eoropden ;

a® Un assistant  pharmacien ), chargé en outre de la préparation des
Polinns 3

3° Un surveillant chef chinois, chargé de Vordre, de la discipline
L de la propreté;

b Un sorveillant chef javanais ;

5° Un infirmier chinois pour les salles

(* Un Chinois chargé de la propreté de la salle ('opération, anguel
est conlié en ontre le soin de prendre les nombreuses températures
Journaliires ;

2 Deux Sikhs du Pendjab, chargés de faire Ia police, de la parde
de nuit, de piquer les hunes sur le gong, du soin des lampes, e
reconduire anx plnnt,alinns les malades ﬂ'm"ris;

8 Un jardinier javanais avee denx aides ;

" Un maraicher chinois ;

16 Un blanchisseur tamil;

11° Un cuisinier chinois et son aire.

La solde mensuelle de ee personnel de couleur, qui regoit en outre
la nourriture, est de 130 dollars environ, soit, avec le change, environ
Jab franes.

Le service journalier est ainsi réglé :

Le malin & 6 heures, ouverture des salles: visite de 'assistant qui
examine les selles; propreté, bains du malin,

A 7 heures, visits médicale, pansements, soins des yeux, injection
de calomel aux nombreux syphilitiques.

A 11 heures, deuxibme visite médicale : lous les fébricitants
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reoivent devant les yeux du médecin aoo grammes d'une pré, aration
contenant du lait, do suere, un ceaf et du eognac.

A & heures et demie, pansement des nombreux uleéres de jambe.

A 8 heures, derniére visite.

Les molades funt (rois repas par jour:

1° A 7 heures, bouillie an riz avec un moreeau de poisson salé el
une portion de fives cuites dans la graisse de pore;

a* A midi: 1° riz; 2° ldgumes: dpinards, choux, lobah, rhubarbe
de Chine, [ves, aubergines cuites dans le sel et la graisse de pore,
riz avee pelils morceaux de viande de beeaf hachés i la mode chinoise.

Le repas du soir a la méme eomposition, & part la viande qui est
remplacée par des pommes de terre chinoises.

Le vin comme T'opium peavent ftre administrés dans cerlaines
circonstances,

Le traitement d'un coolie dans ces conditions revient b pen pros b
8 cents par jour(environ so centimes). Les médicaments proviennent
tous d'Allemagne, ainsi que les instruments et appareils (Gehe, i
Dresde). Le chloroforme el la gutta-percha en feuilles sont seuls ache-
tés en Angleterre. Le chlorhydrate de quinine, dont on use annuelle-
ment 15 & ao kilogrammes, provient d'une fabrique de Stuttgard.

En 1801, Phopital a regn gg1 malades avee 196 décts = 19.8 p. 100

En 1892, e 1,165 - 107 = .2 p. 100
En 1893, 1,457 - B3 — = b.1p. 100
En 1804, e 1,719 —= 193 — = 7 p. 100
En 1805, — 1,731 — 106 — = 6.1 p. 100

La mortalité de 1891 s'explique par une épidémie de fidvre palustre:
En 1801, sur 664 maladies internes, il y a ou 355 fitvres paludéennes.

En 1892, — b5af - firg -
En 18893, — 6ok - hgd —

En 1894, — g3 - — Bao —

GEOGRAPHIE MEDICALE.

Eatraits des travane du Consed de santé impévial allemand , vol. X111,
18g6, d'apris les Archiv fir Schiffs und Tropen Hygiens, p. 334
el sniv, (Arbeiten aus dem Kaiserlichen Gesundheitsamt).

I. Scuwaee. — Rapport médical sur Jab.

Le fait capital de ce rapport est la fréquence de la syphilis chez les
indigéncs de Jaluit (des Polynésiens, comme Pon sail, Jaluil appar-
tenant au groupe des iles Marshall, situées entre Jes iles Carolines et
les fles Gilbert). En trois mois sealement M. Schwabe a rencontré
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163 affections syphilitiques, dont 83 se rapportant a la syphilis tor-
tiaire et 53 & la syphilis héréditaive. Quelques cos élaient trds diffi-
ciles 3 différencier de la lepre, npptrléﬁ Upongrgro par les indigénes,
mais dont Uanleor n'a pas rencontré un senl eas.

. Preus. — Le climat et Tétat sanitaire du Cameroon
du 17 juillet 1894 au 3o juin 1895,

Le mois d'aoiit est le p|ll5| [rais (93'95].. le mois de féveier le plus
chawe (26°65). Le maximum de température ( 32°) a été observid en
mai; le minimum en ﬁ«elltﬁ,mhre (20" b). Les dearts diurnes de lemgira-
lure sont de 5 & 6°, de 8 & o° pendant les orages et les tornades. Les
mais qui présentent de petites ploies fréquentes aver un soleil intense
sonl les plus malsains pour les Europdens, La saison stche (décembre,
Janvier, féveier, premié e moitié de mars) est la plus saine.

Sur 988 eas -_l'i_mpnlm]iﬂme, on 4 nolé 11 cas de fligvee biliense
h|5:1mlm-irlue, Elle pourrait suceéder & Padministration intempestive
de 1a quinine. Les Européens au Cameroon peuvent avoir de la viande
fraiche & volonté, ainsi que des légumes verts (choux, caroltes, sa-
ladles, vaiforts, rvadis, fives, eoneombres ).

F. Prens. — La elimatologrie et la pathologie du Cameroon,

Ce rapport s'applique & Tannde 18¢3-18gh. La tempirature
moyenne a été de 2b° 43 25° 1 en 18gh-18g5 ; humidité relative, de
H8 p. 100 A midi, de g5 p. 100 an matin, de 58 p. 100 & 2 hearves
du soir et de g1 p. 100 8 g heures du soir. La saison des pluies
g'élend de juillet en oclobre. La brise de mer s2 fait sentir la uuit.

La malaria dépend pour sa [réquence de I'abondance des pluies,
Plus il y a de jours pluvieux, plos il y a de cas d'impaludizme. Sur
90 hommes, il y a en 438 eas de malavia en un an et demi. Le nombre
des décds par cette maladie a étd de 34 et forme 77 p. 100 des déces
olaux (A4), soit prés d: Ho p. 100 de déebs, et pourtant la durée
moyenne du séjour des employés de la colonie a éé dun an et dix
mois. La mission de Bile o euvoye, de 1886 4 183, 3o missionnaires;
1o sont morts, 5 ont dii flre rapatrids pour eause de santd. La moyenne
in temps de service des employés de la maison Woermann (81) de
1884 @ 18gh a étd ile vingt mois, un pen plus de la moitié de la durie
de leur engagem:nt.

La diphtérie (diagnostic bactériologique) a été ohsorvide 14 fois
thez les nigres, La tubercnlose est trés rare (a cas ches des soldats

Emlllana.is:], La n”ﬂlilia esl aussi br's rare, an contraire de la blennor-
ragie,

page 223 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=223

SEITH

292 VARIETES.

Observations médicales recueillies au cours de lexpédition
de Togo, 1853-1894.

Le rapport renferme surtout I'histoire d'une épidémie de variole q!-li
sur 1ag hommes en atteignit 82 avee a5 déeés; mortalité=3o.5p.100.
Sur les vaceinds ho p. 100 farent dpargnés; 5.4 p. 100 seulement
des non-vaccinds furent épargnés, Le goltre a é1¢ apercu 5 fois chez
des nigres. D'apris M. Diring, les bourbouilles (le chien rouge) se-
raient lids & I'humidité almosphérique. Si 'air est sec et que l'on ne
transpire pas, pas de bourbouilles. D" Gros.

——

Dériva.

S'I‘ATISTIOUE MEDICALE
DE LA MARINE AUTRICHIENNE (1894-18953),

Par FISCHER,

JAHRESBERICHT :
Dr ELSTE ROTH'S.

—

MOUYEMENT DES MALADES POUR 1,000.

1894, 1804, 1895,

Mouvement p. 1,000.4ccc,uvvrrre-- fafi.1 | 611.7 | G3B.4

P R God.2 | 578.5 | Bo7.0

Sorties par | convalescence.......... 23,1 aa. 3 ad.h

relorme s covannnninans 21.9 0.1 17,1

R e e e e 5.7 5.6 Baa
Nombra moyen des malades par jour et

Pe L5000 s anavsinassionsiissisis d1.9 3a.3 da.o
Moyenne des invalidations par homme de

5 T e e i 11,6 11.8 11.7

Moyenne des journées d'hépital. ... ... 17.8 1B.q 18.1

Mouvement des malades | 3 terre..... w 716.5 | 8a1.3

p- 1,000 Uibadosis.] o bha,1 | 533.a

- o | @ lerre..... # 657.8 | 735.6

Sorlies par guérison, ...
dhord. ... « | biBio | 517.8
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MALADIES ORSERVEES POUR 1,000 DE L’EFFECTIF REEL.

1804, 1895,
Fidvre I.ﬂlhﬂid.ﬂ........ ............. e S 5.1h a.74
Fidvre paludéenng. v vsssesnsvnsninnnannsns| 53,54 81.0a
Tuberculose pulmonaire. .. .. vensaasaianaanes| £.58 6.q0
Trachome...... R R P G R e L L 7.01 1.8a
Bronchile aigué. . covevrvvennreisrinananeaa| d3igh | 46,47
Pricimonin, s o 5's vnbain v nan i s ossncnnssssss 2.88 2.33
Plourdsia. . oovevisnonsavnnnsansannnnraansal| BiBO 7.33
Amypdaliles. . .o ovsesnnninassnnnasaaannass| #2.87 | B7dg
i:atarplmanl.rjquu.......................... ag.lﬂ- 20.07

Maladies vénérionnes. . . ooeue.. e el o g 1 g
l"!i\|1}1I'li|l Ty Jegl

Maladies de la peau. .ovivnucenciiacnnnaaaaa| 7h.39 | Baagyg
T SR W Tl P

La mortalitd la plus forte est doe i la taberenlose.
Le eongé de convalescence est aceorddé surtout pour fitvres Lyphoide
catarchepulmonaire, pleurdsie.
La véforme a eté prononede le plus sonvent pour hernie, tuberen-
lose, oliles pul‘ululll.us el affections {!ilt'lli{l{{lll,‘:‘.
D Oximus,

BIBLIOGRAPHIE.

D* Tamson, médecin de 1™ classe, — Contribution a Pétude
du koerab besie (dermato-mycose chronique figurée exfoliatrice ).
D* Nievwesaviss, médecin de a® classe, — Tinea imbricata.

Cette affeetion, trés répandue chez les Dayaks, est connue sous diffé-
renls noms : keerab, babouroh. Ritter Vappelle herpés furinewr ; les

auteurs anglais appellent Tinea imbricata; M. Tamson préfére le nom
de Dermato-mycosis figurata exfoliativa ou de Dermato-mycose koerab.
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Cette maladie nous parait tout a fait identique au tokelau, bien
étudié par M. le D* Bonnafy.

La maladie débute par une petite tache & peu prés eirculaire &
contours cycliqnes, de couleur plus claire que le reste de la peau, on
rose phle et reconverte par une fine poussiére brun clair. Au bord de
ces cercles on peut voir parfois de petites efflorescences pigmentdes,
dures, ayant la forme d'une téte d'épingle. «Ces dernidres effloros-
cences deviennent des taches et disparaissent en laissant & leur sommet
une petite deaille, qui plus tard prendra l"aspeet d'une poussiére brune, »
Snivant M. Tamson, il v'est pas exact de dire que la maladie eom-
menee par de petites vésicules, ainsi que le prétendent certains autears.
«0n ne rencontre pus lonjours, comme dans I'herpés iris, eetle exten-
gion circulaire, avee des efMlorescences sur le bord. Cependant la des-
quamation parail se faire en arc de corele du centre i la périphérie,
dle telle sorte que, méme lorsque le processns morbide n'a pas encore
pris une grande extension, toule la peau malade est recouverle de
petites écailles brun elair assez adhérentes, La desquamation semble
se faire suivant des lignes courbes paralliles les unes avec les antres
el rappelant les hachures qui sur les cartes topographiques repré-
sentent les montagnes. Ces figures se réunissent ensemble et peuvent
reconvrir une grande partie du corps, ou méme le corps toul enlier.»

Le bord libre des deailles est toujours dirigé vers le centre de la
figure, tandis qu'entre les hachures la peau antérienrement alleinte
est tantdt dépourvue de pigment et présente un éelat brillant atro-
phique, ou bien est tanldt pigmentée et épaissie. La peau précédem-
menl alteinte ne redevienl jamais normale. «Ces l&ions ne sont pas
symétriques , elles affectent de préfirence la poitrine, le dos, le con et
le visage.n

La maladie est econtagiense au dire des Dayaks,

Les snjets alleinls de cetle affection se soignent ravement. Au début,
le diagnostic différentiel est & faire avec le pilyriasis ; plus lard, avee
le psoriasis el finalement avee Uichthyose.

Le " Nieuwenhuiss a éudié la parasitologie du koerab, I s%est servi,
pour cultiver I'agent de la maladie, de 'extrait de malt de Liehe addi-
tionné de gélose. Le champigoon a mis fort longlemps a se développer,
th jours b la lempérature de 25° Il s'est présenté sous forme d'un
myeelinm présentant de nombreux plis, dus & ce que le champignon
a dit se développer en surface.

Tonjours ce champignon se présente sous forme d'une masse
grise épaisce qui, grdce & sa division manifeste en filaments de
mycelium , peut, méme a la loupe, dire distingude des bactéries.
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«Le mycelinm se montre formé de filaments assez épais & parois
Lrés nelles et i cloisons toujours bien développées,

vLes filaments ont 3 & hp d'épaisseur et se divisent dicholomique-
ment. Presque tous se terminent par des cellules arvondies & parois
épaisses de 6 & g p de diamélre,n Ces cellules seraient vraisemblable-
ment des spores.

M. Nienwenhuiss a fait la eulture du champignon sur différents
milieux, Voici une de ses formules:

Poplong., .-y cvinnnens sammnnmnnress WA AP 100,
Miinindbe:=. g s S s v i e 1/a p. 100,

Agar..cooavis o e A e 8 p. 100,

Ila tenté une senle fois de reproduire la maladie par inoculation
sur un Europden,

«lPendant les trois premiers jours apparat un peu de rougeur, le
quatricme et le cinquiéme jour se montra une démangeaison conti-
nuelle, enfin le siviéme juur se forméront des inlilirats de la grossenr
duns téte dépingle, rouges, un pen surdevés, disposés cireulaire-
ment autour des points infectds,

sAprés quatorze jours la plague malade avait un diamétre de
o m, ob; les phinoménes inflammatoires élaient moins aceentués, An
eonteaive, fa desquamation spéeiale s'éendait en lignes courbes. 1) expé-
rienee ne fut pas eontinude, Comme moyen de traitement I'auteur re-
commande la pommade & la chrysarobine ;

Chrysarobing .. .o.cveinccinreninen o

..... M 1 [rramme
Lancline.. ....covivunsn

DR 1 —

lies applications de teinture d'iode, le sublimé & 1 p. 100, les ap-
plications d'infusions de feville: de Cassin aluta, enfin le pétrole, em-
ployés par les indigénes.

Mais, méme aprés la guérison, un changement persistant e colo-
ration de la pean trahit la maladie.

Le ¥ Nieuwenhuiss ne semble pas avoir dtndié le ehampignon sur
les écailles du koerab lui-méme. Néanmoins la description qu'il donne
du parasite emprunté aux cultures doit étre rapprochée de celle du
tokelan par M. le I Bonnafy.

sComparé anx antres champignons parasites de la pean, éerivait
M. le médecin en chel de la marine Bonnaly, le champignon du to-
kelau est remarquable par son abondance et sa ténacité; ¢'est donc un
organisme robuste, el tout porle a croive que sa culture ne présente-

ANCH. DE MED. NAY, — ";epit.‘mbl"l-‘. |Egg. LXXIl — 15
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rait aucune difliculté sérieuse si on opérait dans de bonnes conditions. »
M. le Divecteur des Archives de médecine navale s'élait en effet servi
pour ses cultures de préparations vieilles de plus de deux mois, Il w'y
aurait rien de surprenant & ce que 'anteur soit parvenu h isoler le
champignon du koerab-tokelan. Mais il aurait, pour son travail, eon-
snlté avec heaucoup de fruit le mémoire que nous indiquons,

D" Haxs Ziemans, médecin d'état-major de la Marine allemande.
Ueber Malaria und andere Blutparasiten nebst Anhang, eine
Wirksame methode der Chromatin- und Blutfarbung. — Les pa-
rasiles de la malaria et du sang. Appendice. Une méthode
efficace de la coloration de la chromatine el du sang, 1 vol.
in-82, 18a pages avec cing lableaux, contenant 165 figures
colorides ou photogravures et 10 courbes de tempéralure.
Fischer, Iéna, 1878.

On ne peat que recommander la lecture de celte brochure & tous
cenx qui s'inléressent & celle question si importante du paludisme.

L'auteur expose dans ces 18a pages le résultat de ses recherches
personnelles portant sur U'examen du sang de abd cas de malaria ob-
servis en Allemagne, en [talie ou sous les tropigques et sur celui d'un
AS80F graml nombre d'animanx dilférents, G'esl Ia un matériel fort res-
peclable, et si 'on doit faire cerlaines réserves sur les opinions expri-
mées par T'aulenr, c'est qu'elles sont parfois en contradiction avec les
iddes émises par les médecins italiens el par M. Laveran. Les travaux
de M. Ziemann ont done besoin de contrdle, ﬁussf, o tous ceux (e
eelte tiche pourrait tenter, donnerai-je un résumé détaillé da lvre do
notre confrére allemand.

M. Ziemann a divisé son sujet en 17 chapilres :

1* Dans un eourt apergu historique, 1'autenr rappelle les théories
de Golgi, des Italiens et do Mannaberg;

2" Dans le denxiéme chapitre : Division des parasites de la malaria,
M. Ziemann aceeple la division suivante ;

1° Parasites de la fi¢vre quarte bénigne;

a° Parasites de la fibvre tierce hénigne;

d* Parasites des fitvres quotidiennes, tierces malignes, peut-étre
anssi irvéguliéres, susceptibles de produire des corps en croissant.
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Les corps semi-lunaires doivent dire considérés comme des formes
de dépénirescence,

Le paragraphe 3 : Morphologie générale et biologie des parasites de
a malaria, serait peul-8tre mieux inlitulé ; Reproduction du parasite
de Uimpaludisme. Pour Pautenr, les prétendues spores ne ponrraient
ftre diffévencides des jeunes parasites, Le jeune parasite se montre, aprés
coloration par la méthode de M. Ziemann, eonstitué par un amas de
thromatine de eouleur carmin foneé, rond , ovale ou allongé, par une
zome achromatique plus ou moins large, souventa peine visible, et par
un corps protoplasmigue coloré en blew. On ne lui distingne ni noyau,
ni membrane d'enveloppe.

Au fur et i mesure que le parasite grandit, la chromatine, et peut-
élre aussi la substanee achromaltigue, sugments de volume, [.nrﬁqu'il o
Alleint sa taille maxima, la ehromatine se sépare en deux parlies, qui
s¢ subdivisent elles-mémes. On observe ainsi quatre, anq, X, sepl,
huit fragments de chromatine. Quand la division tonehe & sa fin, les
fragments prennent, pour la plupart, une forme ovale ou arrondie
ol s'entourent en partie on complétement d'une zone achromatique,
Lorsque la division est entibrement terminde, le protoplasma se diffé-
rencie & son tour el on oblient ainsi, suivant Uespice du parasite, six
4 vingt jennes parasites nouveaux ,qui ne tarderont pas i s'éloigner les
uns des antres pour aller infecter les globules ronges.

Tous les parasites de la malaria se développent de la sorte et leur
multiplication se fait & I'intérieur des globules rouges, Peut-ttre cepen-
dant les parasites de la fitvre estivo-automnale feraient exception i
celle rigle et seraient simplement accolés an globule. Mais tous les pa-
Fasites n'arrivent pas & se mulliplier; il en résulterait que toutes les
fitvres seraient pernicienses.

L'organisme acquiert la propriété d'en rendre stérile une partie,
Le parasite qui devient stérile prend, presque sans exeeplion, une
forme arrondie, Le pigment revét aspeet d'un amas brun el peut pré-
senter des mouvements trés vifs. Le parasile grossit au point de devenir
deux ou trois fois plus volumineux qu'un globule rouge. On a alors la
sphére Tibre, Chez les parasites endoglobulaires de la quarte, la chro-
atine i 1'"état adulte s'altére, elle prend moins les couleurs et ses con-
tours sont moins nelts,

Entre les formes susceptibles de développement et les formes mani-
festement stériles, on trouve tous les intermédiaires. Dans des cas de
fiivre tioree, Yautenr a rencontré des parasites extra-globulaires, con-
tenant de la ehromatine. M. Ziemann explique cette civconstance par la
destruction rapide des globules rouges. Dans la fidvre quarte, le para-

1b.
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sile n'exerce pas cette action destructive manifeste sur le globule et
l'antear n'a pu y rencontrer ces formes.

En rigle géndrale, dans les formes qui devienment stériles, le pig-
ment, au lien de se présenter sous forme de pelits grains, se mel en
gros grains ou en amas, présente un mouvement moléculaire el le para-
sile devient plus gros que la normale.

Les corps fagellés se ratiacheraient aux sphéres; e sont comme elles
des formes eadavévigues qui deviendraient facilement la proie des leuco-
cyles.

Dans les paragraphes &, 5 et 6, M. Ziemann éludie les diflévents
caraclives des pavasiles des litvres qquarles, tierees el eslivo-aulomnales
ou tropicales.

Ils peuvent étre briévement résumés comme suit :

Parasites quaries, — Volume plus eonsidérable au début, segmen-
tation intraglobulaive et dans le sang périphérigque par division de la
chromatine. — Mouvements amiboides et mouvements du pigment
moins prononeds que chez le parasite de la fibvre tieree; pigmentation
plus prossitre; intégrité des globules rouges qui ne sont pas augmentds
de volume,

Parasites tierees. — Volume moindre an début; dbs que celui-ci de-
vient trop considérable, le globule rouge est altévé, 11 est plas pile. Le
pigment est plos fin.

La segmentation de la chromatine est un pen différente et souvent
extraglobulaive. Les moavements amiboides et les monvements du pig-
menl sont sonvent tros vifs, Les grains pigmentaives sont beaneoup
plus fins, Les globnles ronges présentent des altérations constantes ca-
ractéristes par langmentation de volume et la décoloration.

Parasiles des fitvres estivo-automnales el tropicales.— Ue sonl, en gé-
néral, de trés pelils parasites endoglobulaires, le plus souvent annu-
laires, douds d'un mouvement amiboide plus on moins prononed, et
situés au voisinage de la péviphivie du globule rouge. Lenr multiplica-
tion tris rapide se foil dans les organes inlernes, ou tont an moins s’y
achive ( parasites de la igvre estivo-antomnale), Un caraclive de ces pa-
rasiles est que Pon en voit souvent plusiears, quelquefois jusqu'a eing
occuper le méme globule. Dans le paragraphe 7, lautear éludie les
formes stéviles des pelils parasites, Ce seraient, comme pour les antres,
les eorps en croissant, les sphires libres et les corps flagellds,

8 (Juelle est N'importance dfllil'uﬂ de la recherche des parasites dans
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iE.ﬂ-.- flitvres estivo-automnales, se demande M. Ziemann dans le paragraphe
svant? Dans ces fitvrees , les donndes da la clinique sont, il fant lavoner,
parfois en contradietion avee U'examen microscopique,

La recherche des parasites est surlont importante au point de vue duo
di“ﬁflﬂﬂlit el du ])mlll:!slit. pour savoir si l'on a alfaire aux gros para-
siles de la tierce on de la quarte, aux pelits parasiiﬂa ou & des formes
sliriles,

" Dans le neaviéme :hapilrc.l'auleur examine 'aetion de eerlaines
nfluences sur les parasites de la malaria :

A. (est d'ahord eelle de 1a mort du malade. Les parasites semblent
Pirie avee lui el leur existence parait lide a celle des glﬂhules rouges;

B. La conservation du sang palostre par les sangsues a montré &
M. Ziemann qu'au bout de trois ou quatre jours les parasiles avaient
cessit de vivee.

G, D et . Le ehlorhydrate de phénocolle, le blen de méthyline et
F'arsenie seraient sans action sar les parasites. La malavia presente,
en offet, souvent, une tendanee i la gudrison spontande, Pour bien do-
dier Ia valear d'un médicament dans Fimpaludisme., il faut done choisic
des sujels dans le sang desquels le microseope ne vévide pas des forines
stériles indiguant celte tendanee a la guérison naturelle et spontande,

F. Action de la quinine sar les parasites. La quinine allaguerait
surloul le corps protoplasmigque; elle agit Cantant miens que la chro-
maline sl moins til:\'l-luppl:iv_ On a done intérdt i la donner an moment
ot les ||:u'111-'~it1'.~i soml Plll':i.f:'lllllllllllIll‘i'ﬂ.

Dans la tievee el la quarte, M. Ziemano administre 1 gramme de
quinine eing on six henees avant le vetour présumd de Faceds el répéle
celle dose e lemdemain, Lorsque la liévre a l“ﬂll.‘ll"“ dans la malaria
&' Allemagne , il donne encore pendant quatre joars de suile 1 gramme
de quinine,

Dans les fitvres tropicales et estivo-automnales, il a fait prendre
3 grammes an maximum; les doses plus élevées sont inutiles, sinon
dangereuses,

Une heure aprds Padministration d'un premier gramine de quinine,
il donmait encore o gr. 50 i 1 grammede ee médicament; puis,, quelques
henres plus Ll , une nouvelle ||n|'i.m'. de o frr. Hod 1 Eramme, (uand
la fitwre cessait, la quinine était continudee 4 la dose d'un gramme par
Jour pendant denx & quatre jonrs, plus tard pendant it jours Lous
les denx jours i eette méme dose, enfin pendant huit jours encore
& raison d'un gramme tous les trois jours.
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10" Quant & Ia vie des parasites dans le monde extérienr et an mode
d'infection , nous n'avons encore que des hypothéses. M. Ziemann n'ap-
porte ancun éclaircissement & celte question, mais il semble admetire
que l'infection peut se faire par la respiration, I'ingestion d'ean, les
piqtires d'insectes. Qu'il me soit permis de sortir ici de mon réle de eri-
tique pour dire qu'aprés des séjours prolongds en divers pays palustres,
c'est & cet avis que je me rangerais de préférence.

11° L'incubation peut étre de vingl-quatre heures au minimum,
d'ordinaire elle est de huit & vingt jours,

12" Dans le douzibme paragraphe, M. Ziemann étudie la place des
parasites du sang dans le régne animal. Suivant lui, ce ne seraient ni
des grégarines ni des coceidies, Ce seraient soit des rhizopodes, soit des
Aeystes posidids (pymnos posidies de Labhé ).

Dans les paragraphes 13, 14, 15 et 16, Tauleur passe successi-
vement en revae les parasites de la fitvee dn Texas, du bétail | du sang
des oiseanx, un parasite particulier de la chonette, enfin cenx des ani-
maux & sang froid. Chez ces derniers, ils ressemblent beaucoup h
ceux de la malaria,

17° Notre confrére n'admet pas Texistence du Cytamaba bactefirera
de Labbé, 11 s'agirait tont simplement de baetéries,

Dans les pages qui suivent, aprés avoir déerit les diverses méthodes
de coloration employdes par lui, aprés avoir signalé leurs inconvénients
et indiqué les patientes recherches qu'il a dd faire pour arriver i éta-
blir sa méthode, M. Ziemann nous 'expose en détail.

Suivant lui, le meilleur colorant de la chromatine est le mélange
suivant :

Solution aquense de blen de méthyléne datant de al henres, &
1 p. 100, 1 partie;

Solution aquense d'éosine & 0.1 p. 100, 5 on 6 parties,

Mais comme les bleas de méthyléne ont des pouveirs ecolorants
trés diffévents, il faut d'abord s'assurer si la eoloration_ de la chro-
matine se fait avec un mélange & 1 pour quatre ou avee un méange
& 1 pour 7. 0n laisse la préparation vingl on quarante minutes dans
ce liquide et on lave & I'ean pure, de préférence sous un robinet,

L'auteur donne un grand nombre de peliles préeantions a prendre
qui permettent d'obleniv de belles prépavations, Je ne puis les rela-
ter dans un comple rendu suceinet, Je renverrai pour cela an livre
do M. Ziemann, qui constitue un des meilleurs (ravaux publids en
langue allemande sur le paludisme depuis Mannaberg.

Cing belles planches, les quatre premiéres contenant des gravures

page 232 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=232

BETTH

BIBLIOGRAPHIE. M

d'un coloris et d'une netteté irréprochables, la dernitre reproduisant
dans Ia perfection de superbes clichés photographiques, complitent
heureusement eet ouveage el permettent de suivee pas i pas les des-
eriptions des parasites et de leur dvolution,

Intoxication par le vert-de-gris observée & Pangani, parle D' Scunesen ,
médecin aide-major de 2° classe aux troupes d'occupation
de P'Afrique orientale allemande. ;

M. Schreber relate Vobservation de six prisonniers qu'il considére
eomme inloxiqués par le vert-de-gris provenant du cuivre des nsten-
siles de cuisine, Les principaux symptdmes ont été la perie de sensi-
bilité, le tremblement des extrémitds, la faiblesse des membres, la
pesanteur de téte, la perte de Pappétit, des troubles de la vue (am-
byopie, rétréeissement du champ visuel, augmentation ou diminution
du réflexe patellaire), diarrhée profuse et sanguinolente, Ces symp-
tdmes ne permetient guére de porler le diasgnostic d'intoxication par
le cuivre, diagnostic porté par exclusion, sans que les réaclions des

sels de cuivee aient é1é recherchées. (Arehiv fir Schiffs und Tropen
Hygiene, vol. 11.)

La malaria et le climat daltitude sous les (tropiques, par le
D* Kontervaee, médecin du sanatorium, & Tosari (Java
oriental ).

Ce travail est divisé en deux parties :

A, Le climat d'altitude et I'étiologie de la malaria,

En général, on peat dive que les altitudes de 1,000 & 2,000 pieds
sont diiji relativement exemples de malaria. M. Kohlbrogge voudrait
en onlre établiv un rapport entre la fréquence, la gravité des fidvres
paludéennes & Java et les plantations de calé, Mais la malaria s'observe
méme b 7,500 pieds, pourvu que le sol soit humide,

B. Le climat d'altilude et le traitement de la malaria.

ATosari on traile surtont des malades atteints d'impaludisme chro
nique h forme rémittente. Les malades viennent en outre avee des
troubles gastriques dus & 'abus des préparations quiniques ou arseni-
cales, (11 parait qu'a Java, a & 3§ grammes de sulfate on d'hydrochlo-
rale de (luiniue on Jo poulles de liqueul' de Fowler sopt des doses
habitueles.) M. Kohlbrugge ne prescrit les antithermiques que lorsque
la température atteint ho®. Il lear préfeve les bains, Ialcool ou I'éther,
et enlin I'écorce du fieus Ribes Beinwardi en déeoction & la dose de ao
4 Jo grammes par jour. Gonlre les troubles gastriques, il donne
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I'éeorce de conderango. Enfin; & son arrivée, il donne & ses malades
trois préceples : garder le repos, s'absteniv de bains, éviter T'air du
soir on de la nuit.

Le nombre des malades qui n’ont pu dire guéris par le climat de
Tosari et ont di dtre renvoyés en Europe est d'environ 3 p. 100.

La filaire du Kilmiara dans UAfrique orientale britannique, par le
D7Georges Koun. (Archiv fiir Sehiffs und Tropen Hygiene,
vol. I, p. 28.)

w1l faut remarquer que I'dude plus complite dela pathelogie tropi-
cale nous fera découvrir toule une série de maladies nouvelles, Trés
souvent, ee que nous eonsidérons anjourd'hui comme de Fimpaludisme
n'a rien b voir avec eelte affeetion. C'est un processus morhide de
celte nature dont l'existence, & ma connaissance, n'a pas encore ¢éé
signalée, qui fait l'objet de ce travail, » Telle est 'entrde en matidre de
Tantenr de ce mémoire,

Tount d'abord dans les selles d’un négre, puis chez les poissons du
flenve Tsaro; dans eau d'un lae, prés d'un village aux chotes da
Tarra, an Kiloluma; dans les excréments des hyines et des singes;
dans la chair d'un vean marin; dans le foie d'un zébre an nord du
Kénia { Kilmiara); dans la eavité péritonéale d'un rhinocdros, au pied
de la méme montagne; & Monisa, dans U'intestin d'un Massai, dans le
foie d'un boue oryx-brisa: dans les vomissements d'nn chef de tribu
indigéne, M. Kolb a tronvé un ver fililorme de 5 & 20 centimétres de
long et d'un demi-millimitre de lavge.

Plus tard , vers la lin de déeembre, chez les Massai, il rencontra un

rand nombre de malades qui se plaignaient de doulenrs alwomi-
nales, de frissons, de fievre, de lossilude géndrale, e perle de I'ap-
pétit, de vomissements fréquents, sans diarrhde.

M. Kolb, sans grandes preuves, eroil pouvoir altribuer ces désordres
connus sous le nom de maladie des Massai, désordres nlapparaissant
qu'h Pautomne, i ce ver, qui, daprés opinion du professenr Spengel,
ne serait autre que la femelle de la filaire de Médine. Avee encore
moins de fondement, il se demande si on ne doit pas lui rapporier la
morl de denx Allemands, un explorateur el un missionnaire , réfrac-
taire & la malarial

Bien que Fautenr de ee travail pe tienne pas, en somme, la pro-
messe faite de nous aider & d ‘brouiller un pen leo chaos des fibvres
tropieales, Thistoire naturelle des filaires ne sen trouve pas moins en-
richie de quelques données nouvelles,
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Le doigt a ressort dans Parmée allemande, par le D* Scavre,
médecin principal d'élat-major (eod. loco).

Les observations de doigl i ressort dans I'armée allemande , qui ont
€té publides, sont assez peu nombreuses; Vanleur n'en a lrouvé que
neul : un d’'Eulenbourg (étudiant en droit); un de Schmitt; deux de
Schway (étudiant en médecine); un d'Heilbom (lui-méme éudiant en
médecine); un de Sehullze, denx de Weisser, un de Bulle. A ces neof
cas I'nutenr peut en ajouler cing personnels observés en un an, de
Piques 1894 4 1895

M. Schulte fait remarquer que tous ces fails eoncernent des volon-
taires d'un an , exercant des professions libérales (dans les cing cas e
Vauteur, denx commis, denx mddecins, un éindiant), Les doigts al-
teinls sont loujours le médius, Vannulaire ou le petit doigt; sauf
dans denx cas, ces doigls appartenaient Lonjours & la main gauche,
Cette 1ésion doit &re altribuée & la pression exercde par la sons-garde
du fusil. Le plus souvent, on a retronvé les nodosités déerites par
Notta dans son mémoire sur le doigl i ressort, ainsi que Tépaississe-
ment el l'induration du cul-de-sac de la synoviale Lapissant les tendons
fiéchisseurs des doigts. Le pronostic est teés défavorable, puisque sur
les 14 malades 5 ont dit dtre réformés, 3 seulement ont é1é pudris,
dont a par opération. Au début, on emploiera les bains chauds, le
massage el les mouvemenis actifs. 8i ce Lraitement ne réussit pas, on
enlivera les nodosités et on libérera los tendons de leurs adhérences
avee la synoviale. 11 est néeessaire de donner aux armes une sous-garide
arrondie et non pourvae d'aréles tranchantes,

L'action du vevolver (systtme Mauser). Son importance en chivurgie
de gruerre,, par le professeur D Buuxo. ( Beitrige zur klinischer
Chirurgie, XIX" vol.,, cahier a.)

Le professeur Bruno a éudié I'action des projectiles du nouvean
revolver & répélition Mauser,

Celle arme a ag centimbtres de longuenr el pise 1,180 grammes, Le
canon a 14 cenlimétres : son calibre est de 7 millim. 63, il a f TS,
Le magasin conlient 10 cartouches. Celles—ei, du poids de 10 gr. 7,
ont 35 millimétres de longuenr: la vitesse initiale est de had mbtres &
la seconde; & 1,000 métres, elle est encore de 115 mitres,

Les cxpériencns de M. Bruno ont été [aites sur du bois de sapin, des
[llullm'i de fer, un cheval vivan!, des cadavres humains, b des dislances
variant de 10 & Joo métres. On s'est servi récemmenl des rayons
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Reentgen pour I'élude des fractures. Les orifices d'entrée et de sortie
ont de 5 & 7 millim. ; 'orifice de sortie est en général un pen plus
grand que Torifice d'entrde. L'action du projectile sur les os longs,
de 90 b a00 mdlres, correspond & peu pris b celle du projectile du
fusil d'infanterie de 1,000 & 2,000 métres. Les os sont divisds en [rag-
ments multiples; le projectile traverse toujours I'os, en formant un
canal lisse. Aux épiphyses les ldsions sont & peu pris semblables, Au
crine, & 10 métres, on note I'éclatement; d partiv de 50 métres, des
fissures rayonndes,

Empoisonnement mortel par les huitres, par Broscn,
(Der Militdrartz, 1896, n™ 16 et10.)

Un oflicier, aprés avoir mangé des hultres dans un restanrant,
rentre chez lui, est pris de vomissements, de points de edté, de dou-
leurs de téte. Le lendemain on constate les symptdmes suivants ; dimi-
nution de la vue, difficulté pour avaler, flux de salive, rélention
d'urine, pardsie de la moitié droite du visage, effacement du sillon
naso-labial droit, dilatation considérable de la pupille droite, grand
embarras de la parole, démarche chancelante et incertaine, vertige et
tremblement, une connaissance compltte, température normale, fina-
lement eyanose, paralysie des muscles, ralentissement de la respira-
tion, asystolie,

A T'autopsie, plusieurs épanchements sanguins de la grosseur
d'une (dle d'épingle dans le cervelet, dans la moelle épinidre, épaissis-
sement de la pie-mére de la moelle, extravasals sur la face interne de
l'endocarde, les denx poumons , les plévres el au larynx, ecchymoses
sur la mugqueuse de 'estomac el les derniéres portions de Filéon , dégénd-
rescence parenchymaleuse du foie, du eceur et des reins. Des tenla-
tives de culture restérent stériles, L'analyse du contenu de I'estomac,
de T'intestin et de la vésicule biliaire ne permit de reconnaitre aucun
poison animal ou végétal, L'auteur attribue la mort i I'empoisonne-
ment par les huftres, g

Le traitement de la blennorragie par les lavages de Turéthre avec le
permanganate de potasse, suivant la méthode de Janin, méde-
cin principal d'état-major Niebergall. (Deutsche militirirat-
liche Zeitschrift, 1897.)

Voici les plus importantes conclusions de l'auteur : la méthode de

Jand abrige la durée de la blennorragie; elle donne Ga guérisons
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sur 100 dans les dix premiers jours, 75 p. 100 dans les vingt pre-
miers. En tout, elle guérit 86 p. 100 des malades.

Flle réussil la o les autres médications onl éehound,

Elle serait capable de faire réaliser b IAllemague, si elle se pénéra-

lisail, une deonomie annuelle de a5o0,000 franes sur les dépenses des
hépitanx militaives,

Un cas d'échinocoque des poumons et du myocarde , par le D' Kuenmer,
aide-médecin de 2° classe (eod. loco).

Les eas d'échinocoques du eceur sont Lrés rares; lenr diagnostic est
trig difficile. Dans le fait de M. Klehmet, il s'agit d'un sous-officier de
27 ans, vigoureux, sans hérédité morbide. Dans ses antéeédents, on
teouve une enlrée & ]1hﬂpila| en 18ga pour plenrdsie droite, une
en 1893 pour bronchite eatarrhale. Le 14 février 18gf, il entra
Ihépital avee des frissons, de la fitvre, des douleurs dans la poitrine :
tles denx edtés de la poitrine, matité avee diminution des vibrations
thoraciques et du murmure vésiculaire, accompagné de riles erépi-
tanls, expectoration muco-purnlente, dyspnée, pas de soullles car-
diaques, mais broit de frottement péricardique; mort le aa mai.
Diaguuslics successifs : pneumonie, plearésie, pneamothorax avee
péricardite.

A lautopsie, dans I'épaisseur du ventricule droil, cavitdde la gros-
seur d'une pomme ayant A centim, 6 sur 7 centimélres, contenant
une faible quantité de liquide et environ 150 vésicules d'éehinocogues,
dont les dimensions variaient llepui.ﬂ eelles d'un grain de chinevis b
eelles d'une noisette, ﬂ.pnissiﬂsment du péricarde, dont les deux fenil-
lets sont presque entiérement confondus. Le poumon gauche est adhé-
rent dans presque toute son élendue d la plévee thoracique, Les denx
poumons étaient remplis de kystes & échinocogues.

D" GROS.
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AolT 1899,

DEPECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINE,

MUTATIONS.

1 aoit. — M. Kenwowvant, médecin principal du cadre de Brest, est désigné
pour eonlinuer ses serviees, & compler dn 10 sodl 1899, an a* régiment d'infanterie
e marine de garnison i Brest, emploi eréd,

a aoit, — M. Péussies, médecin de 1™ classe.du port de Brest, est désigné
pour conlinuer ses services an 8° régiment d'infanterie de marine 4 Tonlon, en
remplacement de M. le D' Decroote, qui terminera fo 16 aodt eourant un an de
service aux lroupes en Framee, ot qui sera alfectd au port de Lorient.

b aoit, =— M. Lucas, médeciu de 2° classe du cadre de Cheboury, est désigné pour
eonlinuer ses serviees an o° régiment d'infunterie de marine an Tonkin, en rempla-
cement ile M. le D Baner, rentré en France pour cause de santé,

M. Duenar (P-E-H. ), médecin de 1™ elasse de la maring, du eadre de Toulon,
esb mis en congé sans solde et hors eadve, ponr servir 4 la G des Messagerics
marilimes, par déeision ministériells du & aoit 1 88y,

B aoit. — M. Peceas, meédeein de o° elasse du port de Brest, est désigné poor
embarquer sur le Lion , eseadre de I'Extréme Orient, en remplacement de M, Marmis,
qui rentre en France pour raison de santé,

M. Gompsvn , médecin de 1™ elarse du port de Rochefort, est désigné pour eon-
tinuer sea gervices au 3° régiment d'infanterie de marine en remplacement de
M. le médecin de a* closse Merveap-Ponrr, quj lerminera, s 23 aoht eourant, un an
de service anxg lroupes en Franee,

M. Depigp, médecin da 1™ elosse du port de Toulon, est désigné pour continuer
g8 gerviced an 4 végiment d'infanterie de morine de garoison 4 Toulon, en rem-
placement de M. 1o médecin de a* classe Foomsgs, qui erminera, le a3 goit con-
ranl, un an de service aux trovpes en France,

g aoil. — M. le médecin de 1" classe MonmmeniL, qui avait ébi détaché en corvie
& Cherbourg, par déeision du 1* juin 18gg, cst réintdgra & Hochefort, son port
d'attache.

page 238 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=238

BEIUH r

BULLETIN OFFICIEL. 237

10 aoht. — M. le médecin de 1™ classe Favtien, du cadree de Brest, réservé poar
un embarquement en escadre, est desting an contre-torpilleur La Hire, enlré en
drmcment pour essaid apres achivement,

11 noft, — M. le médeein principal Gaver (P}, du port de Brest, et disigné
pour embarquer au choix, le 20 septembre prechain, sur lo vaissean-école Le Borda,
12 apit. — MM, Fowrax , médecin en chef dn port de Toulon, et Yencos, miade-
tin prineipal dw port de Brest, sont désignés poar faire partie comme membres du
jm-y du coneours qui s'ouvrira a Toulon, le soplembre Pmciwl'n. pour l'clnploi.

de professenr d'anatomie et pour eelui de professeur de petite chirurgie et de sétmndio-
logic.

MM, Sapvamnk, pharmacien principal du port de Toulon, et Roveann, pharmacien
priscigal du port de Brest, sont désignés, pone faire partie comme membres da
Jury du concours qui s'ouvriva i Toulon la 15 septembre prochain, pour Pemploi de
professeur de physique biologique.

M. Pinspeeteur géndral du service de santé présidera ees jorys.

10 aont. — MM. les médeeins de 3 classe Lyeas, da port e ﬂlmflmur[:, désigni
pour servir an g° regiment dinfanterie de marine an Tonkin, ol Maug, du codre
de Kochefort, actuellement embargue sur fe Case'nii, sonl aulorisés i permuter,

M. le médecin de 2® classe Cuampzwr, du 2® régimentl d'infanleris de morioe &

]_i-renl.. sera réinbégré au service géodeal a Toulon le 28 aoit 18gg, dale & lagquelle
i lerminera un an de service anx Leoupes eu France,

M. le médecin de 1™ elosse Boomas, dua eadre de Lorient, est désigné pour oceuper
Pemplai de risident & Phipital principal de Toulon, & compler du 1 soplembre

g, e vemplacement de M. le 1Y pe Boxaposs, qui erminera i eelle date deax
anndes de présence dans eo poste.

18 aodl. — M. le D7 Goowasoe (A-C-H.), médecin de 2* classe de la marine,
plaes dans la pu.illli.nll liors eadres pour servir i la Socidté de Kébao, du ad avel
18yl est réintégrd au Service ginéral & Cherbourg , & compler du ab sodl 1Rgg.

#a aoit, — M. Brfwsco, médecin prineipal du port de Brest, est disigné pour
remplacer au 3° dépdt des Equipages de la flotie & Lorient, M. le D° Massox-Puo,

qui lerminera, le & seplembre 18gg, la phriode réglementaire de deux années, et
sera affects an port de Lorient.

M. le médecin de o' classs Cames, du port de Lorienl, ost désigné pour embar

quer sur Plphigdnia, en remplacement de M. le D' Lassewves | promm médecin de
1" classe.

M. le pharmacien de 2" classe Beaosont, du port de Toulon, est désigni, sur sa
demande , pour oceuper Vemploi de résident & Vhidpital maritime de Sainl-Mandrier,
on remplacement de M. Caneos , démissionnaire,

23 aoil. — Un sursis de dipart d'un mois est aceordd 4 M. le médesin de
2 classe Manee, du port de Rochefort, désigné pour servir au g eégiment d'infon-
terie de marine, .

ag aofit. — M. L'Heccovane’a, médecin de a° classe du port do Brost, est désignd
pour embarquer sur la Défense mobile de Dunkergue, en remplacement de M. le
¥ Tix, proma médeein de 1™ classe, el qui sora offectd au port de Cherbonry.

do aodl. — M. le D Lassewves, promu médecin de 1 classe et débarjeant de
Ulphigénis, est alects au port de Rochefort.
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La désignation de M. le D' Bréwnon pour le poste sédentaire du 3* dépdt a Lorien t
est annulée; ee médecin principal est appelé & servir au a® dépdt 4 Brest en rem-
placement de M. le D' Miquer retraité st on jonissance d'nn congé jusqu'an jour de
sa radiation des eadres,

M. Fovcaon, médecin principal débarqué du Bouvines, sera affecté an port de
Rochefort.

31 ao0t. — M. Ovesg, médecin de 1™ classe du port de DBrest, est, sur la pro-
position du Conseil de sanlé, affecté an port de Toulon.

M. le D' Bnéwaon, médecin prineipal du cadre de Brest, est désigné pour assister
aux grandes maneuvres ot devra étre rendu lo 8 septombra & Plenmarlin.

PROMOTIONS,

Par déerst du 1 aodl 1890, ont été promus pour prendre rang du ao aoil

1Bgg:
Auw grade de médecin principal :
{2* tour, choix,)

M. Beuor (Gustave), médecin de 1™ eclasse, en remplacement de M. Jama-

Dupocros, relraité.
Au grade de meédecin de 1 elasse
(3* tour, choix.)

M. Lussinves (A-J-M.=A.), médecin de 2 elusse, en remplasoment do M. Bewor
promu.

Par déeret du ab aofit 1899, ont &é promus pour prendre rang duo 2B asit
18gg :

Au grade de médecin principal :
(1™ tour, anciennels. )

M. Tunox | Louis-Camille ), médecin da 1™ elasse, en remplacement de M. Dg-

LISLE , retraild,
Au grade de médecin de 1™ classe ;
{ 1™ tour, anciennetd. )

M. Tm (Charles-Gustave-Albert), médecin de 3" classe, en ramplacement de

M. Tuégox, promu.
DEMISSIONS,

Par décision présidentielle du 1 aodt 18pg, la démission du grade de pharma-
cien de 2* classe de la marine, offerte par M. Camnos (Benjamin), o été acesplie.

Par déeision présidentielle du a5 aoht 1Bgg, la démission de son grade de phar-
maeien de a° classe de réserve , offerte par M. Ducniex, a été accepiée.
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conGfs ET CONVALESCENCES.

3 aoit. — Une prolongation de conpé de convalescence de trois mois, & compter
du 3 apit 188g, est accordén & M. Jacon, médecin de 2° classe du cadre de Toulon,

b aoiit. — Une prolongation de congé de eonvaleseence de trois mois, & solda

®ntiére, & compler du 1o aott 18gg, a étd accordée & M. le D7 Copwix, médecin de
%" classe du cadre de Rochefort.

M. Duemar (P-E-H.), médeein de 1™ classa do 1a marine, dn eadra de Toulun,

st mis en eongd sans solde el hors cadre, pour servie & la Compagnio des Messa-
geries maritimes , par déeision ministériclla du & aobt 18gg.

12 aoit. — Une prolongation de congh de convalescenee de trois mois, & solde
entiere, & compter du 14 aodt 1899, & passer & Draguignan, est accordée & M. lo
D" Banndue , médecin principal du cadre de Tonlon,

Une prolongation du congé de convaleseencoe de trois mois, i solde enlitre,
tompler du g aoit 18gg, & passer i Niort, esl accordée @ M. le médecin de a® classe
OuTEiLLen, du cadre de Rochefort.

Une prolongation de congé de convalescence d'un meis, & solde entibre, @

compter du ag juillet 18gg, & passer & Guilalens {Tarn), esl accordée a M. le mé-
decin dea 4* classe Banmav, du cadree de Lorent.

Par décision ministériclls du a8 acdl 1899, nn congé de convalescence de Lrois
mais, i solde entidre, A compter du 8 aoit 18gg, i passer i Glénat (Goutal), a &té

aceopdd 8 M. Rean [ Avmand-Hippolyte), plarmacion da 1 classe du port de
Toulon,

ali aofil, — Une permission de vingl-quaire jours esl accorddée & M. 1o mideein
prineipal Gusoves , détaché i la fonderie de Ruelle, ponr en jouir & Guérard (Seine-
e-Marne ) ot & compler du ag asil courant.

abh aodl. — Un eongé de convaleseanes d'un mois, avee solde entitre, & compler

du 1 aoit 18gg, & passer & Mont-de-Marsan, est accordd & M, Bennar, médecin de
4" elasse du port de Rochefort.

Une prolongation de congb do eonvalescence do deux mois, avee salde entibre, 4

compter du ab aobt 18qg, & passer i Rochefort, est accordés & M. le médecin de
2" clagse Cuacsowseat, du port de Rocheofort.

2 aviit. — Une prolongation de congé de convaleseence de Lrois mois, avee solde
entidre, & compler dn 3 saplembre 1899, & passer & Sainles el Viehy, est accordie
i M. lo médecin de 1™ classe Geay nk CouvaverTe.

RETRAITES.

1o aolit. — M. Bramoer (J-G-M.), médecin de ™ classa, est admis & faire
valoir ses droits & la retraite, & tilre d'ancienncté de services et sur sa demande, ot
i eompler du 7 novembre 1899,

MAM. Laspooan (J.-B.-M.) ot Moetagoi. (D.-5-N-A.), médecing de 1" classe,

sont admis & faire valoir leurs droits i la retraite, i titre d'anciennelé de services el
sur leur demande, & compler du 7 novembre 18gg.
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M. Pennow , pharmacien de 1™ closse, esl admis & faive valoir ses droils 1h a re-
traite , & titre d'ancienneté de services el sur sa demande, 4 compter du 7 novembre
18gq.

M. Casterean (H.-L.), médecin de 1™ elasse, est admis i faire valoir ses droits 4
I retraite, & titre d'anciennetéd de services ot sor sa demanda, & compter du 8 no-
vembre 18gg.

11 aolt. — M. Canmien {A.-M.), médecin principal, est admis & faire valoir ses
droits & la retraite, & compler du 7 novembre, & lilve d'ancienneté de serviess cf
sur sa demande.

a1 aodt. — M. Georrsoy [ Lambert-Moxim ), médecin en chef, est admis & faire
valoir ses droits @ la retraile, & compter du 18 novembre 1899, a titre d'aneisonclé
de services el par application de la mesure sur la limite d'age.

RESERVE.

: La démission du grade de médecin an chel de réserve de M. Jomamn (Vielor
Emile) est acceptée i compler du 1™ aodt 18gg.

Par déeret du 19 soit 1899, M. Juss-Dovossos (F-B.) a éé nommé médecin
principal dans la réserve de Parmée de mer, poor compler du 20 nodt 18gg, el esl
alfecté au port de Lorienl.

Par décret du 1g aoit 188g, M. Cannox (Benjomin) a élé pommé pharmacien
de 2" classe dans la réserve de larmée de mer, et esl alfeclé an port de Towlon.

Par déeret du 26 aoit 18gg, M. Deuses (Jean) a élé nommé médecin prinl:ipui
dans la réserve de I'armée de mer, pour compler du 28 aoit 18gg, et est affecté an
port de Cherbourg.

Iurnivenie Namiowice, — Seplembre 18gg.
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'._j."‘..
ETUDE SUR LA l‘-t'rupiﬁrﬂ:‘rb} DES EUROPEENS
: A
DANS L'AUTSIANAKA (MADAGASCAR)

L

- erg.ruﬁf_:*

SUR LA FIEVRE RILIEUSEAIEMATURIQUE,
Par le DF LAFFAY,

WEDECIN DR 2" CLASSE.

Je m'en tiendrai dans cetle étude aux simples données de
Fobservaliun, en regrettant de ne pouvoir apporter dans mon
travail des résullats positifs et expérimentaux, qui seuls pour-
raient lui donner quelque valeur; cependant U'étude des con-
ditions sanitaires et des inflluences pathologiques qui ont déji
pesé sur les Europiens dans I'Autsianaka (Madagascar) est d'un
trés grand inlérél; car des observations faites découlent un
cerlain nombre d'enseignements qui pourront dlre mis a profit
par tous les blanes habitant le pays: mililaires, fonctionnaires
ol eolons.

Un certain nombre d'Européens avaient déja habilé la région
d'Aloatra avant Varrivée des Francais; les Anglais y avaienl pé-
néiré depuis une vingtaine danndes environ et y avaient
installé une mission évangélique dont les principaux cenires
tlaienl Ambatoudrazaka et Smemirandroso; & la suite des pastears
élaient venus des chercheurs d'or qui dirigérent leurs efforts
vers le massif du Toampoketsa.

Il ne semble pas & veai dive que ces premiers colons aient
cu i soulleir du elimat; ils avaient ou soin de s'installer dans
des maisons conforlables, el de s'entourer de nombreuses pré-
cautions hygidniques; ils avaient élevé un hdpital en briques &
Smemiraudroso, poinl répuld le plus sain de la région; ils élaient
largement approvisionnés en médicaments.

Les Frangais arrivis en +8g6G n'eurent pas toul d'abord a
lutter contre les maladies endémiques; et il ne semble pas que

ARCH. DE MED, Kav. - Oclobie 1 S0, LXXIL - b
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I'hivernage 18¢96G-18q7 ait é1é défavorable & la sanlé; par
contre je dois dire que les blanes habitant & ce moment le
cercle élaient relativement pen nombrenx.

e n'est qu'a Papproche de hivernage 1897-1898, el a la
suile de Varrivée d'une compagnie blanche dans la végion,
qu'on vit les allections endémiques se réveiller el se manifester
avec une certaine inlensilé,

A celte époque les troupes stationnées dans le cercle com-
prenaient :

1" Une compagnie d'infanterie de marine;

2* Trois compagnies de tirailleurs Mal;;ucln'.s;

3° Une compagnie de milice.

Les colons élaient au nombre de trois.

En chiflre rond, je compte 120 Européens en toul.

En dehors de cerlaines maladies sporadiques qui sont de
tous les climats et de tous les pays, en dehors des maladies vé-
nériennes pour qui la nature n'a pas marqué de frontiere, el
qui suivent Fhomime partout oi il va, les affections endémigques
auxquelles est exposé 'Europden en pays Sihanaka se réduisent
a lrojs

1° La dysenlerie;

9° Le paludisme;

3° La fidvre bilieuse hématurique,

L'Européen, el c'est bonheur, n'a donc pas & craindre dans
la région d'Aloatra les terribles maladies épidémiques qui le
déciment dans d'autres pays chauds, comme le choléra, la
fievre jaune; la pas de serpents venimeux, pas de bétes fauves
pour s'altagquer i lvi; le ecaiman est son seul ennemis; le monde
véyétal ne lui présente pas de fruits ou d'arbres pernicieux ou
malfaisants, et le terrible tanghin n'exisle pas dans 'intérieur
du pays. La terre est vierge et nue; elle ne conlient, somme
toule, que trois germes virulents :

1° Le germe de la dysenterie ;

2° Le germe do paludisme;

3* Le germe de la fiétvre bilieuse hématurigue,

Nous nous efforcerons de mettre en lumiére les principaux
carvactéres de ce trépied pathologique en réservant pour une
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autre étade I'influence du milien atmosphérique et du climal
sur l'organisme des blanes.

DYSENTERIE.

La dysenlerie en pays Sihanaka est ordinairement bénigne.

Ten ai relevd quatre cas seulement : dans Uun elle a entrainé
la mort.

Un premier point i meltre en dvidence est I'association dans
ces quatre cas de la fibvre paludéenne et de la dysenterie.

On sait que toute une éeole a soutenu l'identité du paludisme
el de la dysenterie, en se fondant sur la coexistence fréquente de
ces deux affections, sur leur rdparlition géographique, sur la
non-immunité conférée par l'acclimatement pour I'une comme
pour l'autre. Ce n'est la qu'une théorie que la baclériologie
seule pourrait élablir sur des bases certaines.

(ot qu'il en soit, Pusage d'eaux maréeageuses nous paraft
tre cerlainement la cause de Uintroduction dans lorganisme
du germe dysenlérique.

Quel est ce germe? Sous quel étal vit-il dans les eaux maré-
cagenses? Anguillule stercoris, Amawba eoli, baeille de Chante-
messe el Vidal, nous n'en savons rien jusqu'a ee jour.

Il est permis de supposer qu'il existe dans les eaux maréea-
geuses un microphyte, un bacille ou une algue qui, pénétrant
dans I'économie par les voies digestives, produit une maladie
géndrale, la dysenterie aigué, dont I'uleération  n'est que la
localisation anatomique. On peut dire aussi qu'il vit au sein
des marais un organisme inférieur, une algue peut-8ire, qui
péuttre dans I'économie humaine par les voies respiratoires, se
développe et se multiplic dans le sang et les organes sanguins,
el produit les différentes manifestations pathologiques d'une
autre maladie géndrale qui est le paludisme,

Sans rechercher si ces deux grandes endémies qui atleignent
I'Européen dans les pays chauds reconnaissent le méme germe
comme cause génératrice, nous pouvons dire que dans bien des
cireonstances elles s'ajoutent 'une 4 'autre et que loin de se
nentrealiser clles unissent leurs effels déléteres.
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L’association morbide dysentéro-palustre ne fait pas de doute;
F'observation suivante en est un exemple :

OesenvaTios 1.

P. est un jeune soldat sans antécédents pathologiques ni hévéditaires.
15 mois de séjour i Madagascar, qui est sa premiére colonie; depuis
gon arvivie dans I Autetonaka, eet homme a été pris d'aceés de fidyre
trés frdiquents et trés intenses qui Font considérablement anémid, Le
ad janvier, pendant la nuit, eel homme | en proie i un aceés de fitvee,
s rorge dune grande ||l|;|ntih" e el e-e'l-.x]}u.nu-. an frowd nocturne;
une fi}'!‘-{'llll"l'il‘:fﬂ forme c]'|ui+'~r'iq||||z s'élablil aussitdt, Sous influence do
traitement,, les manifestations dysentériques saméliorent et disparais-
sent: plus de ténesme, plus de sang dans les selles qui sont revenues
au nombre de Lrois o quatre par jour; cependant il ya p&l'ﬂia‘sit‘nlu
sphineter anal; mais les acebs de fitvee paludéenne ont repris lenr
cours; le malade, dont la dysenlcric était en voie de Hut?ris-un L @ eon-
tinué i s'affaiblie et a suceombdé le 6 février i |‘ai|}'nu|1|il'..

Le malade a done été atleinl d'une dysenterie pernicieuse
associde au paludisme. On ne saurait trop se méfier de celle
forme de la maladie, qui prend rapidement & Madagascar des
allures trés graves. :

Dans les trois aulres cas, la dysenterie a affecté une marche
subaigué, de longue durée, entrecoupée par de nombreux
acees de fievre, Elle a é olué avec un minimum de tempéralure;
les selles élaient au nombre de trois ou quatre par jour, grais-
seuses el peu sanglantes; peu ou pas d'épreintes. Dans ces cas,
chaque acces paludéen donnail comme un eoup de fouet & la
dysenlerie, dont toutes les manifestalions se trouvaien! de ce
fait avivées el acerues.

La dysenterie est trés fréquente parmi les Hovas venus rd-
cemment d'Emyrne en pays Schanaka; chez eux la maladie
sallic aussi trés souvent au paludisme; les manifestations pa-
ludiques cachent souvent la dysenlerie; ce n'est u'en inter-
rogeant le malade ¢t en se faisant présenler les selles qu'on
reconnait celle derniere affection,
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PALUDISME.

Le paludisme est une affection trés répandue & Madagascar,
méme sur les hauls plateaux, dans I'Awsianaka en parti-
culier,

La constitution géographigue du pays peut jusqu A un cerlain
point nous expliguer celle exlension de endémie palu-
déenne,

I Autsianaka se trouve 4 une altitude assex dlevéde au-dessus
ilu niveau de la mer; oo & 1300 mblres environ. Le sol est
constitué par des terrains primitifs tris hygiéniques; inais, par
suile de la répartition défectuense des eaux el de leurs mauvaises
voies d'éeoulement, de nombreux maréeages se sont formés,
lieux naturels d’habitation de Ihématozoaire du paludisme, ou
micux de sou générateur. Le germe du paludisme vit la au
milien de la masse verdoyanle des heranes el des zozores;
sous linfluence de circonstances adjuvanles encore irop peu
connues, de la chaleur en pacticulier, il s'introduit dans |'éco-
nomie of il se produit des manileslations morbides tris di-
Voraes,

De tous les Européens habitant I'Autsionaka pendant Mhiver-
nage 18g7-18¢8, il n'en est pour ainsi dire pas un seul qui
ail é1é épargné par la fibvee. Heureusement que la maladie
revél en géndral des allures peu graves, et qu'elle ne sévit avec
une cerlaine inlensité que duranl une moitié de l'annde, pendant
ln saison des pluies. Elle se cache el disparait pendant la saison
lroide, ce qui permet & l'organisme de reprendre des forces
nouvelles el de réparer 'anémie qui lui a é1é imprimée du fait
ide Phivernape.

Le paludisme, grande cause de morbidité dans ' Autsianaka .
west pas une canse de mortalité; il provoque des rapatriements
nombreux, mais pas de déees,

Les aechs pernicieux sont extrémement rares, Cest 14 on
point qu'il imporle de melire en lumiere, :

Les climats a accbs pernicieux sont des climals mortels pour
I'Européen : Fendémie paludéenne y acquiert une virulence qui
en délend le séjour prolongé aux colons; les terres palustres
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sans aceds pernicitux sonl au contraire des pays habitables, el
le blane peut espérer y vivre el dans une cerlaine mesure sy
acelimaler.

Je n'ai relevé dans le eercle d'Ambatoudrazaka que deux cas
d'acchs pernicieux eérébraux i forme comateuse, survenus dans
des circonstances particulieres, Je donne ci-dessous les obser-
vations de ces deux cas, parce gu'elles me semblent prdsenler
quelques points intéressants :

Onsenyaris 1.

B., soldat de a* classe, h"lr.i"l'uplliﬁh!. a1 mois de .-'l‘.jl}ul' i Mada-
jrascar; esl arrivé I:]!'.l'llliﬁ trois mois it Ambatondrazake. A eu |i|'|_|lli.~
celte dpoque e nombreux aceds de fitvee qui ont néeessitd son entrée
i Pambulanee le ah déeembre 18g7.

Le ao janvier, en manipulant en plein soleil, & midi, son appareil
oplique, ce soldat est pris de frissons de fitvee, et d'une violente e
phalalgie: e lendemain il est porté dans I soivde & ambolance dans
un dlat comateax grave, 11 a perdu conscienee, il ne répond plus anx
appels quon lni fait: les yeny sont convolsés en hant et en dehors,
ternes ol vagues: ln respivation est sterlorense: |1m||||=l, pomls 1'.'||Ji1||'
ob filiforme; tempirature élevie, do degris. Je pratique anssitdl une
lrllj{'.l‘-l.i{lll lil‘. l'llh]l'll_‘ I‘Iﬂhﬁﬂiﬁllf" I'iF' lill;llilil': on enbonre I]I Il}.ll' II[‘ -
presses froides: on fait prendre du champagne. A dix heaves du soir,
la fitvre n'dtant pas tonn e, j+- lll'.'lf.illlll'. nnie nonvielle 1'|'|jpr'tinn ile
iminine et je prescris une polion i la ealdine,

L malade ne reprend pas connaissance de toute Ia nuit; il délive el
fuit sons lui: le lendemain matin il est encore dans le coma; mais, poinl
impartant, | fitvre est tombée de 4o degrds i 39° 5, Néanmoins, pour
dviter toute nonvelle élévation de température, je pratique nne troi-
sitme injeetion de r|11inin1=, la fitvee continue i descendre ])endan! la
journée, et le lendemain, a3 janvier, le malade reprenait connaissance,
tlans un grand état de faiblesse, La eonvaleseenee fut longue, entre-
coupée de nombreux aceds de fitvee, el suivie de rapatriement.

{pservatios 1.

£, soldat de la légion étrangire, télégraphiste, entre le 16 mars i
I"ambulance pour acehs pEll!déﬁn ;:ﬂ'llirieu\; i forme comatensa. Tra-
vaillant au poste optique en plein soleil de midi, il fof pris de mal &
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la tMe, de fitvee, el ohﬁg‘i de se econcher, se plni.guant de violenles
doulenrs i la nugque, Je suis appeli au poste oplique & Awbokimangaly
i deux hewres de Papres-midiz je tronve ce malade dans un éat de
fiblesse extrdme, e regand déja vague; je i alinistee anssitdl un
purgatil et un gramme de quinine que son eslomae rejeibe; la Lile est
entourde de eompresses froides. A 6 henves, le malade est deseendu i
Pambulance dans e coma, le visage congestionné et les yenx ternes
of convilsis,

Ji |u1|t'tr|u-s: aussibdl  dens p'ull'!uws e "!'I""h,‘f'l'“'" il ||uinintr
(1gr. bo): Ia téte est entourde de compresses froides fréquemment
renouvelées: on thehe de faive prendre du champagne an malade. La
tempiérature se maintient jusqu'a minuit entre 34° 7 el 3y"; le lende-
main elle est tombée i 37" 8 et e malade sort du coma; pendant
g jowrs il veste dans une faiblesse extrdme avee anorexie, délive el
ecauchemars trés frégquents,

Rechute. — Le 1 aveil le malade a oo aceis de fitvee le soir, el un
délive intense pendant la nuit,

Lo aveil il est pris d'un fort aceds de litvee vers 6 henres avee
vomissements bilieax: il délive toute la nnit, Le 3 aveil, lempu‘mhlm
e matin H.g“'.'t . vornissements , congeslion de la tMe: injl':'iinr. SO118—
eulande de quinine (1 gr.): températuee do soir 38 degrés, & aveil :
le mating, déat de fublesse extedme: pendant fa visite le malade vont se
lower s il o"dtend i Lerve sans connaissanee: tlempérature. io® 9 : injection
de 1 gramme de guinine, L'étal s'améliore vers midiz lempératore 387
@ a henres,

La puérison gaflieme le lendemain, mais le malade conserve des
ranchemars el souvent il délive. Son état wmoral est fortement atteint.

(ies denx cas d'aceés pernicieux pourraient dire confondus
avee des cas dinsolation, mais la rechute dans la seconde ob-
servalion permet d'éliminer Finsolation: la thérapentique cura-
tive des injections de quinine vient aussi & Vappui de notre
diagnostie; pour nous laction des rayons solaires a favorisé oun
pour mieux dire appelé Vaceds pernicienx edrébral; sans celte
influence coadjuvante du calorique, eréant un liea de moindre
résistance sur la 1éte, nous pouvons croire que Vaccds paludéen
en serail restd simplement & la forme biliense que nous allons
maintenant déerire,

Gette forme de la maladie s'annonee par de la lassitude gé-
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nérale, de la eéphalalgic, des douleurs dans les reins et les
arlticulations, des malaises dpigastriques et des envies de vomir;
pea i pen la tempéra’ure monte et la livvre g'installe; les vo-
missements s'établissent alors , éiminant des aliments non di-
férés et une quantité considérable de bile; le malade est dans
une grande agitation; la température est tris élevée. Aprs les
vomissements, la sueur apparait avee des coliques el un peu de
diarrhée; un peu de calme survient, mais Tinappétence esl
complete el I'état [Ebrile persiste, Huil, dix ou douze heures
plus tard, les vomissemenls vonl réapparaitre avec les mémes
symptémes que ci-dessus. Ce n'est guére que le troisitme ou
le quatritme jour que la fitvre tombe toat & fait el que l'ap-
pétit renait. Cetle rémitlente bilicuse revienl lous les huit,
quinze ou trente jours, Elle ressemble énormément & Pembarras
gastrique fébrile. Elle reconnail ordinairement pour cause un
mauvais étal des voies digestives, souvent la constipation.

La fiévre intermitlente nous semble étre la caractéristique du
paludisme: les modilications apportées & Paects simple sont
dues i intervention d'associations tuxiques on microbiennes.

FIEVRE BILIEUSE IIEHATUHIQL'E.

La rémittente bilieuse, trés fréquente dans I'Autsianaka , nous
conduil directement, ce me semble, i la itvee bilieuse hémalu-
rique; qu'elle se complique d’himaturie, nous aurons la févre
bilicuse hématarijue légire; qu'elle e complique d*hématuro-
anurie, nous aurons la fitvee bilieuse hématurique grave. Jle
sais bien que je vais ici & 'encontre de notions communément
acceplées, i savoir que la-fitvre biliense hématurique constitue
une enlité morbide distinete du paludisme; mais j'énonce ici
une opinion, non un principe.

De novembre 1897 a juillct 1898 j'ai relevé dans le cercle
d' Ambatoudrazaka qualorze cas de litvre bilicuse hématurique
donl quatre mortels. Les Européens élaienl alors disséminés
dans tout le cercle, néanmoins un fort détachement élait resld
a Ambatoudrazaka. Glest co groupe qui a élé le plus éprouvé
par la lievee bilieuse hématurique, Le lableau ci-joint fera
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ressorlic la répartition dans Uespace comme dans le temps de
ces cas de fievee bilieuse hémalurigue.
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4 dicembre, . | Ankarouk.. ... .. Caporal G., | 3 joors, Talew. fedei.
| X \ Grave, I
G lermbine, . Ambatandraraka, . H‘!'I‘ﬁl':ll | SJuu", orines noipes - Diers,
! diminges. |}

{ Urines ron

r Jm”.'l limsi mudies,

1 Gudeison,

so jomvier,.. | Ambvlondrazaka., | Sergeat B Hmnr-.g n[u:;l::n::l:ll;::ss- { Idem.
sy mars, ... | Mem. ..o Milice. .. g imm_t lnuﬁj:n;:ﬁiul: 1{ Dieis,
6 avri { Aokarell  {rigion | G M, joups, | Urines rouges § g 00
16 avnil...... | dhola thhnjﬁn.:‘l-«}.]. s B ct | son dindnuces. | il
15 el ... | Manpaara. .., ... | Sa'dal G, | & joars, | Fidesii. | T,
a% s ..o ] Evondiorano. .. .. Soldat ... | & jﬂunt I!lnzllllll;'lr:: : ; ldrem,
1 5
P T P— | Ambatowdrazako. . | Soldat B .. | & joars. b Urines rouges F Idem.
| | ||1.||1 1I|m|||_u---t.
L1 T Tlomsiie e Soldat L. . ;iﬂlln.l 1;:;:“:: s::l'r;:“ E Diéeis.
i .
afi juin, ... Tilem. Soldat €., . | & jours. IllI lﬁ:n;ilm::u z" E Gudrisnin,
Fin juin....| Marovalo,,......[ 5 eolen...| 6 jours, lEl':T nll;'.m:::rn E Diéets.
| |

Nous ne dirons que quelques mols des quatie premiers cas,
qui ont éié traités par mon prédécesseur, M. le doclenr Ponly,
mideein de la marine.

Owsenvarion L.

Lo soldat B est évaend o Tmermandrose avee la menlion @ urines
rouges; le malade est pile; conjonctives jaunes, vomissements légers:
urines claires an bhout do troisiéme jmlr. Trailement : i]ﬂ‘m el rllrilﬁl'IE
a lintérienr,

Onsenvariox 11,

Memes symptdmes que dans Iobservation [,
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Opservarion T11

Méme forme et mémes symptdmes que dans Pobservation 1 et 1L

Owsenvarion 1V,

Le sevgent M. est pris le 5 décembre b midi de frissons, d'élévation
de la température, Ses urines sonl noires: elles deviennent rapidement
rares. Bienldl arvive anurie avee vomissements ineoercibles. La tempé-
sature fombe Je 8 & 39°5: mais les urines ne rEapparaissenl  pas,
Diteiss 1 gy iléeam bire par syneope.

Upservarion V.

Lo sevgrent G, est pris le 16 décembre de litvee avee urines oS,
Canse inconnua, Cette hédmaturke dure deux jours, Le malade, dvacnd
il Ampandrana , arrvive i 'ambulance puéri de son hématurie, mais il
sst tris faible; 1o foie ef la rate sont légrirement |:ﬂ:(!rl|'up]|iﬂ.~',

Les jours suivants se développérent chez lui les symptdmes d'nne
fienee «typho-malariennes avee fibvee eontinne, eoliques el diarehée
extedmement félide. Lo convaleseenee fut longue: une stomatite nledro-
membranense vinl encore o compliquer. Les veehutes [iheilos furent
frdquentes, avee vomissements bilieux et diaechée Etide, Un teaitement
fortifiant an vin de Banyuls. au champagne., ful institué, La quinine

I 5||p.|m|1lin par estomae,
Ce sergent avail déja en une atteinte de fievee biliense bématurigue
i Awhatondrazaka, alleinle r[lli avail durd dlenx jn-urs,

Opsenvamion VI

Le 20 janvier, le sergent B, est pris sondain & Ambatoudvazaka de
tievee e vomissements bilienx et de diarrhée abondante el infecte,

Apris eette évacuation de poisons intestinanx, le malade se remel
el J'f"l.il'l'"d =il Hf'l'\il"l' i!"' @449 an Iilﬂlill_

Lo soir du méme jonr, un acedés de figvee le veprend . avee vomisse
mwenls bilieux el urines noires coulenr de bitter; la Gy est dlevie,
39" 8: ilj;lllaliﬂll {ris .l}‘nllilf!'. sensalion de houle sur Uestomae : ll}':tpnﬁ'
ol vomissements incoercibles,

A 4 heures du soir Ellj!'r.‘linli i une s-r-]'iuﬂr;w de E‘Illﬂl'fl}'i’ll‘u-ﬂlilﬁllﬂ e
quinine: nonvelle injeetion & g henres du soiv. La litvee ne tombe pas,
faiblesse du ponls, preseription d'une potion i la caféine que Festomae
ne supporle pas: le champagne est rejetd,
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Le a3, température abaissée 37° B: agitation moins grande, urines
noires . a0 cenlililees au ||].u;+; administration d'on ipéea, qu'i débar-
vasse Pestomae du malade de ses surcharges bilieuses el loxigues.

A midi, troisiéme injection de quinine pour prey pnir Uélévation de
la température,, qui ne dépasse pas 38 degrés le soir. Quantilé "nrines
émises, ao centilitves; injeetion de caféine,

Lo ah janvier, température du matin $7°5; soir 37° 8: urines
Noires, 20 centilitves; diarrhée infeete: ponls petit; e inj.m‘tiulm!"
caléine dans la jonrnde.

ah janvier au matin, urines encore noires: lempérature 36° 8:
injection de caféine le woir, les urines, émises en tris petite quantité
commencent i s éelaireir, en laissant an fond du vase on dnorme ilépdt
rongredlee.

a6 junvier. Amélioration eomplite des nrines: la fievee dlisparail :
I malade garde ses hoissons,

Comvaleseenee longue el dangerense. Un jour, le malade o Pimpro-
dence de hoire aver ses camarades wn demi-verve de talia; il sl pris
dans b nuit d'un aceis de fievre terrible, avee étonflements, vomisse-
ents, syneopes, ele,, mais pas d hématurie,

La fitvre biliease hématurique de ce malade a éié grave, dCautanl
plus quielle évoluait ehex wn sujel asthmatique & reins selérosés el
léjan trie anémic par le paludisme. Pour nous, eel homme na dit son
salut qu'in la quantité considérable de bile el de poisons organiques
frarnds les premiers jonrs de Tatteinte et i la persistanee de L seeri-
Liom urinaive, stominime f-elle,

Dans ee cas la fibvre a pareourn denx phases :

. Aveis hilieny ordinaive :

b, Fiiwre hiliense hématurigque.

Opsenvarion VI

Le a1 mars, M. M, est pris, en se¢ promenant preess ' moneean de
lerre qu'on remuail , de fidvee et de céphalalgie intenses il prend un
pen de quinine et amn pen d'antipyrine,

Le 9a. au matin, en allant & la selle, il sapercoit qu'il o émis des
urines sanglantes, A parlir de ce momenl ginstallent Fanurie et les
vomissements incoereibles qui dureront jusqua la terminaison de I
maladie le Ho mars.

99 mars. Injection de quinine: administration (un ipdea; eau
ehloroformée: température du soir, 38 degeds: nonvelle inject ion e
yuinine, Agitation.
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ad mars, TEJIIP{‘[‘;II.III'P malin 37° 5; purgalion huile de ricin, pas
il'effet ; e soir, température 39° a; injection de quinine: pas d'urine,
constipation , frictions téréhenthinées.

ali mars, Tﬂnpdrnlnw 37 degrds, lavement purgatil, pas leffet,
Le soir, pas d'urines, vomissements; faiblesse, injection de caldine.

ab mars, Mémes u_nnpll'mms. faiblesse du pouls, pas d'urine: dens
injeetions de caféine dans Ia journde,

ali mars. Méme état, langue chargiée . épaisse, épithélinm uledrd:
vomissements hilienx el veeddtves: vespivation diffieile: haleine fétide,
tguments anémids, pas d'ictére: foie et rate non donlonrveux: intelli-
frence loeide: administration de ealomel ||IH' sl I‘l"jl’h" en parlie: in-

jm:liun de caléine.

a7 mars, Méme dal guhier: les symplémes  dempoisonnemend
|'m'-|r|i|;|m- vonl en angmentant: condreaction musenlaive invelonkaire:
greden i la eaféine le ponls se conserve hon: frictions Wéréhenthindes,

afl mars. Méme élat, faiblesse extedme, apparition do |1m||u-l:
suenrs fraides, intelligence lueide, Administeation de ealéine: frietions
téréhenthindes sur les reins,

ag mars. Mdme étal, pas id'urine; la vessie est sondée et ne contient
pas d'urine: eonteactions libeillaives des museles, hoquet, vomisse-
ments verddives porracds, haleine fétide: yeux brillants: ponls hon :
injection de caféine,

3o mars. Refroidissement progressif des exirémitds; sueurs froides,
faiblesse exirdme. Syncope finale, Dans ce cas, du premier au dernier
Jjour de Ia maladie : anémie, vomissements ineoercibles, dévacnalion
alvine peu considérable. Chute de la fitvre le quatriéme jour: le ma-
lade était de constitution faible, sujet o la constipation,, et i reins seli-
rosds; avait eu, un mois environ auparavant, un acets hilienx héma-
Lurirque contraetd en construisant un pont dans les plaines mardeageuses
dela région d'Aloatra. Cet acebs avail durd denx jours.

Onsenvamion VI,

Le soldat M. est pris, & Ia suite de refroidissement , de frissons el de
fibvre; ses nrines deviennent rouges el sanglanles, Evacué d' Ankareff,
ex malade st goéei de son hémalurie d Parrivée & Tambnolanee; los
vomissements ont disparu ; la fibvee a cessé, L'aceés bilienx hématurique
a idlone duré denx jours seulement.

Oeservation 1X,

Le 15 avril, le soldat G. est pris sondain & Mannarice de fitvee
avee nrines ronges et sanglantes. Gette hématorie a &é diment con-
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statée par Tofficier commandant le poste. Evacué sur I'ambulanee,

I'hématurie cosse an bout du lroisitme im!l‘. i .-tm)ssembanugﬁy, ou le
malude se vétablit sans enteer & I'hdpital.

OpsenvaTiox X,

Le soldat 1. est évacud o lroudrozans pour fitwee bilieuse lifmatu-
vigue eonteactée i la suite d'un refroidissement. Cette hématurie dure
Lrois jm|.|'~.¢; elle pni-:wulf: le caractire |Iil[‘|i|3'll|il'.l' e ]].':lpp:lr:l.il re e
le soir, avee Pascension de la tempéralure. Le matin les urines sonl
Jaundtres, non sanglantes, letére prononed s vomissements ligers,

Onsenvamion X1,

Le suldat D, est pris, dlans le conrant de fa jonrnde di 23 mai, Jd'un
acets violent de litvee avee vomissements el nrines ronres il r'-un{.rl.'lnlm-i:
mais les urines sont abondantes. Tetive:; administration de 4 i ho
lipiea, quinine 1 gramme par la voie stomacale: nuil manvaise,
céphalalgie intense.

alymai. Ftat mauvais, urines sanglantes , non diminnées de volnme,
constipation : calomel 1 pramme, frielions (thérdbenthinées sur les
veins; champagne; injection de 1 gramme de quinine. A a heures la
h!lnP:!:'nluru esl dlevee, fio® a illjt?t'l'lnn nonvelle de 1 gpramme de qui-
Hine: vomissemenls rares, lei;llﬁ 1 :'lmq;u?u. Nt relativemen|
bonne. Voiei d'aillenrs la marche llmi‘nm:llt?ll'il|u{3 de eolle jlllli"lu'!l'. -

LR, PR S PR S e S e e

" b
L e L B8 6
TR T Mt e et S
TV [y - e L e e O S
L T e e SR e e R | ol
B haiped; i e A e e R e cveie d9%8
IR T e R R P SR S S PR T U ok

ad mai. Température, 8 heares, 36" 5. Urines sanglantes, mais
“iH.II"IHl“I!'i; il]j'i!['.tiﬂl] lrl]lll' Hl’.]'i]l!:lll.‘ l|1' illllﬂli““: (.'.«ll.l'.lll'l.f!l 1 Hl"ul"”ll',
mmim'lnﬂntf raves: la tempeévature monte le soiv & 38 deprés,

ab mai, Etat amélioré. Urines teis jaunes, mais non songrlantos ;
langue chargée: on adminisive ab grammes sulfate de magnésie: pas
ile liivie,

27 mai. Amélioration : plus de vomissenienls; urines janndiees: pas
ile ibvee,

all mail, Uonvaleseence.
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Onsenvarion XIL

P. est un soldal de constitution robuste, pen sujet i la figvee, mais
|égf'!mmvi|l adonné i Pabsinthe. Le 1 ﬁjliin atl maliin, sans eanse connue.
il est pris de fievre intense, de vomissements et d’hématurie noive.

Il entre le méme jowr & Fambulanee, La tempdrature o b heures
du soir élail de 3g° 8 injection sous-culande de -:]'uin_iue. A 10 heures
la h‘.mllél-.llum est descendue & 38 degrés; pas il'émission f 'urines.

1g juin, 8 heores matin, lempéeatore 3g degrés; pouls bon:
t:lluJiII}H.HJIL‘ asser bien supporle, LII!IH’IIE L cllnrgée, Uunst.ilmtiullr
letére: il'ljf'l‘l.ill-ll. ile llHiI]illl": ipt&':l 1 pramime,

3 heores du soir : température. .. .oaenvana. deen 078
T R T S 38" g
8 heures e van d7° 5

20 juin, Conslipation; calomel 1 gramme; pas d'urine, pouls
faible. Une injection de caféine; lempérature 36° a.

a1 juin, Température, matin 36" 2, soir 37 degrés. Pas d'urine;
injeetion le soir de pilocarpine, pas d'effet. Potion & la caféine.

ag juin. Température, matin 36 degrés, soir 36" 4; potion a la
caféine en parie mjetée; pas d'urine. L.nugue c'!mrgéu, dépuuillé.- e
son épithélium,

ad juin. Pas d'urine. Température , matin 36 degrés, soir 36°8;
soubresauts muscolaives ; vomissements; délive léper,

al juin. Matin, température 36 degrés; a déliréd la nuit ; faiblesse;
pouls relativement bon: I'azolate de polasse n'a pas amené de secré-
lion urinaire, Succombe dans une syneope cardiague,

Opsenvarion XIT1,

Le soldat €, est pris le 27 join an matin, & la suite de refroidisse-
ment, de fitvee, d’hématurie rouge et de vomissements bilienx. La
langue est chargée, fes yeux sonl lerreux, les téguments ictériques.
La quinine est supportée par l'eslomac: purgation salfate de ma-
gudsie a5 grammes. Thé, champagne.

8 heures du matin : lempéralure. . ..o ocvvvvnnnns age
| N e L R T el A ... 36° 5
T AR R ot e et SR IV L ho' 5
T R ase
T T g LI g P 2 AR D
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Les urines sonl rouges, sanglanies, non diminuées de volume. Le
suir le malade sue énorméiment , ee gui le wulaﬁtr i pret,

a8 juin. Urines sanplantes: vomissements légers:  lempérature
38 degrés; ipéea 1 gramme, Soir, lempérature 37 degrds,

aqg juin. Amélioration ; Phématurie disparalt; urines trés chargées.
Jaumdlees : lempérature normale.

Bo juin. Urines claives, doulenrs épigastriques intenses se prolon-
peant entre les omoplates, Coligues par acebs: douleurs lombaires.
Anorexie: urines chargrées de phosphates amoniseo-magnésiens.

1" juillet, Insomnie due aux doulenrs épigastriques; moral trés
il symplomes e l't!lillll*‘ﬁ ||i';imli|[u1=5 n-:pin':iliqur-ﬁ on d'uleére de
Pestomac? Cet dlat persiste jusqu’an 8 juillel, malged tous les traite-

enls m-..-ul_,h*_'»sj.quieu, Le 8 juillet, & la suile d'une forte 'Enu'ﬂnlilm.. o
malade est soulagé,

e malade sort de Fambulanes 1o 18 jui"t'i; s ses ureines restend
l’h.m‘t:ﬁ\g de débris ui]}itlu'-.li.'um ol e |||mr~||lmtt-.~'- -ilIilltlﬂlli:]i'll—ll'lu'lﬂ'l|i1'
siens; pas d'eddme, pas dalbuminurie: anorexie, douleurs Epigas-
triques tris fedquentes; une seule fois selles avee melona s foie rétracté
il :lephii‘; andmie; convaleseenee longue, entrecoupde de douleurs
épigustriques eés intenses vessemblant b des coliques néphrétiques el
hépatiques.

(e soldal avail en aun mois de mai un premier acees bilieux héma-
lu1-'n|mr dune durée de deux j[!l.ll‘!-l sur la edle,

Opseavamion X1V,

Nous ne disons qu'un mol de ce cas gque nous n'avons pas élé appelé
a tepitor, Le colon S, est |II"|-5 a Marovato , lien malsain, de lievee avee
litsnaturie uoire, et de vomissements bilienx, La maladie o dord six on
sept jours. L'anurie a été teds rapide. Le malade avait les reins sclé-
rosés, tout en étant trés robustes il a succombé b Autserakely,

Nous regrellons de ne pouvoir donner en méme temps que
ces observations des analyses de sang, d'urine, ete. Dépourvas
des instraments d'investigation ndeessaires, nous n'avons mal-
heurcusement pas pu nous livrer a des recherches d'un si haut
intérét. 1l serait essentiel de connaitre la forme, activité, la
composition des globules sanguins dans la période pyrétique
comme dans la période apyrétique de la maladie; pendant Ia
premiere phase, il doil y avoir pullulation dans Forganisine
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d'un microbe particulier; pendant la seconde, il doit y avoir
empoisonnement par une toxine séerélée par ce microbe, Je ne
serais pas élonné si des recherches bactériologiques nous con-
duisaient a trouver dans la fitvre bilieuse hématurique quelque
chose d'analogue & ce que Sanarelli a trouvé pour la fidvre
jaune,

Quoi qu'il en soit, la maladie présente deux phases :

1* La phase pyrétique, durant trois ou quatre jours, Dans
les cas bénins, la maladie s'arvéte 13 el se lermine par la gué-
rison;

2° La phase apyrétique, avee tendance a Uhypothermie, et
qui conduit plus ou moins rapidement & la morl. Les schémas
suivants montreront 'enchainement de ces différentes phases.

De I'ensemble de ces observations se dégagent les faits sni-
vanls :

1° La fiévre bilieuse hémalarijue est fréquente dans I'A utsia-
naka pendant I'hivernage; elle disparail au contraire pendant
la bonne saison.

2 Celle maladie est une cause de mortalité assez impor-
tante,

J° Le froid nous parait étre une eireonslance adjuvante de
sa production. 1l econvient done, i ce point de vue comme @
lant d'autres, d'éviter limpression du [roid. L'habitation dans
des locaux conlortables diminuera la morbidité due & celle
maladie.

h* Le remuement de la terre nous parait avoir une grande
influence dans la genése de la maladie, el nolamment de sa
forme grave. L'influence des terres maréeageuses méldes de dé-
tritus organiques et détrempdes par la pluie ne me pacait pas
douleuse, Un germe ou un poison dorigine tellurique doit en-
irer en ligne de comple dans la fitvee bilieuse hématurique
grave. La prophylaxie tellurique doit doiic ire I'objet de toutes
les préoccupations de Europden aux pays chauds. Veiller
conlre la terre, lel doit étre le mol d'ordre de chacun, De
grandes discussions seienlifiques viennent de metlre cn lumiere
le rvole funcste des poussieres dans la gendse el la propagation
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de la tuberculose; on ne saurait trop aux colenies se méfier des
poussiéres, véhicules certains du miasme paludéen el du germe
incounu de la fityre bilieuse hématurique. Le sol des habita-
tions sera le moins poussiérenx possible, et il convient
d'abattre les poussiéres par I'éponge humide, au lieu de les
soulever comme on fail toujours par le balayage a see.

5° Role du milieu intérieur et des prédispositions indivi-
duelles : si les germes terriens envahissent l'organisme, ils y
sont le plus souvenl invilés par des prédispositions du milien
inlérieur, par un étal de réceptivité de l'organisme : faiblesse
de tempérament, aleoolisme, abus des plaisirs sexuels, toutes
diminutions de résistance individuelle sur lesquelles il est in-
ulile d'insister,

Si les milieux extérieurs exoliques contiennent le germe,
¢'est le milieu intériear qui lui résiste ou qui Fappelle. Qu'on
fortifie done le milieu intévieur, et le climal sera ordinairement
sans prise mortelle sur lui. Ce poinl a une importance ex-
Iréme pour ce qui concerne la fitvre bilieuse hématurique. Si
¥0s reins sont sains, s'ils ne sonl pas sclérosés, si leur fonetion-
nement est normal, vous avez de grandes chances d'arriter la
lorme anurique de la maladie: Uintégrité de 'émonctoire rénal
vous assure une porte de salul conire une atleinte mortelle du
climal,

Il sera donc & conseiller aux colons dont les reins sont
faibles et usds, d'éviler les pays i fibvre bilicuse hématurique
comme ['Autsianaka et de diriger leurs efforts cur des régions
plus salubres. i

6° Dans P'évolulion clinique de la maladie, nous pouvons
élabliv deux formes bien distinctes :

a. Une forme bénigne, durant trois & gualre jours, avee
urines rouges sanglantes non diminuées de quanltité el vomis-
sements non incoercibles;

b. Une forme grave, durant einq & neuf jours, avec urines
noires tris diminudes de quantité dis le premier jour, et vomis-
sements incoereibles. Dans cetle forme, le facteur morbide pré-
dominant est oligurie, bientdt suivie d'anurie. Cest Ianurie
qui entraine la morl. Quelle est done la canse de lapparition

ARcH. bE MEn. xav. — Oclobre 18gg. LXXIl — 17
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de ce grave symplome morbide, de cette abolition de la fone-
tion vénale? Iy a certainement intervention d'un élément sur-
ajoulé i la forme légire de la maladie : germe, loxine ou poi-
SOI anurique,

Nous n'avons pu faire d'autopsies, mais nous eroyons que
les désordres anatomiques ne sont pas suffisants pour expliquer
un arrét complet dans 1'émonctoire rénal, Au cours des né-
phrites aigués ou chroniques, ne voyons-nous pas la fonetion
urinaire s'accomplir d'une fagon suffisante, malgré des altéra-
tions graves du parenchyme rénal? L'anurie totale dans la fibvre
bilieuse hématurique nous semble se rapprocher platdt des
anuries réflexes, 'anurie caleulense par exemple. Encore faul-
il chercher la cause de ce réflexe inhibitoire? Y a-t-il dans 'un
des deux reins une lésion qui, se répercutant sur laulre, en
améne la suppression physiologique? Y a-t-il, circulant dans
le sang, un poison qui paralyse rapidement Tactivité de I'épi-
thelium rénal? Mais, méme dans ce cas, les phénoménes de
transsudation pure, dépendant de la pression sanguine, s'ac-
compliront encore, et nous aurions encore un pen d'urine, mo-
dilice, il est vrai, dans sa composition. Dans la forme grave
de la maladie, il y a obstacle total & 1a formation de l'urine :
les reins n'éliminent ni eav, ni sels, ni urée, ni acide
urique, ete. Pendant des einq, sept el neul jours, le malade
n'élimine aucun des poisons qu'il fabrique et dont son organi-
sation est intoxiquée; les voies digestives, les poumons, les
glandes sudoripares essayent bien dans une certaine mesure
de suppléer & la fonction urinaire, mais malheureusement ils o'y
parviennent pas et ne font que se ddsorganiser eux-mémes
dans celte lutte contre I'empoisonnement progressif du sang.

H vy a obstruction anatomique ou physiologique des vais-
seaux capillaires du rein : anatomique par des caillots, des
dépdts de globules, ou par endopériartérite; physiologique par
excilation ou paralysie du systéme nerveux vaso-moteur du
rein.,

Ge qui nous conduirail & pencher pour la seconde hypo-
thése, cest que, si I'on examine les aulres émonctoires de
l'organisme, on les trouve de méme paralysés; c'est ainsi que
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les glandes sudoripares ne fonctionnent plus, ce qui est lres
regrettable; de méme les glandes salivaires, les glandes gas-
tro-intestinales. La pilocarpine n'améne plus de séerédlion
(obs. XI).

Il y a done dans la seconde lorme de la higvee bilieuse hé-
malurique, dans la forme hématuro-anurique, un empoison-
nement complet de I'organisme.

Dol cela vient-il? Y a-t-il pénéiration dans le sang d'un
germe adrobie qui lui enleve tout son oxygéne ou qui lui dés.
organise ses globules, comme I'hémalozoaire de Laveran? N'y
a-1-il pas plutdt 'aetion d'une toxine paralysante, secrilde par
an mierobe inconnu, qui vient s'adjoindre au germe paludéen,
s¢ surajouler @ lui et produire I'anurie et les vomissements in-
coercibles, deux phénoménes dépendant, i mon sens, d'une
infoxication anire que Uintoxication palusive? La ligvee bilicuse
hématurique légére, comme la fievre hiliense lidmaluro-anu-
rique, ne serail-elle pas une fidvre paludéenne associde? Ne se
pourrait-il pas que nous ayons devant nous et pullulant sur la
muqueuse gastro-intestinale un mierobe analogue a celui du
oomito negro, susceptible de passer dans le sang et d'v verser
une loxine extrémement active, Les vomissemenls incoercibles
de la maladie, analogues aux vomissements ineoercibles de la
grossesse, ne (émoignent-ils pas de I'importance des phéno-
ménes morbides dont 'appareil gastro-intestinal est le siege,
soit que P'appareil lutle pour éliminer un poison intestinal ou
sanguin, soit qu'il soit lui-méme alteinl de lésions anatomo-
pathologiques trés importantes?

Quoi qu'il en soit, mon opinion esl la suivante, jusqu'a plus
ample informé : dans la fievee bilieuse hématurique légire,
nous avons affaire & un aceds bilieux paludéen se compliquant
d'bémalurie, nous ne savons pas pourquoi; dans la fiévre bi-
licuse hémaluro-anarique, nous avons affaire a une fibvre palu-
décnne associde; cette association semble provenir d'une infec-
lion gastro-intestinale, amenanl l'anurie et les yomissements
incoereibles.

Les Hovas qui arvivenl dans ' Autsianaka sonl lrés sujels aux
dillérentes maailestations du paludisme yui sévissenl sur eux

17

page 261 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=261

SEITH

260 LAFFAY.

avec autant d'intensilé que sur les blanes: je n'ai jamais vu
chez eux de eas de fitvre bilieuse hématurique; ils semblent
réfractaires & Ihémalturie, ils sont immunisés contre elle. Quel
est le mécanisme physiologique de celle immunisation ?

Dans la fibvre bilieuse hématuro-anurigque, la fibvre tomhe
le troisitme ou le quatritme jour, tout comme dans Iaccis bi-
lieux paludéen simple : les injections de quinine ont pour
effet, comme cela ressort de nos observations, dabaisser énor-
mément la température, mais comme les reins ne fonctionnent
pas, il faut éire pradent. Avee les injections de quinine, nous
n'agissons que sur I'élément paludéen et non sur 1'élément as-
socié qu'il faudrait atteindre. L'usage de la quinine nous
semble done devoir étre réservé aux premiers jours de la ma-
ladie,

Pour luiter conire I'anurie et Pempoisonnement progressil
de I'organisme, nous n'avons pas de moyens efficaces & notre
disposition. La caféine n’amine aneune dinrése, elle soulienl
la contraclion cardiaque; la pilocarpine, l'azolate de potasse
n'ont aurun eflet.

La sudation est un puissant moyen de dépuration, malheu-
reusement on ne peut pas toujours la produire. La saignée
pourrail élre praliquée pour purifier le sang; Popothérapie ré-
nale pourrait, je crois, donner quelques résullats.

Létal de Tappareil digestil doit étre Tobjet d'allentions par-
ticulitres: le calomel constitue un bon désinfectant.

Les inhalations d’oxygéne seraient d'un grand secours, vo
qu'elles contribueraient & briler tous les poisons organigques
dont le sang se trouve surchargé. Dans deux cas, le simple
changement d'air a amené une amélioration nolable, suivie de
gudérison,

Le sujet nous ménerait trop loin, si nous voulions Penvisager
sous loules ses faces; mieux que des discussions a priori, de
simples analyses du sang, des urines, des maliéres vomies,
pourraient faive luire quelque lumiére dans la pathogénie si
obscure de la fitvre bilicuse hémalurique. Je n'ar voulu appor-
ter ici que le modeste appoint de quelques observalions cli-
nigues, el meltre en évidence le role prédominant de Fanurie
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¢l des vomissements bilieux dans la forme grave de la mala-
die. Trouver Ia cause de Vaffaiblissement el de Pabolition de
la fonetion rénale sera faire accomplic un grand pas & la thé-
vapentique de cette grave affection des pays chauds, de Mada-
gasear en particulier.

POTAGES CONDENSES

POUR TALIMENTATION DES TROUPES EN CAMPAGNE,
Par VIGNOLI,

™

"

PHARMACIEN DE 1 CLASSE.

Depuis longtemps le département de la Marine, & lexemple
de eelui de la Guerre, se préoccupe de donner a ses Lroupes
en campagne des polages variés, savourenx, d'une exdeulion
rapide, commode, el douéds antant que possible d'une certaine
valeur alimentaire.

Il est bien reconnu en effet, quiaprés une longue marche,
par des tempéralures quelquefois rigourcuses, un bon potage
est chose fort appréciée, pour ne pas dire réclamée par 'estomac
et I'habitude.

Pour les troupes en campagne, il fallait trouver des potages
qui, de bonne sapidité, fussent de rapide exéeution; leur valeur
alimentaire ne venait ici qu'en seconde ligne, la ration ordi-
naire devant -étre suflisante par ailleurs.

Cest pénélrd de ces besoins el en sinspirant de ces prin-
cipes, quun inlendant militaive, M. Boissonnel, imagina, il
¥y a quelques années, une conserve pour polage, conserve dile
Saucigse Boissonnet, qui fut, on peul le dire, le premier pas
dans ce genre d'amélioration si désivé du régime du soldat.

Les essais qui en furent faits donnérent des résultats satis-
faisants : Ia saucisse Boissonnet, préparée comme mnous le
verrons plus loin, fut trouvée de bonne conservation, par suile
favorable & l'emmagasinage et & Vapprovisionnement des

page 263 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=263

SETTH : - e

262 VIGNOLL

troupes; avee elle les hommes pouvaient se préparer en quel-
ques minutes un bouillon gras savourenx, qu'il leur était facile
de translormer en potage en y trempant leur biscuit,

La Guerre l'adopta aussitdt, la Marine quelque tempe apris,
en mai 1891.

Il semblerait que depuis celle époque aucun progrés n'ait élé
réalisé dans celle inléressante question, puisque, de nos jours,
la conserve Boissonnel est encore la seule conserve pour po-
tage employée dans la Guerre et la Marine; il n'en esl rien
cependant. Jajouterai que T'élude des potages condensés n'a
jamais autant préoccupé les chimistes et les industriels que
dans ces derniéres années, Pour juger des résultats oblenus,
il nous suffit de considérer les nombreux produits alimentaires
répandus dans le commerce sous les noms de : Magpgi, Pé-
ronne, Guibourgé, ete., polages variés en tubes ou en tableltes,
mais lous dits potages d la minute, donl I'usage va se géné-
ralisant de plus en plus.

Dans les débuls, toules ces préparations furent Join d'éire
parfailes, el pour les metlre au godt du consommaleur, les in-
dustriels durent modifier plusicurs fois leurs formules, Mais i
Iheure actuelle, la période des tilonnements parail lerminde,
et le public faisant & ccs produits un aceueil favorable, le dé-
partement de la Marine a jugé & propos de les axaminer sé-
ricusement pour faire un choix parmi les meilleurs,

Au commencement de cetle annde, le porl de Cherboury,
choisi pour les essais, requl 'ordre de procéder i des expériences
comparatives dans les corps de troupe, avee les produits ei-
apris :

Potage condensé (saucisse Hoissonnet );

Potage national Péronne;

Potage aux haricols Guibourgd;

Soupes mililaires Maggi.

Et, conformément & ces mémes instruclions ministérielles,
le laboratoire de 'hopital maritime dut exawiner ces produils
au point de vue de leur composition el de leurs qualités nutri-
Lives,

Tignore encore lea résultats donnds par les expériences faites
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dans les corps de troupe: quels qu'ils soient, je erois inléres-
sant, élant donnde la nouveaulé du sujet, dindiquer, dés main-
lenant, les résultats de mes recherches analyliques, en les
accompagnant des renseignements qui-m'ont éié obligeamment

lournis par notre distingué confrire du la Guerre, M. le phar-
macien principal Boussou,

POTAGE CONDENSE (SAUCISSE BOISSONNET),

Celle conserve se compose de saucisses, au nombre de
deux, el de saindoux, pesant ensemble 2bo grammes, Ce
mélange, mu[‘t_&rmé dans une boite en fer-blanc, constitue 1o ra-
lions,

Pour préparer la soupe, on coupe les saucisses en menus
morceanx el on verse loul le eontenn de 10 boite dans b litres
d'ean que on maintient & Pébullition pendant quelques mi-
nules, Du bisenil trempé dans ee bouillon, dont Fodeur rappelle
celle du pore roli, donne une panade asser savourcuse.

Voici les renseignements donnés par M. Bousson :

»La saucigse esl prépavée avee trois parties de viande de
pore et une partie de viande de beeuf, Le tout est haché el assai-
sonné avee sel (6 & 7 p. 100) el épices. On ajoule aussi une
sauce aromalique dont la composition est le secret du fabricant.

e Chaque saucisse pese, i I'état eru, 100 grammes,

=On met dans chaque boite

2 saucisses, soil. . ...

P e e 100 rammes.
Saindonx

........... bo —

abo frammes.

= Aprés cuisson et aterlllﬂalmn i i'autu-r!a\re on lrouve gé-
néralement ¢ '

Baucisse o0ile v irvrtsassssatassanssiiiinss 130 grammes
Graisse ot gelée de viande. ..o 120 —

afo grammes
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« L'analyse chimique fournit en moyenne :

Matiéres e P e

amylacdes o..ovieniiiniriiinnans

«Celte conserve existe dans les approvisionnements de la
Guerre depuis une quinzaine d’années, »
La boite qui m'avait é1¢ remise pour étre examinde avait élé

EI'HSSH sEs s smsEEEEEA G A REEE

FrarErEEEE Y

préparde en décembre 1893 ; elle avait done cing années d'exis-

tence au momenl des essais; rien cependant ne dénotait un

commencemenl d’allération, ee qui prouve la bonne conser-

vation de ce produit.
Le contenu élait ainsi réparti :

Saucisses au nombre de 2, pesant. . . .
R L e S e s U e e T e

..... T

BEEE e

T e S e s e S R e

L'analyse du mélange uniforme : saucisse, gelée, saindoux,
et des éléments de la saucisse seule, donna les résultats sui-

127 frammes.
232 —
100 =

abh grammes.

vanls :
MELiNGE, | SAUCISSE
srule,
Jr. 100, e oy

B o s D e e e R A A N 36, ooo L
L h7.6gh ah. Giah
Malidres. . .{ az0ldes. o cvsnsrsarsonnns 10, GRo a0, Hoo
Minerales, « coosvrsaranns b.agy 7,390
Amidon, dexirine, suere. cossssvsrnnas 1. 003 o.6gb
Collalosn: < s uoiiessnmnsissiisssans ' o.04b 0. 085
Pormi ) Ghigrare de sodium.......| 3.786 5.8Bab

les moatidees - f
stdeales: ) Acide phosphorique. ...... 0. 003 0.101
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Abzence compléte d'anlisepliques el de mélaux toxiques.

La boite qui renferme ce produit est étamée & Pélain fin;
les fonds sont agrafés, les soudures extérieures plombiftres ne
pénttrent pas & intérieur sous forme de bavures ou de grains;
mais les bofles n'étant pas munies de clef, V'ouverture cn csl
tris incommode. C'est ld un grand inconvénient pour des
lroupes en campagne.

POTAGE NATIONAL PERONNE.

(ie polage a é1¢ I'objel de plusieurs essais dans la Guerre el
aussi de nombreuses modificalions de la part des fabricants,
dans Uintention de 'améliorer ct de faciliter sa conservation.

Le premier produit présenté par M. Péronne élait, en effet,
sous forme d'une boule compacle de matiere portant & sa sur-
face 'empreinte des mains qui avaient fagonnée, Cette matiére
élait renfermée dans une boite soudée, mais dont la stérilisation
n'avait sans doute pas été faite apris fermetore, ear intérieur
était rempli de moisissures,

En ce moment, le potage national Péronne, sous forme de
tublettes, présente les caractéres suivants : consistance de pile
ferme, couleur variable suivant 11 nature de la pulpe vigétale :
choux, caroltes, ele., enlranl dans sa composition (le polage
que J'ai examiné étail rouge orangé), odeur agréable de hon
consommeé,

Ces tablettes sont renfermées, au nombre de deux, dans une
boite en fer-blane, & fonds agrafis, dlamée a I'étain fin, s'on-
veant fieilement & Taide d'une elef.

Les soudures extérieures plombiferes sont faites avee heau-
coup de soin, de fagon a ne pas pdnéteer a Vintéricur. Enlin
le bon aspeet du produit et sa conservation pendant quinze i
ving! jours, suivant la température, lorsque la boile est enlamde,
indiquent une préparalion soignde,

Chaque bolte renferme 190 grammes de matibres alimen-
taires, représentant b potages.
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Quant & la composition, voici les résullals des analyses
faites & des époques dillérentes

BOUSSON. | PADE, | VIGNOLL

1894, n 1844,
peoroo. P 100, p 100,
Batisiavscnnns sEEssEBaaaE s «s| db.00 da.00 | 20,1556
[ AROLEBA wueiosasacaas o 10.16 10.37 | 1g.1ab
Matidres,] BTO58€S.c0ccvaeninaaes| 18.90 | 18.60 [ 23.350
amylactes. o ovvenraanaa| 27.13 | Jo.87 | 29.926
, minérales. .iisisienaaa]|  7.b6 7.fi0 i, fina
Ligneus et perles. cvuvseannsninas 1.2k 1.6 o.77h

Parmi | )
los Clilorure de sodivm. <. b.6g " S.aho
maliéres ! Acide phosphorique. . ... # " o, Day
mindérales, |

La valeur alimentaire de celle conserve s'est done notable-
ment accrue depuis 1894k,

La recherche des antisepliques el des matiéres minérales
loxiques a donné des résultats négalifs,

Au microscope , apres avoir débarrassé la maliére de la graisse
el du sel marin, )'ai constalé la présence des élémenls ei-nprés :
Inrines de légumineuses, fibres musculaives, dpices el cellules
végétales, tres probablement de la carolte, comme a sembleé le
confirmer I'essai chimigque.

La matiére grasse fondant a 48 degeés, point de fusion du
suif de beeaf, il parait rationnel de conclure de ces essais que
le potage Péronne est un mélange & proportions définies des
éléments suivants : farines de légumineuses, viande en trés
menus morceaux, sel marin, suil de beeufl, épices el pulpe
viégétale de nature variable, choux, carolte, ele.

Daprés les instructions inserites sur les boites, voici comment
doil se préparer ce polage :

Feraser la ple en ajoutant un peu d'ean chaude pour bien
In délayer, ln verser ensuite dans Teau el faire bouillir 10 i
15 minutes; saler légbrement. '
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Si 'on emploie des pites ou du tapioea, les adjoindre en

mitmae temps que la parniture déla?ée el en quantité moindre
que pour le bouillon ordinaire.

POTAGE AUX HARICOTS (GUIBOURGE ).

Comme le préeédent, le potage Guibourgé alfecte la forme
e tablettes . mais ici la malibre est ferme, siche el friable. Sa
conleur est jaune grisitre, son odeur assez agréable,

Chaque tablette, dont le poids est de 200 grammes pour
O orations, est renfermée dans une boite en fee-blane, & fonds
agralés, élamée i Uétain fin, sans pénéiration des soudures px-
Iérienres qui sont plombileres. Mais, détail & signaler, la hoile
ne s'ouvre pas A Faide d'une clef, grand inconvénient pour des
Iroupes en campagne.

L'analyse de ce produil m’a donné les rdsultals suivants :

e 00
B v e P L e R h.bBo
E T e N R e 19310

Malidres § prasses secesssecanasssninss oo anddh
! mindrales, ... ... e o e =, 10

Ansiddon , dexirine, plueo e.o o vveinnnaaras HLRILE
B e T i e - 0.7 06
Parmi les matitrest Chlorure de sediun,., . . ... oo
minérales... .. [ Acide phosphorique. ... .. 1.0l

Absenee de subslances aulisepliques et de composis minéraux
loxiques,

Soumis & 'examen microscopique, aprés avoir é1é débarrassé
du sel et de la matiére grasse, ce produit n'indique plus que
la présence de fécule de haricots.

Absence par conséquent d'épices el de fibres museulaires,

D'autre part, la matiere grasse retirée fond a 45°,5 (point
de fusion du suif de boeuf). 11 résulle de ces essais que le po-
lage Guibourgé peul dire considéré comme un mélange & pro-
portions définies de fécule de haricols, sel marin el suifl de

baeuf, épieé el peplonisé i I'aide d'une gelée de vianda dont la
composition demeure le seervet de linvenleur.
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Le mode opératoire indiqué pour la préparation du polage
est ‘ie suivant :
Emietter le conlenn de la boite dans a litres et demi d'ean

(pour b rations ), arrivée & complite ébullition et laisser bouilliv
10 minules en remuant.

Le potage Guibourgé ne parail pas avoir é1é essayé dans la
Guerre, pas plus du reste que les soupes Maggi, dont il va-élre
queslion et avec lesquelles le potage Guibourgé présente Ia plus
grande ressemblance,

SOUPES MILITAIRES MAGGI.

Qui ne les connail au moins de pom? Dans ces derniéres
années la compagnie Maggi a fait en cflet aulour d'elles une
réclame considérable, et & 'heure actuelle, il est pea de mé-
nages (ui ne les aient essayées,

Les composés Maggi, forl nombreux, de compositions el de
marques variables, peuvent se classer en deux calégories

Les cxlraits et les tabloltes.

D'aprés M. Bousson on attribuerail généralement aux extraits
la eomposition suivante :

pe oo

Waitisos T OGP o -aa v m i e e e ad.8o
| organiques........... R ATE e 7 56
Azole dos maliéres orgamiques «ooeveesioonas . 124

Malitres solubles dans 'aleool & 8o degrés.. ... . ad.7h

Les exirails sonl aromalisés avec des légumes el assaison-
nements, le eéleri y domine,

Les tablettes, dont j'ai eu senlement & m'occuper, sonl i bases
diverses : haricols, pois, riz, cle., “léments employés seuls on
associés, ee qui fournit loul un choix de potages.

Elles sont séches, fermes, facilement friables, de couleur
jaune prisitre. Leur odeur rappelle vaguement celle de 1a fa-
rine Nesilé.

(Ges tablelles sont soigneusement enveloppées dans du papier
parcheminé el renlermées, soit séparément, soit par groupes,
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suivant le nombre de rations, dans des boiles en fer-blane &
couvercles s'emboitant, et par suite faciles & ouvrir,

A Panalyse, les 5 polages examinéds m’ont donné les résultals
suivanls :

SOUPES MILITAIRES MAGGT.

IR e O R D
g |EE[EE|ZE(E2|EE|21
ELIER|ZRIEL|BL|E (B,
==m,m.'ﬁs-ﬁ—m=n‘rfg
i I e B W
A I A Ii A I,
pe too. [ p. oo fp. soo.|p. 1oo, | povoo. o too. | peocon,
Marque Crour-étosle,
.7 T g.n.’-i g.hho| g.135] g.iy5| g.18a)| g.;uﬁi B.gib
} UL N 16,400 | so.Boofed. o850 0an [ 13,055 g Gdo |19 .gal
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Parmi | Chlorure de so- | I
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mindeales. | rigue.,.i.., o810 o.Bis| 0.8 o.gg0 |.9u;~i toofia] 1,978

Absence de matibres antisepliques et de mélaux toxiques.

L'examen microscopique effectué sur ces produits préalable-
ment débarrassés du sel et de la maliére grasse m'a permis
de constater dans la soupe gauloise la prisence d'amidon de
blé et d'issues de blé, éléments qui forment par conséquent la
base de ce produit, et de caractériser dans les autres potages
les fécules annonedes sur les boiles. En aucun cas, je n'ai
rencontrd des fibres musculaires el des dpices.

La malitre grasse extraite fond enlre 4% et 48 degrés,

Les soupes militaires Maggi peuvent done dlre considéries
comme des mélanges i proportions diélinies des éléments sui-
vanls : tarine et issues de blé (pour la soupe Gauloise), [écules
diverses ; riz, pois. haricols, ete. (pour les aulres soupes ),
avee suil de beul el sel maring le tout épied, aromalisé el
peplonisé & l'aide d'une sauce ou d'un extrait Maggi.
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Gomme pour les aulres polages condensés dont il a élé
question, le mode de préparation des soupes Maggi parait forl
simple :

Emietter la tablette, la délayer & [roid jusquo’a consistanece
d'une crime et verser dans 3/4 de litre d'eau bouillante (non
salée). Aprés ébullition, cuire peadant 15 ou 20 minules. Re-
muer pour que la soupe ne satlache,

Telle est la constitulion de ces différents produils alimen-
taives. Les procédés analyliques qui m'ont permis de I'élablir
w'olfrent aveune difficulté & quicongue a Uhabitude du labora-
toire; cependant avant d'aller plus loin, je crois devoir indiguer
la marche que Jai suivie, afin de facililer au besoin loul con-
trole.

PROCEDES ANALYTIQUES EMPLOYES,

Dans le produit broyé et bien mélangé, de facon a présenter
un toul uniforme, je fais une premiére prise de 20 grammes,
avec laquelle je dose successivement : I'eau, la matiére grasse,
le ehlorure de sodium et la cellulose,

(Aussitdt le produit divisé, il eonvient de le mettre dans un
flacon see que 'on bouche herméliquement. )

Eau. — La prise d'essai, introduile dans une capsule en pla-
tine tarée, est exposée i I'étuve, & 1 10 degrés jusqu’a cessation
de perte de poids.

Matiére grasse. — Aprés dessiceation, le produit est mis dans
un filtre & plis, et soumis dans un soxhlet a I'épuisement par
I'éther de pétrole.

Chlorure de sodium, — Du résidu, débarrassé par la chaleur
de 'éther de pétrole qui Fimprégne, j'exirais le sel marin par
des lavages répétds i l'ean distillée tidde, jusqu'a ece que le
liquide qui s'écoule ne précipite plus par le nitrate d'argent.
Le chlorure de sodium est litré dans la liqueur neutre par le
proeédé au chromate de potasse,
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Cellulose. — Ce qui reste sur le filtre est soumis an traile-
ment suivant, indiqué par Millon et modifié par M. Balland,
pour exlraction de la cellulose ;

La matibre, introduite dans un ballon de 2 litrez, est mise &
bouilliv pendant 20 minutes, d'abord avec 1ho cenlimilres
cubes d'acide ehlorhydrique faible (1 d'acide pour 2o d'eau),
puis, apris filtration, avee 100 centimétres cubes de solution
de potasse au dixitme. Le résidu, jeté sur un filve, est lavé i
eau bouillante jusqu’a ce que le liquide qui g'écoule ne svit
Mus alealin, ]'mis a laleool fort, finalement & 'éther. La eel-
lulose est alors détachée du filtre et mise & sécher sur un verre
de montre lard,

Sur une deuxitme prise de 20 grammes, je dose les ma-
litres minérales et I'acide phosphorique. (Je recherche épale-
ment dans les cendres les mélaux loxigques qui pourraient acei-
dentellement sy trouver.)

Matitres mindrales. — Les 20 frammes de '|1ru{|:uit, inlro-
duits dans une capsule en platine tarde, sonl incindrés an
moufle aprés combustion lente,

Celte opération est parfois longue & cause de la grande
fquantité de chlorure de sodium que renferment généralement
ces matiéres alimentaires. [Vailleurs une quantité assez notable
de ce chlorure s'échappe soit directement par volatilisation,
soit sous la forme d'acide chlorhydrique par transformation
consécutive a T'action de la silice et des phosphates, de telle
sorte qu'il faut faire subir une correction au poids direct des
cendres. Cette correction consiste & ajouter & ce poids la diffé-
rence qui exisle entre le chlorure de sodium dosé comme nous

avons vu plus haut et le chlorure de sodium que T'on trouve
tans les cendres.

Acide phosphorique. — Les cendros sont done épuisdes,
('abord par l'eau distillée, qui entraine le sel marin et les phos-
phates solubles que Ton dose, ensuite par lacide azotigue qui,
dissolvant les autres phosphates, permel de les doser et davoir
ainsi la totalité de lacide phosphorigne.
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Le dosage de cet acide a dété fait & l'aide de la liquenr
d'urane.

Matitres azotées. — Pour le dosage de I'azole, jai employé le
procédé Kjeldahl modifié d'aprés les indications présentées au
congrés de chimie de 18g6.

Ce procédé esl loin d'étre nouveau et bien des (raités de chi-
mie en indiquent le mode opératoive; cependant & cause de
sa simplicité, de sa rapidité ( puisque avec un faible matériel et
peu de surveillance on peut faire marcher & la fois plusieurs
dosages) el & cause des bons résultals qu'il m'a toujours don-
nés dans ces essais, je ne puis m'empécher d'en dire un
mol.

Dans un ballon de abo cenlimdires cubes, inlroduire un
gramme de la malitre pulvérisée, 2b centimétres cubes d'acide
sulfurique pur et concentré, un globule de mercure; boucher
avec un bouchon en liege lraversé par un long lube en verre
coudé qui fera Voffice de réfrigérant a refllux; fixer le ballon
cur un pelit fourneau & gaz, en avant soin d’ineliner le col de
Go degrés environ el chauffer modérément d'abord, ensuite
plus forlement jusqu'd ce que la liqueur devenue limpide ne
présente plus qu'une teinte jaune paille (ce qui demande de
six @ sept heures). Cetle opéralion marche réiguliérement el
sans besoin de grande surieillance,

Lorsque le ballon est froid, on le rince avee 100 centimilres
cubes d'eau dislillée, en laisant passer la solution dans le hal-
lon d'un appareil Schlwsing prét a fonclionner; puis, versant
dans ce dernier ballon 200 cenlimétres cubes de solution de
soude pore & 36 degrés Baumd et 4 grammes de limaille de
aine pur, on I'ajusle aussitot & Uappareil et l'on chauffe.

Avant celte dermiére opération, on a eu le soin de verser,
idans un verre de aoe centimélres eubes environ, 10 cenli-
métres eubes dacide sulfurique normal que I'on colore avee
4 goulles d'hélianthine (réactif insensible a 'acide carbonique),
ol de faire plonger dans ce liquide Pextrémité du tube effilé de
Iappareil.

Au bout de trois ou quatre minules, le liquide distille; on
laisse marcher la distillation tant que la joueur qui s'écoule
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blewit le papier rouge de tournesol, ou trouble le réactif de
Nessler. (Afin d'éviter une trop grande déperdition d’ammo-
niaque, il est bon de n'essayer la réaction du liquide qui
s'écoule qu'apres distillation de 100 centiméires cubes. )

Lorsque la liqueur passe neutre, on litre la quantilé d'acide
sulfurique reslant a I'aide d'une solution de soude au tiers
normal.

Pour que ce titrage soit exact, il convient de tenir compte
du nombre de gouttes de la solution alealine, nécessaires pour
fuire tirer au jaune 100 centimétres cubes d'eau distillée colo-
rée par 3 goulles d’hélianthine,

Sachant que 10 centimdtres cubes d'acide sullurique normal
correspondent & o gr. 14 d'azole, on déduil de la quantité
d'acide saturée par 'ammoniaque la quantité d'azote que ren-
ferme un gramme de la matiére essayde. En muliipliant cette
quanlité d'azole par le facteur 6.25, on a le poids de la ma-
tibre azotée.

Comme pour tous les aulres dosages de celte analyse on
rapporte la quantité trouvée & 100 grammes de produit.

Nora. — Il faut s'assurer, par un essai & blane, que les
agents employés pour cetle analyse ne donnent pas lieu par
eux-mémes & un dégagemenl d'ammoniaque; auquel cas il
faudrait en tenir comple.

Amidon, dextrine, glucose, eic. — Enlin le poids global de
loutes ces malitres hydrocarbonées a été caleulé par diffé-
rence,

VALEUR ALIMENTAIRE DES DIFFERENTES RATIONS.

Maintenant que nous connaissons la composition de ces dil-
lérents produils, il nous est facile, étant donnéde la quantité
fui constitue une ration, aulrement dit un potage, d'établir la
valeur alimentaire de ces derniers,

I tableau suivant, dans lequel J'ai mis en regard la compo-
sition du produit, de lo ration, et le prix de celle-ci, aidera a
la comparaison : '

anci. oe wép. wav. — Oclobre 18qgg. LXXI — 18
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CONCLUSIONS,

Il ressort de cette étude qu'au point de vue de la valeur ali-
mentaire, ces potages se rangent dans l'ordre suivant :

Soupes militaires Magypi;

Potage aux haricots Guibourgé;

Polage national Péroane;

Saucisse Boissonnel.

Si nous prenons comme terme de comparaison le lait frais,
dont la composition, d'aprés Meissl, se rapproche de la suivante:

P. 100,
BN s e e e e e e T ... 8600
Matiires azoldes .. ..... SRR P 1.84
BB AR s e R Nk TS e R O boo
Lactose, . ooovvrnrerivnannnrssrinsnsannnes fi.g8
Cendres, e o e e T e M A n78

nous voyons que par ralion la valeur alimentaire correspon-
dante des potages examinés est a peu prés celle-ci :

Lait.

, | Soupe gaulvise.........coneduinriias Hoo pram.
Maggi.. Aulres E:upes ....................... 3bo 7,
BT S S S e 200
PArONDE, v irtv s an sy ot e gt e
T e e L B R e R e 75

Tous sont de préparation rapide et commode. Cependant la
préparation des soupes Maggi et Guibourgé exigerail une plus
grande attention. Leur facilité de conservation permel leur
emmagasinage, par suite de l'approvisionnement des troupes en
campagne. Resle la question de sapidité, et nous savons que
cest une des plus importantes, L'accueil fait par les troupes
pourra seul en déeider. Quant au mode d'ouverture défectueux
que j'ai signalé pour quelques boites, il sera facile aux fabri-
canis d'y remédier dans la suile. En terminant cette note, nous
apprenons que la Compagnie Magyi, afin de pouvoir faire @
Fadministration de fa Marine des offres plus aceeplables, se
propose de réduire & Ho grammes la ration des soupes mililaires.
En ce eas, la composition et le prix des différenles ralions
seraient les suivan!s :
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Et si nous prenons, comme nous I'avons déji fait, le lait
frais comme terme de comparaison, la valeur alimenlaire cor-
respondante de ces rations serait i peu pris celle-ci :

. | Soupe gaunloise (oo soupe rosse)........ = abh de lail,
Maggi. AULres BOUPES .. . v oo v v vrannonrans s = add
OO S o e e e e e = 900
Péronne......... PR s e e i = 1Qio
BOTBBOMMBL i s o s s s 'ov 6 ma s aine oan bin basduneni = 175

SERVICES DE CHIRURGIE
DU PORT DE ROCHEFORT
(STATISTIQUE DU PREMIER SEMESTRE DE 1899),
Par la Dr rmom:

MEDROIN EN CWEF.

Le port de Rochefort est le seul port militaire ol les méde-
cins de la Marine assurent le service de Phopital civil en méme
temps que celui de I'hbpital de la Marine, La proximité de ces
deux établissements permet qu'il en soit ainsi, non seulement
sans aucun inconvénient pour le service Marine, mais au con-
traire & son grand avantage, Plus un médecin est habile dans
son art, plus les services qu'il rend sont avantageux pour ceux
qui sont confids & ses soins, et si la théorie médicale peut dtre
apprise partout avec un livre, ce n'est qu'a I'hdpital que l'on
devient médecin et chirurgien, de méme que ce n'est qu'en
naviguant qu'on devient marin.

Un hépital civil sert & l'instruction des médeeins non seule-
ment en leur montrant les modalités diverses dues aux diffé-
rences d'dge, de sexe. ete., des maladies qu'ils observent dans
le service militaire, sur des hommes adultes et choisis avant
d'étre admis aufservice, mais surtout en leur fournissant une
occasion de voir de nombreuses opérations, d'y assister de prés,
@’y servir d'aides, d'y opérer, sous la direciion de confréres plus
dgés, dont la présence leur permet d'agir sans préoccupation
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de responsabilité. La présence de ces derniers a également
pour résullat d'assurer aux opdrés la certitude que le méme
espril préside i toutes les opérations, quelle que soit Ja main
qui lienne le couteau, Ainsi 'élablissent el se maintiennent les
traditions qui conduisent les malades & rvechercher l'opération
i 'hopital, hdpital qui devient en méme temps une pépinidre
ile chirurgiens,

[t que I'on n'objecte pas qu'une opération sur un utérus est
inutile & un chirurgien de matelots; ce n'est pas telle opération
en soi qu'il faut considérer, mais les temps dont elle se com-
pose. Couper la peau, les muscles, les apondvroses, ouvrir le
péritoine, saisir les vaisseaux, les lier, les voir s'échapper dela
pince ou du lien, les ressaisir, cela est de toutes les opéralions;
c'est cela qu'il faul apprendre et savoir si intimement, que
jamais la pensée ne soil effrayée par un flot de sang, ceriain
que I'on est de dominer la situation.

Ces choses-la s'apprennent plus & hépital civil de Saini-
Charles, ol le mouvement chirurgical est antrement intense et
varié qu'a Uhépilal de la Marine, el c'est sur le conseil de
M. le directeur Gués, pour montrer U'importance du service
chirurgical de ces deux hopitaux réunis pour l'entrainement
professionnel des médecins de la Marine, que nous croyons
devoir publier la statistique des six premiers mois de 18gg.
Les opérations ont été pratiquées par MM. les médecins de
seconde classe Brachet et Elourneau, les médecins de premiire
classe Lassabatie et Gorron, les médecins principaux Bellot,
Girand-Moursel et Abelin, Jen ai praliqué une partie et jai
assisté & peu pres A foules les autres,

OPERATIONS PRATIQUEES A L*BOPITAL DE LA MARINE DE ROCHEFORT
PENDANT LE PREMIER SEMESTRE DE 1899.

Incisions de phlegmons ou abeds
Extraction de projectile, .....oovvivnivinviinnnns 1

W11 s'agissait d'une balle situde entre l'omoplate et les cites, recue le
blessé étanl dans la position du tireur conché, 1l y avail eu plusieurs tenta-
lives d'extraction an Val-de-Grice. La radiographic montrait la balle, el un
irajet fistulenx dirigea la main du chirurgien, 4
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240 FONTORBE.
Loupes do ewir chevelu. . .ovvvviiiiisnnsennnnn Y
Canthoplaslie, . «coonesvivonsnisnses Ry e i
Eviscération de Feil. ... oo cvererneenrnnrsrnsans 1

Sutures do manillaire inféricur el de la face aprés dela-
tement de la figure par coup de feu (tentalive de sui-

s R e R T R foa's e nens 1
Amygdalotomie.. ..ccvuvviiiiinanniiinnaiinans A
Empplme.. « . coconnrriniiniianrisinssiaranna 1
Plaie pénétrante de I'ahdomen (coup de coutean), lapa-

ratomie, suture inteslinale. .. ...vevviiienenaan 1
Appendicite, laparatomic el ablation de I'appendice. ..
Cures radicales de hernies, .....ccoovviininnane- 8

Fistules anales {opérées au Lthermo-caulére).......... 7
Hydrocéle, ponction et injeclion fodée, .. ...\ covee 1
Varicoctle (résection du serotum). . o cuvvvvevrvnnsre A
Phimosis (circoncision), .. ...cvvcrnvreiarzsassas 3
Uréthrotomie inlerne, .o oceveivvreanerecasnaans 3
Uréthrotomie externe (aprés fraclure du bassin).. ... .

Amputation de doigls { régularisation de traumalisme ). 2
Kyste synovial de P'index droil (ablation). .......... 1
Fractare du redius droit. ....ovviirrinasnrnsnns 1
Corps étranger métallique da poignet droil remontant 4

Lrois ans {extraction ). ...oeveresanssannsannns 1
Cicalrice douloureuse conséculive & une blessure faite
en ouvranl des huitres (excision). .. .oo00iiiann 1

Kystes synoviaux du poignel dont un englohant presque
tous les tendons des (aces postérieure el antérieure.. 3
Luxation de {'dpaule droite. . .....occvvvivunnneas 1

Ablation d'ongle incarné.. . ..... & S 1
Fracture du pérond droit. o ooveiviiiiviivaninnes 1
Fractare du tibia gauche. . .. cocccrveiiisianan 1
Fraclure bi-malléolaire (gouche)........ shesnaes ]
Amputation de jambe (gangréne stehe).......... Py S|
Hygromas du genou {ablation). .. ... N 9
Fibrome de la fesse (ablation). ......o000u0s Swwnat

i A e AR R TNy 71

OPERATIONS PRATIQUEES & L'nOPITAL GIVIL DE SAINT-GHARLES,
PREMIER SEMESTRE DE 1899,

1* Hommes,
Phlegmons (ouverture) . vovverrsareerasinas vani )
Bec~dodierm. o vosassnssmatossensisinitassahe 1
Calaracle (oxXIr0clion).e s v vrrvessasaanaaions ® 1
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SERVICES DE CHIRURGIE DU PORT DE ROCHEFORT.

Polype fibreux naso-pharyngien. ([Décis pendant Popé-

Lo 10T S
Végétations adénoides. ......coooevsvrnnrsnrnnns
‘pithélioma de la joue (ablation, antoplastie)., .....
Kysies séhacés de la face et du con (énucléalion). . ...
Kyste dermoide du sourcil {énucléation),........00.
Lipome de la rigion sous-maxillaire (énucléation). . . .
Adénite cervicale tuberenlense (incision, curelage). ...
Ostéile costale (résection da cbte), vuvvivririrevrns
Fibrome de la région dorsale (ablation). .o..ovvun..
Fracture de la clavicule. . cveunssssnriassnapanes
Fracture de 1'os iliaque, . ... Rl e ey bttt beve.s F e
Cancer du rein (laparalomie, marsupialisation de la

L R T
Kyste sébacé de la région anale.. .......o0oviveaen,
Fistule anale {incision au thermocautére), . ...... i
Hémorroides (ablation au bistouri et suture). .......
Hernie inguinale étranglée (kélotomie ot eure radicale).
Hernie inguinale ( cure radicale). . .....o.000.. i
Hydrocéle (ponetion, injection jodée).. . oovuuooonn,
Hydroeéle (résection de lo vaginale)....ooooiiuon..
Kyste du cordon (ablation). . ............ S
Phimosis (clreoncision).. . vvee v nrrrrsiaans
Rétréeissement uréthral (ueéthrolomie interne). ... ..
Luxation du coude {réduction).........cocvvivu..
Fracture d'avant-bras. .....-..ooiiviiiunns 2
Sarcome du bras {récidives).. ..o ioieiiiiiiie.,
Arthrite tuberculeuse du poignet (amputation d'avant-
L B T I RN e e
Epithélioma dela main. ....cocevvriiiiiinniasns
Plaie par écrasement de lo main (régularisation de

deux doiglsl v v v v v oiannnssnsnriniinsasans
Plaie avee section de deux tendons extenseurs de la main

{suture tendinense), . oovniiiinniianiniana.
Adénite elronique volumineuse inguinale droite (abla-

L e e R S R e
Honrse sérense professionnelle dn genou (énueléation ),
Plaie eontuse de la jambe (sulure), sovvennanaann
Arthrite tnbercalense tibio-larsienne (amputation de la

BT
Fraciure de lo jambe. . ooevvevvevnnnnnnnaniins.
Fraciure de la rotule. s ovssanisnansssssssssenss

Gangréne séche du gros orleil (désarticulation). ... ..

R

TD'I.‘lLo EE BB AR EEBAF A Es TR BB R
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9 Femmes.

Phlogmon (incision, drainage)...occoenevineannnn
Polype muogqueux du nea (ablation)i oo oaiaianians
Staphylome opague {énucléation de mil)...oooaa,
Strabisme (reculement musenlaire ). . vvviwineanan
Dacryoeystite (débridement, eathébirisme), . ........
Epithélioma de la face (ablation, sutoplastie). ......
Kyste séhacé de Ja face.s e avunsnsiennrnransnnnnes
Adénite cervicale (ablation). . .vouvviennieaniinas
Adénile sous-maxillaire (ablation)......ccuvoiiuns
Spina bifida { enfant de 18 jours) [enre radicale .. .. ..
Hernie inguinale (cure radicale).. . voeeneennnians
Hernie éiranglée (kélotomie et entérectomie [ a décés ],
Appendicile (laparalomie)s svvveviniarrirrranans
Lipome de Paisselle (ablation ). covvvvennrrrnranans
Adénome du sein {ablation).. . ooouiiiiiiiiiinas
Sarcome du sein (ampulation). e vsresninnianns
Carcinome du sein (ampulation ). . ovveeeennnnias
Cancer de I'eslomac (laparalomie exploratrice). ... ...
Péritoniles tuberculouses (laparatomie ) [+ .'M.-At].,.. e
Bartholinite (ablation de la glande). covuuuoinannn
Polype uréthral, coccccviiineess R o i
LCalen] viésical {litholrilie).. .« voveeeuvevrnnrrnnnann
Cystocele (colporraphie anlérieure). .. .ovnuniiennn
Iupture élendue et ancienne du périnée!! ( périndor-

LT T T I |
Grossesse tubaire ot salpingite (ablation des annexes avee

le kyste fietal Jo oo ovcienininnnnnnnanannenaes 1
Pyosalping double (laparatomie, ablation)..........
Kystes de Povaire (ovariotomie).. ..ovvvsrireeinias A
Métrite hémorragique (curelage J.....ovviuenaes 1
Paolype nldrin (ablation).......couviviiiiiiiias 1
Fibromes utérins (hystérectomie abdominale totale)

L e e e e e S B
Epithélioma du eol (hystérectomie abdominale totale).. =
Hernie médiane consécutive & une laparatomis {avive-

ment des museles ot subire) «voveveaiiiieaanna. 1
Corps dtranger 4 la main (aiguille) [incision, ablation].

e - - T T T T T .

1) Plus & sufures do périnée faites au serviee d'acconchement anssitd) la
diéliveance. En 1898, il y a eu 116 accouchemenis dans ce service,

# Opérée in extremis aprés de fortes hémorragies el une poussée de péri-
lonite,
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SERVICES DE CHIRURGIE DU PORT DE ROCHEFORT.

Ustéite toberenlense du calcandum (eurelage)

Gangrine séche de 'avant-pied (résection de deox mé-
tatarsiens el de lewrs orteils) oo oooininnianns,

28

Tothk i nssrssnnnaasissasrasns a7
RECAPITULATION.
CAS BpECES,
Hopital de la Marine..oovviivvninennn, 71 o
oo o | 1" Hommes........... 63 ]
Aapiial; el { 8® Femmes. «cvvuvanes b7 3
i A e e e S e 191 b

(e qui fait une moyenne de plus d'une opération par jour
avec 21 laparatomies importantes pour plaies et tumeurs di-
verses, sans compler les hernies et appendicites,

EPIDEMIE DE PESTE BUBONIQUE

OBRSERVEE A PING S'HIANG (KOUANG-SI [CHINE]),
MAL-JUIN 189K,

Par le Dr THOULON,
MEDKCIN DE 4" CLASSE, MEBECIN DU CONBULAT BE PRANCE.

Sur des renseignements parvenus depuis quelques jours &
Limg Tehéon et signalant aux environs de Ping S'hiang d’assex
nombreux cas de mort attribudés par les indigines i la peste

bubonique, M. le Consul de France m'invilait, le 22 mai, &
aller constater le fait. :

Je me mis aussitdt en route,

Ping Shiang esl une petite ville chinoise situde dans le

cirque de méme nom, au pied méme des collines calcaires qui
forment la premiére zone de I'enceinte fortifiée du eamp re-
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284 THOULON,

tranché de Lidng Chéng !V, quartier géndral du commandant
supérieur des troupes du Kouang Si. Elle se trouve i lo kilo-
métres environ de Ling Tehéou et 4 35 de Lang Son par la
route =militaire» trés fréquentée qui la traverse. Elle compte
1,600 habitants sous 'administration d’un thou quan, petil chel
aborigéne. Exiraordinairement insalubre comme loutes les
villes chinoises, avee ses mares, véritables, enves & fermenta-
lions multiples, avec ses maisons mal aérées, elle offre au dé-
veloppement des maladies dpidémiques les conditions les plus
favorables possible, Il est méme surprenant que le typhus, le
choléra et la peste qui rignent ici i 1'état endémique ne fassent
pas de vavages plus grands que ceux qu'ils commetlent dans
ces milieux oi les regles de la propreté et de Ihygiene les plus
élémentaires sonl inconnues, el ol bétes el gens, — touchante
familiarité, — grouillent pdle-méle sous le méme toit!

Diss notre arrivée, nous contrdlimes I'exactitude des rensei-
gnements fournis. Nous apprimes que la maladie en question,
connue des Chinois le plus généralement sous le nom de yang-
tzeu ping , — maladie & bubons, — et qu'on appelle ici cheng-k'i
eh'wang-ping-sseu, — (lilléral : naitre, i‘l[li-}ill'illll"ﬁ bubonsmaladie
mortelle *1), — sévissail dans la localité exclusivement depuis i
peu priés un mois, Elle avait méme choisi de préfirence certains
canfonnemenls; le yd meunn du thou guan avail ainsi fourni au
fléan une large et colteuse hospitalité : le ehel de famille, sa
femme, une de ses filles, d'autres parents, des domestiques.
en loul quatorze personnes y élaient mortes. Son apparilion
avail é1é précédée dune grande mortalilé de rats el de pores.

U est & Lidng Ching qu'éclala, en 1880, la torrible épidémie qui fit, en
woins de deux mois, un millier de vietimes sur un effectifl de 4,000 hommes
envicon. On eompla, m'a-l-on dit, josqu'a 5o déeds en on seul jour. En
1891, nouvelle épidémie, moins sévire, @ Liéng Chéng el & Ling Tehdon
de mémz2 en 18gd-18g4. En 1895 enlin, quelques cas isolés & Ling
Tehéou.

“ La peste esl connue an lunan sous le nom de Fang-tzen eh'ouang);
on la désigne, en canlonnais, par les termes y loo-shib; les Thos Pappellent
thdn p'an thai; clle porte beaucoup d'autres noms dont les plus répandus
sont : {uan-tzen el dngs sha yi piao shé; td Pon ienn haing ching : thing ssen

tmg.
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La mort se produisail chez 'homme du deuxiéme au cinquitme
jour, en moyenne, selon la gravité des cas, avec de la fitvre,
des huhmm, et, plus rarement, des !wumns noirdtres d'une es-
péve particulitre, tris douloureux, nous rapportérent les gens
interrogés (1,

Le lendemain on nous fit appeler : nous en conslatimes
deux cas, Pun datant de vingt-quatre heures, le second au
troisieme jour. Le surlendemain et les jours suivanls nous con-
tinundmes & en voir de nouveaux,

A une énumération de symptomes plus ou moins vaguement
déerits, nous élions & méme de subslituer une étude coordon-
née de signes bien nets; aussi notre hésitation ne fut-elle pas
de longue durde et aflirmdmes-nous le diagnostic de peste bu-
bonigue.

La période d'invasion — car je n'ai jamais pu voir de ma-
lades a la période d'incubalion — se maunifesie loujours, ou
presque toujours, par une eéphalalgie trds vive qui n'a jamais
fait défaut, par des vertiges et par une altération profonde des
traits. La langue est recouverle d'un enduit blanchitre,
crayeux, saul sur les bords el la pointe ot elle reste rouge vil,

Les malades accusent des douleurs & I'épigastre et a l'ab-
domen, sans localisation précise. Nous n'avons jamais noté
d'épistaris, Remarquons d'ores et déji que la forme hémorra-
piqu: a 616 trés rave au cours de celle épidémie. Nous ne
Favons constalée qu'une seule fois.

Dix-huit & trente-six heares aprés, en moyenne, souvre,
avee la fievre, une nouvelle période. La lempéralure est trés
élevée = 39°,5, ho degrés, b1 degrés, avee un pouls excessive-
ment rapide, 120, 1ho, 160 et plus; la respiration s'accélire
considérablement, 35, ho, 45. Le malade présente un élat ty-
phique prononcé. La eéphalslgie est atroce; la peau brilante;
la soil inextinguible; les douleurs épigastriques el abdominales
augmenties. L'enduit dont la langue, sauf sur les bords et &
Fextrémité, est recouverte prend ordinairement une teinte

W Clest alors et aprés un Wlegramme eésumant nos renseignements. que
nous recimes du gouvernement géndral de Ilado-Chine Pondre de demenrer
i Ping S'hiang le temps nécessaiee pour v éludier eotle dpidémie,
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2586 THOULON.
jaundtre, Quelques vomissements d'aspect bilieux se pro-
duisent.

La constipation, dans les cas observés par nous, a été la
regle; la quantité d'urines émises est diminuée. Les téguments
prennent une teinte subictérique.

Aprés un laps de temps de douze a trente heures, en
moyenne, s¢ sont montrés des bubons ou un simple engorge-
ment ganglionnaire, ce dernier spécialement accompagné de
pustules gangréneuses. En méme temps, le corps se couvre de
sueurs proluses coincidant avec une rémission qui n'est bien
marquée que dans les cas heureux et qui va alors en s'accen-
tuant pour se terminer en méme temps que la fibvre, par la
convalescence, du sixiéme au septibme jour.

Au contraire, dans les cas i terminaison falale, 1'état ty-
phique s'accentue. Alors se manilestent des troubles d'origine
nerveuse : soubresauls, trémulations fibrillaires et coniractions
spasmodiques occupant les groupes musculaires du cou, de la
poitrine et des membres supérieurs plus géndralement; stra-
bisme supérieur convergent; déviation conjugude des globes
oculaires; mydriase; délire, stupeur et coma, Concurremment
s'observent les complications broncho-pulmonaires.

Cel étal se prolonge, dans les cas graves, — et ce sonl ceux
que I'on observe le plus communément, — vingt-quatre, trente-
gix heures et plus, et les malades meurent dans le collapsus.
Dans les eas foudroyants, ces trois périodes se déroulent en
quelques heures, quarante-huit en moyenne (1),

Opservation L

Petite fille tho, dgée de 5 ans. — Habite le Fu-meunn du thou-
qua, son pére, qui y est déeddé de la peste bubonigue ainsi que Lreize
autres personnes, les jours préeddents.

ab mai. — Elle est malade depuis deux jours. A la région eervi-
cale latérale gauche sidge une adénite trés développde. Les panglions

W On lrouvera peut-dtre que je me suis élenda avee beaueoup de com-
plaisance sur une symplomatologie déji connue; j'ai era devoir le faire pour
répondre & un désiv qui m'avait ét¢ exprimdé de voir décrites d'une facon mi-
nuli-use les manifestations de 'épidémie qui nous oceupe.

page 287 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=287

BT T ST

EPIDEMIE DE PESTE BUBONIQUE A PING S'HIANG. 287

offrent une masse bosselée, tris dure an toucher, trés douloureuse i
la pression. La peaun est rouge et tendue. La langue est reconverte
d'un enduil erayeux, épais, la muquense bueeale enflammée,

Le thermométre, dans aisselle, marque 39°.8; le pouls, petit,
bat 160: la respivation bréve et saceadée est & 5So.

Peau brilante. Pas de vomissements: constipation depuis quatee
Jours: quantité des urines émises diminude, Soil ardente,

Le foie parait normal ; la rate est angmentée de volume.

La malade est dans un état d'agitation extréme et se plaint con-
slamment,

ab mai. — La langue, devenue jaundtre, est gonflée et fendillée,
Les gencives sont reconvertes aingi que les lovres et les dents de fuligi-
nosités, L'élat d'agitation persiste avee des contractions musenlaires
et de véritables soubresauts tendinenx. Yenx eonvulsés en strabisine
supérienr convergent.

Apparition de pustules gangréneuses a la région sternale et dans le
dos. Température, 4o°,1; pouls, 185 respiration, 5o.

Dans la soirde, le thermométre est i fio®,7; le pouls & 1ga; la respi-
ration & 58,

La mort survient vers minuit.

Opservariox 11,

Jeune Chinois de 20 ans. — Constitulion moyenne, Habite e
centre de lu ville, :

ah mai, — Malade depuis trois jours: aspeel typhique. A la région
cervicale latérale, b droite et & gauche, adénite dont le développe-
ment efface les dépressions du cou et présente au toucher deux masses
indurées sous la pean tendue, ronge et congestionnde. Géne respira-
toire considérable. A V'susculiation, signes de congestion pulmonaire.
Crachats striés de sang,

Le thermométre marque bo degrés. Pouls petit battant 120 pulsa-
tions. La langue est recouverte d'un enduit jaundtre trés épais. Séche-
ressé de la bouche, Pas de vomissements: constipation. (Quantité
Q'urine émise dans les vingl-quatre heures presque normale. Soif
intense. La rate et le foie paraissent normaux.

abi mai, — Des pustules pangrénenses sonl apparues au coun, dans
le dos et la face externe de Ja jambe droite. Trémullations fbrillaires
dans les groupes musculaires du thorax et des avant-bras.

Délive de paroles. Carphologie.

Températare, ho°,7; pouls, 130, Le malade meurt dans la soirde
en état comatenx,
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Opservation 111

Chinois de 18 ans. — Constitution moyenne. Habite le centre de
la ville.

a5 mai. — Aurait de la fidvre depuls trois jours. Bul:-nns Crurauy,
it droite, trés dovlourenx & la pression. Zone d'inflammation trés eon-
sidérable. Céphalalgie excessivement vive; vertiges. Température,
39°4; pouls, 1a8; respiration, 4a. Langue humide, recouverte d'un
enduit Manchitee, bord et pointe libres, d'un rouge éearlate, Consti-
pation. Quantilé des urines édmises peluhmt les vingt-quatre heures,
normale. Doulenrs assez vives an ereux dpigastrique. Le foie parail
normal ; la rate est angmentée de volume,

ati mai. — L'état du malade est sensiblement le méme. A en, dans
la soirde, denx selles amendes par un purgatif énergique. Miction nor-
male. La peau est couverte de sueur. Température, 39 degrés; pouls,
14 ; respiration, 37.

Soir : températare, 39, 1; pouls, 120; respiration, 38.

27 mai, — Le malade accnse un pen de mienx dans son élat géné-
ral. Sueurs trés abondantes, Un des bubons entre en voie de ramollis
sement. i

Le thermométre est 4 38°.8; le pouls & 110; la respiration & 34.

Soir : température, 3g degrés; pouls, 114; respiration, 35.

28 mai. — Le mieux s'accentue. Au toucher, sensation bien netle
de Muctnation d'un des bubons, Sueurs toujours ahondantes, Tempi-

rature, 38 degrds: pouls, gq: respiration, Jo.
a9 mai, — Le malade peut étre considéré comme en convales-

cenee,
Température, le matin, 37°,6: ponls, go: respiration, a6,
Le soir méme; sans avoir fait part de lear projet, ses parents le
trunsportent & la campagne! Je Fai complétement perdu de vuae,

Onpsenvarion 1V,

Chinois, 33 ans. — Forte constitution. Habite e centre de la ville.

al mai. — Malade depais deux jours, A la végion du pli de Taine,
i droite et & gauche, gitean dur, voluminenx, trés doulourenx & la
pression, conslitué par le groupe ganglionnaire supdrienr oblique.
Peau séche, bridante.

Le thermométre, dans l'aisselle, marque Go°,a, Pouls petit & 1a5;
respiration , 3.

La langue est recouverte d'un enduit blanchitre peu épais: bords et

pointe libres.
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Douleurs violentes au ereux épigastrique avee sensation rés pénible
de chalear intérieure. (]épl\;lialp}"m s vive, []ui:]r[uas vomissemenls
daspect bilieux; pas de selles, urines rares ; soif intense,

a7 mai. — Le malade délive depuis hier au soir; il est dans un éat
d'abattement trés grand. Température, Go®5; le pouls, trés dépres-
sible, bal 120 ; respiration, ho.

Muguense bueeale rouge, séehe, enflammée; pas de vomissements;
la constipation persiste,

Apparition de pustules gangrénenses & la région cervicale anté-
vieare, dans le dos, & la fesse et a la cuisse droiles,

Conjonetivite intense de 'eil ganche.

Soir : température, ho®,6; ponls, 136; respiralion h8.

a8 mai. — Mdme étal. Température, ho®a; pouls, 128; respira-

tion, 38, Le soir, le thermométre marque 40”4 le pmﬂ.ﬂ bat 134 oL
la I'I'!-'-!Iiﬂlﬂ[]l! est it ha,

ag mai.— Le malade est i la derniére extrémité, Contractions mus-
calaives géndralisdes: mydriase, Ftat de ||msl|'.|t.in|'| trés considérable,
Température, fo®,g; pouls, 144,

On m'apprend que la mort est sucvenue dans le eoma, denx heares
aprés ma visite.

Opsenvarion V.

Femme tho, 50 ans. — Habite & I'une des extrémitds de la ville,

27 mai.— Malade depuis quatre & cing jours, Au-dessous du pli de
Paine dreoite, dans le grroupe panglionnaire supérienr n.':l]iquf.-1 bubon
volumineux, dowlonrenx & In pression, avee zone inflammatoire trés
Stendue,

Températnre axillaire, 39,2 ; pouls, 138,

Lidne 1'nﬂ|1in|h|il’l‘ considérable. Catarrhe |1-|1:-nthn-|1-ulmnnnirs-.

Langu» reconverte d'un enduit erayeux, épais, sauf sar les bords el
i la pointe ob elle présente une eoloration rouge vif,

Deux petits vomissements se sont produits ee matin méme, dont on
wa pu me déterminer la nature. Céphalalgie trés intense. Constipa-
tion. La {]u:mliié d'urine émise dans les \'i|1!,rl-1lllnl|1-. hewres esl infié-
riewre i la normale.

Teinte subictérique des tignments,

af mai, — La malade est dans le coma, Géne ms.llir;llr]in? exlréme,
'|'r'l|||u’*l';tl|||1~, le matin, 396, Le pouls, misérable est a1 ho. Anorie,
La mort a e hen dans Vaprés-midi.
anci. ve wip. ’av. — Celolire |H: 1. LXXU -- i)
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Oaservarion VI

Gargon, métis de tho et de chinois, dgé de 7 ans, — Ses parents
habitent au centre de la ville,

a8 mai. — Malade depuis quatre & eing jours. Aspeet typhique.
Au-dessons du pli de Paine ganche, tomear voluminense, doulourense
i la pression, formée de denx bubons accolés, Pean séche, brilante.
Le thermométre, & Taisselle, marque fio rlﬁﬁl'éﬁ; I pouls bat 164.
Langue gonllée el fendillée avee enduit jaundire. Etat inflamumatoire
considérable de Ia houche ot dn ||I|.'1|'J':|x. Enduit ﬁl]iﬂ'iueu_\' des lovres,
iles grencives el des dents. Constipation. Urines rares,

ag mai. — Au moment o je vois le petit malade, il est mourant.
avee des accidents edrébranx vappelant eeux de la méningite aigué.

Osservamon VIL

Femme tho, ko ans. — Habite le centre de la ville,

28 mai. — A de la fitvee depuis deux jours, Enorme pritean gan-
f:'linmmim trés doulonreny i la pression, sidpeant & la régiun axillaire
gauche. On senl, au loucher, trois tumenrs de volume différent. Aspeet
typhique. Pean séche et brilante, Température, 39°.6; pouls, 119;
respivation, 3g. Langne humide reconverte d'un enduit erayenx, Dou-
lewrs vives & Pabdomen, aolour de Pombilic, []l‘.;:luilillﬂiﬁ inlense,
Conslipation. Quantité d'urine émise doms les vingtquatre  heores
presque normale, Rate eonsidérablement augmentée de volame; le foie
parait normal.

aqg mai. — La malade est dans un état de proﬁ:-nd abatlemenl.
Elle n'en sort que pour marmotter quelques paroles inintelligibles,
Température, 3¢°.5; pouls, 110; respivation, 38. Des vomissements
brundtres, me dit-on, se sont produits dans la nuit, Pas de selles,
Ouantité d'urine diminnée.

Le soir, la température est & 39°.8, le pouls b 114 et la respiration
i 38. Fiat comateux dans lequel meurt la malade, assez tard dans la
soirde,

Des quelques observations précédentes ¢t d’'un bon nombre
d'autres—que je ne rapporte pas ici pour éviler des répétitions
fastidienses — il est permis, je erois, de tirer les conclusions
suivantes :

Le symptdéme dominant de la peste bubonique est un état
typhique trés prononeé : il n'a jamais fait défaut.
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Le bubon a existé dans la majorité des cas, siégeant de pri-
férence aux aines, la gauche surtout, dans le groupe ganglion-
naive supérieur oblique. Lorsquiil y a eu adénite simple,
celle-ci s'est emparée, de préférence, des ganglions cervicaux et
sous-maxillaires. Bubons et adénite onl loujours éié trés dou-
loureux; I'adénite, variable dintensité. Quand la suppuration
g'élablit, an seul bubon, & Vexclusion des autres, 8'il en exisle

plusieurs, subit cette transformation.

Dans un tiers des cas, environ, sont apparues des pusiules
gangrénenses sidgeant, par ordre de fréquence, au cou, au dos,
el aux membres : la zone d'infiliration el I'edéme onl loujours
élé trbs considérables.

La fievre ost conlinue : elle alleint toujours 39°,5 et dépasse
ho degrés, mais elle arrive rarement & plus de h1°a.

La langue est lourdement chargée d'un enduit crayeux,
quelyuelois jaundtre; elle est libre sur les bords et a la poinle
dont la coloration varie du rouge vineux & éearlate; je n'ai
Jamais observé la « raie bleudtre signalée par cerlains auteurs.

Le volume du foie est, en général, normal; celui de la rate
jresque loujours augmenté considérablement.

La constipation est habituelle.

La quantité des urines émises pendant les vingl-quatre
heures est diminuée; elles ne revélent pas de caracléres parli-
culiers de coloration: nous avons noté de P'anurvie plusieurs
fois.

Les complieations broncho-pulmonaires ont été assez [ré-
quentes : nous les avons rencontrées dans un sixibme des cas.

La forme hémorragique de la peste (dpistaxis, hémoplysie,
pétéchies, ele.) a é1é rare : un vinglibme des cas,

La durée de la maladie, dans les cas foudroyants, n'a l‘h"tls
dépassé quarante-huil heures; dans les cas graves, la termi-
naison falale a eu lieu enire le qualrieme etle cinquieme jour;
tlans les cas heoreux, la convaleseence a commencé avee la
suppuration des bubons, au sixitme jour.

La mortalité, dans les cas que nous avons observés, a élé de

90 p. 100; dans l'ensemble des cas accusés, elle n’aurail atteint
que 86 4 87 p. 100.

149

page 292 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=292

@BIUM 7 ' y

202 GLERANT.

Il aurait disparu du fait de cette épidémie, dapris nos
propres observations el les renseignements recueillis, un peu
plus du quinziéme de la population de Ping S'hiang; contrai-
rement 4 ce qui a é1¢é observé & Canton, au cours de la der-
nitre épidémie, c'est parmi Pélément masculin adulte que ln
peste a fait a Ping S'hiang le plus de victimes,

De I'enquéte & laquelle nous nous sommes liveé, il résulle
que T'épidémie qui nous occupe serait née sur place et non
descendue du Yun nan.

Nous sommes dailleurs convaineu, d'aceord en eela avee les
‘missionnaires, avec les autorités locales déja vieillies dans la
région, el un de nos prédécesseurs i Longtchéou, — M. le doc-
teur Delay, si notre mémoire ne nous fait pas défaut, — que
la peste bubonique esl, comme le choléra et bien d'autres ma-
ladies infecticuses, endémique au Kouang-Sill,

ASSISTANCE MEDICALE

AUX PECHEURS DE LA MER DU NORD",
Par le Dr GLERANT,

MEDECIN DE 9° CLABBE,

Le nombre des péeheurs frangais de la Mer du Nord est den-
viron h,000 pendant la saison de péehe du hareng. Montés

i Jeneparle pas, i dessein, du traitement médicamenteux , dont nous con-
naissons tons l'inanitd, Je me suis néanmoins trouvé dans Pobligation de
donne., pouar la forme qmz-lqur.*; purgatifs et des exeilanis. Ne rien prescrire
4 un malnde est, en effel, anx yeox des Chinois, laire aven non d'impuis-
sanea, mais d'ignorance absolue du eas obseryé,

le n'insiste pas davaniage sur la prophylaxie, Je P'ai, pour sauvegardes les
régles de Phygidne, indiquée; mais qu'espérer de gens qui s'isolent, par prin-
cipe, du contact de la civilisation el qui. figds dans une indifféreace absoluc
des réaelions cosmigues ambiantes par le fanalisme el la snperstition s'ub-
stinent & ne chercher daulro conse of daulre reméde @ lewrs jpanx que le
bon plaisie d'innombrables divinités dont ils penplent lears nenl ciels 1!

@ Extrail du rappert médical (18gg) do I Glérant, midecin major de
I'This (station de la Manche ol de Ja mee do Nond ).
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sur des navires de 6o a go lonneaux au nombre de 18 &
20 hommes, enlassés dang un poste privé d'air et de lumibre,
ils font de longues traversées, s'dloignant jusqu'a 6oo milles
des edtes frangaises et restant a la mer sans relicher pendant
un s et quelquefois davantage lorsque la péche n'est pas
lructuense. Pendant ce lemps, les [n"-n:luzurs ne e lavent pas;
l'cau douce apporlée de France es! réservée pour la cuisine et
pour la boisson, De plus, ils ont Vhabitnde de conserver nuil
el jour leurs botles el leurs vétements imprégnés de sel. Aussi
le frottement continuel détermine-1-il chez eux des furoncles,
des uledrations surtout au nivean des poignets (ronds d'eau),
qui souvent dégénérent en vérilables phlegmons. Les panaris
causés par les pigires d'arétes de poissons sont aussi trés fré-
fuents.

Parmi les maladies internes, celles que Ton rencontre le
plus souvent sont des affections a frigore dues aux variations
birusques de la température dans la Mer du Nord : bronehites,
amygdalites, diarchée.

Ajoutons & cela les conlusions, les enlorses, [ractures,
hernies inguinales, blennorragies.

Un déeret du 11 février 1896 preserit l'embarquement d'un
eoffre # médicaments et d'une instruction médicale & bord des
hitimenls armés pour les grandes piches dans la Mer du Nord.
La deseription de ce coflre par noire prédécesseur le D* Pervis
a paru dans les Archives de médecine navale de mars 18q7.

Des conférences sont failes tous les ans aux patrons pécheurs
dans le but de les familiariser avee les médicamenis contenus
dans les collres, Nous avons conslaté cetle annde que la plupart
thes bateanx de péche gqui ont en besoin de secours médieans
avatent leur coffve vide; Uiostroetion médicale seule Pascom-
pagnait et ils avaient quitté la France dans cel étal, 1l serait &
désirer que la vérification des collres par les commissions de
visite [l effectnde d’une fagon plus sérieuse.

Les baleaux de péche continuent done comme autrefois a
avoir recours aux ressources de la station. L'assistance médicale
par les moyens de celle-ci a réalisé un progrisYnotable depuis
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que les eolres-annexes de 'This ont ét¢ munis d'un coffre leur
permetlant de parer aux besoins urgenls,

NOMENCLATURE DES MEDICAMENTS ET OBJETS DE PANSEMENT
CONTENUS DANS LE COFFRE DES ANNEXES. -

a. Médicaments pour T'usage interne.

Aleoolé de quinguina .. ... .vveiniiiinan. 130 grammes.
Azotale de bismuth (en paquets de 4 grammes). . aho —
Chlorate de polasse {en paquels de a prammes ). . 1o —

R 0 i o e e AT 100
Ipéea en poudre (en a flacons) |paquels de

o QORIMIE |osnnnmrrrnnsanensnsnsrrnsen 6o —

Huile de ricin (en a flacons). . ........000ua0 doo —
fodure de potassiom, . o ovinviiiiianiians 100 -
Laudnnum ivovavvivirennnsasarsocnnnns 100 —
Salicylate de soude {en paquets de a grammes)., 6o ==
Sulfale de gquinine (en paquels de o gr. Do), .. Jo
Sulfate de soude (en paquets de fo grammes), . . 200 ==
Opiat (en 2 facons) oo oeeenniiiiienais fiono

b. Médicamenis pour Pusage externe et matériel medical,

Acide borique (en paguets de fo grammes)....  2h0 grammes

Aleool camphré (en & Macons ). .ovueenion.. 1,000 —

Solution phéniquée & 5 p. 100 (en 8 facons)... a,000

Solution Acide phénique. ... ..., a grammes. | foo  —
Kleon] e ain vosincn v owmmnca 1 gramme.. ) (en 2 acons).

Solution } Bichlorure de mercure., . 1 gramme. . ! 5o grammes,

1L A —— 15 grammes. |
Farine de lin (en a flacons).....covvvvenvees o —
Poudre d'iodoforme...............cc0vuvnns 100 —

Catgut o a (1 facon).
Teinture d'iode. . oo evvvinransvrrnrrnsnans 0 —

Comple-goulles . o ovunriuuinernnnas Cra it 1

Bande élastique. . covvivecrrrininainiiinias 1

Bougies en gomme dlastique. ....o00uuiive ]

Pommade d'Helmerich............... e iy alio grammes.
Pommade mercurielle double.. .. oouovivnaas a00 .
Vaseline boriquée .. coovvveinnnnaninnnnnas 200 —_
Sparadrap de disehylon..............000000 b métres,
Sparadrap de cantharides.. .o svvvnvriannsnsas o m. Ho.
Irrigatenr Eguisier.. .. .. .. P 1
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Sondes de Neélaton. ......

R I A E
Bandages herninires avee sons-cuisses , cl:hé AT « v
cilé ganche, a
Seringues &0 verre oo ovun. .. vesumasEEEaE 3
Bimbplamnen . ol conareere vek . B hailes,
Wirinoir an wermei, . ccooupmnnnsnsssnssisas 1
¢. Objets de pansement,

Podlette en fer-blane vovuvenvnsininn., R 1
Compresses de gaze @ pansements sublinées phé-

nifuées (moyeane de 10), ..ol 7 paquels.
fiiae purifide & pansements (largear o m. 70} ... 1 padquet.

Coton abworbant hydrophile, 3 paquets de. ..., abo grammes,

|:I1nu|m purilide, o paquetsde,. .o vvvaiiiaae, bon —
Bandes roulées en toile de chanvee de 3™ < o™,0b.

Bandes de paze & pansemonls de 5™ % 0™ 07, ...
} | 7
Tuile imperméahle

& paguets,
h paguels,

.......... i mdris,
Doigliers en pep. . cvvicsssosssrisiarsssss i
lhnnlnﬂm de BOFPR. oo suabpassnnnrdonannsnas &
Bandages trinngulaives de tailles différentes.. . ... 1
Goultitres en fil de fer pour la enisse el Tn jambe

avee pied. s s o vvuns A T e g ]
Gonltidres en il de fer pour 1o bras ol Pavanl-hras

réunis perpendiculairement, o ovviiiiiia.., 1

L'instruction médicale qui accompagne le coftre & médiea-
ments des annexes est le Guide médical i Pusage des comman-
dunts de batiment dépourvn de médecin. Nous avons rédigé
pour les patrons une instruetion médicale plus résumée, congue
en lermes simples, faisant connaitre Fusage el le mode d’emploi
de chaque médicament. Lorsque nous avons en oceasion-de les
renconlrer dans leurs reliches, nouos lear avons fail ‘des deé-
monstrations praliques. '

Pendant leurs eroisibres au milien des péchenrs, ils ont dis-
tribué des médicaments pour les malndies énumérées plus
haut. '

Le bateau de péche Saint-Pierre, n° 296g de Boulogne étail
i la mer depuis quinze jours, lorsqu'il a été rencontré par la
Sardine, le 23 juillet, ayant & bord un homme atteint de fistule
uréthro-périnéale, conséeulive & un abcis urineux. Le palron
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Roussel le prit & son bord pour le conduire & Aberdeen oi il
arriva le 24, Pendant la traversée, une infiltration urinaire
s'élait produite et en débarquant, I'homme fat admis d'urgence

b la Royal Infirmary par les soins de I'agent consulaire de
France.

A nolre arrivée dans ce port, le 2 aoidt, nous avons vu le
-malade, et d'aprés les renseignements que nous a donnés le
médecin trailant, le D' Garden, il dtait eniré & I'hopital dans
un élat trés grave : le serolum et le fourreau de la verge élaient
confondus en une méme tumeur volumineuse, rougedtre; les
deux hypochondres élaient envahis par Uinfiltration qui, limitée
en bas & l'arcade crurale, avait remonté du edté gauche jusqu'an
creux de V'aisselle. Six incisions furent pratiquées : sar les par-
ties latérales des bourses, au périnée, aux hypochondres et i la
région axillaire. Des drains furent placés dans ces incisions el
une sonde & demeure dans le canal de 'uréthre. La suppuration
qui suivit l'infiltration fut si abondanle que le pansement étail
renouvelé Lrois fois par vingl-quatre heures. L'élat général étail
maouvais, la langue séche et ritie, la lempérature élevie,

A notre derniére reldche & Aberdeen le 18 aodt, nous avons
revu le malade. La suppuration et le décollement consécutif
diminuaient de jour en jour et il était considéré comme hors
de danger.

Les patrons des bateaux de péche attendent ordinairement
la vencontre de I'féis ou de T'une de ses annexes pour lear re-
mellre leurs malades, et il est inconleslable que sans le con-
cours de la Sardine, cel homme donl nous venons de parler
élait voud & une mort certaine sur les lieux de pdche.

Le role de I'Ibis, au point de vue de l'assistance mdédicale,
ne peut gutre s'élendre au deld de celui des Annezes, L'encom -
brement du faux ponl est lel qu'il 0’y a pas de place pour une
infirmerie. Il est impossible d'y installer une couchelte el les
malades [éhricitants du bord soat évacués sur les hépitaux a
terre. Toul ce que peut faire son médecin, c'esl de soigner i
leur bord les malades des bateaux qu'il renconlre el de con-
duire au port le plus proche un malade grave,

Sous le rapport des soins médieaux, les pdcheurs des aulres
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nalions sont plus favorisés que les ndtres dans la Mer du Nord.

es Anglais, qui se trouvent plus pris de leurs cdtes, y ont
actuellement trois bateaux (medical mission ships) dont le
patron a recu des notions de médecine et de pelile chirurgie
dans le but de médicamenter et panser un malade; plus
b bateanx-hdpitaux (hospital vessel) qui onl un médecin com-
missionné. Ge nombre va étre augmenté Pannée prochaine d'un
batean a vapeur. En effet les chantiers Hawthorns and C° de
Leith ont recu la commande d'un vapeur-hopital de 3oo ton-
neaux, blant 192 neuds, desting & la Boyal national mission io
deep sea fishermen, Ce navive a é1é donné par un généreux ano-
nyme.

La Hollande, on dehors des denx avisos et du brick qui co-
operent & la surveillance de la péehe pendant la saison du
hareng, a envoyé cetle anndée dans la Mer du Nord un batean-
déglise-hdpital VYEspérance (Hospitaal-Kerkschip de Hoopp). Le
prix d'achat et les frais d’entretien de ce hitiment onl élé pris
i charge par une associalion privée semblable & celle qui existe
en France sous le nom d'OFuvres de mer el qui possédait déji
dans les porls plusicurs maisons du marin.

Le but de celle société est d'adoucir le sort des péeheurs de
In Mer du Nord en lear apportant des conseils an point de vue
de la religion el des secours médicaux et chirargicaux, et en
répandant parmi eux une litlérature saine et morale.

L Espérance a 26 m. o de longueur sur 6 métres de largear
et 7 m. bo de ereux. Son tirant d'eau & Parridre est de 2 m, 8o.
Elle jouge 126 tonneaux brut. C'est une aneiennc goeletle
de péche & voiles latines, Comme marque distinclive, elle
porte au grand mit un guidon blea avee les (rois lettres HL K. 8.
( Hospitaal-Kerkschip) marquées en blane et le pavillon hol-
landais i la parlie supérieure et interne.

Sous le pont on Lrouve en allant de lareiere & Pavant

La cabine commune an commandant et au second ;

Le carré du médecin et du pasteur;

Les cabines du médecin et du pasteur;

La salle de bains;

L'hdpital ;
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La euisine:

Le poste de I'équipage.

Le pont, vaste el dégagé, comprend f panneaux el 2 claires-
voies. Celles-ci correspondent, 'une au cared du médecin el
du pastenr, I'autre & Phépital. Par le panneau arriére on ac-
cide aux cabines du capitaine et du second , par le panneau avant
au poste de I'équipage; des panneaux intermédiaires, I'un est
destiné au service de la cuisine, l'autre communique avee
I'échelle qui méne & hdpital el aux logements du médecin el
du pasteur. Par cetle échelle on tombe dans un couloir don-
nanl i tribord sur les cabines du médecin et du pasteur,
adrées par le panneau de P'échelle et éclairées par un hublol
de pont; @ bdbord se trouvent une salle de bains et les hou-
teilles. A Vextrémité arritre du couloir se Lrouve le carré, qui
posséde une grande table el des coussins en abord. L'extrémité
avant communique avee I'hdpital, vaste salle de 6 métres de
longueur et 2 métres de hauteur, comprenant au milien une
lable avee des banes & dossier et de chaque bord a lits en fer
sépards par une loilette. A la téte de chaque lit se trouve une
petite tablette pour y déposer les médicaments et les aliments
des malades, Deux hamaes peuvent dlre accrochds en cas de
besoin. Quatre armoires fixfes sur les eolés des eloisons avant
el arriere de P'hdpital renferment les médicaments et le ma-
tériel chirargieal, Un cadre-civiere destind au transhordemen
drs malades est fixé anx barreaux du pont. Enfin un harmnoe-
ninm se (rouve dans la salle. Gelle-ci est trés bien éclaivée par
nne large claire-voie,

A Tmvant de Thipital et communiquant avee lui se Lrouve
un comparliment comprenant la euisine i bibord el la cou-
chetle du euisinier & tribord.

L'Espérance peut renfermer dans ses caisees 8,000 litves d'ean
douce. Le bitiment est monté par 13 hommes : le capitaine,
le second et le maltre d'équipage, le médecin, le pasteor, 1 in-
firmier, 1 cuisinier et 6 matelots,

Nous ferons remarquer que 'on acciéde & la cuisine par
I'hépital. I y a bien une ouverture pratiquéde dans le pont qui
permet de faire passer les objets, mais les odeurs de cnisine
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el la fumée doivent fréquemment pénétrer dans I'hdpital, 1|
ell été préférable de Tinstaller sur le pont.

 L'Espérance a pris la mer le 20 juin, faisanl route pour les
Shetland, ol les pécheurs se livraient & celle époque i la péche
aux harengs. Depuis cette épogque jusquan 28 aodt, jour ol
nous I"avons visitée dans le port de Leith, sa croisibre au milieu
des péeheurs a élé inlerrompue par quatre reldches ; la 1™ 4
Aberdeen, la a2® & Leith, 1a 3% & Amslerdam, la 4° & Leith.

Pendant ces deux mois, 11 pécheurs ont é1é hospitalisés i
bord pour les alfections suivantes :

Fiiwre typhoude.... ... M 5B AR R 9
BT Ty T P e T 3
Abcis S GO . s s sasssnisananvnns R 1
Tubereulose pulmonmaive ..o ovvnnn i a
Rlhomatisme articulire. . o ve o oo i v vvvvsannannnns a
Neéoplasme de estomae . ..o oviivneiiiiiiennaas k|

Des deux typhiques, 'un est resté & bord jusqu'a complite
guérison, c'esl-i~dire cing semaines; 'aulre, que nous avons vu
i bord 4 Leith, était & la fin de la troisitme semaine de ma-
ladie.

En outre fia péchears sont venus se laire panser ou de-
mander des médicaments & bord. Les panaris, les abets de
Pavant-bras, les furoncles, les bronchites, les amygdalites, les
embarras gastriques, les conjonelivites, les blennovragies sont
les affections les plus fréquentes qui ont amend les pdehears i
la consullation.

En France, on a pu apprécier les services que les bateaux-
hopitaux des Oiuvres de mer rendent tous les ans & Terve-Neuve
el en lslande. Nous espérons que celle sociélé, apris avoir
répard la perte gqu'elle a éprouvie celle année en Islande,

étendro ses bienfaits aux pécheurs de la Mer du Nord, lorsque
ses ressources le lui permettront,
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LES ASSOCIATIONS DE MEDECINS DE LA MARINE
EN ALLEMAGNE.

La Militarartzliche Zeitschrift vend compte dans les termes qui sui-
vent de deux réunions des associalions des médecins de 'a Marvine alle-
mande & Kiel et & Willemshaven en 188

= Associntion des wmedecing de fe Marine a Kiel,

wLe 17 février, & 7 heores du soirv, an casino des ofliciers de Morine.
o éé edébrd le ag* anniversaive de la fondation de I'\ssociation des
médecins de la Marine & Kiel.

#Depuis ses modestes débuts, 1"Associalion compte actuellement
A6 membres aclifs el 3 membres honoraives, Parmi los pmufm's , o sen-
lement dlaient présents & Kiel, les autres dtaient b lo mer, la plulml'f it
I'étranger, dans les Instituts scientiliqnes on dans les hdpitaux, ete,
Quoique la réunion des membres participanis et des amis de 1" Asso-
ciation ettt élé sensiblement plus nombreuse an 26° anmiversaire , celle
annde 7o convives se trouvaient aulour de la table.

«L'Association des médecins de la Marine de Willemshaven avait
déléggué le médecin chef de Tescadre I, médecin principal d'état-major
de 1™ classe, D" Sehmidt el 6 anlres membres. Le médecin d'élat-
major Thomas reprdsentait la Soeidtd de médecine mililaire de Berlin.
Parmi les convives se lrouvaient les D Fischer, Graf von Spee, von
Starck et Dochle,, professenrs i I'Université de Kiel el déléguds par elle,
Enfin un eertain nombre d'officiers des corps de santé des armées de
lerre el de mer, toule une série de médecins de la Marine, hors d ac-
tivité de serviee, ayant i leur tdle le médecin principal d'état-major
de 17 classe de la réserve Nenher, et le médeein prl'nc;'pul ||'|=Ia‘|!-mnjnr
il 2* clusse Noeht, de la véserve navale, svaient répomdu i invitation
el élaienl accourus de trés loin.

«Le président, médecin de station de la Marine, D* Globig, montra
en quelques mots que 1'Assecialion depuis sa fondation avait répondu
it son double but ; enlretien de bonnes relations de eamaraderie et
culture de la science. [l lui sonhaita une longue prospérité et termina

par un hoeh en son honneur,
- Le médecin |:|riu{'ip.1| iI"état-major fit pousser un hoch enthousiaste
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en I'honneur des invités, et saisit cette oecasion pour exprimer V'espoir
gue la Ful:;jllll'iili.lm dun corps de sanlé de la Marine de eelui de Tarmée
de terve vesterait sans influence sur les vieilles et cordiales relations qui
unissent les deax corps.

=Le professeur D7 B. Fischer remercia an nom des invités el des
anciens membres et montra qu'an dedans comme an dehors, 1'Asso-
ciation avait justifié sa réputation de seiencs et de gaieté el exprima
sa convielion qu'avec le développement présent de la Marine, elle
serait & la hautenr de sa thche. '

=Les compliments de la Sociétd médicale de Willemshaven et cenx
ile Ja Socidté des médecins militaives de Berlin recurent un accueil
enthousiaste, Lo président remercia an nom de la Soeiétd,

#Au banguel fit suile un Kommers. Au nombre des chansons,
(ueliques-unes , ¢ mme les années préeddentes, composées pour la cir-
constanee, recurent un aceneil fatleur, Celle joyeuss harmonie fut en-
trétenne par une bigve exquise, des vleits comiques, el 1y verve des
conversalions parliculieres,

aVers minuit, la [II.I.]H gl':lnl]e 1!;|rlie des convives entm:hnquaiuui
lidelenent leurs verres dans une bewverie matinale, {Am nielislen

Mittag vereinte ein fideler Frithschoppen nochmals die grissere Hilfle
der Festtheilnehmer. )»

« Assoeintion des medecing de le Marine d Willemshaven,

wLe 3 février de cetle annéde, 1'Association des médecins de la Ma-
rine de Willemshaven f2tait son 25* anniversaire. Le mélecin général
de la Marine, le délégué de la Sociéld des médecins militaives de
Berlin et de 1 Association des médecins militaives de Kiel, rehaussaient
par lenr présence Péclat de eelte eérémonie particaliérement paie el
animie, Le banguet servi an Casino des officiers de la Marine fut suivi
d'un Kommers qui se termina par une beuverie de biére pleine de paielé,

=1’ Association peat fibrement envisager son passé, Partie de débuls
modestes, elle comple anjourd’bui Ga membres actifs, 5 membres
lonoraires et 7 membres vésidants exteaordinaives, La Soeidlé sest
loujours attahée josqu'ici & se conformer & son buty eontribuer aun
diveloppement de la seience par des publieations, la eréation d'une
hihlinllu‘:qne bien garnie, ele. , servie de point deconlael entve tons ses
membres disséminds sur toute la surface du globe, A ees efforts, nous
souliaitons pour Uavenir le meillour suceis, »

Je me serais fait un véritable serupule de changer quoi que ce soit
i ces comples vendus, Les leelenrs des Avchives de wiédecine navale
m'excuseront d'avair ¢1é contraint d'aller empronter i la langue du bon
Rabelais es mols qui me ]H‘flllﬂllﬂil‘lll e ne pits en masguer la sa-
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veur. lls me sauront gré, je pense, de leur monirer sur le vif les
maeurs de nos collégrues germaniques. Ils auront remarqué 'union qui
riyrne de Pautre edté du Rhin, non seulement entre membres dune
méme association quel que soit leur grade, mais encore entre loules
les associations médicales, 51, b une eerlaine époque , semblable asso-
ciation el existé entre médecins des ports de guerre en France, peut-
dtre un dvinement qui a relenti péniblement sur la carriére de tous,
ralentissant I'avancement des uns, décourageant les aulres, n'aurail pas
en lien. 1 me parail inulile el peu convenable d'insister sur des faits
accomplis. Mais serait-ce copier servilement I'étranger que de choisir
dans ses institutions ee qu'elles ont de bon el de prendre modéle en la
circonstanee sur les associalions des ports de guerre de I'Allemagne?
Il n'est jamais trop tard pour s'anir,
D Gros,

L'IMPALUDISATION PAR LE MOLSTIQUE.
(The Lancet, y septembre 18g4.)

Le conseil de I'Eeole des maladies tropicales de Liverpool s'est
rénni le ag anil pour discuter les nouvelles mesures pouvant faciliter
les recherches du major Noss sur le moustigue de la malaria, Le major
Ronald Ross, du Serviee médical des Indes, M. Austen, da Musenm
Britannique, et le D" Annett, de I'Ecole des maladies tropicales, ont élé
envoyés en mission h Sierra Leone, ot ils sont arrivés le 10 aoit par
une saison remarquablement peu pluviense. Avant lenr départ, une
demande de seconrs péeunier avait é1é adressée an Ministére des eo-
lonies; M. Chamberlain , tont en lonant I'énergie el Uinitiative du comité,
et prometiant qu'il donnerait des ordres pour que toutes les facilités
fussent données aux savants par les antorilés locales, avail répondu qu'il
lui élait impossible de leur venir autrement en aide, vo que les fonds
avaient €té absorbés par la Commission d'investigation de la malaria
envoyée sur In edte Est d'Afrique par le Ministére, conjointement avee
la Société Rovale. Cette Commission, gui retourne de ce moment en
Angleterre, va selon toutes probabilités recevoir I'ordre de faive rallier
immédiatement Sierra Leone & deux de ses membres, afin de seconder
le major Ross. L'Ecole des maladies tropicales en ful ainsi réduite &
ses propres ressources et aux subventions particuliéres qui ne lui ont
pas fait défaut.

Le major Ross esl trés salisfait des résultals déja obtenus el a ciblé
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pour avoir des aides. Le 1Y Fielding-Ould , alumnus de I'Université de
Victoria et éléve du professeur Boyee, est parti le a seplembre pour
le rejoindre, Le but de Pexpidition est de rechercher le point le plus
rapproché d'Europe oi Ton peat trouver 'Anophéle (genre de mous-
lique), alin d'y pousser les investigations sur les moyens de détruire
cel inseete. Les éludes italiennes avaient déja démonted que I Anophél»
esl Uhdte intermédiaive pour les parasites tierces el de la saison des
pluies. Plusieurs spéeimens d"Anopheles furent pris & Kissy (petit vil-
lage & 6 kilométres de Freelown); on les fit se nourrir sur des malades
ableints de figvee quarte; deux jours aprés on les disséqua. De tons les
Auophides pris & Wilberforee (village & peu de distance de Freetown ),
ui seal ful trouvé infeeté par le parasite quarte, tandis que cenx de
hissy qui ¢'étaient nourris sur des malades de Wilberforce présentaient
s le premier disséqué, des parasites eorrespondant comme dimen-
sions & une infection datant de deux jours, ee qui est une preave ireé-
cusable que I"Anophéle peut aussi devenic 'hdte du parasite quarte,
Les recherches des endroits oit les Anophéles opérent lenr ponte sont
restées infructuenses b Kissy, ear il avait abondamment plu toute la
veille; landis que les repaives dn Gulex, pelite espéce de moustique
[ valgairement cousin ), ont éé facilement trouvds: eenx-ei, dont l&gmn‘ﬁ
Culex Leeniatus el une espiee voisine de Culex pipiens onl éé reconnus
banlent tous les récipients contenant de l'ean, et on y trouve leurs
larves en abondanen; e'est exaclement e qui s¢ passe aux Indes, an
dlive du major Ross. Les endroils ot s'opére la ponle des Anophéles sont
pren nombrenx el isolés, aussi sera-t-il probablement assez aisé de les
détruive. Nayant & s'occuper que d'un seul genre de moustiques, la
mission a bon espoir de réussir,

1l est inléressant de noler en passant une découverte de M. Austen
i Rissy. Une espéee de mouche Iséisé, distincle de celle de I'Afrique
méridionale que tout le monde connait, la Glossina morsitans, fat
trouvée posée au soleil sur des embarcalions & see sur la plage.
Quatre spécimens furent pris non sans difliculté el reconnus comme
appartenant au type dit ouest-africain & couleurs sombres, tels ceux
vecueillis par M. W, H. Crosse & Asaba sur le Niger. 11 est & remarquer
qu'on ne peul conserver des chevanx & Sierra Leone, que les mules
dépérissent rapidement et que le bétail st alleint d'un genre de con-
somplion. L'expédition va diriger ses investigations aussi de ce coté,

I Lamont.
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LE PANSEMENT JAPONAIS AU CHARBON DE PAILLE.

{ Archives de medecine et de phavmacie militaires,
L. XXVII, D" Matignon; . XXXIV, Février- Robert.)

Fn 18g1, le professenr Kikuzi eut lidée d'employer du charbon
de paille de riz, enfermé dans des sachets en toile, pour le pansement
ile plaies de toule espéce, Cette méthode, employée d'abord avec succis
dans les hdpitaux civils, devint bientdt réglementaire dans les hopitaux
wilitaires do .]ﬂpnn, ot rendit de trés grands serviees dans la fuerre
sino-japonaise, nolamment & Port-Avthar, & Wei-Hai-Wei.

En ellet, le charbon oblenn par Pincinération de la paille de riz soit
i I'aie libre, soit en vases clos, est d'une préparation facile, d'an prix
L is modique; tees fin, teés porenx, doué d'un ponvoir absorbant eon-
siérable, il pent, quand il est enlermé dans un sachet, sappliquer
exaelement sur les plaies, el exercer nne compression douce, égale el
réguliére,

Tous ces avanlages sont particuliérement appréeiables pour la chi-
rargie d'armée,

Il était done tris inléressant de rechercher si le charbon obtenu
par lincinération des pailles de blé ou d'avoine pouvait étre employé
avee la méme eflicacité, ear la facilité de confeetionner ce eharbon en
conrs de campapne pouvail faire considérer comme superflus Femma-
rasinage et le transport de grandes quantités de matériaux de panse-
ment, déji ondrenx par enx-mémes, tels que lonate et la gaze.

Les premiers essais entrepris au Val-de-Grdee firent d'abord eonstater
ijue ln paille de bli, dont la texture differe de la texture de Ia paille d=
riz, donne aprés combustion un résidu offrant peu d'analogie avee le
charbon de paille de riz utilisé au Japon; le charbon de paille de blé
se présente sons forme de bdllonnets rigides el cassanls, et ne parait
point posséder le méme pouveir absorbant ni la méme rapidité d'ab-
sorplion que le charbon de paille de riz. Néanmoins le Comité technique
de santé du Département de ln Guerre voulul élucider In question sui-
vanle : =Peut-on uliliser en Franee le pansement au charbon de paille
dans les conditions analogues i celles qui se sont présentées dans la
auerre sino-japonzise s el déeida de faire expérimenter e moyen de
pansement d'aprés un programme éludiant & la fois la manitre de pré-
parer ce charbon el le mode d’emploi du produil.

Pour la préparation da charbon il fut preserit de proe/der :

1" Par la combustion lente sans appel d'aiv:
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2® Par la combustion & I'air libre,

Quant an mode l]'em]ﬂni, le eharbou, enfermé dans des sachels de
toile fine, devait étre essayé dans les conditions suivantes :

1* Comme pansement sec sur des plaies opéraloires nettes:

2" Comme pansement humide dans des cas de plaies contuses:

4" Comme pansement gras sur des plaies, soit récentes, soit bour-
geonnantes, un léger enduit de vaseline simple on horiquéde éant
étalé sur la surface du pansement.

Les expérimentateurs devaient vépondre aux questions suivantes :

Le pansement sec avee paille de blé on d'avoine carbonisée est-il
avanlagenx comme facilité de préparation, prix de revient, poavoir
absorbant, souplesse, élasticité §

A-til des inconvénients au point de vue de la ciealrisation ?

Est-il suffisamment antiseptiue ?

Les sachets humeetds superficiellement sont-ils micnx tolérés gu'a
I'état see? :

Les corps gras étendus & la surface permettent-ils d'éviter issue du
charbon & travers I'étoffe du sachet ?

Cet enduit est-il contraire i la qualité absorbante du charbon ?

Y a-til avantage & associer la poudre de charbon & des agents anti-
sepliques tels que l'iodoforme, 1e salol, ete.?

Des rapports sur ces expériences ont été établis par MM. Loison,
professeur agrégd au Val-de-Griee, Février, de Ihopital de Naney.
Flutean, médecin chef de I'hdpital de Versailles, Delorme, médecin
chef de Ihdpital dn camp de Chilons.

Les différents rapports s'accordent tous sur la possibilité d'employer
le charbon de paille comme pansement sur des plaies de toute sorte
sans nuive & leur cicatrisation, mais établissent que sous le rapport
de la doucenr, de la souplesse, de la facilité du nettoyage de la plaie,
les pansements avee la gaze sbehe on humide présentent nne supério-
vité marquée. Le charbon de paille. facile & préparer, d'un prix mo-
dique, présentant des qualités dabsorption et d'asepsie suffisantes.
constitue un bon pansement de fortune.

Le rapport de M. le médecin major de 1™ clnsse Fiévrier a été publié
dans le numéro d'soll des Archives de médecine et de pharmacie mili-
taires. En voiei le résumé trés succinet.

Préparation du eharbon. — La combustion de la paille i 'air libre
n'a jamais donné de résultals satisfaisants. 1l est préférable de fairc
comburaer la paille dans un récipient de tdle, bien nelloyé et préala-
blement flambé. Le feu est mis dans les couches inférieures de Tamas

ancil, pe win. mav. — UOctobre 18gg. LXXII — a0
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de paille, puis le réeipient est fermé par un couverele. On obtient ainsi
un trés beau charbon ; on opére le triage des fragments non carbonisés
el des corps étrangers; la durée de I'opération est de 45 minutes en-
viron, Le charhon de paille de hlé est supérieur au charbon de paille
d'avoine.

Sachets, — Les sachels onl él¢ confectionnés avee de la gaze asep-
tiste: ils présentent une épaissenr uniforme de a centimélres et ont les
dimensions suivantes

Grands. o,a0 de longuenr sur 0,15 de largeur, pesant 16 & ao grammes,

Moyens., 0,13 - 0,10 - gh1o —
Pelils . . 0,10 — 0,00 . 34 bH. —

Le prix respectif des sachets (remplis) est de 0,03-0,015-0,0075.

Ewmploi des sachets. — Employés sur des plaies opératoires netles,
la cicatrisalion s'est opérée avee rapidité,

(omme pansement humide sur des plaies contuses (des coups de
feu suivis d'infection ), les sachets ont donné le plus heureux résultat,

Le pouvoir absorbant est considérable et peut dépasser le poids du
charbon. Ces sachets peuvent avec avantage dire humeelds superficiel-
lement de liquides antiseptiques,

L'application de corps gras i la surfaee du sachet n'entrave en rimn
I"absorption; la vaseline fond rapidem-nt. mais elle forme un magma
noirdire avee la pondre de charbon qui s'échappe du sachet; cel enduil
est diflicile & enlever, c'est Ia un premier inconvinient; en voici un
anlre : le pansement donne une sensation de rudesse, de rogosilé qui
illlpl’ﬁsﬁiulllm :lésag:ﬂh]l-me'nt le hlessé, el celte impr{'ﬁsiun n'est que
Lrés pea alténude par I'addition de corps gras comme la vaseline ou
par 'humectation saperficielle avee une solution antiseptique,

D'oit 1a conchision que, inférieur anx pansements avec la gaze el
l'ovate, le eharbon de paille peut néanmoins eonstituer un bon pan-
sement de fortune et rendre de grands services en temps de guerre.

Ces conclusions évidemment ne peuvent s'appliquer qu'au charbon
de paille de bl: et d'avoine. 1l serail utile de rechercher les qualités
vraies du charbon de paille de riz. Dans nos possessions indo-chinoises
ou malgaches, Putilisation de ce produit si facile & préparer rendrait
de grands services, en colonnes ou en expéditions, Nous ne doutons
pas que des e-sais ne soient bientdl fails par quelques-uns de nos
camarades qui pourront nons fixer sur la supériorit? que les Japonais

attribuent an pansement du professeur Kikuzi.
P. Baiésavn.
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LE BATEAU-AMBULANCE

DE LA MARINE DE GLERRE AUTRICHIENNE.
(Recue seientifigue du 2.3 septembre 18g9.)

On sait que, durant Ia guerre avee |'Espagne, la marine militaire
ameéricaing s'est (rouvée fort bien des navires-hdpitaux gquon avait
installés puur celle campagne. L' Autriche, dout la flotte de guerre n'est
pas du veste de premicre importance, posséde dés mainlenant un na-
vire du méme genre. Cetle nouvelle ambulance flottante se nomme le
Giraf Falkenhayn, Elle a été complétement équipée et offerte an Gon-
vernement par iles particuliers en honneur du Jubilé de Pempereur
l"ranl_'.nis-\]nsf.-pil. ille sera confide anx bons soins de 'associalion autri-
chienne de la Croix-Rouge.

BIBLIOGRAPHIE.

A, = GENEESKUNDIG THIDSCHRIFT VOOR NEDERLANDSCH.
{ Indie, partic XXXV, 18g5.)

C.-L. Bense, officier de santé de 9°* classe. — Remarques
sur Paptitude des indygenes au service militaire, — Observations
sur les rapports entre la fréquence du pouls et le béribéri,

M. Bense a examind oy recrues malaises au pn'mt e vue de l'uj)ll-
Lude au serviee militaire.

Sur ce nombre, ont éé reconnues impropres pour :
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1232 seulement, soil 20 p. 100, ont élé reconnues aples au ser-
viee.

Les palpitations du ceeur et I'edéme seraient un des premiers sym-
ptémes du béribéri,

II. D* W.-G. Boorswa , pharmacien militaire de 2° elasse.
Contribution a l'éde du Ang khak.

Le Ang khak est un produit bien connu dans les Indes hollandaises,
composé de grains de riz, de conlenr fonede i extérienr, ronge grenat
clair & Uintérienr et faciles broyer entre les dniﬂiu. Celte altération
serail due 4 one moisissure appartenant an groupe des téldholies.
M. Boorsma a fait une étude chimique trés complite du grain ainsi
avarié,

1. J.-H.-L. Konuervooe. — Aetion du climat des tropiques
et du climat daltitude sur le sang de I'homme,

Suivant Fautenr, le climat d'altitude dans les pays chauds n'anrail
aucune influence sur le nombre des globules rouges et la proportion
d’hémoglobine du sang. M. Kohlbrugge suppose ~que c'est une expli-
cation fausse que de croive que la ravéfaction de Pair d'une place
n'exeree pas la méme influence que celle d'une autres. H eroit que les
observateurs en Suisse seront obligés de changer leur opinion et de
chercher une cause autre que cette diminution de la pression baromé-
trique pour expliquer cette augmentation =par coup de fouets, une
canse bien comprise qui n'existe pas & Tosari.

IV. J.-H.-F. Kouvenveoe. — La malaria et son traitement

i Tosari,

M. Kohlbrugge use pen de quinine. Il préfére donner les feuilles du
~Ficns ribes=, Gambir hoetan en décoction avee 1 gramme de phénacé-
tine, si la lempérature atteint bo degrés, et un pen d'aleool,

L'auteur attache une grande importance & P'angmentation de poids
an cours de la convaleseence de la malaria.

V. D Scuwren. — L'étiologie des abebs du foie.

Les abees du foie penvent dtre causés :
1° Par le traumatisme (raves); Thieifelder, en 1878, en a pénible-

ment rassemblé 11 eas:
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a® Par inflammation de voisinage : fibvre typhoide, nlebre d’estoma,
pyothorax;

3* Par embolie :

a. De 'artére hépatique, endocardile uledrense;

b. Embolie des veines hépatiques ;

¢. Embolie de la veine porte:

h* Par dysenterie et amibes divers.
Les abeis du foie ne seraient jamais idiopathigues,

VL. D" vax Buunes. — Un cas de placenta preevia central.

Femme malaise, ag ans. — Tamponnement & la gaze iodoformée,

L'administration de I'ergot en injection, Venfant étant encore dans
la matrice, est & noter, La plupart des acconcheurs modernes le pros-
erivent géndralement dans ees conditions : eomme pour le vésicatoire,
la saigrnde, d'antres médications trop déerices, il y a peut-ftre 1o une
exagération. L'ergot et Tergotine peuvent rendre de grands serviees
dans le eas d'hémorragies tris graves (placenta previa ), mais surtout
de rétention des membranes aprés avortement, alors que le col est Leés
faiblement dilaté, et que 'on se trouve dans des eonditions telles que

Wautres interventions sont impossibles: eas trés fréquent pour les mé-
ilecins qui exercent aux colonies.

B. — GENEESKUNDIG THIDSCHRIFT YOOR NIEDERLADEN.
{Indie, vol. XXXVI, 18g6.)

I. Buoemsg. — Un eas d'actinomyeose. — Soldat indigine.

Abeés i actinomycoses de hémithorax ganche, — Mort. — (est e
premier cas d'actinomyeose signalé dans Tes Indes hollandaises . chez
Fhomme diu moins, car les vétdeinaives en anrvaient, suivant Roll, si-
gnalé quelques cas parmi les hovidés,

Il. Luesens. — Quelques données sur Pelantoengan comme siation
sanitaire pour les paludéens,

Les Hollandais chevehent, en erdant des dtablissements de conva-
lescones pour la malaria, i augmenter la durde du séjour de leurs
lonetionnaires dans les colonies. Pelantoengan est un établissement
militaire situd an bord de I piviers |..H.Illlli:l' [}a\a} par "l.nl.]'.ﬁ:i
de longitade de Greenwich et 7°,6 d latitude, & une altitude de
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tigd mitres sur fa edte nond & 19 kilométres > la mer. La tempéra-
ture moyenne y est de a1 degrés & minuait, de 27°g & midi. L'hdpital
a recu en eing ans pour impaludisme 130 Europdéens et 56 indigénes
provenant lous de Semarang. 50 p. 100 des Enropéens sont restés
deux mois seulement; &o p. 1oo des indigénes n'ont séjournd qu'un
mois. Les Européens, pendant le Lemps e lear m’*jl}lir. ont angmenté e
& kilogr. 3 & 6 kilogr. &, et les indigénes de 2 kilogr. 6 & 5 kilogr. 8.
(Ces chiffres plus faibles s'expliquent par le poids moyen plus faible
des Malais.) 1l y a en un décts d'Enropéen. Chez les Européens
b1 p. 100 el sor le nombre des il'llli:gl:’.llf_‘.‘l T;':- p 100 n'ont pas en e
fitvre & Pelantoengan,

Les épidémies de béribéri du Richmond Asylum de Dublin. ( Archiv
fiir Schiffs- und Tropen-Hygiene, vol.Il, n" 6, p. 329.)

Le I¥ B. Sehenbe, ancien professenr a Iuniversité de Tokio, con-
seiller sanitaive de I'Empire allemand, autenr d'une bome monographie
du bévibéri, et, par eonséquent, grand clere en la matitre, a fait la eri-
tique d'épidémies assez singulidres qui se sont montrées chez les alid-
nés des deanx sexes internds au Richmond Asylum de Dublin pendant
Ia saison d'été.

La premibre épidémie date de 1894, Sur 15od internds, 174 furent
alteints, 2b moururent. Soil une mortalité de 16.3 p. 100, La se-
conde fut constatée en juillet 1896, Elle alleignit 114 personnes el
cansa 8 déeis, mortalité 7 p. 100,

La troisitme survint en 18g7. v eut 246 malades et 11 déces,

Lies symptdmes observés ont été les snivants :

a, Du edté de Pappareil locomotenr ; le premier phénoméne était
la faiblesse des museles péroniers et des fléchisseurs du pied; plus tard
il y avait parésie des membras inférieurs; steppage, quelquefois fai-
blesse des membres supérienrs: atrophie museulaire; parfois réaction
ile dégéndrescence,

b. Du edté de la sensibilité, il faut signaler les crampes, les don-
leurs superficielles et musculaives: anesthésie de la pean, quelque-
fois Thyperesthésie; la diminution des réflexes.

e. Duedlé delappareil eireulatoire : I'edéme des membres inférienrs.
qui w'a jamais mangué; Panasarque. I'hydropéricarde, Phydrothorax,
l'wdéme pulmonaire,

La maladie a fréiquemment débuté par de la figvee,
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La mort survenail de diverses manitres : insuflisance cardiague,
syneope ou cedéme pulmonaire,
A Paatopsie, on a trouvé la {!I"ﬂ!:llﬁl'l!ﬂl‘!l‘ﬂl'l" '!ml':'nchj'lllaleal.lmt les

nerfs, la dégénérescence praissense du eonr, ln dégindroseence gra-
nolense des muscles,

|I1"liﬂ|nﬁin e ens i!]}iqli';lllit‘l-l sl obseure,

Sagit-il réellement du bévibéri 7 M. Sehenbe le erait. A Dablin, le
hérihéri a ot dre il1'||mrh5 par mer, #Sous le climal humide de Do-
blin et avee les manvaises conditions hygidnigques que prisentail le
Richmond Asylam, les agents de la maladie ont pu tronver un sol
fnvorable pour lewr développement, est un fail l]n‘-!]mia longtemps
eonnu gue e bévibéri n'est pas limité aux végions tropieales et sub-
tropieales. »

Il est @ PRIATUEr (ue presgque en méme temps e béribér ¢'est
montrt dans les asiles d'aliénds de PAngleterre et de PAmérique du
Mo,

Serions-nons menaces de vonr notee pn'[llu-ingie senvichie hientot
Mune maladie jusqualors inconnue chez nous? Gela paradt pen veai-
semblable. Wy a nn point sue lequel M. Scheabe ne nons parait pas
avoir sullisamment insisteé.

(Vesl que ees allections, du veste ineomplélement déerites par la
ilivectenr du Richmond Asylom, [:1!"}!“}' an'llmnlt.lh Iassemblée de la
British medical Association tenue & Edimbourg en 187, — c'est Uap-
préciation de M. Seheube fui-méme, — n'ont été observées gue dans les
asiles d'alitnds, Beanconp de maladies peavent simuler le béribiri,
des my#élites et des polynévrites infectienses on toxiques notamment.
Pourquoi le héribéri, si béribéri il y a, n'a-til frappé que des aliénds,
en admettant le transport par mer de la maladie ?

Ir H. Gros.

Manuel pratique e la vision an point de vue militaire,
par le D* Pivox, médecin de 1™ classe de la marine,

Dans un pelit livee de meins de aoo pages, lautenr [rasse o0 revie
lout e qui a trait & Pewploration oeulaive aun point de vae militaive
{ Guerre et Marine).

Gomme il prend soin de nous le dire lui-w*~e : Toute théorie est
écartée de ce liore,

(est done avant toul un livre pratique, un 'rai mangel , ou, sil'on
préfére, un résumé snceinet des connaissances nécessaires au praticien ,
que ceux qui servent pourront toujours consulter avec fruil pour les
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guider dans leurs opérations, mais qui gera surtoul utile anx débu-
tanis et i ceux qui , ne désirant pas faire de lopl.talmologie une étude
spéciale, ne demandent i connaitre que ee qui leur est indispensable
pour la pmliq'ue juuruuliém. Or, & ece point de vae, le D* Piton leur
a rendu un signalé service.

Nous n'avons pas la prétention de donner ici une analyse complite
d'nn livre qui nest lui-médme qu'un rdsumé suceinel: aussi nous bor-
nerons-nous b en indiquer le plan,

Cel onvrage se compose de trois parties de trés indgales dimensions.

Dans la premidre, de beancoup la plus élendue, l'aulear passe en
revie fout ce qui a troit & la rechnique de Cexcamen de ln vision,

A. Dabord U'examen de Uaewié viswelle, el au, o'est-i-dire sans
correction, ce qu'il appelle Vacwite viswelle brute. Deseriplion el nsage
des échelles métriques el des oplométres les plus employés. A propos des
échelles, 'antenr nous présente un appareil aussi simple qu'ingénienx
pour 1'ocelusion alternative des yenx sans compression ni fatigue,

B. Recherche des couses qui abnissent Cacwité visuelle de Ueil nu
(e'est-h=dire non armd de verres). — Ce titre, dont le développement
constitue & lui seul presque toute la premiére partie, se subdivise &
son lour en deux artieles : Wethode objective, méthode subjective.

Anr. | — Méthode objective. Cet article comprend quatre chapitres
qui sont : 1" le toucher; a” U'éelnivage direct; 3° V'éelnivage Intérnl ;
h* 'ophtadmoscopie. L'auteur nous renseigne sur la manitre de procéder
& ces divers modes d'exploralion, el sur les indieations fournies par
chaenn d'eux.

Le chapitre 1V de beanconp le plus important de 'onvrage, se
subdivise en Irois paragraples, traitant respectivement : a. De Iéinf
des miliewx transparents, — b. De la réfraction oculnive, — c. De Vétn!
itu fond de Pwil,

Le paragraphe de la réfraction oculaire comprend le procédé de
Vimage renversée, applicable & la myopie seule : & ce sujel, lautenr
nous enseigne le moyen pratique de rechercher le proximum el le re-
motum de 1'observateur el le diagnostic de la myopie qui en déeoule.
Le procédé de l'image droite nous apprend & nous servic de Tophtal-
moscope d réfraction,

Puis T'auteur nows déerit le proeédé pratiquement difficile et infi-
déle de T'angéioscopie, anjourd’hui du reste b pen prés ahandonné,
enfin nous initie & la pratique beaucoup plns simple et plus sire de ls
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skiascopie, c'est-a-dire I'étude de la réfraction oculaire par I'ohser-
vation de la marche de Pombre produile dans le ehamp pupillaire par
les déplacements du miroir ophtalmoscapique.

A ce propos, on pourrait regretler que le eadre restreint de cet ou-
veage n'ait pas permis & Vantenr de s'élendre plus longuement sur ce
procédé ingénienx, si cette lacune n'avait éé déji préalablement rem-
plie par un de nos camarades de Uarmée, le 1" Billot { Détermination
pratiqgue de le véfraction oculnive par lo skinscopie, Paris, 183 ), on-
veage auquel les débutants surtont pourront se reporter utilement, el
dans lequel ils trouveront ce procédé exposé avee lanl de clarté el de
simplicité qu'ils seront, c'est le cas de le dive, foreds de comprendre,

Tontefois Mexposé foreément rapide quen fait la [V Piton lni permet,
chemin faisant, de rectifier nne ervenr partagée par le D Billot fui-
méme, reclifiealion (lui, comme on va le voir, a bien son imporiance,

On sait en effet que le verre eorvecteur de Uhypermeétrapie doit dtre
diminué d'une dioptrie pour exprimer le degré réel de cette amétrapie ;
la-dessus tout le monde est d'accord. Mais il w'en est pas de méme
pour la wyopie; el, tandis que plusieurs autenrs, avee Billot, ensei-
gnent que le verre corvecteur en ee cas indique eractement le degrd e
celle amétropie Piton nous pronve par des arpuments irréfulables que,
de méme qu'on retranche 1 D dans I'évaluation de hypermétropie, de
méme on doit en ajouler une i celle de la myapie.

On voit quelle importance acquiert celte différence d'interprétation
au point de vue de Vaptitude an service, et surlont de I'admission onx
denles militaires, puisque le méme conscril ou le méme candidal sera
admis par Billot comme n'ayant que — 6 D de myopie, el refusé par
Piton comme en ayant — 7.

Seulement nous avouons ne pas bien comprendre la conséquence
ijue Pantene en tive lovsqu'il dit, p. 66 : ~Cette dilférence d'interpré-
tration, préjudiciable aux conserils, le sera encore davantage aux
candidats des écoles militair: 8. » Entendons-nons : il nons semble que.,
=i gon interprélation , qui est la bonue, est préjudiciable aux randidats,
puisquielle en fera refuser comme myopes & 7 1) qui eussent éé admis
sans elle comme n'en ayant que 6, elle est an contraive tout b lavan-
lage du conserit, qui sera déclaré myope i 7 D, et par conséquent
impropre au service, tndis qu'avee la maniére de voir de Billot il et
élé reeonnnn aple comme n'en ayant que 6. Mais c'est 1houn détail.

A signoler en passant le moyen mnémolechnique dit des trois M
— MMM == Méme Marche (des ombres) Myopie. qui pourra &re
utile aux débutants.

Enfin {'auteur aborde I'examen du fond de Teeil, ¢'est-b-dive lophtal-
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moscopie proprement dite : Vexamen a Vimage droite; & image ren-
versee; la desm‘ipliun du fond de l'wil normal ; celle des ldsions de ses
annexes et de ses dilférents milienx, Ce paragraphe est plein de re-
marques praliques et d'enseignements uliles,

L'article 11, qui traite de la méthode subjective, comprend 5 chapitres.

Dans le premier, lautenr indique, sans 'y arréter, 'étude, pen
importante d'sillears an point de voe militaive, du sens loninenr, el
les moyens de déterminer I'ncwite lumineuse,

Le deuxitme chapitre est consacrd & 'éinde du champ visuel, et olfve
i Tauleur I'oceasion de nous présenter l'ingédnienx campimétre de son
invention qui sdduil par sa ﬁirnp“cil!‘.. el pamit réaliser sor les
instroments similaires un réel progrés, puisqu'il permel d'évaluer I
champ visuel en angles invariables pour le méme sujet, quelle que soil
la distance an lahlean,

\vee le ehapitre I, nons éludions le sens chromatique el les divers
pmr.t‘ﬂliu |-.m||it|y|‘in pour Fappréeier, notamment cenx de Holmgren ol
de Harthétemy ; Unchromatisme , improprement appelé deftonisme, ol la
iysehromatopsie, -

Le chapitre suivanl Lraile des nmblyopies fonctionnelles ou toriques,
¢'esl-i-dive celles dont la cause a éehappé & tous les moyens d'explora-
tion précédemment déerils.,

Enfin, dans le einquiéme el dernier chapitre, Fautenr s'oecupe de la
simulation, el passe vapidement en revae les divers maoyens mis en
usage pour la déeouvrir el confondre les simulateurs: mais on congoil
que celle partie de 'ouvrage défie tonte analyse, el doit, ponr dire
comprise, #ire non seulement lue el relue toul enliére, mais encore
mise cn pratique un grand nombre de fois. A retenir seulement i ee
propas les sages recommandations de l'auteur qui peuvent se résnmer
en denx mols :fm!frnﬂ! el doweceur,

La dewxieme partie de 'ouveage est un résumé des réglements relatifs
it la vision, au triple point de vue : 1° de P'admission au serviee: o® de
In sortie du service par retraife anticipée ou par réforme , avee grafificn-
tion renouvelable; 3° enfin, de la sortie du service par véforme simple ,
sans gratification ni pension de vetraite. Get exposé devait naturellement
trouver plaee dans un ouveage destiné i contenir tout ce qui peut élre
utile an miédecin de fa Marine pour examen de la vision au point de
vue mililaire, el 1'on concoil qu'il soil souvent nppelé & le consulter,

i) et instrument, dont on trouvera la de cription dans les Annales d'ocu-
listigue du mois de juillet 1892, el dans les Archives de wedecine nacale de
février 1893, o élé rendu réglementaire dans la Marine.
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La troisiéme et derniére partie eomprend Uapplieation de la technigue
ide Uexamen de la vision awr réglements wilitaives pour Farmde et pour
la .’I'lnrin(!.‘:n'ec indication "une miét’ ode spéeiale o Vexamen des ean-
didats a I"feole navale. Enfin lautenr termine par un telileaw synoptique
indigquant lordre & suivee dans la marche des opdrations ayant trait i
Fexploration oculaire; ear, comme il le dit fort judicieusement, /o

wethede est ln condition essentielle d un rf;frﬂ-nuxf;c s el r'rqll‘rl'f".

Nous en avons fini avee Fanalyse, peal-8tee un pea longue, de ee
precieax petit livee. Nous le répélons, c'est la, sans prélention, un ou-
vrage e volgarisation de la plus haote valenr, qui sera utilement
consulléd, non seulement par les débutants  auxquels surtout il s'advesse.
mais encorve par tous les méidecing militaives qui ne font pas de P'oeu-
ii.v-liiluc nne élnde ﬂ.ln‘riain, ol qui esl ap|u.~ili i leur vendree les plus
prands serviees,

i le publiant, notre enllbgue et ami a bien mérité de ses camarades
de Varmée et de la Marine : quil nous permetle iei de Fen remeceier
el de Pen félieiler,

1 Bowgas,

LIVRES RECUS.

Les explosifs , les powdres, les projectiles d'exereice, lewr uction et lewrs
effets vulnérants, par MM, Vimier, médecin ||1"nl{'i1:al1._ el Laval . méile-
cin aide-major de 1" elasse. — Félix Alean, dditeur. Paris. 189y,

Les grgﬂ'as urelérales , par le T¥ Trekoki. — A Maloine, éditenr, Pams,
1899.

[ustallution et fonctionnement du faboratoive de radiographie de ['hipiml
militaive du Val-de-fivdee, par le 1 Loison, médecin-major. —
Veuve Rozier, éditeur. Paris, 18qg.

Etude chimique et thérapeutique sur Uacide pierique, par M. Robert,
pharmacien de 1 classe de la marine. — G. Firmin el Montané,
éditeurs. Montpellier, 18gg.

Notes sur In pathologie spéciale des indigenes algériens, par le D Le-
grain. — Maloine, éditenr, Paris, 18qq.
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Thérapeutique oculaire palr MM. Brun et Morax. — (). Doin, éditenr.
Paris, 18qq.

Annales de ln Société obstétricale de France. Compte rendu des séances
de la septitme session, — 0. Doin, éditeur. Paris, 18gg.

Hygriene ot prophylaxie des maladies dans les pays chauds, — L’ Afrigue
Jrangaise, par le I¥ 1. Brault, — J.-B. Baillére et fils, dditenrs.
Paris, 1Hgq.

Electricité meédicale. Traité théorique el pratigue, par MM. F. Lucas
el Je I A, Lueas, — Gl Béra:lger, dditenr. Paris, 18gg.

BULLETIN OFFICIEL.

SEPTEMBRE 1899.

DEPECHES MINISTERIELLES

CONMCERNANT LES OFPICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINE.

MUTATIONS,

a septembre. — M. Dovieee , médecin de 1™ elasse du port de Rochefort, esi
désigné pour remplacer aux batteries d'artillerie, dans ce port, M. le ' Banrer,
médecin de a° classe, qui lermine, o 18 ssptembre 18gg, un an de servies ang
troupes en Franee,

& seplembre, — M. Beivor, médecin principal a Rochefort, nouvellameit promun .
est offecté . i compter du 1" octobre 18gg, au cadre de Cherbourg.

M. Desis, médecin de 1™ classe & Lorient, cal appelé 4 conlinuer ses serviees
an port da Cherboury, par application de Partiele 37 de arrétd ministériel du
v avreil 1Bgg.

i septembre, < M. Taérow, médecin principal du eadre de Toalon, est désigué
paur remjlacer an 3° dépit des ﬁr[uiplgalfl Lorient, & compler dn o wpl:umlm'
180 . M. 1o médecin principal Miavos-Poso, qui est rallaché au port de Toulon.

6 soptembre. — M. ok Boxanons, medecin de 1" closse du port de Taulon, esl
desipue pour embarquer sur le Nielly | Division navale de I'Océan Indien ), en rem-
placement de M. le V' Kigrver, rentrant en France pour cause de santé. — [bépart
de Marseille le ab seplembre 1 8yg.
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g septembre. — M. Bovsear, médecin prineipal du cadre de Roehefort, est désigné
pour embarquer sur le Charlemagne , entrant en armement définitif & Cherbourg.

M. Camwac, midecin de 2° clusse o bord do Cowrbet, est désigné poor embarquer

sur le Charlemagie, le 16 oetobre 1849, en remplacement de M. Mancaispoo, qui
termine deux ans d'embarquement & cette date.

M. Viowyne , médeein de 2° closse du cadre de Brest, est désigné pour embar-

quer sur la Défense mohile de Tunisie | Dizerte }o— I'Iépart de Marsaille la ] oetobre
TG,

13 septembre. — M, Bepcee, médecin de 2* classe, aide-major au 1 régiment
Wartillevie de Lorient, sera réintégré an serviee général dans ce porl, d compler du

ay seplembre courant, date & laguelle il anra levming o piviede riglomentaire de
sepvier aux troupes en Franee.

16 septembre. — M. Booncuienos , médecin de 17 classe du cadre de Toulon , est

désigné pour embarquer, le 1* octobre prochain, sur le Brenius, en remplacement
de M. le D" Huces,

M. Lswovn, médecin de 1 classe, du codre de Brest, est désigné pour le
13" régiment d'infanterie de marine | Madagesear ), en remplacemant de M, le D

Tnicann, — M. Latroon rejnihd.rl sa destination par la pagquebol partant de Marseille
le 25 vetobre prochain.

M. Micnes ok Forses, medeein de 1 classe, da cadva do Brest, est désigné pour

embarquer, la 1" oelobre prochain, sur le Do Chayls, en remplacement de
M. Boris.

M. Guvoruis, wédecin de 1™ clusse, du cadree do Ghobourg, est désigné pour em-

barquer, 1e 17 octobre prochain, sur le Cassard, en remplacement de M. le D" Bas-
BOLAIN,

M. Micuer, médec'n de 1" elasse, du cadre de Toulon, est désigné pour embar-
fuer, le 1" octobre prochain , sar le Galilde, on remplacement de M. le D7 Dunisp.

17 septenibre. — M. Jouss- Lavesniing , midecin de 1™ classe, du eadre de Roche-
fort, est désigné, sur la demande de M. ls directeur Gofs, pour remplir les fone-
tions de seerétaire du Conseil de santd du port de Hochefort.

20 septembre. <= MM. les médecins principaux Owsriv, docadre de Brest, em-
barqué sor I dmiral-Duperrd ; Bougas, du cadre de Lorient , amharqué sur lo Carmol ,
et Memcien, do cadre de Cherboury, embarqué sur la Bretagne, sont affectés, sur
teur demande, le premier & Cherbourg , le denxiéme o Brest, le troigitme & Lorient.

aa septembre. — M, Mesieao-Powry, médecin de 2° classe du cudre de Rocheflort,
est désigné pour ensbarguer sur la Déeastation | cseadre du Nord ), en remplacement

de M. Cumeongn. qui terminera, le [ oclobre prochain, deux années d'embar-
quement , et dirigé sur la port de Brest.

27 seplembre. — Par décision ministériolle du a7 septembre 18gy, M. Jo phar-
macien de 1™ elasse Avcmd (A.) a @b nommé aprés coneours, pour eing ans.
a Vemploi de professenr de physique biologique i U'éeole anuexe de midecine da
Roehefort . an remplacement de M, le pharmaeien prineipal Booawox.
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ag seplembre, — M. le médecin de 1™ classe de réserve Dovsy (Gobriel), du port
de Rocheforl, est maintanu, sur sa demande, dans le cadee des ofliciers de réserve
de Marmée de mer & U'expiration du temps de service exigh par 1a loi de recrutement.

3o septembre. — M. Aumny {Charfes), médecin de 1™ elasse, du eidre do Brest,
pricédemment désigné pour embarquer sur le Sureonf, ot dont la désignation a été
annulée, embarquera sur le Fleurss (eseadre du Nord ), au lien et place de M. le
D* Coové, nommé professear i Brest.

P'ar décision ministerielle du ag septembre 18gg, M. le médecin do 1™ elassa
Cuové (A-C.-A.) & élé nommé apris conconrs, ponr cing ans, & l'emploi de pro-
fesseur d'andtomie @ Fécole anneve de Brest, en remplacement de M. le médecin
prineipal Yencos , rattaché an porl de Brest.

PROMOTIONS,

Par décret en date du 15 seplembre 1Bgg, rendu sur le rapporl du Ministre de
lu marine, oul ét6 nemmés dans le corps de Santé de la marine, pour prendre rang
du 1" septembre 18gg:

Au grade de médecin de 2” classe,
Les médacing auxilizires de a* classe sortant de 1'Ecole d'application ;

MM, Movuisies | Pierre-René ), aeeté au port de Rochefort.
Vivie (Adrien), affectd ou port de Rochefort,
Sausvc | E.-Charles ), affectéd au port de Toulon.
Beogoer (Charles), affecléd au port de Lorient.
Fourcous { Lonis-Jean), alfectd an port de Toolon.
Hipie (Fridérie-Frangois-Alesandre ), affecti an port de Lorisnk
Cavazza (Louis-Bernard ), alfectd an port de Toulon.
Ganrnon | Marie-Henri-Alfred |, affectd au port de Toulon.
Gomare (Mauricz-Poul ), affectd an port de Toulon,
Goneenas | Luciea-Alfred ), affecté an port de Brest.
Braawe { Piarre-Felix ), affectd an port de Brest.
Neépevee [ Théophile-Pierre-Marie ), affectd an porl de Bresl.
Le Costac [ H.-Charles-Joseph ), affecié an porl de Brest.
Lesgacein | Alfved-Joseph |, affectd an port de Cherbourg.
Logo | Henri-A.-Marie |, allecld ou port de Cherbourg.
Lassenkk | Joseph-René-Rooul |, affectd an port de Cherbourg.

Au grade de phormaeien de a° classe :

M. Pemoniscar | Clément-Abel ), affecté & Bocheforl, pharmacien auxiliaire , sor-
tewt également do I'Eeols d'application,

LEGION DIONNEUR,

Par déeizion du Ministre de la marine cn date du 21 seplonibee 1849, M, Bogue-
wirne (GoE-J. ), médeein de 2® class: de la marine, a é4té inserit d'ollice & la suile
du tablean de elassement (faits de guerre ) des candidals présentcs pour e grade de
chevalier de In Légion d'hoaneur; fail de goerre au Soudan: a donné le plus bel
exemple de dévouement b de bravoure dans Tattaque dn 1" novembre 18g%, en
Folevanl of soignant les hlessés aprés avoie 446 lui-méme foulé aux pieds des elevany.
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CONGES ET CONVALESCENCES.

10 seplembre, — Une prolongation de compé de eonvalescenc de trois mois, 4
solde entiére, pour en jouir i Jonzae et & Paris, & compler du 3 seplembre 18gy,
eat accordée & M. le médecin de 1™ elasse Dosver, du eadre de Rochefort.

19 saptembre. — Une prolongation de conge pour afTuires pnrsommilus, i demi-
eolde, d'un mwnis douze jours, @ eomplor du 27 courant . est accordéa & M. le s
deein prineipal Cawren, du port da Cherhourg.

1§ seplembre, — Une prolonpgation de congé de convalescence de d ux mois, @
solda entibre, 4 compler du a3 seplembre 18qg, o passer & Tonlon et o Parig, est
aceordie a M, le médecin principal Escraseox, du cadre de Toulon,

Par décision ministérielle en date du ab seplembre 18gg, ane prolongation de
eongé de convalescence de lrois mais, 4 solde enlidre, & compler du 6 octobre, esl
aecordés o M. le D' Coste. médecin de ™ closse , du cadre de Toulon,

MARIAGES,

a septembre. -— M. le médecin prineipal Fovosrs, du port de Toehefort, osl aulo-

rigé & eontracter moriage avee M™ veuve Aona-Gabeolle Mavie-Jeanne Davnas,
domiciliée 8 Rochefort,

15 saplembra. — M. Leneavers | Alfved-Josaph |, médeein de o” elasse, du eadee
de Cherbourg, sctuellement & Toulon. est sulorist o conlracler mariage avec
M"™ Gumie | Marguerile-Mar e-Calherine), domiciliée & Bordeanx.

RECOMPENSES,

Ao soplenbre, — Une medaille en or a 86 déeernia par lo Ministre de la marvine

a M. 1e I Sisco, pour son rappert médiesl sur lo campague de ['Bure on Nouvelle-
Gininge.

DEMISSIONS,

Par déeision présidentielle du 7 seplombro 18yg ., a 416 accoplés la démission de

son grade offerte par M. Dovs Booncuer ( Angustin-doseph-Ernest), médecin de
2* elasse,

NESERVE,

Par déeret de méme date, M. Bros-Booncoer a élé nonmé méderin de a® elasss
ilans ka réserve de Uarmée de mer, et allfoctd an port de Toulon,

Par deécision présidentiolle du 7 septembre 18gg, a olé acceplde la démission de

son grade offerte por M. Ciwsrane | Flio) , médeein en chef de véserve do Varmbe de
1,
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13 seplembre. — Par déeision présidantielle du 11 seplembre 189y, rendue sur
le rapport du Ministre de la marine, a 6l¢ aceeptée la démission de son grade
offerte par M. Brécaor { Paul-Auguste ), médecin de 2° classe de réserve de 1'armée

de mer, = :

ag septembre. — M. ls pharmacien prineipal de réser o L Jawwe (E.-F.-M.), du
port de Brest, quia secompli la périsde quinquennale exigée par P'artiele 13 de lo
loi du 5 aoit 187g sur les pensions de relraite, est royé, sur sa demande, des
cadres des officiers de réserve de larmée de mer.

lapmmenie Navionase, — Octobre 18gg,
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LES EXPERIENCES COMPARATIVES DE DESINFECTION,

EFECTUEES AU LABORATOIRE DE BACTERIOLOGIE DE L'HOPITAL MARITIME
DE LORIENT, AU MOYEN DE L'ALDEHYDE FORMIQUE (PROCEDES DE
LAUTOCLAVE FORMOGENE TRILLAT ET DU DISSOCIATEUR nmsm], ET
DE LANHYDRIDE SULFUREUX.

Par les Dr* DU BOIS SAINT-SEVRIN et PELISSIER,
Iihlﬁlls DE I?Hlllilll CLABSE.

——

Au mois d'avril 1897, conformément aux preseriptions d'une
dépéche ministérielle en date du 11 septembre 1896, le port
tle Brest proeédait & des expériences de désinfection par Ial-
déhyde formique produile au moyen de I'nutoclave formogine
Trillat, et le médecin de 1™ classe Piton, chargé de la conduite
de ces espériences, concluait quiil y avait ndeessité de les
conlinuer.

Aux mois d'avril et juin 1898, le port de Toulon expérimen-
tait un appareil & production lente d'aldéhyde formique dit
Grand brileur Guasco, présenté par MM. Duquesne et Pégat,
conformément i la dépéehe ministérielle du 17 novembre 1897,
el les conclusions du médecin principal Laffont étaient que
cel appareil n'a ancun pouvoir désinfectant ni en profondeur
ni en surface.

De nouvelles propositions ont été adressées au département
de la Marine, en ce qui concerne Pappareil Trillat, par M. le
D Sedan, fabricant de produils générateurs de formol (12, rue
de la République, Marseille), lettre an Ministre en date do 1 no-
vembre 1898); MM. Duquesne et Pégat (16, rue de la Sor-
bonne, Paris) demandaient i faire expérimenter un nouvel ap-
pareil & production rapide d'aldéhyde formique dit Dissociateur
Guasco (lettre au Ministre en date du 22 oclobre 18¢8).

En réponse & ces deux propositions, une dépéche ministé-

ARcH. DE MED. Nav. — Novembre 18gg. EAXIE — a3
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rielle datée du a1 novembre 1898 preserit au port de Lorient
d'enireprendre des expériences comparalives enlre ces deux
appareils et le procédé usuel de Tanhydride sullureux, en se
conformant aux indicalions fournies par le Conseil supérieur de
sanlé dans ses délibérations des & mai 1897, 15 juillel et 8 no-
vembre 18q8.

Estimant : #que la désinfeclion en masse des salles d'hopital
et des navires esl une question assez grave aujourd’hui, pour
que la Marine étudie avee le plus grand roin tous les procédés
pratigues de désinfection, de manitre & choisir eelui qui donne
la plus grande somme de garanlies, pour un moindre prix de
revient, el en [aisanl courir le moins de dangers d'asphyxie,
d'empoisonnement ou d'incendie» (délibération du 4 mai
1897), le Conseil supérieur de sanlé émel Favis que la compa-
raison soil faite entre :

A. L'appareil formogene Trillat;

B. Lappareil Dissociateur Guasco;

C. Le procédé de l'anhydride sullureux;

D. L'éluved désinfection, ainsi qu'il résulle de ce passage de
la délibération du 8 novembre 1893 :

eIl serail méme indiqué de comparer, dans la mesure du
possible, I'action du formol agissant dans des conditions ana-
logues i celles des éluves a désinlection. »

Les points suivants sont particulicrement spéciliés comme
devant servir de théme aux expériences prescriles :

1" Stdrilisation superficielle;

2° Stérilisation en prolondeur;

a. Des matiéres liquides ;

b. Des corps poreux ou pulvérulents : Tissus, cordages, laines,
crins, malelas, loutes malieres en usage dans la Marine, suscep-
libles de transmeltre des germes morbides.

Quantités néeessaires par mélre cube ou par mille mitres
cubes pour oblenir ces rédsultals ;

3* Durée d'action nécessaire pour oblenir la stérilisation des
maliéres poreuses;

he Dangers d'asphyxie, d'empoisonnement, d'incendie;

5" Prix de revient de chacun de ces procédés.
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PROPRIETES DE L'ALDENYDE FORMIQUE,

L'appareil Trillat, comme lappareil Guasco, produisant,
quoigque par des procédés dilférents, le méme agent de désin-
fection, la formaldéhyde, il nous semble nécessaire de résumer
succinetement les nolions acquises sur ce corps relalivement
trés récent, qui sont de nature & guider la conduile des expé-
rigoces,

Clest a M. Trillat qu'est due I'élude la plus complite de la
formaldéhyde encore appelée: aldéihyde formique , aliéhyde méithy-
ligue, formol, formaline, méthanal.

La formule de ce corps est CH*O, et il est le premier terme
de la série aldéhydique.

Gazeux & la tempéralure ordinaire, sa densité est de 1.0k
(Willm et Hanriol), par conséquent voisine de celle de l'air, 11
se polymérise avec la plus grande ficilité, el donne naissance
i plusieurs corps nouveiux : 'un d’eux, la paraormaldihyde,
3(CH20), est solide el soluble; un antre, le trioxyméihyline,
J(GH*0), est solide également, mais insoluble et complitement
inactif,

Le trioxyméthyléne se produil immédiatement chaque fois
que l'on expérimente avee du formol gazeux pur. Inversement
i 15a degrés il entre en lusion, bout aussitdl fondu, se disso-
cie et réginere I'aldéhyde formique.

La (ormaldéhyde du commerce est une solution aqueuse
concenlrée & ho p. 100.

La propriélé chimique la plus intéressante du formol an point
de vue qui nous oecupe est son aflinité loute parliculiére pour
les substances albuminoides avee lesquelles il se combine en
tes tannant. [l est doud vis-d-vis d'elles d'un véritable pouvoir
de pénctration parcontinualion i une cerlaine profondeur, d'une
eombinaizon chimique superficielle. Récemment, en utilisant
celle propriété, M. de Rechter esl parvenu a rendre impulres-
cibles et stériles des cadayres entiers d'individus ayant succombé
& des maladies infecticuses, el a les conserver indéfiniment &
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Lair libre. Pour cela il place le cadavre pendant huit jours dans
une atmosphére constamment saturée de formaldéhyde par pul-
vérisation de la solution du commeree , au moyen d'un appareil
spéeial que nous ne décrivons pas ici. (Annales de Flnstitut
Pasteur, t. XIL, p. Ah7.)

Mais cette propriété chimique est enliérement diffévente de
la pénétration méeanique du gaz formaldéhydique & travers les
cOrps poreux, le I'{:u!rﬂgﬁ des papiers, des élofles, 1a laine des
malelas, surtoul les substanees cellulosiques, pour lesquels il
n'a pas d'aflinité chimique, et & la surface desquels il se poly-
mérise immédiatement. Les malieres albuminoides qui ont
subi cette action sonl insolubilisées el deviennent rebelles &
tonte assimilation.

La gélatine reste transparente et devient insoluble dans
l'eau, mais jouil de la propriété de se gonfller considérablement
sous l'influence de Fhumidité; dans cet élat elle esl extrémement
friable el se réduit en mielles sous la pression du doigt.

Comme la formaldéhyde posside aussi la propriété de trans-
former la fuchsine en matiére colorante bleue, nous trouvons
dans T'utilisation de ces deux actions un moyen de contrile
facile pour vérifier en quels points ont pénétré les vapeurs de
formaldéhyde.

On prépare des bloes de gélatine colorés en rose par la fuch-
sine, et en les plagant dans diver: points du local en expéri-
mentation, il est facile de voir, par leur changement de colo-
ration et 'insolubilisation de la gélatine, si le gaz aldéhydique a
pénéted yusqu'a eux. Ils jouent le méme vile que le papier de
tournesol dans les expériences avec lanhydride sulfureux, En
donnant & ces bloes une épaisseur suffisante et pratiquant en-
suile des coupes, on peat voir quelle a ét1é lintensilé de la
réaction sur chacun d'eux, el, par comparaison, se rendre
comple si Iaction da formol a é1¢ Ia méme en tous les points
du local.

Le pouvoir bactéricide de V'aidéhyde formique est réel, et
s'exerce non seulement sur les germes mycéliens, mais encore
sur la plupart des spores; et eette aclion anliseplique dérive de
la propriété chimique de ce gaz de se combiner avec les malidres
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albuminoides, qui sont lannées et rendues insolubles, Malheu-
rensement, dans la pratique, les vapeurs formaldéhydiques
n'agissent qu'en surface, le plus petit obstacle les arvite et pro-
voque la polymérisation,

Néanmoins cetle action sur les corps albumineux donne un
inlérél tout particulier aux essais de stérilisation du baeille tu-
berculeux dans les erachals, qui sont les principaux et les plus
dangereux véhieules de ce redoutable agent de conlamination.

Les animaux exposés aux vapeurs de formaldéhyde périssent
en un lemps variable, de quelques heures 4 8 jours, succombant
a Iintoxication. Ceux qui résislent le plus longtemps ont la
cornée laileuse, opaque, comme coagulée, et semblent amau-
roligues,

[
APPAREIL TRILLAT.

L'appareil Trillat, dit Auteclave formogéne, présenté par le
D* Sedan, et déja expérimenté & Brest, au mois d'avril 1897,
en présence du médecin de 1™ classe Pitou, est basé sur le
principe suivant

¢ Une solution de formaldéhyde, chauffée dans un autoclave
sous une pression de 3 4 5 atmosphéres, laisse dégager ses va-
peurs sans formalion de produit polymérisé. L'addition d'un
sel neutre favorise la régénération.

La solution employée est celle du commerce & ho p. 100, le
sel neutre de choix est le chlorure de caleium. L'appareil est
un anloelave chaullé au gaz ou au pétrole; les vapeurs se dé-
gagent par un lube d'échappement muni d'un robinet, et coudé
horizontalement, qui les conduit dans le local a désinfecter.
Le tube horizontal a une section de & millimétres, el une
longueur de 3o cenlimitres; son extrémilé libre pénitre dans
'appartement & travers le trou de la cerrure, ou par un trou
foré dans une porte, une fendire, ou un point quelconque des
parois. L'appareil reste ainsi en dehors du local pendant toule
la durée de I'opération.

M. Trillat livee au eommerce deux moddles d'autoclaves,
'un d'une contenance de 5 litres, I'autre de 12 litres.
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Pour [aire fonclionner cet appareil, on prépare dabord le
mélange dit formochlorol: on broie 200 grammes de chlorure
de ealcium, on Ihumecte avee 200 grammes d'ean; on verse le
tout dans 1 kilogramme de la solution commerciale de formol
4 ho p. 100. Le mélunge est inlroduil dans auloclave, les
boulons serrds, le robinet d'échappement fermé, el on allame
la lampe.

Quand la pression atleint 3 atmosphéres, on ouvre le robi-
net avec beauconp de précaution; les vapeurs s'échappent el se
répandent daus la salle,

L. Expériences antérieures.

De nombreuses expériences ont été enlreprises, i Paide de
cel appareil, dans les villes les plus diverses, el les résultals
eonsignés par les dilférents expérimentateurs ont toujours été
sensiblement les mémos,

Nous avons analysé spécialement les rapports de :

MM. Trillat et Bardet (& Paris), 1895
Vaillard et Lemoine (Val-de-Grice), 1895;
Trillat et Gabriel Roux (Lyon), 1895;
Bose (Montpellier), 18q6;
Ch. Nicolle (Rouen), 1897;
Trillat (Hopital de la Charité, Lille), 1897
Jona (Venise), 1897
Berlioz (Grenoble), 1897;
Rietsch et Raybaud (Marseille), 1897;
Piton (Brest), 18q7.

Ces expériences consislaient loules : i exposer i 'action des va-
peurs lormaldéhydiques, avee un disposilif plus ou moins varié,
descultures microbiennes et des produils pathologiques, des mé-
taux, desinslruments de chiru rrie, des lissus, des couleurs,, des
animaux; i vérilier ansnite par ensemencement et l'examen
microscopique des cullures, el par l'inoculation des produils pa-

Ahologiques, le degré d'action antiseplique de Pagent en essai;
et l'examen d'ensemble des résultats montre que cetle aclion
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était entierement dillérente suivant que les souillures étaient

expostes librement, ou plus ou moins profondément cachées
sous divers obslacles, tissus, liquides, poussitres.

A. Ezxposition libre. — Tous les microbes non sporulés soumis
largement au contact direct des vapeurs aldéhydiques étaient
surement Lués, Dans les mémes condilions, le charbon, le téla-
nos reésislaient le plus souvent, le subtilis toujours,

B. Exposition sous obstacle. — Quand un obstacle, méme de
minime importance, élail interposé entre la culture et les va-
peurs, l'action de ces dernilres élail loujours incerlaine, le
plua souvent nulle, Tuujnurs nulle au centre d'on matelas, elle
I'étuit presque tonjours dans la poche d'un habil, sous les plis
d'un linge chiffonné, dans un tube obturé par un simple tam-
pon de coton & ses deux extrémités, dans une paillasse bordée,

C. Crachats tuberculeuz. — Chaque fois que les expérimen-
tateurs ont exposé des crachals fuberculeux & Paclion de la
formaldéhyde, et tenté leur inoculation conséeulive aux ani-
maux, ces erachals ont paru avoir été stérilisés. Bosc est le
premier qui a insisté sur celle imporlante particularité,

D. Action sur les métaux, fissus, couleurs, — Les métaux
n'élaient pas altaqués, les éloffes, tentures, lissus, couleurs,
subi-saient I'épreuve sans étre altérés. Seules les coulenrs dé-
rivées de la rosaniline et de la safranine sont modifides par
l'aldéhyde formique; le rouge de fuchsine passe au violet.

E. Auires données acquises, — Des mémes expériences dé-
coulenl quelques aulres indications :

Un litre de formol est nécessaire et suflisant par 100 métres
cubes,

La durée daction des vapeurs est d’environ b heares; M. Tril-
lat estime méme que l'effet ulile est obienu en moins de
3 heures.

Le local est habitable environ 19 heures aprés l'ouverlure
des portes el fenélres.
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Enfin il n’y a pas de dangers d'incendie ni d'explosion inhé-
rents au produit employé.

1. Expériences des G et 7 février.

Les notions résumées dans les pages précédentes, acquises
par les expériences failes jusqu'a ce jour, nous onl guidés dans
la conduite des expériences des 6 et 5 février 18¢g, el nous
avons recherché surtout dans celles-ci les éléments de compa-
raison nécessaires pour répondre aux desiderata du Conseil su-
périeur de santlé dans les délibérations ei-dessus relalées.

Expérience du 6 février 189g.

Salle de 218 métres cubes; les joints des portes et fendtres
sont herméliquement fermés & I'aide de coton el de bandes de
papier collées, le dessous des porles ést obluré par une épaisse
couche de sable.

Le D* Sedan, aprés avoir versé a litres et demi de formo-
chlorol dans un autoelave Trillat, d’'une contenance tolale de
6 litres, chaufle a 5 kilogrammes au moyen d'une lampe & pé-
trole spéciale, et projette les vapeurs dans la salle par le trou
de la serrure. Commencée & 8 h. bo du matin, l'opération est
terminée & 10 h. ho. Pendant ce temps, Tappareil nécessite
la surveillance allentive et constanle d'une personne expéri-
mentée; vers la fin, le tube de dégagement s'est obturé par
suite de projections, el le manomélre, qui commencail & des-
cendre, est remonté brusquement, dépassant la graduation, ce
qui a obligé & éteindre les feux.

Les vapeurs ald¢hydiques ont é1é laissées au contact des objets
pendant 8 heures, et la salle a été ouverte 4 6 h. ho du soir.
A l'ouverlure, Vatmosphére saturde d’aldéhyde formique saisit
-4 la gorge et irrite vivement les muqueuses, particuliéfrement
les conjonetives: cependant M, Sedan y pénétre sans appareil
avec un simple mouchoir sur la bouche. Nous-mémes y entrons
munis d'un appareil Galibert pour recueiilir les objets mis en
expérience.
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Pendant un certain temps apris Fouverture de la salle, I'al-
déhyde formique entrainée par le courant d'air rend le séjour
intenable, méme en dehors de la salle, en face de la porte.

Objets en expériences.
Ces objets sont :

1* Des blocs de gélatine colorée a la fuchsine;
2" Des cullures microbiennes;

3% Des produils pathologiques;

h* Des poussitres;

b Des métanx;

6° Des couleurs;

7° Des tissus.

1° (iélatine colorée. — Des bloes eylindriques de 15 milli-
milres de diamétre el de 12 millimbtres de hanteur ont dté
disséminds en divers poinls de la salle, sur les lits, et sur le
parquet, au centre de malelas sonillés par des cultures micro-
biennes.

A lair libre, la gélatine est devenue violette et cassante dans
tous les blocs; elle est insoluble et s'effrite sous la pression des
doigts,

Un tube & essai de 15 centimiétres de hauteur, rempli aux
deux tiers de gélatine colorée, conservant & son orifice un nuage
insignifiant d'ouale resté collé aux parois quand on avait enlevé
le tampon-de coton qui Peblurait, el placé horizontalement sur
la tablette d’un lit, montre par les modifications subies, que
Faction chimique de Faldéhyde s'est fait sentir en profondeur
jusqu’a 2 centimitres de la surface.

Les eylindres placés & l'intérieur des matelas ne présentent
aucun changement de coloration, et la gélatine, demeurde en-
titrement soluble, n'a subi aucune modification.

2° Cultures microbiennes, — Les espices microbiennes mises

en expérience élaient ;
Staphylocoque blane, Streptocoque Sanarelli, Choléra asia-
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tique, Choléra de Massaoua, Typhique, Coli, Friedlinder,
Charbon bactéridien, Sarcine jaune,

Toutes élaient en cultures fraiches de a2 & 3 jours sur gélose
ou en bouillon, et provenaient, saufl le streplocogue, d'un envoi
fait par I'Institut Pasteur.

Les prises prélevées pour l'ensemencement , apris I'exposition
aux vapeurs de formaldéhyde, ont é1é portées directement dans
le bouillon normal neutre, sans lavage préalable i I'ean am-
moniacale, el laissdes & 1'étuve & 37 degrds pendant 15 jours
pleins.

Le controle des bouillons troublés a été fait par I'examen
microscopique el le repiquage sur gélose, en cas de doule sur
milieux spéciaux plus caraclérisliques.

Le dizpositil adopté a é1é le suivant :

A. Les cultures sur milien solide dtaient sur gélose élalée
en couche mince en boiles de Pelri, pour éviler, comme on
I'avail conslaté dans des expériences anlérieures, que la vapeur
d'eau qui remplit les tubes de gélose ne [dL un obslacle & la
pénétration dans ces lubes des vapeurs ald hydiques.

Les bolles, ouvertes au début de Pexpérience, laissaient les
cullures librement exposées au conlact des vapeurs, et ont élé
refermées aussilot l'ouverture de la porte.

Les résultals des ensemencements pratiqués ultérieurement
ont é1é les suivanls:

Staphylocoque blane. ..o oovevviiiinnniinninanss +
Typligue.. .o vvosrssssssassnsrinssssensnsnans +
T
Priedlinder. .. sosssnssnssivonansssnsss innune s +
Choléra asialique.. ... B T e e -

Sauf le choléra asiatique, toutes se sont montrées fertiles
dans les qualre premiers jours de mise & I'éluve.

D’aulres boites de Pelri conlenaient de vicilles eultures, sur
pomme de lerre, de moisissures, de sublilis et d'un cham-
pignen du genre Botrilis, qui n'onl été en rien inlluencées par
8 heures d’exposilion aux vapeurs formiques.

La gélose formant le substratum des cultures microbiennes
est restée soluble et ne parait avoir subi aucune modification,
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ce qui sexplique facilement, ce corps élant cellulosique et non
albuminoide.

B. Milieux liquides.

Des cubtures fraiches en bouillon ont été placées dans des
verres de monlre sur une hauleur moyenne de 4 & 5 milli-
mélres, et ensemencdes ensuile largement i la p'pelte en bouil-
lon neul, Elles w'avaient subi aueune évaporalion dans ce
milieu saturé d’humiditd.

Les résulials ont €16 les suivants :

Staphylocoque blane. . v v evuunnnnn.
Friedlinder.. . cvveaens

Typhique ......... Hndo
Call 5 aiial aasaa
Sanarelli ..o ciiiiiaan R R i e A
Sarcine joune..........
e e e e A RS

e

Le Massaoua seul est resté infertile,

C. Matitres poreuses, erins, matelas, laines, poussiéres.

Des tampons de coton hydrophile, trempés dans une culture
fraiche en bouillon, étaient plaeés dans un cornet de papier a
filtrer gris, non fermé, et introduits au centre d'un matelas
eubique de 20 centimitres de edté, accompagnés d'un cylindre
de gélatine colorde comme contrdle.

Les poussieres prélevées dans la salle avant expérience sont
mises dans une bolte de Pelri, en couche épaisse de 3 milli-
mdlres, ce qui est loin des 20 millimitres que, d'aprés A.-J.
Marlin, devrait atteindre une bonne désinfection (Revue d'hy-
gitne et de police sanitaire, t. XX, p. 822).

Les eylindres de gélatine onl monlré qu'il o'y avait eu aucune
péndtration, et les eultures failes avee les tampons et les pous-
sitres ont toutes éié fertiles :

Streptocoque.. ... .. .. T b g e S e
Tnﬂfu]u'...... ....... YR EEEEEEE] EEEEEEEE] s +
Sl:qph!lucn-:;ue ............................. ver o+
M asEAOUB, . o vs0enensrans oot e B e ket .+
] N e i B S o
T T e i B e T e T o o K o
c]mlmﬂ...q.p...-pnnnnnnuu....nnn...--cccc--l +
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D. Sur la demande de M. Sedan, deux dchantillons de
charbon sparulé, préluvés au moyen de 'anse de piniiue i la
surface d'une culture de quaranie-huil heures sur gélose et
déposds entre deux petils earrds de papier filtre stirilisés de
1 centimitre de colé, sont placds dans une enveloppe de
papier bulle, fermée i la gomme, I'un (a) directement sous I'en-
veloppe, l'aulre (b) au centre d'un papier & lettre inclus dans
I'enveloppe, mais simplement en le glissant entre les feuillets.
sans replier ceux-ci par-dessus; ils onl donné : un échan-
tillon (&) stérile, Vautre (a) fertile,

3¢ Produits pathologiques. — Les produils palhologiques
élaient :

A. Pus provenant du pansement d'un malade atteint d'éry-
siptle phlegmonenx, en traitement par le sérum antistrepto-
coccique, ¢lalé sur une compresse antiseptique.

L'ensemencement ultériear est resté stérile.

B. Selles souillant une bande de toile el un bout de drisse.

Les deux échantillons ont donné des ealtures fertiles,

C. Un ecrachat de tubereuleux contenant des bacilles en
pelile quantité, élalé en couche mince sur une bande de toile.

Les résultats des inoculations seront étudiés plus loin.

" Les poussitres n'ont pas élé stérilisées,

6 Les métaux élaient ceux en usage dans la marine : Bronze
jaune, bronze blanc, cuivee rouge, laiton, zine, élain, nickel,
acier, melchior, plomb, aluminium.

Auvenn d'eux n'a été altérd.

6° Parmi les couleurs usuelles dans les laboratoires, la
fuchsine seule a viré au violet.

7° De nombreux échantillons de tissus, étolles, tentures, el
une paire de gants de peau, n'onl subi aucunec alléralion,

Résumé de l'expérience du 6 février 1899,

1° Répartition assez uniforme du gaz dans loutes les par-
ties de la salle et péndtration chimique active dans la gélatine ;
2° Pénétration mécanique nulle & travers les matelas et corps
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poreux; active mais infidele & travers une enveloppe de papier
bulle, puisque un échantillon de charbon sporulé sur deux
a Cté alteint et slérilisé;

32 Action trés infidéle sur les eultures sur milieux solides

et en liquides, puisque le choléra seul a été alleint dans ces
deux cas;

i Les selles, les poussiéres, n'ont pas été stérilisées; le
pus donne un résultat négatif, mais douteux, i cause de sa pro-
venanee d'un pansement antisepliguoe;

5 Les mélaux, les couleurs autres que la fuchsine, les
Lissug, les gants de peau n'ont suli aveune altération.

Expérience du 7 féwier 18g9.

L'expérience du 5 février 18gg s'est laite dans une salle de
128 métres cubes, disposée comme ln précédente,

1 kilogr, oo de formoehlorol ont é1é vaporisés & la pres-
sion de 5 kilogrammes. Allumé & 7h.35 du matin par
M. Sedan, 'auloclave est éteint & 8 h. 45 et la salle reste
fermée pendanl huit heures pour n'dtre ouverle qu'a h h.4b.
du soir.

Les objets mis en expérience élaient :

1° Des cultures microbiennes fraiches;

2" Un erachat tubercaleux riche en bacilles.

Lo dispositif adoplé a é16 le suivant :

A. Action en surface, — Des prises failes & l'anse de platine,
it la surface de eultures fraiches sur gélose, des espices sui-
vantes : charbon, typhique, ecoli, Friedlinder, staphylocoque
bane, streptocoque, choléra asialique, sarcine jaune, Sana-
relli (celle-ci en bouillon), ont éé placées entre deux petits
morceaux de drap, de molleton, de flanelle ou de papier Char-
din stérilisds.

Les morceaux de tissu étaient ensuile exposés librement a
Faction du gaz désinfectant.

L'ensemencement ullérieur s'est fail en plongeant ces Irag-
ments en enlier dans un tube de bouillon normal neutre , sans
lavage préalable.
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Apris quinze jours d'éluve, 5 tubes sur 27 élaient troublés
et ont donné du sublilis et de la sarcine joune. Un échantil-
lon de charbon sur trois a cullivé,

Dans le but de vérilier si les morceaux de drap avaient en-
trainé une quantité d’antiseplique sullisanle pour s'opposer &
la culture, cing tubes de bouillon restéds stériles aprés quinze
jours d'éluve ont ¢élé ensemencés avec des cultures fraiches de
méme espéee que celles qui souillaient les morceanx d'élofles
en expirience,

Trois se sont montrés fertiles, deux stériles. Il faut en con-
clure que le drap entrainait une substance antiseplique, au
moins dans ecerlains eas. Cependant ee risultat ne semble pas
de nature a fausser Uexpérience; car, au point de vue pratique,
il est impossible de ne pas considérer ces échantillons comme
slérilisés; &'ils sont, en oulre, devenus anlisepliques, ils n'en
sont que plus sirement désinfectés.

B. Action en profondeur sur les corps porewz. — (Qualre ma-
telas de o m. 20 de cdlé conliennent chacun, en leur centre,
deux moreeanx de papier Chardin souillés par une culture mi-
crobienne, appliquéds 'un contre Taulre et diéposés dans un
petit corpet de papier-filire non lermé, dont le but était de
les faire retrouver plus facilement,

Tous les ensemencements pratiqués par la suite avec ces
échantillons se sont montrés fectiles en douze heures :

Goli v v vwaeeumainnmmnis e b o R A gty +
FrndlRnilor o o s e ey e e e R +
Sareing Jaun . s covvavsssiirirairane s rrsi e -
i i e A e A T R Y e -L

(. — L'éprenve semblable & celle de la veille, enveloppe de
papier bulle fermée & la gomme, el conlenant deux échantil-
lons de charbon sporulé, déposés sur de petits fragments de
papier Chardin, a donné des ensemencements slériles.

D. Sur la demande de M. Sedan, une rainure en fer de
3 millimttres delargeur et de 7 millimétres de profondeur, imi-
tant une rainure de plancher, est remplie de poussiires, et,
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apris stérilisation au four Pasteur, sonillée avec une eulture en
bouillon de choléra asialique, et déposée dans la salle en ex-
périence.

L'vnsemencement avee les parties prolondes est fertile dans
les vingt quatre heares, et donne du choléra vérifié par la
cullure repiguée sur gilose el le microscope.

E. Dos spores de charbon conservies en tubes de gélose
sams peplone, sonl exposées d 'aetion du désinfectant, les tubes
débouchés el placés horizonlalement pour favoriser la péné-
tration de I'aldéhyde, suivant le dispositif qui avait montré la
veille sa péndéleation dans un tube de gélatine colorée,

Les ensemencements se sonl monleds fertiles en 19 heares.

a® Un erachat frais de tuberculeux, conlenant une prande
quantité de bacilles, est placé & Uétat humide sur un morcean
de toile stérilisé, en conche de 3 millimétres d'épaisseur.

Les résullats des inoculalions seront éludids plus loin.

Les vésullats de Pexpérvience du 5 féveier 1899, qui a visé
surtoul I'action de Ialdéhyde sur les corps poreux, ont é1é :

1* Désinfection en surlace des corps poreux, drap, mollelon,
flanelle, quoique action inlidéle en ce qui concerne le charbon,
qui a donné un échantillon fertile sur trois;

2® Action en profondenr, nulle & travers les matelas, laines
el crins;

#° Stérilisation du charbon sous une enveloppe gommée,
epreuve qui s'était montrée infidéle dans la premitre expérience;

b Action en profondeur, nulle & travers une couche de
poussiere de 7 millimélres dans une rainure;

b5 Aection nulle sur les spores de charbon en tubes de gé-
lose non peplonisée.

Action de Taldéhyde formique sur les crachats tuberculenz.

Les résultats des inoculalions aux animaux, des crachals tu-
berculeux soumis & I'action de laldéhyde formique, dans les
expériences enlreprises avee lappareil Trillal par les divers
expérimentatears dont nous avons analysé les rapports, et ceux

que nous avons conslalés nous-mémes, doivent élre relalés avee
quelques détails.
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Expériences antérieures,

Dans ses premiers essais avec M. Bardet, & Paris, en 1895,
M. Trillat soumet le erachat tuberculenx, étendu sur des carrds
de linge, & plusieurs expériences, toules suivies d'inoculations;
aucun animal ne devient tuberculeux.

En 1895, au Val-de-Grice, MM. Vaillard el Lemoine ob-
tiennent aussi la stérilisation du crachat tuberenleus.

En 1896, MM. Trillat et Bose, & I'hdpital de Saint-Eloi sub-
urbain & Mompellier, soumeltent i I'action de la formaldéhyde :

1" Des crachats tubereuleux élalés el desséchés sor toile:

9° Des erachats tuberculeux triturés avee du sable fin sté-
rilisé 5

3 Des crachats tuberculeux frais en couches de 1 & 2 milli-
maolres,

Tous ees crachats sont inoculds et les inoculalions restent
négatives.

En 18g7, & Rouen, les inoculations pratiqudes par Ch. Ni-
colle, avee des crachats tubereuleux étalés sur toile, restent né-
gatives.

En 1897, a Lille, M. Trillat, opérant & I'hépital de la Cha-
rité, imprégne largement des carrés de toile avee des crachats
tubereuleux, dessiche d'autres erachats et les méle & des pous-
sitres. Des cobayes inoculds, aueun ne devient tubereuleux;
un d'eux, sacrifié denx mois aprés, ne présente aucune lésion
spécifique.

Jona, @ Venise, Rietsch, a Marseille, en 1897, constatent
la stérilisation des crachats tuberculeux.

Le médecin de 1™ classe Pilon, & Brest, en 1897, n'a fait
aucune inoculation, et se borne & dire : « Dans nos expériences,
le bacille de la tuberculose était protégé, ainsi que les mi-
crobes du pus et des matitres fécales, par les malibres orga-
niques qui le conlenaient : il a done survdeu cerlainement &
la désinfection comme ces derniers, moins résistants que

lui. =
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Résultats des expériences des 6 et 7 février
sur los crachats tuberculeuz,

Dans nos deux expériences, le résultat a été le méme : en
couche mince, le crachal tuberculeux frais, par conséquent a1'état
humide, a é1é coagulé, durei, desséché; en couche plus épaisse,
Jusqu’a 3 milliméires, sa surface ressemble a de lalbumine cuite,
sa face inféricure est encore humide, mais il est devenu im-
pussible de le dissocier dans I'eau. Nous avons di, pour les inocu-
lations, le découper en fragments, et insérer ces fragments sous
la peau du ventre des cobayes,

Un cobaye témoin, du poids de 376 grammes, inoculé le
8 [dvrier avee une prise prélevée dans le crachal mis en expé-
rience le 7 février, a perdu graduellement le tiers de son poids.
Le 15 février, il pesail 245 grammes el avail an point dino-
culation un abeés ouvert sponlanément. Il a suecombé le
ali mars, et Paulopsie a montré les lésions tubereuleuses habi-
tuelles apris inoculation.

Deux autres cobayes ont élé inoculés avee les crachats sou-
mis aux expériences des 6 et 7 [évrier et ont présentd les
signes suivants :

Expérience du 6 février. — Cobaye femelle du poids de
hob grammes, inoculé le 7 février, avec erachat stérilisé le 6.
Diminue rapidement de poids jusqu'd 335 grammes, le 11 fé-
vrier, puis augmente progressivement. En mai pése 530 grammes.

Expérience du 7 février. — Gobaye femelle du poids de
hlhio grammes, inoculé le 8 février, avec erachat stérilisé le 5.
Ne présente pas d'amaigrissement, malgré un abeés local sur-
venu au point d'inoculation le 15 février (abeis dont le pus
conlient des bacilles prenant facilement la couleur). A parlir
de eelte date, engraisse tous les jours et pise, en mai,
5bo grammes. X

Ces résultats concordent entierement avee ceux des expé-
riences antérieures.

Cette désinfection du erachal tubercolenx & I'état frais

Anon. bE wEm, 8AV. — Novembre 18gg. LXXT — 92
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semble due & Uaflinité chimique toute particulitre de laldé-
hyde formique pour les milicux albuminoides, grdee & laquelle
le crachat se trouve tanné, embaumé comme le eadavee enlier
dans les expériences de M. de Rechter.

Conclusions des expériences du 6 et du 7 février 1895,

L'appareil Trillat, fonclionnant & la pression de 5 kilo-
grammes & raison de 1 litre de formochlorol par 100 mitres
cubes, la salle élant maintenue lermée pendant 8 heures apris
Pextinction de autoclave :

1° Assure la désinleclion superficielle des locaux, des len-
lures el élolles souillés de germes myréliens;

2° Atleint, mais d'une facon infidéde, le charbon bactéri-
dien méme a travers une enveloppe de papice bulle, & linté-
rieur d'une leltre;

3° N'a aucune action en prolondeur sur les milieux tiquides,
les corps poreux ou pulvérulents, erins, laines, matelas, pous-
sieres, vélements;

h* Stérilise les crachats tuberculeux & I'élal Jrais sur une
épaisseur de 3 millimetres;

5" Ne détériore ni les métanx, ni les éloffes.

v Priz de rement.

M. le docteur Sedan refuse de nous laive connaitre les prix
de revient du proeédd Trillat, et nous assure que le dirccleur
de la Société qu'il reprdsente nous les adressera par leltre,

Aucune communicalion & ce sujel ne nous est parvenue.
Cependant nous eroyons savoir que lautoelave contenant
b litves est vendu loo franes, et le litre de formochlorol
12 [rancs.

La désinfection superficielle d'un local de 1,000 métres
cubes nécessite done un autoclave de 12 litres, dont nous igno-
vons le prix, ou deux auloclaves de b litres & fGoo francs, soil
Hoo lranes, plus 1o litres de formochlorol & 12 franes, soit
120 [rancs.
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Déduction faite de I'achat fort dispendieux du premier ma-
tériel, chaque désinfection reviendrait & o fr. 12 par métre
cube ou 190 francs par 1,000 mélres cubes.

La stérilisation profonde n'est pas réalisable par ce procédé.

Durée d'indisponibilité.

La durde d'action u é1é de 10 heures en tenanl compte de
toute la durée de Popération, ce qui donne pour les locaux
une période dindisponibilité de vingl-quatre heures, plusiears
hieures d'aéralion active (six @ douze heures) élant nécessairves
pour chasser les derniéres traces d'aldéhyde formique et rendre
atmosphére habitable sans inconyvénients.

Dangers d’asphyaie, d'empoisonnement , d'incendia,

Les dangers d'asphyxie ou d'empoisonnement sont nuls i con-
dition que les joints des portes et fendires soient herméligue-
menl ferinds.

I ne laudrait pas évidemment songer & séjourner dans le
local pendant opération de la désinfection; lous les animaux
du D’ Piton ontsuecombé apris un laps de tlemps plus ou moins
long, & l'intoxication plutdt qu'a l'asphyxie. 11 n'y en a pas
moins dans ce fait, joint & Paction coagulanle de laldéhyde
formique sur les crachats albumineux et sur la cornée des
animaux, une contre-indication formelle i Tessai, proposé
par quelques industriels, de ce gaz, méme i doses faibles, en
présence de malades, surtout lorsqu'ils ont une expectoration
albumineuse abondante.

Les dangers d'incendie n'existent pas, puisque Pappareil
fonclionne en dehors du local, mais pendant loute la durde de
la piriode de chaulle, il nécessite la surveillance allenlive et
constante d'une personne expiérimenlée, des projeclions a I'in-
téricur de P'autoclave pouvant, quoique exceptionnellement,

amener I'obluration du (ube de dégagement el des dangers
d'explosion.
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APPANEILS GUASCH.

MM, Duquesne et Pégat (16, rue de la Sorbonne, a Paris,
nous ont adressé Tappareil dit Dissociatewr Guasco, qui se com-
pose de trois éléments :

1° Chaudiére; 2 support; 3° lampe i aleool, réunis en un
pelit appareil haut de 17 centimétves donl la deseription est
cl-annexde.

La production de Valdéhyde formique dans cel appareil est
basée sur la propriété du trioxyméthyline, 3{CH*0), d'entrer
en fusion i 152 degrds el de se dissocier aussilot bouillant en
gaz aldéhydique : CH*0+ CH*O 4 CH?0,

La température de fusion est oblenue an moyen d'un métal
fusible qui remplit le fond de la chaudiérve et donne une tem-
pérature uniforme (bain-marie mélallique), et assure ainsi la
production rapide de Paldéhyde formique.

L'éeueil de ce procédé est que laldéhyde gazeuse pure, par
suite de Fabaissement de la tempdrature, a une tendance i se
recondenser presque immédiatement en  (rioxymdéthyléne el
autres produits de polymérication inaetifs.

L'appareil doit étre abandonné toul allumé dans le local &
désinfecter, ce qui ne va pas sans quelques inconvénients d'ex-
linction possible rendant Fopération ineflizace, ou méme sans
quelques dangers d'incendie,

Les quantités indiquées par linstruction qui accompague
ces appareils sont de 4 grammes de trioxyméthylene par
metre eube, et la conlenance de la chaudiére se bornanl &
100 grammes, Paction d'un d’entre cux se trouve limilée i un
local de 25 métres cubes, Le prix de revienl d'un appareil est de
15 francs, el comme il faudrail pour un local de abo métres
cubes 10 appareils , ce matériel reviendrait & 150 franes.

L'appareil dit Grand dissociateur Guaseo pent contenir 1 kilo-
gramme de trioxymélhyléne du commerce el satisfaive a la di-
sinfection d'une salle de abo mélres eubes, mais il ne nous a
pas é1¢ adressé el pous en ignorons le prix.
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Le trioxyméthyléne se vend b ofrancs le kilogramme, ce qui,
déduction faite de V'achal des appareils, porte le prix d'une
opération & 20 cenlimes le mélre cube ou 200 franes les
1000 métres cubes, pour lesquels il faudrait ho appareils petit
modéle ou A grand modile.

M. Guasco s'est présenté a Phépital maritime de Lorient le
2h mai 1899 el nous a déclaré : quiil n’avait jamais eu la pré-
lention de réaliser la désinfection en profondeur des liguides,
lissus, corps poreux ou pulvérulents & Paide de ce procédé,
mais seulement de déiruire en surface les germes mierobiens
librement exposés aux alteintes du gaz aldéhydigque.

Considérant, d'une parl, que cest li un fait scientifique
aujourd’hui bien connu et maintes fois démontré, d'autre part
que le Dissocialeur Guasco ne peul évidemment réaliser la
désinfection en masse des salles d'hdpital ou des bitiments dans
les conditions indiquées par les délibérations du Conseil supé-
rieur de santé, il nous a paru ainsi qu'a M. Guasco inutile

d'entreprendre des expiriences longues et destinées a demeurer
stériles,

Désinfection en profondenr des corps poreuz.

Pour obtenir la désinfection en profondeur des corps po-
renx : tissus, malelas, laines, crvins, vélements, M. Guasco a
imaginé un appareil entitrement différent des précédents par
son principe el par son application.

Il traite ces objets dans le vide par une solution antiseptique,
apris les avoir rendus perméables aux liquides en leur sous-
trayant l'air qu'ils contiennent.

Description de l'appareil,

Son procédé est le suivant : Un sac de toile eaoutehoutée
sur ses deux faces vecoit le matelas ou les vdlements i désin-
leeter, puis est fermé par un lien en caoulehoue plein de 8 a
1o millimétres de diametre, Un tube en caoulchoue. protégé
par une enveloppe métallique et muni d'un robinet, fait com-

muniquer le sac avee une pompe aspirante et refoulante ana-
logue aux pompes a bicyclette.
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L'action du vide produit par Uaspiration de Tair se combine
A celle de la pression atmosphérique qui s'exerce & Iravers les
parois souples el mobiles du sae sur les objels contenus, Ceux-
ci sont réduils considérablement de volume, vidés de presque
tout lair qu'ils contiennent, subissant dans le vide une pres-
sion d'environ 34 cenlimires de mercare qui les exprime
eomme des éponges pressdes.

Renversant alors la pompe, M. Guaseo injecte par refoule-
ment dans le sae un liquide antiseptique qui imbibe les ma-
littres privies d'nir, el qui est laissé en conlact avee elles pen-
dant 24 heures, '

Apris celle durée d'action, le liquide est repris par aspiration
et le vide poussé de nouveau assez loin pour que la pression
atmosphérique exprime le malelas presque a siceitd. Quelques
heures de soleil suflisent aprbs Fouverture du sac el la rentrée
de Pair pour dessécher complitement les corps poreux soumis
i la désinfection,

Pour dviter que air aspiré dans le premier lemps de celte
opéralion n'enlraine des germes pathogénes qui se répandraient
dans Tatmosphere, cel air est reloulé a (ravers le liquide anli-
seplique dans lequel il vient barboter et se dépouiller de toule
impurelé figurée avant d'élre rejelé dans latmosphére,

Ce procédé, en apparence Lrés simple, pour oblenir la stérili-
salion en profondeur des corps poreux, lainages, matelas,
erins, vélements, n'a évidemment de valeur désinfectanle que
celle du liquide injecté qui imbibe ces objets.

Ce liuide peut &tre queleconque, acide phénique, par
exemple; eelui dont se sert M. Guasco est légérement teinté en
jaune verditre, exhalant une forte odeur daldéhyde formique,
el donnant franchement la réaction des aldéhydes. Il Fappelle
trioxyméthyline dissous, élaiit, dil-il, parvenu i rendre ce corps
soluble par un procédé particulier, que nous 'avons vu prali-
quer devant nous, La solution-mire, qui est au titre de 36
p. too, est diluée pour I'usage au litre de 3 p. 100, Elle n'al-
térerait en rien les objets qui y sont plongés & Pexception des
corps albumineides fortement modiliés.

Il y aurait lien d'étadier d'une fagon rigoureuse, par la md-
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thode de Roux, le pouvoir désinfectant de ce liquide, mais nous
n'avons pas eu le temps de le faire.

En pratique, ce procédé, qui, d'ailleurs, aurait besoin d'dtre
perlectionné dans ses délails de construction, ne peut seevir é
la désinfection des salles d'hopital ou dis biliments, G'est un
petil moyen, relalivement long, puisque le matéricl qui a passé
dans un sac ne peut étre remis en usage avant quaranie-huit
heures au minimum. Tout au plus pourvait-il trouver son uli-
lité dans un endroit isolé, dépourvu d'étuve a désinfection, vil-
lage, poste colonial ou petit navire, pour désinfecter un matelas
ou quelques vélements conlaminds. L'opération peut se faire sur
les lieux médmes, sans transport de ces objets qui ne subiraient
d'autre déplacement que celui néeessaire pour les iniroduire
dans le sae.

Il ya lien cependant de se demander s'il ne vaudrait pas
mieux dans ce cas détruive par le feu les objels suspects.

Enfin le caontehoue s'altére rapidement dans les pays chaunds.

M. Guasco ne nous a pas (ail connaiire le prix de revient de
son appareil ; il ne peul étre que minime. Son liquide antisep-
tique, eontenant 350 grammes de trioxyméthyléne du commeree
par litre, & bo [ranes le kilogramme de trioxyméthyline, at-
teint une valeur d'au moins 17 fr. Ho le litre de la solu-
tion-méire & 35 p. 100. Le litre de solution a 3 p. 100 revien-
drait & 1 fr. bo.

Iv

ANHYDRIDE SULFUREUX.

L'emploi de Tanhydride sulfureux comme désinfectant est
déja ancien, et les expériences qui ont pour but de délerminer
son pouvoir bactéricide sont nombreuses. Les plus rdcentes
tendent pour la pluparl & faire abandonner usage de ce corps.
(A-J. Martin, Eueyelopédie dhygitne et de médecine publique,
1893, 1.V, p. 706.) .

Le gaz sullureux a cependant des propriétds physiques et
chimigques qui lui assurent un pouvoir pénélrant considérable.
1l esl Lris soluble dans I'eau, d'ol son aclion sur les liquides.
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Plus lourd que Pair, puisque sa densité est de 2,234, il pé-
nétre par déplacement jusque dans les rainures des planchers;
en méme temps que consommant T'oxygine de Tair pour s
production, il détruit ce milieu et lend & le remplacer par-
tout, jusqu'au centre des matelas,

Son aclion bactéricide ne g'exerce qu'en milien humide, par
formation d'acide sullurique.

Expérience du 27 février 18gg.

Dans une salle de 218 metres cubes, dont les joints sont
fermés par des bandes de papier collées, on fait pendant une
heure des pulvérisations d’eau & laide de la chaudiére du doe-
teur Lucas, dans le but de saturer la pitce d’humidité, puis on
allume 8 kilogr. 800 de fleur de soufre, a raison de ho gram-
mes par métre cube,

La salle a été ouverte aprés vingl-quatre heures, el munis
d’'un appareil Galibert nous enlevons rapidement les objels mis
en expérience, i BavoIr :

1" Des caltures mierobiennes;

2° Des métaux;

3° Des tissus.

1* Cultures microbiennes,

Les espices soumises & l'action de l'anhydride sulfureux
étaient : coli, typhique, pyogenes aureus, Massaoua, cholira
asialique, streptocoque, Friedlinder, charbon bactéridien.

Elles provenaient de cultires de quarante-huit heures, et
étaient disposées pour éludier laction du désinfectant :

A. En surface;

B. En milieu liquide;

C. A travers les lissus, molleton, drap;

D). Au centre des matelas.

A l'exception des cultures en milieux liquides, toutes étaient
sur gélose, et aprés Popération de désinfection elles onl été
lavées & 1'eau ammoniacale pour enlever les dernitres traces
d'acidité avant de les réensemencer en bouillon frais.
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Les tubes d'épreuve ont été laissés i I'étuve pendant quinze
jours pleins, et les résultats controlés par le microscope et le

repiquage sur gélose ou aulres milieux spéciaux tel que celui
d’Elsner.

A. Aection en surface.

Des prises prélevées dans les cultures sur gélose an moyen
de 'anse de platine ont été placdes entre deux fragments de
papier Chardin stérilisds, el exposées sur les lits. Les résullals
ont é1é les suivants :

Collicssivinne
Aureus ... ..

R

EE s EEE RS +

P R R A i

Massaoua....... e e
Friedlander . .. iiaie

BE R B R R T EBAEEEEEEEAEEE -

BR R R R BB 8B BB E B R A AR E s R R

Soit trois ensemencements slériles, Vaurens, le Massaoua et

le Friedlinder. Le coli et le charbon ont résisté & la désin-
fection.

B. Action sur les liquides.

Des cullures de quarvante-huit heures en bouillon, placées
dans des godets de verre sur une épaisseur de o,00h &
0,000 millimétres, n'ont pas subi d'évaporation, et apris en-
semencement en bouillon neuf, largement pratiqué a la pi-
pette, onl donné les résullals suivanls :

Typhiquﬂ, —; Friedlinder, — ; aureus, —; choléra asia-
tique , —; streptocogue , —; coli, —; charbon , 4.

Le charbon seul s'est montré fertile.

C. Action & travers les tissus (molleton, drap),

Des cultures sur gélose en couche mince ont été faites dans
des godets de 3 centimétres de hauteur, fermés par des mor-
ceaux de drap el de molleton fixés an moyen d'un annean de
eaoutchoue. Cette disposilion dounail 'assurance que le gaz ne

pouvait agir sur les cultures qu'aprés avoir traversé le lissu
fermant l'orifice du godet.
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Ges cullures lavées & I'eau ammoniacale aprés vingt-quatre
heures d'exposition a Tanhydride sulfurenx, et ensemencées en
bouillon neul, ont donné les résullals suivanls :

CULTURE=. MOLLETON. DHAP,

Typhigue. o covirasaniamansns -

Fricdlander . . .0 v oucnann..s =

_ﬂ.!inli(illt- ...................

AUPeUs,  ovvvevninas LR v =

Streplocoie.. . v oviiinsnns - -
Charbom. .....vvcviviciaann + +

Toules ont été stérilisées, sauf le charbon.

D. Action dans les matelas.

Le dispositif adopté pour celte épreuve a élé le méme que
dans les expériences des 6 et 7 février (appareil Trillat).

Des fragmenls de papier Chardin stérilisés, d'un centimétre
de eblé, ont éLé souillés par des cullures microbiennes préle-
vées sur gélose, et placds dans un cornel de papier fillre aun
cenire de matelas de 20 cen'imétres de cdoté,

Un papier de tournesol bleu se trouvail aussi dans chague
cornet de papier et permettait de conirdler U'action pénétrante
du gaz sullureux. '

Aprés lavage & ean ammoniacale, les papiers ont été portés
en bouillon frais et ont donné les rdsultats suivants :

CULTURES, TOURNESOL,
Friedlinder.. . .... - Franchement rouge.
Asialique . ....... + Faiblement influencé.
Golidanivmnns e Franchement rouge.
Aureus .......... — Rose.

Charbon . ........ + Rouge & une extrémité,

La pénétration du gaz a été manifesie dans tous les matelas,
quoique peu marqude dans celui qui contenail le choléra
asialigue.

Le Friedlinder et 'aureus ont été stérilisés, le coli, le cho-
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léra asiatique et le charbon ont résisté, malgeé la pénéiration
accustée par le lournesol.

E. Les épreuves suivantes onl eu pour bul d'établiv des
points de comparaison entre les rdsullals conslatés dans les
expiriences précédentes avee laldéhyde [ormique (appareil
Trillat), et eeux fournis par lanhydride sulfureux :

a. Spores de charbon conservées dans un lube sur gélose
sans peplone : 4 pas de stérilisation.

b. Charbon sous enveloppe gommée, deux échantillons fer-
tiles -,

¢, Rainure de 5 millimétres de profondeur et de 3 milli-
mitres de lavgeur, remplie de poussiéres préalablement stérili-
sées, et sonillée par une culture en bouillon de choléra asiatique.
— Stérilisalion.

d. Il nous a paru inulile d'inoculer des crachats tubercu-
leux, linsuflisance de ce proeédé au point de vue de la stéri-
lisation de la tuberculose élant depuis longlemps reconnue.

2° Des métaur.

Les métaux en usage dans la marine, bronze janne, bronze
blanc, cuivre rouge, lailon, zine, élain, nickel, acier, mel-
chior, plomb, aluminium, oot tous éé plus ou moins alla-
qués.

3° Les tissus.

Les tissus dtaient divers échantillons de lustrine rouge,
verle el grise dont la dernitre seule a été altérée. La toile blene
e mécanicien n'a subi auenne altération.

Les résultats de eetle cxiu"riunﬂ! sont

1° Pénétration parfaite de lanhydride sulfureux :

a. Dans les milieux liquides;

b. A travers les tissus, drap, molleton;

¢. A lravers les corps poreux ou pulvérulents : malelas,
erins, laines, puus:-'il‘-rc-s.

2° Aclion stérilisanle parlnite en surface el en profondeur
sur le Friediinder et le pyogenes aurens, infidele sar les
autres germes mycéliens, nulle sur le charbon sporulé.
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3* Aclion oxydante sur les métaux.
4* Action altérante sur la eoloration de certains tissus,

Prix de revient.

La fleur de soufre eolte & la marine o fr. 3o le kilogramme,
ce qui donne comme prix de revient d'une opération de désin-
fection, & raison de 4o grammes par métre cube, 19 franes

par mille métres eubes, sans achat préalable d’aucun appa-
reil.

Durée d'indisponibilité.

La durée d'indisponibilité du local esl de quarante-huil
heures, laéralion consécutive a l'opération nécessitant au moins
vingt-quatre heures. Les objets de literie conservent une odeur
désagréable pendant un temps beaucoup plus long.

Dangers d’asphyzxie, d’empoisonnement et d incendie.

Les dangers d'asphyxie ne sont pas & eraindre si les joints
des portes et fendtres ont été bien faits, mais dans le cas con-
traire, les personnes du voisinage peuvenl élre fortemenl
incommodées par I'odeur suffocante de ce gaz.

Les dangers d'incendie sonl a prévoir, el nécessilent quel-
ques précaulions usuelles et trop connues pour que nous en
fassions ici la description.

v
RESUME.

Si, conformément aux preseriptions de la dépéehe ministé-
rielle du 21 novembre 1848, on établit la comparaison entre
les résullats des diverses expériences qui préeédent, on re-
marque :

1 Que les appareils Guasco, présentés par MM. Duquesne
el Pégat (16, rue de la Sorbonne, Paris) ne remplissent au-
cune des condilions que I'on recherche dans un procédé pra-
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lique de désinfection en masse des salles d'hépital el des bati-
ments de la Molte et n'offvent aucun point de comparaison avec

le procédé de Fappareil Trillat et celui de I'anhydride sul-
fureux :

2® Que Fappareil Trillat, présenté par M. le docteur Sedan
(1a, rue de la République, Marseille ), et le procédd de 'anhy-

dride sulfureux donnent des résullats comparables sur les
points suivanls :

A. Stérilisation superficielle.
Appareils Trillat : Stérilise les germes myeéliens et le char-
bon sporulé,
A\nhydride sulfureux : Action infidile sur les germes mycé-
lieas, nulle sur le charbon sporulé.

B. Stérilisation en profondenr.

a. Milieux liquides :

Appareils Trillat : Action nulle.

Anhydride sullureux : Action positive sar les germes myeé-
liens, nulle sur les spores.

b. Corps poreux ou pulvérulents :

Appaveils Trillat : Action nulle.

Anhydride sulfureux : Action infidile sur les germes mycé-
liens, nulle sur les spores.

C. Action sur les métaur.

Appareil Trillat : Pas d'action nuisible sur les métanx en
nsage dans la marine.

Anhydride sulfureux : Action oxydante sur les métaux en
usage dans la marine.

D. Action sur les tissus et les corps organiques.

Appareil Trillat : N'altére pas les tissus, altere les corps al-
buminoides.

Anhydride sulfureux : Altére la coloralion de certains lissus,
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E. Durée d'indisponibilité des locaus.

Appareils Trillat : 2k heures.
Anhydride sulfureux : 48 heures.

F. Dangers d'asphyxie, d'empoisonnement et d'incendie.

Appareils Trillat : Nuls, & condition d'une surveillance
conslante el allentive de P'appareil par une personne expéri-
menlée,

Anhydride sulfureux : Nuls. sous réserve des précaulions
usuelles.

G. Prix de revient.

Appareil Trillat : Le docteur Sedan refuse de nous faire
connaitre le prix de revient de la désinfection par ce procédé.
Anhydride sulfurenx : Prix de revient insignifiant.

Vi
CONCLUSIONS.

Aucun des procédés que nous venons d'étudier n'assure i
lui seul la désinfection en masse des salles d'hopital ou des bi-
timents.

L'anhydride sulfurenx, asuquel ses propriétés plysiques et
chimiques donnent un pouvoir de péunéiration parfaite dans les
liquides el a travers les corps poreux ou pulvérulents, ne jouit
que d'un pouvoir baetéricide trés restreint, borné & quelques
espices microbiennes, el partant absolument insulfisant.

L'aldéhyde formique, doude, au conlraire, d'un pouvoir bac-
téricide énergique, est dépourvae de loul powioir pénélrant
dans les liquides el & travers les corps poreus ou pulvérulents.

Cependant son aflinité chimique pour les subslances albu-
minoides el l'action siérilisanle constatée sur les erachals tu-
berculeux donnent un inlérét tout particulier & Femploi de
cel appareil dans le but de stériliser des locaux habités par
des tuberculeux, et justifieraient des éludes ulléricures dans ce
sens.
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Dans aucun eas, l'emploi de I'un queleonque de ces procé-
dés, ne pourrait dispenser d'avoir recours i une autre mé-
thode pour obtenir la désinfection des objets de literie, mate-
las, vélemenls,

Longlemps encore, semble-t-il, on devra uliliser 'étuve i
vapeur sous pression qui, bien manide, assure seule la désin-
fection des corps poreux.

Pour la désinfvetion des locaux, Topinion suivante du doe-
teur A.-J. Martin (6° congrés de la tuberculose, Revue d'hygitne
et de police sanitaire, E. Vallin, t. XX, 1898, n® g, p. 823)
parail résumer la méthode la plus eflicace :

«Le lavage ot le neltoyage pratiqués avec énergie el de fa-
con & ee quiils péniirent partout, tel est le procédé qui aura
d'autant plus de suceés qu'il aura réussi & porter le désinfec-
tant sur tous les points ol les microbes pathogénes auront pé-
nétré el quon I'y aura laissé un temps suflisant pour que son ac-
tion microbicide ait pu s'exercer, Praliquée avee soin, une telle
désinfection dépassera & coup sir celte épaisseur de 20 milli-
mbtres de poussiéres que les gaz les plus antlisepliques n'al-
teignent, loules les expériences concordent pour le prouver,
qu'au prix de diflicullés pratiques considérables, sinon insur-
montables, pour la désinlection des locaux, »

CLINIQUE CHIRURGICALE DE ROCHEFORT.

I
GASTROTOMIE (PROCEDE DE FONTAN)
POUR RETRECISSEMENT DE L'OESOPHAGE,
Far le Dr FONTORBE,

WiEDECIN EN CHEF.

—_—

Mademoiselle G. .., dgde de 1b ans, enire & Phospice eivil le
27 juillet 188y, alleinte de rélrécissement de esophage.
Malade depui.u. J mois; le ao avril, croyoant beire de T'ean, ellea bu,
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par erreur, une solution de potasse caustique enfermée dans une bou-
teille. Surprise par le goit, elle aurail craché immédiatement la seale
_gnrptw qu'elle aurait ingérde, et qui. dapris elle, ne serait pas par-
venue jusqu'a 'estomac. Depuis L‘Pltl' iépoque la gine de la déglutition
a été ¢n angmentant, et est telle, i son entrée i hopital, qu'elle ne
peut plus absorber qu'un pen de lﬂil on dean; dis qu'elle essaye de
manger, elle rejette anssitdt lout ee qu'elle tente d'avaler. Malgré ecla .
elle a continué son service de domestique josgu's la veille de son entrde
& Thdpital.

A ce moment. on constate un amaigrissement véritablement sque-
Iellique. La peau, séche , roguense, est momifide et raceornie, 'abdo-
men esl rélracté, les edles font saillie entre les espaces intercostanx dé-
primes, les yeux sont profondément exeavés, la voix est faible et lo
malade a de la peine & parler: bref elle se trouve dans un état d'épui-
sement tel qu'on juge toule intervention opéraloire dangerense, el 'on
cherche i remonter I'organisme par des lavements nutritifs (3 par jour,
préeddds de lavements évacuants).

En méme temps, deux fois par jour, savonnage de toul le corps et
aussildl aprés frictions excitantes & eau de Cologne.

Les urines envoydes i l'analyse donnent :

BRRCIRON:. w0 o v o g e T
T L e | [
AMbumine., s sovvuvees i e vasasss  Néaml,

L o LR M LR, 1, | 5
Urbe..ovivssnnnnriiiiasssscsriirnaas 81 gr, par litre

Le a8 soir, la malade , trop faible pour marcher, est portde i la salle
de radiographie pour déterminer le sitge du rétrécissement. On cathé-
térise d'abord I'mpha;ro avee la plna petite olive en ivoire du dila-
tateur, el celui-ei ne pénétre qu'a 25 centimétres des arcades den-
taires. Etant donné que 'orifice supérieur de I'esophage au niveau du
corps de la sixiéme cervicale se trouve en moyenne & 15 cenlimétres
des arcades dentaires, la portion perméable du conduit ne comprend
done que 10 centimitres, ¢'est-a-dire i pen pris I'élendue de cing ver-
tehres. D'aprés cette mensuration, le rétréeissement siégerail done an
niveau de la quatritme dorsale, point oir 'esophage présente déja un
rétréeissement naturel et une légére courbure produits par la erosse
aortique, qui le croise i ce nivean,

Ce raisonnement est conledlé par la radioseopie faite, olive étant in-
troduite. On percoit d'abord . au bout de quelques secondes, 'ombre
de la tige métallique supportant Polive, puis lolive elle-méme. La ma-
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lade saffoqnant, on est obligé de procéder rapidement; les corps ver-
téhranx élant pen distinets, on prend comme repére les ombres cos-
tales; lextrémils inféricure de T'olive se tronve presque afllen er le
bord supirieur de ln cinuiéme edte, ou niveau de son arlicalalion
vertéhrale, 'est-b- dive qu's lle arcive jusqu'an tiers infirieur da corps
de la quatri'me dorsale. Le rétrécissement siége en un point élevé, il
est serrd el la gostroslomie est parfaitement indigqude.
Tempdrature du 28 : malin, 36°3; soir, 36°6.

ag juillet. — Nuit bonne: les lavements nutritifs ont éé bien sup-
portés. On les renouvelle, tonjonrs précédés de lavements évacnants,
ainsi que les savonnages el les lolions excitantes. De plus, injection
sons-cutands de 3oo grammes de sérum artificiel dans la région sous-
ombilicale gauche.

Température : malin, 36°3; soir, 36°7.

do juillet, — L'état général se reléve. La malade a en une selle nssez
abondante. Mdme preseription. Injection de sérum artificiel de 250 gr,
dans la région sons-ombilicale droite, '
Tempdratare : matin, 36° 35 soir, 36" g.

31 guillet. — Méme état, méme traitement moins les injections sous-
cutané s de sérum, La malade a pu ingérer environ quatre cuillerées
ile 1:it, sans les vomir, eo qu‘ellu n'avait pu faire depuii son enirée. La
peau commence & devenir un pen plus souple.

Température : matin, 36° 8 soir, 37° a.

Pouls : matin , 76; soir, g4,

1" aoit, — L'dlat général s'élant sensiblement amdliord, je pra-
lique la gasiroslomie, procédé valvalaire du D* Fonlan (Congrés de
chirargie, 1896, p. &11) avee quelques modilications secondaires
dans la technique,

La pean . parcheminée, est dure i sectionner; anssitdt la paroi abdo-
minale et le péritoine ouveris, la face antérieure de I'estomac ap arail;
elle rsl saisie entre les mors d'une pinee el allirée au debors ol ell2
forme un edne: elle esl sulurde & Ia parvi abdominale, suture séro-
sérense, par six points en U eheminant & travers la purni slomaecale
dans la musculiuse, et 1és sur la peau aprés avoir traversé toute la
parui abdominale. Les points qui doivent plisser la paroi stomacale
pour rebrousser le cdne en dedans sonl passé: au nombre de qualre en
laissant 1 sommet libre, mais non serrés, el 'estomac est ponetionné

amcit, ok MED. xav. — Novembre 189y. LXXIL — a3
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au sommet du cdne, Alors seulement les points de sutare vilvulaires
sont serrés; on voit & ce moment la paroi stomacale se pli-ser ct s'in-
vaginer en dedans, formant netiement une valvole. La plaie cutande
esl ref rmée aux deux extrémilds, ne laissant qu'un orifice de commu-
nicalion vis-i-vis de 'ouverture stomacale dans laguelle on introduit
une sonde de Nélaton n* 16. Pansement ocelusif avec la colle de
Unna, d'ou la sonde émerge,

Température : matin, 36°6; soir, 37" 1.

Pouls : malin, 7a; soir, g2.

2 aoif, — Un pen d'insomnie; pas de douleurs. Trois lavements nu-
tritifs par jour, chacun avee un ceul et 250 grammes de lait; frag-
ments de glace dans la bouche; denx fois par jour savonnage de tot
le corps el aussildl aprés [rictions excitanles i Veon de Colog e

La malade se plaignant de soil incessante, on lui administre :

Chlorare de sodium,..........00. 7 grommes.
Koot 1 W dimollitos i s shis by 1 litre.

On eontinue les pronds lavages el las [riclions excitantes.
Température : matin, 37°; soir, 37° 3.
Pouls ; malin, 76; soir, 70.

6 aoiit. — Lo méme régime est continué jusqu'au 6, jour oi on fail
le yremier pansement. On in‘roduil par la sonde stomacal> Joo gr.
de lait. On cesse alors les lavements nutrilifs, mais en conlinuant tou-
jours les [victions & I'ean de Cologne. L'apyrexie a dté complite depuis
Fopération.

7 agiit, — Injeclion intrastomacale de 1 litre de lait en trois fois.
Les forces renaissent, le facies est meilleur, la peau plus souple; la
voix, naguére si faible el si voilde, est plus haute et plus timbide;
Famaigrissement est toujours extréme.

8 aoilt. — Absorption par la sonde de 1,500 grammes de lait.

g aodt, — On. enléve les points de-suture culands; réunion immé-
iiate.

a litres de 'ait en quatre fois; la sonde, qui, jusqu'a ¢+ moment, avait
été loissde b demenre, est relirde apris chaque repas. Pas le moindre
éeoulement de sue gast ique ni d: lait daus Tiotervalle des repas; la
valvule fonctionne done Lrés bien.
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11 aodt, — On ajoute deux ceufls aux deux litres de lait quoti-
diens,

14 aofit, — La\ement glyeérind contre la constipation : la malade est
autorisde i se lever, ¢t reste debout une partie de la journée.

16 aodt. — Les liquides commencent & passer par asophage, la

tisane 'abord,, le lail ensuile, dont elle absorbe, en plusieurs {ois, une
Lagse enliitre.

19 aoit. — tUn commence le cathélérisme msophagien avee la plus
petite olive qui est loujours arrétée & 95 cenlimélres des arcades den-
laires.

En plus des deux litres de lait et des quatre eufs requs directement
par I'estomac, la malade prend un demi-litre de lait par la bouche et
le conserve; les jours suivants ¢ Ue quanlilé est portée i un litre. On
continue toujours le caléthérisme wsophagijue.

Le a4, le poids est de 29 kilogrammes. Aprés chaque cathétérisme,
la malade tousse beaucoup et a des vomissements de mucosités glai-
reuses: il en est de médme jusqu'an 3o le cathélérisme sophagien ne
permel pas de [ranchir le rétrécissement, et sous son influence peu &
pen la tonx et les vomissements augmentent. Aussi, & partir du Jo, cesse-
t-on et le eathétérisme et la nourriture bueeale. Le poids, le 31, est de
do kilogr. Hoo (gain en 8 jours de 1 kilogr, 100).

La toux et les vomissements cessent dés que e eathétérisme est sup-
primé, el la malade continue & dire nourrie direclement par l'es- -
tomace,

A la date du a0 novembre, la bouche stomacale présente un orifice
net, ne laissant écouler aucune malitre, ancun liguide dans 'intervalle
des repas, pas plus du resle qu'aprés l'injection dans 1'estomac de lait
de tapioca elair, d'eufs, de viande ripée.
La pean qui 'entoure est parfaitement saine, pas la moindre rou-
r.
L'orifice présente assez de tendance & la fermeture pour que 'on soit
. obligé d'y maintenir une sonde Nélaton plusieurs heures de suite de
temps & awlre, dés que V'introduction de cetle sonde devient moins

aisée,
En résumé, sans pouvoir dire ce qu'il adviendra du rétréeissement

@sophagien de nolre opérée, qui a di renoncer & rien prendre par la

bouche en raison des vomissements qui suivent les teniatives dans ce
sens, nous pouvons conslater que la bouche stomacale qui Jui a éié

ad,
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pratiquée remplit parfaitement son but: elle permet trés aisément 'in-
troduction de la nourriture, ne laisse échapper avcun liquide de T'es-
tomae et son orilice se maintient net sans dre influencé par le voisi-
nage da sue gastrique. Les forces de la malade augmentent ainsi que

son poiids.
Ce fait prouve l'excellence du procidé de Fontan.

11

HERNIE INGUINALE APPENDICULAIRE (CURE RADICALE),
Par le D* G. GORRON,

wfpEci¥ DE 1™ CLASSE.

Le nommé Che, .. (Mareel), dgé de 11 ans, né et domicilié & Ro-
chefort, se présente, la 8 juillet 18gq, & la consullation de Thdpilal
Saint-Charles, acenmpngné de sa mére,

Gelle-ci nons dit que son lils a depuis sa naissanee une hernie qui,
jusqu'a ces derniers Lemps, ne I'a jamais foil soullrir; mais depuis
deux mois environ, il se plaint eantinuellement de eoliques on de dou-
leurs assez vives pour I'empécher de marcher, doulenrs sidgeant an
nivean de sa hernie; en conséquence elle nous demande de I'udmellre
i I'bhdpital pour Popdrer,

Aprés un examen sommaire de I'enfant, pendant lequel nous consta-
tons une hernie inguinale droile, nous lui délivrons un billet d"admis-
wion i 1hdpital.

Il entre le 8 juillet an soir,

Le g. & la visile, nous constatons : du edté droit, une tumenr dua
volume d'un axul de poule, distendant la partie droite du scrolum et
remontant jusqu'a Torifice inguinal. Cette tumeur est [acilement ré-
duetible et ne se reproduil pas o malade élant an repos, méme de-
bout: il faut pour In faire réapparaitre que le malode marche quelque
temps ou quil fasse nn 1éger effort,

A la palpation, l'orifice inférieur dn canal inguinal droit est trés
dilaté et admet facilement la pulpe de I'index qui, dés que le malade
tousse, per¢oil la poussée de la Lumeur herniaire.

L'étal géuéral du petit malade élant excellent, nous lni preserivons
de suite la diéte el do grammes d’huile de ricin,
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Le 10, sous le chloroforme, nous procédons b la cure ralicale de la
hernie d'aprés le proeédé de Broea.

Apris avoir pénéird dans le sac, nous tenlons de réduire intestin
hernié, mais celni-ei, adliérent & la partie inférienre du sae fixé par
des pinces & pression conlinue, ne peul dre rédoit enmplétement. Exa-
minant alors & quelle partie de lintestin nous avions affuire, nous
constatons une bandelette longitudinale qui nous révdle de suite la
présence d'une parlie du geos inlestin : aprés avoir rompu quelques
légires adhérences qui l'unissaien! an sac, nous nous Wouvons en face
d'un appendice, un pen tumélié, légirement injeeté, qui adhiére trés
fortement & la partie inféricure du sae. Comme il nons parail trés dif-
ficile de rompre ees adhérences s ns ouvrir nn appendiee déjh aliéré,
nous nous dicidous de snite & le vésdquer, Liéd forlement & sa hase par
un ealgul n° 2, nous le seclionnons an cisenn el, avee de la soie fine,
nous faisons une sutore séro-sirense, de facon & noyer complétement
sous elle et la tranche de section que nous aviens préalablement stéri-
lisée en la toneh nt au thermocautére, et notre ligature an ecalgut.
Ceci fait, réduetion dn ceecuom dans 'abdomen.

Aprés avuir i-olé, lié el enlevit le sac, nous sulurons I'apondvrose du
grand nhliqna avec des poinls de suture sépards au calgul, en rélrd=
cissant le plus possible T'o:ifice inférieur du canal inguinal. Suture de
la peau avee six points an erin de Florence,

Pansement avec la plic de Unna, de la gaze stérilisée et du eoton.

Apyrexie compléte pendant les jours qui ont suivi, la température
n'‘tant jamais monlde au-dessus de 3,°5.

Le 11 etle 1a, lait, bouillon, eafé.

Les 13, 14, 15 et 16, quart léger, demi de vin, café.

Le 13, le malade a en une sel'e spontanée,

Le 17, demi, lrois quarls de vin. On défait le pansement; ablation
des points de suture au erin: réunion par premiére intention. Nouvean
pansement au salicylate de bismuth recouvert de gaze aseptique et de
coton hydrophile.

Le a8, toul pansement est enlevé, et le 31 juillet le peﬁl. malade
sort gueri.

Ce qui nous a paru intéressant dans celte observation, c'est
la présence dans la hernie du eweum et d'un appendice déja
alléré et adhérents tous deux au sac; nul doute que ce ne su!l
i colte cause qu'il faille attribuer les douleurs dont se plaignait
le patient dans les derniers temps, douleurs qui ont décidé la
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famille & le faire opérer, Il est probable que, sans celte opéra-
tion, leslégires lésions dont cet appendice était atleinl auraient
conlinué & dvoluer et on aurail pu se trouver plus tard en pré-
sence d'une appendicile & sibge anormal, se ddveloppant dans
un sac herniaire descendant lui-méme dans le scrotum.

NOTE SUR LE TRANSPORT DES BLESSES

AU POSTE DE COMBAT,
A BORD DES BATIMENTS DE LA FLOTTE,
Par le Dr LEO,

WEDECIN PRINCIPAL,

Tous les collbgues de M. le D* du Bois Saint-Sevrin ont
certainement lu avee le plus vif intérdt 'étude sur le malériel
servant au lransport el au couchage des malades et blessés &
bord des bitiments de Ia flotte qui a dté publide, sons son
nom, dans les dernitres Archives de médecine navale (juin
1899); car il est facile de constaler, comme il le dit fort
bien, qu'auncune autre question n'a swseild pareille émulation
parmi les médecins de Ia Marine, et il y a lieu d'insister sur
celle remarque trés judicieuse de lauteur, qu'en lemps de
guerre la question des moyens de transport des blessés n'est
plus seulement une question humanitaire, mais une question
vitale, car c'est peut-étre de la rapidité avee laquelle, & un
moment donné, les blessés encombrant les posles de
combat et entravant la manceuvre des pitees, pourront
dtre évacués que dépendrn la reprise opportune de la lutte et
son succés final. Tous les midecing de la Marine paraissent
en effet d'accord avec le D* Brémaud pour aflirmer, comme il
le fait dans son Kiude sur le service mddical & bord, &
l'ocension du combat, «qu'il faal atlendre la fin de la
passe ou de la lutte pour procéder au relévement des blessés
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et qu'il est impossible de prévoir et d'organiser ellicacement le
relbvement des blessés pendant la péviode de lutte aussi bien
dans Uintérél des blessds eux-mdmes que dans intérét général.n
En revanche, il est de loule urgence, dis que la lutle est inter-
rompue momentanément, de procdder hitivement au dégage-
ment da champ du combal par un transport des blessds nussi
vapide et aussi conforlable que possible.

Cest en se plagant & ce point de vue quiil est permis de
faire & I'élude de M. du Bois Saint-Sevrin une objection capi-
tale : c’est que le lit en mélal, soit en fer, soit en acier creux,
soit méme en bronze d'aluminium, qui est proposé, si perfee-
tionné qu'il soil, ne pourra jamuis passer par loutes les ou-
vertures, par tous les orifices, par tous les passages, par tous
les panneaux par lesquels doit fatalement posser Fappareil de
transporl deés blessés sur nos navires de combat acluels en
géniral el sur nos cuirassés d'escadre en parliculier, el qu'il
ne puut, par conséquent, pas dlre subsliludé avanlageusement
aux moyens dont nous disposons déjh et surlout aux goutlibres
Auflret, qui, elles, peavent passer parlout.

Nous eroyons done opporiun de saisir cetle occasion de ré-
pondre & I'étude de notre collbgue un mot en faveur de I'in-
dispensabilité des gouttitres Auffret et de linstallation systé-
matique de transport des blessds,

Le travail de M. du Bois Sainl-Sevrin, aprés tant d'autres,
est déji une preuve que les médecins de la marine ne sont
pas encore pris de se désinlévesser de celle question primor-
diale, et la présente note en est une autre que précisément les
recherches i ce sujet sontincessantes et qu'elles dareront jusqu'a
ce que le probléme ail été résolu. Ge probléme est quelquefois
trés ardu, lorsqu'on se trouve en présence de dillicullés qui
semblent au premier abord insurmontables, tant il y a d'ob-
stacles & tranchir entre le point de chule du blessé et P'abri
sous cuirasse dans lequel on veut I'amener; mais eo n'est pas
une raison pour le déclarer d'emblée in-oluble, el pour imiter
rles ltaliens, qui en seraient arrivés i celle eonclusion qu'ild o'y
aura pas de passages de blessés pendant le combat et que tout
ce qu'on pourra lnire sera, aprds avoir dégagé le blessé des
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combattanis (on se demande comment?), de le panser sur
place Mn. Tel n'est pas I'exemple dont on s'est inspiré & bord
du cuirassé d'esendre Am'ral Boudin, ol on est arrivé & sur-
monter les dillicultés et & franchir les obstacles, non pas
malheurensement & I'aide d'un moyen de transport unique,
comme celui que propose M. du Bois Sainl-Sevrin, qui ne
pourrail d'ailleurs pas passer par lorifice du ponl cuirassé,
mais & I'aide de trois appareils successils, qui pourraient éire
trés avantageusement remplacés par un seul, la goullidre
Auflrel, si nous en avions un nombre suffisant. 5i cette goul-
titre ne remplit pas les conditions recherchées par M. du Bois
Sainl-Sevrin, puisqu'il est évident qu'elle ne peal pas consli-
tuer un bon moyen de couchage habiluel, en revanche c'est le
meilleur moyen de transport qui ait été trouvé jusqu'a présent,
et c'est lui qui, & bord de I'Amiial-Baudin en particulier, per-
mettrait d'amener direclement le blessé du lieu méme ot il
est lombé jusqu'au poste des blessés sous cuirasse.

Quoique les avantages de la goulliére Aullret aient é1¢ déja
mis en lumitre par des plumes plus autorisées, et que M. du
Bois Saint-Sevrin reconnaisse lui-méme, avee la plus parfaite
bonne foi, que s'il faut descendre un bless¢ d'une hune mili-
taire, I'extraire d'une soute, ou bien encore lui faire franchir
des coursives tortueuses, il est diflicile ( nous dirons, nous,
impossible) de lui épargner le passage par la goulliire Auflret,
et que cet appareil est sans contredit eelui qui répond le
mieux aux nécessilés de cetle silualion. . . . . », cependant il
peut dlre intéressant et ulile de montrer encore une fois, par
un exemple pris dans la pratique courante du service & bord.
les immenses seriices que seul jusqu'd présenl cet appareil
peul rendre, puisque seul il peul faire passer partout, avec le
meilleur confort, un blessé & bord d'un bitiment de guerre.

Le dess'n schémalique ci-conlre monlre qua bord de
I'Amiral Baudin il a ¢é1é indispensable, pour amener un blessé
soit du pont, soit de la batterie de 138 millim. 6, c'est-a-
dire des deux [points de départ auxquels peuvent se ramener

" Voir Archives de médecine navale, oclobre 1897, p. 311,
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lous les autres, jusqu'an compartiment F sous cuirasse, ins-
lallé comme poste de blessés, de le faire passer par les dillé-
renles phases suivantes :

1° Le relever & bras & l'endroit ol il est tombé, pont ou
ba'terie, et le placer sur un brancard a bras modéle de la
guerre; ,

a° Le passer du brancard i bras sur un des deux eadres de
descente, celui du pont fonclionnant au panneau AR, celui de
la batterie fonclionnant au panneau &, el tous les deux
amenanl séparément leurs blessés dans le faux-pont, au-dessus
du pont cuirassé;

d° Le passer du cadre de descente dans une des deux
goultitres Aullret, seul appareil qui puisse pénéirer par le
dernier passage & travers le ponl cuirassé; .

e L'extraire enlin de la gouttibre Aullret pour I'élendre
sur la lable d'opéralions, ol il recevra les soins approprids &
son élal.

Ces diverses opérations causent an Dblessé au minimum
quatre transbordements : c'est beaucoup, c'est trop.

Nous nous sommes bien gardés cependant de conclure,
comme les Japonais el les ltaliens, que de pareilles dillicultés
rendaient toul passage de blessés impraticable et qu'an com-
bat il serait préférable de recourir aux moyens de forlune.
Bien loin de 14, nous avons conservé enlitre nolre conviction
que l'évacnalion des blessis, méme avec quaire transborde-
ments, esl une néeessité qui s'impose, el quelle voudra Lou-
jours mieux, méme dans ces condilions défavorables, que
le transport & bras improvisé ou que I'abstenlion complite.
Seulement nous nous sommes demandé, avee M. du Bois
Saint-Sevrin : «Nesl-il pas possible d'épargner aux blessés
la plupart de ces transbordements pénibles et souvent dange-
reux el de modilier en méme temps le nombre et la nature
des moyens de Iransport en vue de donner une plus grande
facilité et une plus grande rapidité aux maneovres de reléve-
ment et d'évacuation?»

Et nous répondrons : Oui, cerlainement, il est possible
d'épargner aux blessés, & bord des biliments, ce lamentable
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exode : tout simplement en accordant un nombre suffisant de
gouttitres Auflret.

Cest la seule conclusion & tirer de cette note, et il nous a
semblé que Pexemple de I'Amiral- Baudin élail une preuve
éclatante de sa nécessilé. Si en eflet, sur ce bitiment, on dis-
posait, au lien des deux gouttitres Auffret réglementaires, de
Iroig goullidres sur le pont et de trois autres dans la batlerie
de 138 millim. 6, on pourrait, au licu des quatre et cing
transbordements énumérés plus haut, n'en faire qu'un seul.
Le blessé serait, an point méme ol il tomberait, tourelle,
réduit, pont ou ballerie, placé dans une gouttitre, dans la-
quelle, amené dans le faux-pont d'abord et dans le comparti-
ment F ensuite, il pourrail traverser panneaux et orifices du
pont cuirassé le plus confortablement possible, évitant bran-
cards & bras et cadres de descenle ponr n'dtre exirait de celle
méme goultiére, la seule fois qu'il la quitierait, que dans le
poste des blessts sous cuirasse, 1i méme od il doit recevoir les
soins qui lui reviennent.

Sans doute nous prélérerions, comme M. du Bois Saint-
Sevrin en fixe en termes si précis le desideralum, avoir un
appareil qui permelte de conduire le plus rapidement possible
notre blessé du lieu ot il est tombé jusqu'a son lit, el sur ce
méme lit pouvoir le transporter jusqu'd I'hdpital & terre en
lui assuranl le minimum de (ausses positions, de secousses et
de transhordements. Sans doule aussi nous pensons, comme
lui, que le moyen le plus simple, au point de vue logique
comme au point de vue chirurgical, est damener le lit lui-
méme sur les lieux de I'accident et de Putiliser pour le Lrans-
port; mais il faul prendre les choses comme elles sont et les
navires de guerre comme ils sont construits : eh bien! cenx-
ci ont des passages torlueux, des orifices élroils qu'il faut
franchir le plus rapidement et e moins péniblement possible
pour les malheurcux blessés; or le lit des OEwores de mer ne
pourrait y arriver; done il ne peut éire utilisé que pour le
temps de paix. Mais au combal nous avons la gouttitre Auffret,
et ce n'est pas trop demander qu'il soit au moins laissé i l'ini=
tiative de chaque médecin major de fixer le nombre de ces
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précieux et indispensables appareils qui lui parail nécessaire
pour assurer les passages de blessés sur le biliment dont le
service médical lui a é1é conlié,

CONCLUSIONS,

1° I1 est toujours possible et ulile de prévoir et d'installer
des passages de blessés, pour le combat, méme sur les bili-
menls qui paraissenl le plus réfractaires i ce genre d'inslalla-
lions ;

9° Ces passages sernienl bien amdliorés, sans inventions ©
nouvelles, si on pouvail disposer d'un nombre de goultiéres
Auflret sullisant pour élablic un va-el-vienl coalinu entre le
champ du combat et le poste des blessés.

L'HYGIENE DES MARINS PECHEURS
ET
LA PECHE HAUTURIERE A VAPEUR,

Par le Dr L. BARET,

MEDECIN DE LA MARINE DE RESERVE.

L'hygiene des marins pécheurs préoccupe depuis longtemps
et non sans molils les hygidnistes, les médecins el les arma-
teurs. Nombrenx el intéressanls sont les travaux qui onl paru
dans les Archives sur cetle importante quesiion, ainsi que dans
les journaux spicianx el dans la grande presse.

Il serait trop long de les énumérer; et dailleurs ils sont
bien connus des lecteurs des Archives & qui ce serail faire torl
que de les supposer ignorants de I'élat actuel de la question.

Mais tous ces travaux, qui marquent une lonable tendance
i entrer dans la voie des réformes pratiques, bien que, je le
‘répite, des plus inléressanls et des mieux éludiés, ne sont
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pour la plupart relatifs qu't la grande péche, et ne se préoc-
eapent que de Phygitne do pécheur @ bord ou au loin,

Esl-ce & dire que I'hygitne des pelits pdehears du littoral
francais el de nos péchears hauluriers, ecux qui péchent an
large en deliors de la limie de 3 & b milles de la laisse des
hasses mers fixde pav les rhglements, soit parfaile? Est-ce &
dire que les conditions de salubrité de leur existence i terre,
des logements, de l'alimentation, ete., d'eux-mdmes et de
leurs familles soient sali-faisantes? Glest, hélas! lout le conlraire.

El ce sera Thonneur du dernier Congris des péches mari-
times tenu a Dieppe, du 2 au 6 septembre 1898, que d'avoir
atliré sur ces points l'allention des pouvoirs el du public.

Délégué & ce Congres par la Seciéld francaise d’hygiene,
Jai pu me rendre compte par moi-méme de I'élat lrop souvent
misérable de 'hygitne domestique des pécheurs dieppois ; J'ai
pu recueillic de la bouehe de timoins oculaires autorisds
d'utiles renseignéments sur ecux du littoral frangais en général 3
d'aulre part, mes souvenirs d'ancien médecin du port de Tou-
lon et de pas mal d'excursions sur la eile méditerrandenne
me permellent, ajoutés aux nouvelles notions aequises au Con-
gres, de me former une idée densemble des condilions de
Vhygiéne des petits pecheurs.

EL elle mérite toute la sollicitude des hygicnistes, cetle vail-
lante population des petits pécheurs edliers, par le courage
donl elle fait preuve chaque jour dans sa lutte continuelle pour
une existence précaire. il est difficile d'avgmenter les béné-
ficos de la périlleuse industrie de ces travailleurs de la mer,
pour des raisons d'ordre social qui échappent & nolre compé-
tence, du moins peul-on sellorcer d'améliorer lenrs condilions
d'existenee en lear apprenant i uliliser eflicacement leurs
maigres ressources et en les y aidant par des inslilulions bien
COmprises,

Dautre part, il s'est produit dans les méthodes de péche
de profondes modifications par lapparition des baleaux de
piche & vapeur,

C'est li un fait nouveau qui pourrait bien révolutionner la
vieille industrie des pdches comme 'apparition du vapeur de
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charge ou de poste a révolutionné la vieille marine de com-
merce & voile.

Il est aisé de prévoir que Tapplication de la vapeur (ou de
toute autre force molfrice) aux navires el aux appareils de
péche est de nature i changer beaucoup les conditions de tra-
vail des pelils pdcheurs. Cela conlrarie les rouliniers. Mais c'es!
un mal nécessaire, et le fait s'est présenté pour toutes les in-
dustries, pour les moyens de transport, pour I'agriculture, ete.,
tant qu'enfin les intéressés ont compris qu'il valait mieux se
faire des machines nouvelles des auxiliaires, plutit que de se
metire contre elles en guerre ouverte. Et cela dans leur propre
inlérdl ; on n'arréte pas le prugrres on ne peut que le retarder.

Cerles, inmplul des engins méeaniques, en supprimant des
bras, supprime des emplois, Mais avec le temps ces bras trou-
veronl dans d’aulres emplois une oceupation rémundratrice et
peul-étre moing aléatoire que celle & laquelle ils se consacraient
auparavant,

On a dit que le mécanicien avait tud le Bﬂbler Clest peul-
dtre vrai. Mais les fatlurs gabicrs se feront mécaniciens, voila
tout. Quand aux vieux, ils trouveront encore i s'employer, Les
réformes ne s'accomplissent pas en un jour. Et puis, dans lout
corps social organisé, le piétinement, {'encrotitement dans la
rouline sont les pires calamilés,

levenons & la péche a mp-aur, a ln petite péche, hien en-
tendu.

Il y a deux fagons de concevoir application de la vapeur &
celte péche :

1* L'emploi d'une flottille & voile pdchant au large d'une
fagon pour ainsi dire continue et desservie par un ou plusieurs
vapeurs-chasseurs qui lui apportent vivres frais, rechanges et
reléves et mellent @ terre rapidement et sdrement le poisson
frais ; :

2° L'emploi de bateaux-plcheurs autonomes, restant plus
ou moins longlemps au large et rentrant au porl pour y dé-
barquer leur poisson el y faire leurs rechanges et leur char-
bon. :
Les deux systemes, applicables avee plus ou moins d'avan-
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tages suivant les régions, auront en tout cas pour résultat une
amélioration réelle des conditions dexislence, de séenrité el
de salubrité des équipages pécheurs. Le démonstralion en est
évidente, Vivres frais assu~és, prompt débarquement des ma-
lades el des blessés, meilleure utilisation du produit de la
péche, et, partant, plus grand bien-étre pour les pécheurs,
généralement inléressés & l'entreprise, et pour leurs familles &
terre.

Mais l'association, le groupement, seuls, peuvent permettre
I'établissement et le fonctionnement de tels organismes.

You l'avantage d’amener, par tous les moyens possibles et
pour le plus grand bien de fous, les pécheurs & comprendre
Fimportance de la solidarité el de P'assislance muluelle et les
bons effets de I'épargne.

Car mieux vaul savoir s'économiser une relraile, grice a
des efforts individuels réunis, que de compler sur celle de
i'ElaL, toujours précaire, rarement alleinte, plus rarement
encore prolitable aux veuves el aux orphelins, quelque bien-
veillanee dont fasse preuve I'Administration, sur laquelle tous
ont pris I'habitude de trop compter.

Mais revenons @ la piche hauturiére & vapeur, telle qu'elle
est pratiquée dans la Manche, I'Ocdan et la mer du Nord, par
les chaluticrs et les cordiers & vapeur.

Les armateurs de péche du port de Dieppe avaient organisé
pour les membres du Congris une sorlic dexpiriences de
chalutage & vapeur au large, au cours de laquelle nous avons
pu voir des choses intéressantes et nouvelles pour nous.

A g heures du matin, le dimanche & seplembre 1898,
les congressistes s'embarquaient sur le Furet, remorqueur du
port, pour aller rejoindre la flottille de péche déji sorlie en
ean profonde.

Elle comprenait quatre chalutiers & hélice, savoir : le Fin-de-
Siécle, & MM, Sauton ; le Saint-Jacques, & MM. Le Gall; I'Eu-
ginie, & MM. de Saint-Pierre, et le Sainte-Marie, & M. Gelde.
Tavais é1é désigné pour 'Eugénie, ol le vemorquenr me dé-
posa, avee un groupe de congressistes, & g heures 45.

Ce navire mel en route aussilol.
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Tandis qu'il se dirige vers les fonds de péehe, & la limite
minima de 3 milles de la laisse des plus basses mers, essayons
d'expliquer ce que cont les vapeurs de péche.

Ces navires sonl, d'ailleurs, toud eonstruits sur le méme
type, aux détails prie,

Leurs dimensions varient, bien entendu, suivant les mers
quils doivent exploiter et l'espice de poissons qu'ils re-
cherclient (1,

Il en existe deux classes : les chalutiers et les cordiers.

Les premiers, — ceux d'entre eux, du moins, qui pdchent
dans les mers du Nord, ol ils reslent jusqu'd quinze jours au
large, — présentent les dimensions suivantes : 34 mélres de
long entre perpendiculaires; largeur au maitre bau, 6 m. ho;
creux sur quille au milieu, 4 m. g0,

Ceux de la Manche el de 'Océan, plus petits, mesurent en-
viron: 30 métres de long, 5 m. 70 de large et 3 m. 6o de
CTeUX.,

La eoque, soit en bois, soit mieux en fer ou acier ( pour évi-
ter les déformations entrainées par le pénible et conlinu ser-
vice qu'on en réclame), est divisée en compartiments élanches.

Les chaudiéres sont eylindriques, ignitubulaires, A un ou
deux foyers intérieurs. Elles conliennent un petit volume d’ean
el 1o mise en pression en est assez rapide : g & 12 kilogrammes,
et ce maximom senlement dans le ens de machines & triple

© expansion sous leur pression de rigime.

L'alimenlation est continue, faite & P'eau douce, les pertes
compensées par la réserve d'eau douee de la caisse & eau, ou
par de 'eau de mer distill e,

La machine est a pilon, & double ou triple expansion, 1é-
gire el aisément démontable, et lournant & 150 ou 160 Lours.
Elles consomment, en moyenne, de 6 & 7 kilogrammes de
vapear, purges déduites, par cheval-heure. Leor foree exedde
rarement Joo chevaux. Leur seriice comporte: pompe de cir-
culatlion, pompe & air, pompe alimentaire, pompe de cale,

]

01 Ces renseignements sonl poisés dans U'intéressant (ravail de M, Lu-

cas, construcleur, présenté ou Conpgrés.
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plus un éjecteur Worthington pour le cas d'arrét de la ma-
chine.

L'hélice est tii:-'.pu:u'!tf de facon o pouvoir étre l‘{!nlpincée en
cas d'avarie sans démonter Tarbre.

Les treuils sont & un et, dans le cas d'usage du chalut dit
anglais, i deux lambours solidaires i@ volonté,

Les grands chalutiers {mer du Nord) sont divisés en quatre
comparliments, plus deux coquerons (A et AR). Ces comparti-
menls sont séparés par des cloisons élanches,

Le premier comparliment A comprend le poste de I'équi-
page avee pelites conchettes pour 8 hommes. Sous le par-
quel est une caisse & eaun douce pour eau d'alimentation et
de propreté de 'équipage, avee pompe & main fixée dans Ia
cloison A du posle,

Le deuxiéme compartiment forme la eale & poisson, divisée
elle-méme en compartiments par des eloisons mobiles, Il cou-
tient, en outre, une cale i agres, vers'A, et une cale i glace
{20 tonnes) vers 'R, Celle derniére se charge par des trous
'homme ouvrant sur le pont.

Le troisieme compartiment renferme la chauditre, la ma-
chine ¢t les soules (15 jours de charbon envivon, de service
ordinaive a la mer).

La grande ecaisse & P'eau (15 lonnes) est sous la eale & pois-
son.

Enfin le compavtiment R est oceupé par le logement du
méeanicien el du patron, une petite cabine pour chacun.

Ces logements sont suffisamment spacieux et aérés,

Les chalutiers qui opirent en Manche sont plus pelits et ne
comporlent pas de cale & glace. Ces navires sont gréés en
goclette sans phare carré i Pavanl.

Les cordiers i vapeur, o Pon pratique la pdche aux = cordes=
(ou it la ligne). sont bien plus petits. Ce ne sont que de grandes
chaloupes & vapeur: 16 métres de quilles, 5 métres de large,
gréds en sloops. Ces barques ne restent, d'aillears, pas plus de
2fi heures a la mer,

Mais revenons aux chalutiers i vapeur de la Manche. Leur

ARCH. BE MED. 80, - - Novenbire 18y, LAXU ah
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équipage est réduit (avanlage, pour Pexploitation, de I'emploi
de la vapeur). Il eomprend d'ordinaire :

Patron de piche, patron. . coovvuninns e i
Palron mecaniciPil. . oo ve v v nsnsnnss wo e
ChanfTeurs méraniciens . . . ... ..00000rnoenses 9
Mutelol®. . . vsmeasiess I WL LI
Mousse ot novice, .. ovviviinienrnranns e
Sour en boul., . . ... Srsaaa Rk s 0 personnes.

La cuisine est faite par Pun des hommes de Péquipage.
parfois méme prenant ce serviee i tour de rile, et le service
des tables et plats par le mousse, comme d'usage. _

On voit que les vapeurs de péche sonl armés tres éeono-
miquement en personnel. Si cest un grand avanlage poor les
armalenrs, ee sera évidemment une source de chdmage pour
nombre de pécheurs qui risqueront de ne plus trouver d'em-
ploi lorsque la péehe & vapeur aura pris de l'extension. Mais
il en est ainsi dans toutes les réformes uliles. Et bien que les
petils pécheurs témoignent d'une sourde animosilé contre les
vapewrs de péche, ils sont bien loreés de reconnalire que li est
Vavenir de Uindusirie de la péehe.

Quant aux marins pécheurs embariqués sur les chalutiers a
vapeur, malgrd la modicité velative de lear solde, ils paraissent
tris contenls de leur sorl, assurds qu'ils sont du lendemain ,
et la plapart du temps inléressis dans Fentreprise.

Mais voiei UEugénie parvenne sur les fonds de péche. La
flottille est déja i F'euvee. La mer est ealme, Phorizon claiv ef
désert, el seules les voiles de cape de nos compagnons de
péche y meltent une tache grise. Il est 1o heures 5o,

— wStop! swr le bord powr mowller le chalut! — Vire! — A
poste! — Mowlle!» Tels {ou & peu de chose prés) se succedent
los commandements du patron de péehe, et Fénorme filet, telle
une giganlesque pieavee. traine maintenant sur le fond par
15 & 16 brasses, lenlement remorqud par le petit vapear,

Le chalut est lixé sur une vergue en bois de 5 métres de
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longueur environ, fixée a Fune de ses extrémilés & un bras en
filin d’acier maillé lui-méme sur le cdble de remorque en acier
lui aussi el de a8 i Jo millimétres de dianmélre, lormant ainsi
une fourche qui maintient le chalut ouverl, Le toul est appa-
reillé & babord, et le filin de remorque duo ehalut est frappé
sur la poulie d'un trenil & vapeur situé généralement sur I'w.
Le filet tratme sur le fond par 15 & 16 brasses d'eau i U'endroit
ot nous péchous en ce moment, & 6 milles de terre environ.
Fond de sable et de gros gravier avee létes de roches émer-
geant. Les filels s'usent vite et se détériorent facilement : il
n'est point rare d'avarier deux chaluts dans une journée de
piche.

On supveille le cible de remorque en le tenant & pleine
main; on percoit ainsi e netlement les rogosités du fond.
Si le filet sengage dans un aceident du fond, une Lile de
roche, par exemple, on fait immédiatement stopper la machine,
on largue un bras qui maintient, en temps ordinairve, le cible
de remorque tendu el on remonte le chalul.

Et précisémvnl aun momenl of j{e pmm]a ces noles, —
11 houres 15, — cel aceident arvive au Sainte-Warie, Dix mi-
nutes plus tavd, notre chalut evoche dans une roche, mais il
saule el se dégage presque aussilil,

La péche se continue sans incident. Aprés un cordial et
sueculent l'll:jl.'.l.lm‘_'r offert aux rongmssinlcﬁ par les armalenrs,
on procede au velevage du filet, La prise est maigre, comme il
arrive le plus <ouvent pendant les heuves de soleil et par lemps
calme; les pl‘.rhv-s de nuil et par mer agilde, el surtoul les
péches d'hiver, sont en effet les plus fructueuses,

Néanmoins nons pounvons admirer de superbes turbols, des
rougels, des vives, des raies, des congres; des chicns de mer,
grands on petils, teds abondants dans ees parages; des seiches,
des encornels, lrés nombreux; quelques poulpes, dont un de
grande faille; et, trouvaille inattendue dans ces caux, des ho-
mards assez gros el bien en chair. Puis des erabes, des ber-
nard-Ihermites, des moules, des coquillages et quelques petits
oursing non comeslibles: anssi des n'lgnps, en quanlité, Ten=
nemi des péchears el Penerassement des filets. Je conslale avec

al,
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plaisir que les prises de pelite taille sont réguliérement reje-
tées vivanles & la mer, sage mesure qui devrait étre suivie par-
tout. .

La flotille rentre alors au port et, vers f heures, les con-
gressistes regagnent lears hitels respectils, enchantés de leur
excursion et gardant Pimpression d'avoir vu el appris des
choses inléressantes et neuves pour la plupart d'enire eux.

Il: en cinporlent aussi cetle conviclion que Mhygitne trouve
son comple dans Fapplieation de la vapeur & la péehe hantu-
riere,

Cest ici le liew d'énoncer les veeux relatifs a Fhygiene des
picheurs adoptés par le Congris de 1898, s <ont lous réunis
sous le n* XXI el exprimés connme suit ;

AL Vs, — Qu'il serait désivable ;17 dassuver & bord I'aération
convenable des dorloirs: e cllru]m.- marin ail son couverls []Il‘l'.l soit
disposé des crachoirs en nombre suflisant; a° de supprimer le dégréve-
ment de Palesol embarqué pour Pusage des maring:; 3° d'angmenter
le nombre des bateaus-hdpitans; 4° dallecter des primes de propreté
pour la tenue des bateanx alfeetés & la péehe edligre; 5° de eréer des
ericlios pour les enfants des maving of de disteibaer do lait stéelisé:
d'établir des éeoles ménagires analogaes any cours d'adultes (filets,
conture, cnisine, ménage, hygione), ot des fourneany éeonomiques;
fi* dappliquer strictement 1a loi de 1850 sur les logements insalubres
ilans les eontres maritimes et d'encoarager le développement des so-
ciglés e eonstruction d'habitations & bon marche,

It faul dislinguer entre ces voeux ceus qui sont relatifs a
Ihygitne du marin picheur & bord, en service, el cenx qui
ont trait & son hygiéne et @ celle de sa famille, i terre.

Qu'il me soil permis de formuler tout dabord une légeve
eritique. Les honorables auteurs du veen densemble XXI,
MM. Coche et Steeg, hygiénistes fort distingués daillears,
paraissent ne pas se rendre un compte bien exact de Faména-
gement d’un petit bateau voilier, on méme vapeur de péche de
10 i 100 tonnes. Y parler de »dorloirs» et y demander Finstal-
lation de =crachoirs» (antisoptiques, je suppose), est parfail
théoriquement, mais praliquement platonique, L'aération des
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postes d'équipage pourrait el devrait toujours étre assurée i
Faide de manches & air, el cela sans qu'il soit néeessaire d'im-
poser un =eubage minimum de 2 mitees cubes d'air libre par
[It"l'ht-u rn, lﬁﬁpﬂh‘iﬁﬁu Hi"mil'ult'lllﬂlll iJ]|pr.'|'[il.'.i,\|.||{! sur les pPliLﬂ
nmavires,

Les posles, aussi, deveaient loujours élre tenus propres (on
le peut). Et c’est pourquoi Japplaudis sans réserve i Vidée de
erder des primes de propreté pour la lenue des bateaux aflectés
i la péche eotiere (8 ). Le marin est tris susceptible déduca-
tion, comme le fait judicieusement remarquer mon distingué
confrire M. le D* Chastang dans son hrillant rapport sur la
campagne du Swint-Paul en lslande (Ann. de méd. navale, 1898,
numéros de novembre et de décembre), 11 sullit de lui montrer
clairement ee qu'on attend de lui et de lni [aive comprendre
son véritable intérél.

Mon honorable confrére applaudira aussi, je pense, aux
paragraphes 2 et 3 du veeu général XX Inutile d’y insister,

En ce qui concerne les bateaux de péche i vapeur du port
de Dieppe, je me fais un plaisic de le reconnaitre ici, j'm pu
par moi-méme, el tous les congressistes ont pu conslater, que
les chalutiers & vapeur, encore, hiélas! peu nombreux en France,
mais qui semblent devoir étre Taveniv de la grande péche hau-
turiere, sont d'une installation tris sullisante, presque confor-
table, et, dans espece, tont ce que Ton est en droit dexiger
ponr le présent,

Il le faut aussi, ear il est dor, le service, o bord de ces
chalutiers. Hs rentrent bien an port fréquemment, soil : deux
heures environ par jour, en é1é, lous les deux jours en hiver,
pour décharger le poisson. Mais P'équipage est constamment
tenu i bord : les gros temps seuls de Uhiver et des permissions
espaedes lui procurent un repos mérité. Pourtant ces marins
ne se plaignent point el se déclarent heureus.

Plus libre, mais moins assuré du lendemain, est le petit
pécheur, patron de barque ou matelot. 1l ne pent tenir long-
temps la mer et force lui est de rester souvent i terre par des
temps qui n'interrompent point le travail des chalutiers & vapeur
ou des cordiers & vapeur (de plus faible tonnage, mais robustes ).
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Cest done i terre surtout quiil faut lui faire faire de I'hy-
gitne : sur son petit baleau e'est, autanl dire, impossible. Il
laut qu'en rentrant chez lui il trouve un ménage el des enlants
propres, une cuisine modeste, mais préparée; qu'il se sente en
famille et qu'il s'v plaise; et alors il n'iva plus courir les caba-
rets du port, 'eniveer sollement comme pour s étourdir, oflvant
ainsi le contraste d'un homme capable des plus durs elfrts,
des plus beaux dévonements méime, tombant parlois a abjee-
tion d'une ivresse erapuleuse. .

L'amour du foyer, que ¢'esl a nous, hygiénistes, de rendre
sain, aimable, agréable méme, e'est la quest 1o salut]

Etil y a la plus qu'une question sanitaire. Gelle vaillante
population eblitre, pépiniére de nos marins, s'éliole, se raré-
fie, se détache de son métier. Elle ne fomenle pas de grives :
elle se laisse simplement mourir,

Il est grand temps de jeter le cri d'alarme.

Cetle question de 'hygitne du péeheur & terve et de sa fa-
mille a d'aillears, et tout particuliécrement, altiré atlention
du Congris de Dieppe, puisque en dehors des paragraphes b
et (i du veeu XXI cité plus haut el auxquels je ne swurais rop
m'associer, celle assemblée a volé i Nunanimilé les deux vaux
suivants :

XV. — Qu'il soit tenn dans les communes da littoral une statistique
exacle de la mortalilé et des exs d'incapacitd de travail gui résaltent
soit des maladies, soil des accidents, ol jue dans le eas oi le tux de
la mortalitd dépasserail 20 p. 1,000 dans un quartier, il soil pris des
mesures énergiques pour le diminuer.

XVL. — Que la question de favoriser la eréation d’habitations &
bon marché pour les maring pdcheurs soit éludiée avee soin,

Taurais maunvaise grice a insister sur importance de la
mise en vigueur de ees vaeux et sur les amdliorations déeisives
qu'en retireraient Phygitne privée et le bien-dire des pelits pé-
cheurs.

Gest que jai le regret de dire qu'il m'est impossible de for-
muler pour les logements des pdeheurs dieppois (el I ville de
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Dieppe est loin d'élre une exception) les éloges méritds que

{1 plus hanl décernés & la tenue sanilaire des chalutiers &
vapeur de co port,

il est dillicile dimaginer plus tristes logis, plus insalubres
habitations, plus décourageants intévieurs que cenx des vieux
petits pécheurs normands,

Filets humides séchant un peu partout el mélant les rebuts
du varech pourri aux déteitus dappits et de poisson trainant
dans les escaliers et sur les paliers, dont la visile n'est point
toujours exemple de dangers. Ajoulez-y les enlfanis quelque
peu abandonnds et négligés, le ménage (1) point fait par les
ménaghres dont nombre vendenl le poisson péehé par leur
homme ou Leavaillent i la manulaetore des tabaes, et vous com=
prendrez pourquoi le pécheur fatigué, son lourd sommeil ter-
miné, préfere au =bol d'airs qu'il ne peul prendre chez lui,
la =bolies de cidee ou, plus souvent, hélas! le quart d'eau-
de-vie que lui offce, tentaleur, contre le plus clair de son gain,
le eabaret du quai voisin !

Il ne suflit pas d'avoir pénétré dans ces taudis — tous les
logis de pécheurs n'en sonl point, Dien merei!l mais il en est
trop ! — et d'en avoir rapporté avee soi Uindélinissable et triste
odenr d'humidité, de salelé el de misere. Il faul que le sou-
venir de ce qu'on y o vu persisle dans esprit de Thygiéniste
el pénitre dans l'esprit du grand public pour que, de con-
cerl, ils fassent cesser une telle situation.

Nos pichears sont dignes de toute notre sollicitudes la leur
marchander serait une injustice. Bien plus, ils méritent tous
nos sucrifices, lous nos eflorts,

Unissons-les. Formons des sociélds; que le eapital nous aide.
Cest 1a un placement comme un autre, et plus hounéle que
bien d'autres. Ayons un semblant de succls el PElal nous ai-
dera @ mais complons surtoul sur nous-mémes |

Aussi doit-on hautement f(éliciter M. Carheux, membre du
Conseil supéricur de la Marine marchande, président de la
Sociéts A enseigmement professionnel el technique des péches maritimes
eldu Comild d'organisation du Congris, d'avoir véussi, appuyd
par la voix compélente de M. Sieglried el encouragé par la
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sympalhie du Congrés, i erder un noyau dhommes disposés a
fonder & Dieppe une Sociétéd de logements & bon marché,

Voulant bien ratifier les conclusions de mon rapport, la
Société francaise d'hygiéne a bien voulu ratifier le veeu d'en-
semble suivant que je lui ai présenté :

rLa Sociélé francaise d'hygiéne,

e Approavant les veeax n™ XV, XVI XXE, X1 IV dmis par le Con-
ris internations] des péches maritimes, tenn i Dieppe do a an 6 sep-
tembre 1808 relotils & hygiéne des marins péchenrs ot des villes
littorales ol la péche est plos parlienlitrement pratiqoée;

#Convaineue que c'est principalement hygiéne du marin pdeheur
a terre el de sa famille qui doit attiver Iatlention des autoritds sani-
taires, el, @ ce sujel, s'associant pleinement anx divers voenx relatifs
i la eréation de logements populaires, hygiéniques et & hon marché
dans les ports de péehe;

«Mais également convaineve que ¢'est surtoul par la propagande
sanilaive libre, active; par la pralique démontrée néeessaire el deve-
nue, par suite, habituelle des lois élémentaires ot fondamentales de
Phygiéne que ees réformes si désivables penvent s'accomplir,

- le veew :

#1" Que I'administration eompétente prenant i sa charge les me-
sures d'hygiéne publique, les municipalitds, les chambres de commerce,
les armateurs, les syndicats de pdcheurs favorisent de toules les fagons
possibles la diffasion des principes de Phygitne domestique par des
moyens, tels que : eours el conférences dhygiéne ménagére, de eni-
sine l|raliqr.le. ele,: prilllas de ||r||p|'P.ll£ i terre comme a hord, ete, ;

=2 Qu'un eonrs d'hygiéne et de médecine usuelle soit professé dans
tontes les éeoles de piche el organisé méme dans les villes qui en sont
dépourvues;

#3° Enfin, que les plus grands encouragements moranux el péen-
niaires soient aceordds anx sozidtés locales de logements hygiéniques
i bon marehé dans les ports de péche ™, »

1 Mon rapport parait avoir altiré Pattention de la presse, ear un article
i Petit Jowraal du a novembre 1898 sor les hauluriers dieppois le cile of
Panalyse presque dans son enlier, le portant ainsi & la connaissance du grand
publie.

Dautre part, la Sociélé des ingénienrs et archilectes sanilaires de France,
par une ddécision prise sur la propesition de son secrélaire géndral, déclare
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En terminant ce travail, jexprime le souhait el Vespoir que
ces veeux me demeurent pas lettre morle. Je sais bien — et
¢est une objection qui m'a é1é faite — que jadis la féche,
prande ou petite, élait plus développée qu'aujourd’hui, bien
quon rne se préoccupdt guire de Chygitne des piécheurs».
Soit] Mais, qui nous dit que la méme n'est point une des
causes de sa déchéance?

Nos rivaux d'outre-Manche et d'outre-mer onl beaucoup lait
pour leurs pécheurs. s savent toute limportance de celte in-
dustrie maritime, et ils tiennent & la conserver florissante en
fa faisant profiter de tous les progris de la science et de hy-
rine.

Ont-ils lort ? Ne [erions-nous pas bien de les imiter?

NOTE
SUR LA CARRIERE SCIENTIFIQUE DU D' ARLAUD,
Par le Dr CUNEO,

INSPECTEUR GENERAL DU SERVICE DE SANTE DE Li MARINK.

Le premier travail publié par Arland date de 1846, et il
velate une observation singulitre recueillie & Cherbourg en
18ho-18044. 1l est intitulé : Observation de strongles géants sortis
des voies urinaives d'une femme. — Rapport fait i I'Académie de
médecine le a7 janvier 1846 par Ségalas (Bull. de I'Acad.
royale de médecine, 1. X1). :

La femme qui en fit I'objet expuisa pendant plusieurs an-
nées, par I'uréthre, des strongles mesurant jusqu'a aa cenli-

medire vivement inferesace & ee rapport. . .3 approuver d'abord et appuyer en-
suite dans (o mesure de ses moyens le v formuld pov i et adopte par la Sa-
cufte frangaise o hygiéne, n

Voilh, co me semble, un mouvement d'opinion qui se dessine. Aux
hommes d’action de le confirmer praliquement.

D L. B,
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métres de long et des fragments d'un ver qui devait avoir
jusqui 7o centimitres de longueur, Celte seule indication
donne une idée de limporlance d'un fail aussi extraoidinaire.

A celte époque Arlaud w'était pas docleur; il passa sa (hese

a Moutpellier le & février 1548 el y présenla un Paralitle des
pmn!r d'amputation de la jambe et du pied, amputation Gibio-tar-
sienne en partienlior, Ce travail est & la lois d'un anatonuste el
d'un chirurgien; il développe des idées excellentes, quelque-
fuis neuves sur les divers points d'amputation et les meilleurs
procédés qui sappliquent & chague région. La partie la plus
originale a lrail i deux désarticulations @ la [émoro-libinle el
la tlibio-tarsienne. La désarticulation du genou élait alors
frappée par la condamnalion de Velpeau el de Larrey, et il
étail bien audacicux de chercher & la réhabiliter. Arlaud, en
améliorant le lambeau antérieur de Baudens, en resireignant
les indications aux cas ol l'on peul compter sur une peau
viable, a prouvé que cetle opération, moins dangereuse que
I'amputation de cuisse, peul fournir d’excellents résultals pour
la prothése,

Depuis, plusieurs de ses dléves el de ses successeurs ont
continué & praliquer cetle opération, que la réunion immédiate
favorisée par l'anlisepsie place parmi les meilleares inlerven-
tions néeessitées par les grands traumatismes du membre infé-
ricur. Quant & la désarticulation libio-larsienne, elle est étudide
d'une fagon moins originale. L'aulear se conlente de décrire
le procédé de J. Roux, alors peu connu et dont la premiére
application date de 1846.

G'est ee procédé qu'Arlaud, Barthélemy et bien d'autres ont
praliqué si souvenl, depuis, avec succes, el qui reste la
meilleure conceplion chirurgicale de Villustre maitre de Tou-
lon.

Aprés ces premiers Iravaux, Arlaud passe, plusicurs anndes
sans plus rien produire dans la presse scienlifique. La naviga-
tion, les eampagnes de goerre aceaparent son aclivilé; il ne
niégligeail eependant aucune oceasion de se perfectionner dans
Parl chivargical et donnail le plus souvenl & ses inlerventions
chirargicales une nole personnelle que malbeureusement il n'a
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pas toujours pris la peine de publier, ni méme d'enregistrer.
Nous lrouvons ce caraclive Lris pers nmel, cet espril lrés in-
venlil dans divers Travaur adressés & ln Socidté de r_hirur‘r,ric en
iﬁﬁ?-:iﬂ. Yernewl en Nl le m||por1, el trouva dans une lebs
intéressante observalion (lésion traumalique de la verge, lislule
pénienne, auloplastie) le sujel d'une brillante dissertation. 11y
compare le procédé & double plan, avee chevauchemenl des
lambeaux, qu'avail imaginé Arlaud, aux auvtres combinaisons
auloplasliques, el toul en adressant de justes éloges au chirur-
gien de Toulon, il trace avee son érudilion el sa sagaciléd
ordinaires les vraies régles a suivre dans des reslauralions gi
dillicultueuses,

Un des meilleurs titres seientifiques d'Arland, un de cenx
dont il se montrail volontiers assez fier, lui vint de son role
dans les applications du drainage. Chirurgien ardent, ama‘eur
des sections netles, des procédés brillants, il n'était pas de
ceux qui enssent sacrifié le triomphe du bi<touri i la erainte
des complications inleclicuses, dont lout le monde a cet'e
époque élait ellrayé, 1 n'aceeplail pas volontiers Femploi des
causliques, ['écraseur lindaire, ete,; dans les ampulalions il ne
craignail méme pas de suturer les lambeaux. Mais 1l avait
trouvé dans le drainage préventif’ appligué aur plaies d'amputa-
tion la garantie nécessaire contre les dangers d'une suppura-
lion que Von ne savail pas dviter (Gaz. des Hop., 1864). 11
vulgarisa 4 Toulon el & Rochefort, dans un grand nombre
d'opérations, l'application du séton tubuleur de Chassaignac,
devenu préventif entre ses mains, c'est-b-dire placé sous les
lamheaux suturés dés le jour de lopération, Ge modus faciends,
presque abandonné auvjourd’hui, a marqué & son heure un
vérilable progrés.

(e Tut la la période la plus active de la vie chirurgicale
d'Arlaud. Assistant Jules Roux dans P'admirable sévie d'opé-
ralions que nécessilbrent les dpaves de la guerre d'lialie, il
aligna de nombreux sueebs personnels & edlé de ceux de son
chel, et ce sont evs vésultats qui lui ont fourni les éléments
de plusienrs excellents mémoires : Documents nouveanz con-
cernant les suites de quatre ampulations coxo-fémorales (Bull. de
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thérapeutique, 1862); Amputation fémoro-tibiale; ete, (Bull. de
thérap. . 1863).

A cité de ces eeuvres chirurgicales, en mars 1863, nous
trouvons publice dans la Gazette des Hopitaur et dans 1'Union
médicale la trés curieuse histoire d'un garde-chiourme qui,
pﬂ-fhﬂnt ala ]igne ot saisissant enire ses dents le poisson l[u'ﬂ
venail de tirer de l'ean, pendant qu'i] cherchait & cl{-l{nger
I'hamecon, tomba subitement éloullé, Le poisson avail filé dans
la gorge, s'était enclavé dans le pharynx et, fermant compléte-
ment lorifice du larynx, avail amené Pasphyxie. Un fail ana-
logue, qui n'a pas été publié, s'est passé i Brest il y a seize ou
dix-sept ans : un brave homme qui se régalait d'une douzaine
de crépes en voulut avaler un paquet roulé par trop glou-
tonnement. Le paquet, bourré dans le pharynx, 'étoufla, et le
cadavre fut apporté a I'hopital, ol Vautopsie établit le méca-
nisme de la mort.

Il ne nous reste plus qu'un travail a signaler, aprés une
douzaine d’années non d'inaction. certes, mais de défaut de
publicité : ¢'est un mémoire trés courl, paru dans les Archives
de médecine navale de 1875, sur le traitement des fractures de
jambe avee la planche hyponarthécique a hamac et sans hamac.

Ce mémoire, résumant une longue pralique, monlre & quel
poinl un chirurgien qui a tant vu et tant manipulé de frac-
tures arrive a simplifier ses propres procédés, i s'accommoder
de tout, & faire contre lortune bon eceur, en ne conservant de
ce quil a pu se complaire & consiruire jadis que les éléments
essentiels, ceux qui répondent i I'idée mére, c'est-a-dire a la
saine notion des indications thérapeutiques.

Arlaud était alors parvenu au grade de directeur, son acti-
vilé chirurgicale touchail i son lerme, quoiqu’il étonnail encore
souvent les jeunes par sa décision et sa fougue loules juvéniles.
Considéré par Larrey comme un des chirurgiens les plus
brillants de son époque, il est resté pour ceux qui, comme
nous, l'ont connu de prés, le champion d'une chirurgie ar-
dente, prime-sautiére, le plus souvenl heurense, el qui rache-
tait le défaut de méthode et d'antisepsie par I'habileté incom-
parable de la main qui I'exéculait.
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STATISTIOUE MEDICALE DES INDES NEERLANDAISES
POUR 1897,

L'effectif moyen de armde des Indes nderlandaises se composait de
17,254 Européens, 54 Afvicains, ah,772 Asintiques.

Les Enropéens ont donné 34,074 entrées i 1 hipital, soit 1,975 ma-
lades pour 1.000 hommes d'effecti.

Les Africaing on ont donné 8o, 1,484 pour 1.000,

Les Asiatigues 32,833, 1,325 pour 1.000,

Mormimire,

Les lidvres palustres ont alteint 10,350 Européens. g,540 fois on
@ en i traiter o fievee intermiltente; ak fois la fitvre perniciense.
778 fois la fievre rémittente ot Gab fois la eachexie palustre.

Chez les Afvicains, on a observé 14 fois la fievee inlermitlente.
1 Fiis la fitvee vémitlente.

Chez les Asiatiques, il y a eu 8,730 cas de ligvre intermiliente,
¥ oeas de libvre pernicieuse. 635 eas de fitvre rémiltente, Had eas
e cachexie palusire.,

Soit un total de 20,0k entrdes pour fitvees palustres.

Si T'on eompare ce chiffre avec celui des cing dernidres anndes pré-
tédentes. il faut reconnaitre qu'il est de heaneoup le plus éleve,

Ainsi, il y a en pour impaludisme en :

LT A AR e AR v 17007 enlrens,
o e S « 1dhgh
T e o e L e et i 16,970
1B e S e s s s il
897,00, S S e = R R S T Y-

les effectifs restant d'aillewrs pen prés les mémes,
Muladies infectienses. — La rougeole, la variole, la varicelle n'ont

donpg fue ciuehlue-» malades surlont indigénes; elles onl tonjours ol

s hénigmes,
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La diphtérie n'a pas été observée.

La liévre typhoide a atteint ag Europdens el 8 Asialiques.

La dysenterie tropicale est rare : 3 Europdens et 6 indigtnes.

Le choléra a atteint 161 Europdens, Gy Asiatiues.

Pour L bévibéri ont été traités 283 Buropdens el 1,455 Asiatiques.
Celte maladie a fail réformer fo Européens et hoa Asialigues. 5i Pon
compare les chillres de celle année avec cenx des anndes précédentes,
on constate une {rés sensible diminution de la maladie

1Bdeiiiiiiia S e R T Gi,17h cas.
PGl s e e s e TR
T S R R R 5,676
BB v s e e s e e Dl O
1807 cspsssansnuisisssnsnnnsnsssasnnnons 5938

La syphilis présente au contraive une augmentalion eroissante ;
871 Europdens el 1go Asiatiques. Elle a fait réformer 11 des premiers
et 8 des seconds :

igd. i rrrrasaaans THO Cas.
2 L SR G P e TS e .
1895..... R A R e e evs 8ol
IRl e e e e sy e

1B07cceriirisnnsseiriissssssniiiasssnsns 1,008

A peu prés stationnaire chez les indigénes, sa fréquence devient de
plus en plus grande chez les Enropéens,

La lépre reste rare ; denx eas chez les Asialiques.

Le rhamatisme articulaire aigu n'est pas non plus commun. 11 est
sensiblement plus répandu chez les Europiens, 35 malades, que chez
les Asiatigques, 16. || semble d'aillears bénin, puisqu'il n'a occasionné
anean déeds et aucune réforme.

Le tHanos n'a é¢ observé qu'une fois chez un Européen.

Maladies du sang el de la nutrition.

En dehors de Tanémie et de la débililé assez n‘.pandues, il ||'3' a
Ku(\:re i iigmler qu'un eas de diabéle sueré chez un Asialugue el denx
cas de diathise urique, dont un ehez un indigéne.

Parmi les maladies du systéme nervenx, les névralgies tiennent le
premier rang : 192 chez les Européens, 193 chez les indigénes. Vient
ensuite la neurasthénie bien plus commune ches les Européens . g7 cas,
au lien de 5 ches les Asiatiques; puis I'épilepsie, Européens ah, Asia-
|ique5 g4, Le deliriom tremens , 10 cas: Ualeoolisine chrunique. a1,
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sont 'apanage exclusil des Européens: insolation et Fapoplexie sont
fiet 5 fois plus communes ehez cens-ci, Les maladies mentales, 34 En-
ropéens et J4 Asiatiques, sont relativement aussi plus fréquentes chez
les premiers,

Dans fa catégorie des maladies des voies respiratoives et de Pappareil
de o civealusion, il faut plicer en Léte les palpilations du ecenr, ghy
Earopiens et 1,077 Asiatiques. On sait qu'elles marquent fréquem-
ment le commeneement du béribiéri, Elles ont fait réformer 101 Earo-
péens el gh indigines. Vraisemblablement, eelle dénomination |'|ui ne
eorvespond & auenne entité morbide, eache eette derniére aflection,

Les autres maladies les plus communes sont : la bronchite aigné
“'.'iiru'u‘vn..u af, Asialiques 748) el chronigque (3qg ef 130, la pnea-
monie (25 et 105, la phthisie palmonaire (33 et 1), Fasthme (29 et
tog ). la laryngite (54 et 43) . la plourdsie (13 et 26), Femphyséme
palmonaiee (2 ol a2 ). En somme, les maladies des voies respiratoires
“mt sensiblement plos Teéquentes eliez les Asiatiques.

Vi conteaire, fes affections des orgayes digestifs sont plos répandues
thez los l‘:ururn'-u'tm, Les plus communes onl ¢l Fentérite aigiie (1846
Euvapiéens. gfin indigines). Fentérite ehronique (346 et 38). la
veelite (350 el 87). In dysenterie eatavehale (255 et 111). Fembarras
Foastrique (247 et 84), Fangine (22l et 79).

Les hémorroudes sont infiniment plus fréquentes dans la race b'anche
que chez les .’minlh]llm (1aa aun lien de 17). Il en est de méme de
Phelminthiase (106 an liew de 10), ee qui tient peut-étre & Falimen-
Lalion,

Lhy pévémie hépatique a été observde 115 fois chez les Europdens,
g lois chez les Asiatiques: abeds du foie a é¢ vencontrd a3 fois chez
les Earopéens et a fois chez les Asiatiqoes, Dans la classe des maladies
il nrﬂnl|u~.+j;ﬁ||i1n-|1|'|'.nnirue-l. los aflechions véndrienn 8, moins la sfphiliil.
se font remarquer par lear fréquence. Gomme celle-ei, elles sont prés de
deuy [ois plus communes chez les Européens ef vonl sans cesse en
angmentant.

On a observé en :

ifgl s N e P T +  B,a61 cas.
18gh. o A e e saan Pigh
1895w A R e DcBGA
it T e e R e -0 10,070
[1.17, H—— w e vessss 10,800

Les maladies de la peau ont &1 an eontraire pl]:u; sonvent observies
thez |0g Asialiques : ce sont dabord les uledres, 1,762 cas chez les
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indigénes, 875 chez les Européens; I'eczéma, Haa cas chez les indi-
génes, a7a chez les Européens; Uherpés tonsurans, 159 el 206; le
frambeesia, rencontrd § fois chez des Llanes, 2 fois chez des nigres,
71 fois chez des Asiatiques.

Les maladies de lappareil de la locomotion ne donment lien b aneuns
e g e intéressante.

Parmi les organes des sens. olile est plus vépandue chez les Euro-
péens : 388 cas, au lieu de 226 chez les Asiatiques. Par contre la con-
jﬂncliiill' calarrhale el la l':talljt}m"li\ilu hlennru-r.-.ﬁ[qlue sonl plnﬁ
fréquentes chez ees derniers, 1,026 el GG cas, contre 297 et b: la
eonjonelivile granuleuse a éé plus souvent rencontrde chez les Euro-
péens : ago an lien de 168,

Les Iiul'opécnﬂ soml pll.l_ﬁ sl.ljt%lh a la hernie ol b la |1_;'|1|||||B—
dénite ; 1,425 Asiatiques et 418 Européens ont ¢ reeonnus non
malades,

Ou a rencontré chez les blanes a3 plaies par armes a feu el 155
chez les Asiatiques,

MorTavnire.

Iy a eu pendant année agh déeis chez les Européens (17.10 pour
1,000 hommes deffectil) et 347 chez les Asiatiques.

Chez les Européens, 1a mort a é1é causée 86 fois par des alfections
palustres : fitvre intermittente A1, figvre perniciense 11, figvre rémil-
lente 3a . cachexie palusire a (0.78 pour 100 malades).

La dysenterie tropicale a amené 3 déeés sur 3 malades, Mortalité
10,

Le choléra asialique. avee 106 déeés. a donné une morlalité de
6.8 pour 100 malades.

Le bévibéri a fait 8 vietimes, 2.84 pour 100 malades,

La syphilis a amené a morls,

Le tétanos a cansé 1 déeds el la figvre typhoide 5.

a malades onl succombé & Tanémie el 3 4 la débilité.

7 morls onl éié cansées par des affeclions du systéme nervenx, dont
3 par insolalion el a par u]}nplﬂxil'; 8 par allection de |':|p||an‘-,~i| de la
cireulation el des voies respiraloires; 9 par maladie du foie : abeis:
th par entérite aigue; 7 par typhlite; & par hémorroides (7); 3 par
entérite chronique: 1 par rectite: 3 par les aulres maladies des voies
iligrestives,

Les maladies vénériennes ont été suivies 8 fois de décts; une fois 12
mort a é1é¢ due & Ia néphrile aigué,
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Les uleéres et les fractures, la conjonctivite catarrhale 7). la conjone-
livite blennorragique ont cansé chacune un déeds,

16 fois des plaies par armes i fen ont amené la mort.

A ee nombre il faul ajouter Ga décés de malades nayant pas été
soignés. Parmi cenx-ei il v a en b cas d'insolation; 6 morts par sub-
mersion; a par suffocations: ah par plaies par armes i fen, dont 3 par
suicide; 5 suicides (le mode de suicide n'est pas indigué).

En réalité, la mortalité de Parmée des Indes hollandaises a done été.
pour les Européens, de a0.6 pour 1,060.

Chez les Asiatiques, le nombre des déeds a été de 3h7 ou 12.80
pour 1,000 hommes d’effectif.

74 fois, la mort a été cansée par fitvre paludéenne : 0,99 p. 100 de
leffectif et 054 p. 100 du nombre des malades. Ces chillres semble-
raient indiquer que si les Asiatiques sont moins souvent atteints de
fievee palusire que les Europlens, chez enx cependant ces affections
évoluent avee autant de gravilé, Puis viennent comme causes de décds :
le héribéri, 84: le choléra asiatique, 5a; les maladies des sppareils
respiratoire et cirenlatoive . 45 ; celles des voies digestives, 2 les ma-
ladies véndriennes. 15 : maladies du sanf et de la nutrition, 14,

En outre, il v a eu a8 déeds de malades non trailés, dont 14 par
armes b fen el 1 par suicide; 1 par intoxication (suicide). Ces docu-
ments statistiques se terminent par denx tableaux ayant trait anx ma-
ladies des ehevaox. 1,868 chevanx ont fourni 4,856 invalidations,
soil 2.650 p. 1,000 sur ee nombre a3 sont morts (12.3 p. 1,000} el
27 ont élé abatlus, 30.5 p. 1000: 57 ont &é réformés, soit an déehet
considérable de 85 p. 1.000.

NAVIRES -HOPITAUX
DE LA CROIN-ROUGE JAPONAISE.

[ Association japonaise de la Croix-Rouge a fail construire i Glasgow
(Clydebank ), aussitdt aprés la guerre, denx navires-hdpitaux, le He-
kuai Maru ( Humanité) ot le Rosai Maru (Sawveur). Le premier esl av-
rivé au Japon en mai, le second en juin 189g. lls sont organisés
exclusivement pour le transport des malades et des blessés, mais néan-
moins lears aménagements ont éé disposés de Lelle fagon qu'ils puissent
dire utilisds comme paguebols en temps de paix, el la Croix-Rouge les
a louéds, momentlanément, & la Nip|mn-'('nm1¢l(aisha qqui les a mis en
service sur la ligne Hong-Kong-Vladivosiock. Ces deux bitiments, con-

ARcu. o wEp. NAv. — Novembre 18gg. LXXI — 25
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struits en acier, bénéficient de la prime & la navigation accordde par la
nouvells: loi. :

Chacun d'eux a une capacité tolale de 4,600 tonnes et eomprend

. comme aménagements : 1 cabine pour le médeein en ehef, a pour les
méd cins en sous-ondre, 1 pour le pharmacien, & pour les inlirmiers,
b pour I'état-major, 1 pour les timoniers. La longueur est de 1 00 métres,
la largenr 19 m. o, ereux : G m. fo. La machine & trois cylindres
el i triple expansion a donné, aux essais, une vilesse de 15 neads.
ﬂppruviﬁiunnumuul de charlon: dgb tonnes, Double foml, nombreases
cloisons étanches, venlilation el aération particuliérement soigndes,
Signe cavactéristique : une eroix rouge peinte sur la cheminde,

Chaque bitiment contient 176 lils, ainsi répartis: A1 de 1™ elasse,
1a de 2" classe el 116 de 3* closse, plus 7 isolés pour les maladies
contagienses. En étageant les lits de la 3* classe, on oblient 116 lils
en plus, ce qui donne un tolal de aga lils,

La composilion de 'équipage est la suivante : 1 eapilaine, 4 ofli-
ciers, 1 chel mdécanicien, 3 mdeaniciens, 1 commissaire, 1 maitre
d'é juipage, 1 churpentier, & limoniers, aa matelots, af chaulfeurs,
1 cuisinier, 19 agents de service, En outre, I'Association de Ia Croix-
Rouge embarquerait sur chaque baleau : 1 médecin en chel, 3 méde-
eing en sous-ordre, 2 plmrumcims, 1 deonome, 1 secriélaie, a infir-
miers-chefs et a0 inlivmicrs.

I'n temps ordinaire, le bittiment peut transpoiler 3& VOyageurs de
1™ classe, ah de a® closse ot 160 de 3° classe.

BIBLIOGRAPHIE.

D* Haxs Zignass, médecin d'état-major de la Marine allemande.
Ucber Malaria und andere Blutparasiten, nebst Anhang, eine wirk-
same Methode der Chromatin- und Blutfarfung. — Les parasiles
de la malaria et du sang. Appendice : Une méthede ellicace
de coloration de la chromatine el du sang. 1 vol, in-8",
18a pages avee cing tableaux, contenant 165 Ggures co-
lorifes ou phologravures et 10 courbes de température.
Fischer, léna, 1898,

Bi'n que nous pensions devoir recommander la lectire de eetto
brochure i tous eenx qui s'intéressent @ celle queslion i imporlante
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du paludisme, nous donnevons du travail de M. Hans Ziemann un ré-
sumé trés complel, L'autenr y expose le résullat de ses propres re-
cherches portant sur a5h cas de malaria observés en Allemagne, en
ltalie et sous les tropiques. Cest Ta un matériel d*études forl respee-
table, et si nous eroyons devoir faire quelques réserves sur les opinions
de lauteur, c'est qu'elles sont souvenl en contradiclion avee celles de
medeeins italiens et de M. Laveran. dont la compétence sur ce sujet
esl indiseutable.

M. Ziemann a divisé son sujet en 17 chapitres:

1" Dans un eourt apercu historique, 'auteur rappelle les iddes de
Golgi, des llaliens et de Mannaberg. :

a® Dans le denxiéme chapitre, Division des parasites de la malaria,
M. Ziemann acceple la division suivante :

I. Parasites de la liévre quarte hiénigne:

Il. Parasites de la itvre lieree bénigne;

HI. Parasites des litvres quolidiennes, tierces malignes, penl-ére
aussi quartes et ircégulieres, suseeptibles de produire des eorps
-eroissanl,

Les corps semi-lunaires doivent éire considérés comme des dégéné
reseences, ]

3° Le paragraphe 3 : Murphologie grénérale et biolorrie des purasites de
e malaria, serail peul-dire micux intiloléd : v Evolution du parasile
de Timpaludisme. » Pour autear, les prétendues spores ne pourraient
dlre dillévencices des jounes parasites, Le jenne parosile se montre,
apris coloralion par la méthode de M. Ziemann, eonstilné par un
amas de chromatine ayant une conleur carmin vif, rond, ovals ou
allongré, entourd d'une zone ut']!n‘-nlnliquc plus ou moins large, son-
venl & peine visible, et du eorps protoplasmigue colord en blen. On
ne lni distingue ni noyau ni membrane d'enveloppe.

An fur et & mesure que le parasite grandit, la chromatine_ et peut-
dtre aussi la subslance achromatique augmentent de volume, Lorsqu'il
a alleint sa taille maxima, la chromaline se sépare en deux parties
qui se subdivisent elles-mémes; on ohserve ainsi 4, 5, 6, 7, 8 frag-
ments de chromatine. Quand la division touche a sa lin, les fragments
prennent pour la plupart une forme ovale ou arrondie et g'entourent
en partie on compliement d'une zone nrlu'ﬂrlmti{pm, Ouand 1a divi-
sion est entitrement lerminée, le protoplasma se dillérencie & son
tour et on a ainsi, suivant Tespbee du parasite, 6 & 20 jennes para-
sites nouveaux qui ne tarderont pas & s'loigner les uns des autres
pour aller infecter les globules ronges.

Tous les parasites de la malaria se développent de la sorte et {eur
L ad.
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multiplication se fait & Uintérienr des globules rouges; pent-dtre ce-
pendant cenx de la fitvee estivo-automnale feraient exception i cetle
rigle et seraient simplement accolés an globule. Mais tous n'arrivent
pas 4 se multiplier. ear il en résullerait que (oules les fitvres serpient
pernicieuses,

Lorganisme acquiert la propriété d'en rendre stéviles une partie,
le parasite qui devienl stérile prend, presque sans exeeplion, une
forme ronde. Le pigmenl revit i"aspﬂﬂ d'un amas hrun el peut pl'ér
senter des monvements trés vifs, Le parasite prossit an point de de-
venir denx on trois fois [:llm voluminenx l|||'||r| H]nhult: rouge. On a
alors la spiéve libre. Chez les parasites endoglobulaires de la quarte,
la chromatine s'altére; elle prend moins de coulenrs et ses contours
sanl moins nels,

Entre les formes 5|i.m|:|li¥jlm de (lf:‘\-‘i.‘]l‘lll!]ﬁ!llm]i el les formes mani-
fostement stériles, on trouve lons les inlermédiaires. Dans des cas de
liewre tieree, Vauteur a vencontré des parasites extra-globulaires con-
tenant de la chromatine, M. Ziemann explique celle circonstance par
la destruction rapide des globules ronges. Dans a figvre quarte, ot le
parasile n'exerce pas celle aclion destructive manifeste sur le globule,,
il w'a pu lrouver ces formes.

En rigle géndvale, dans les formes (qui deviennent stérviles, le [liE-
ment, au lien de se présenter sous forme de petits grains, se met en
gros grains ou en amas, présente un mouvement moléenlaive et le pa-
ragite devient plus gros que la normale.

Les corps flagellés se raltacheraient aux sphéres; ce sont, eomme
elles, des formes cadavériques qui deviendraient facilement la proie
des leneocy s,

b Le pavasite de In fitore quarte. — Malgré le titre du chapitre,
P'autenr suil iei, de donze heures en douze heures, évolution des
parasites de la fievee quarte et celle des pavasites de Ia fiévee tierce.
Pour la fitvre quarte, M. Ziemann s'appuie sur Pobservation de dix
cas de quarte observés en lalie el d'un cas provenant de I'Amérigue
cenlrale. Cette fitvee semble lu.-mu:uup E}llli rare sous les Il‘ai::iquus, on
les formes stéviles des pelits parasiles penvenl étre souvent confondues
avee les pm':u:il!:e. adultes de la lieree ou de la uarte, Il ne I'n [
rencontrée en Allemagne. Les pavasites de la litvee tieree ont- été déerits
'aprés quatorze cas observés o Lehe, prés Bréme. un o Héligoland
et dix-huit en lalie.

a. Stade de jeunesse. — A. Cas de quarte pure, — Aprés I'appari-
tion du stade de Irisson, on voit & Pintérieur d'un globole rouge une
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tache petite , mal délimitée, de 2 pde diamétre, doude d'un mouvement
amihoide wés fible. A Uétat vivant, le parasite est alors trés diflicile
i observer. Aprés coloration, le proloplasma, bleu, [.'lrn'.-ll.ll une forme
ronde, ovale ou allongde, on méme, mais rarement, unm}luim avee
un amas de chromaline de s psitué an voisinage de la périphérie du
protoplasma.

B. Le parasite de la tierce au méme stade est plus pelit, mais la
chromatine est aussi développée que dans le parasite de la guarte. La
zone achromalique est plus nette; en mime temps apparait le pig-
ment.

b. Aprés seize heures, — A, Quarte, — Le parasile ocenpe la qua-
tritme ou la einfuitme partie du globule rouge. Le proloplasma prend
nn aspeet |'-urminm, Purtmulwr

B. Le parasite de la tierce est plus ||3n1||1. Le pigment y est moins
développé, plos fin et encore fortement mobile. Le protoplasma para-
sitaire oceupe un liers de globule rouge. Le protoplasma du plobule
vouge est pile el déja attaqué, La chromaline est placée excenlrique-
ment, paraissant méme parfois n'avoir anenn rapport avee le corps
protoplasmigue.

e. Aprés vingt-quatre hewres, — A, Le parasite quarte a le méme
aspecl quiapris seize heures: il esl seulement nn pen plus volumineus.
Le pigment est angmenté, La chromatine a environ un huititme du
volame du parasile, Gelui-ci oceupe un liers ou un guart du globuale
rouge.

B. Le parasite tierce occupe aprés ce lemps le liers ou la moilié du
corpuseule sanguin, notablement aceru et déeoloré, Le pigment est
beaucoup plus fin que chez les parasites quartes,

d. Aprés trentesiz hewres. — A, Le parasile quarte remplit {a
moitié du ghﬁmlf' ronge non madifié. 1 ne pl‘éﬂenll! |||Ils e mouve-
vement amiboide ¢ son pigment est également immaobile, Le pigment
est amassé en gros grains. La forme est arrondie ou ovale allongée.
L'nspect poreelané du protoplasma est toul & fail caractéristique. La
chromatine est dispersée en fins filaments. La zone achromalique a
disparu.

B. Parasite tieree. — Le globule vonpe infecté pent avoir doublé
e volume. La déeoloration est manileste, Le parasile remplit la moitié
ou les deux tiers du globule. Sa forme est ronde ou ovale. Le mouve-
ment amiboide et le mouvement du pigmenl onl persisté. La chro-
matine a augmenté de volume el s'est divisée en un cerlain nombre
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de petils filmments adiérents les uns aux aulres, La division commence
a e momenl r[ni pn‘c&dﬁ de douze heures I'aceis. Pendant qua celle-ci
s'opire, le globule rouge est détruit.

e, Apres quarante-huit hewres. — A, Parasite quarte. — Une petite
portion du globule rouge, non déeolord, non agrandi, entoure le pa-
rasile jui a la forme arrondie. Le pigment s'est encore aceru; il est
immobile, & moins qu'il ne s'agisse d'une forme stérile. La chromatine
commenee i se diviser,

\prés soivante henres, le parasite quarte parait libre. du volume
d'un plobule rouge, vond, abondamment pourve de pigment. A étal
vivant, il |1|1+1|ri alars souvent la forme en rosace. ou mieux, celle d’une
morula. La gravité de Finfection ne dépend pas tant diu nombre des
parasiles que de la résistanée du sujel b Pinfeetion et de lenr plus on
moing grande rdsistanes.

5" Parnsites de la ﬁér'r'e tieree, — L'antenr n'a jallmin constaté la
présence simuliané: dans le sang des parasites de la fidvre tierce ef
gquarte. Au contraive, trois fois & Grosseto, en ltalie, il vit dabord les
parvasit s de la tieree; puis, quand ecux-ei eavent ¢ lnés par la qui-
nine, appararent de pouveaux aceés cansds par les petils parasites de
la fitvre estivo-antomnale. Enfin denx ou trois gindrations peuvent
évoluer simultanément poar donner les fiévres dupliquées on tripli-
qudes.

En résumé, pour M. Hans Ziemann, les dilférences entre chacun
des denx pal'nsi!m peuavent dre résumdes ainst @ volumne ll[ug considé-
rahle des pﬂl‘nsi[ﬂu ijuartes an débul, — seﬁmeuln[iun ilitl'aﬁluhulaire
da eeix-ci par division de la ehromatine . — moavements amiboides et
mouvements du pigment moins prononeds que chez les parasites de la
lidvre lieree ; pigmentation plus grossitre : intégrité des globules rouges,
qui ne sonl pas augmentis de volume. Tout an contraive, pour le para-
sile Lierce. volume moindre au début; si eelui-ci devient trop considé-
rable, le globule rouge est altéré: il est plus pile; pigment plus (in;
segmentation de la chromatine un peun difféivente et sonvent extra-
globulsire; monvements amiboides et monvements du pigment son-
venl Lrés vils; grains pigmentai es beaucoup plas linsg altération des
globules ronges. eonstante, carae!érisée par I'angmentation de volume
el I décoloration. On avouera e cos earaclires gont bion pen Lran=
chés: mais comme le dit notre confiére, quand il s'agil 'organismes
e eetta sorle, les moindres diffdrences peuvent servie i reconnaltre
des espbces particulieres.
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6° Les parasites de la fitvre estiva-aniomnale. Figvre pernicieuse des tro-
piques. — Les observations de notre collégue portent sur qualre-vingt-
sepl cas i In edle d'Alvique, un cas provenant idu golle Persique, un
cas de ]'Era:tlm!u , cent vingL el un cas de U'ltalie. ¥ a-t-il une distine-
tion & ftabliv entre les parasites de la figvee estivo-autommnale el ceux
de la fitvre des tropiques? Peul-dlre les porasites d'Nalie jouivaient-ils
d'une mobilité moindre que ceux des tropiques, Cetle forme est comme
les précédentes susceplible de gudrir spontanément. Dans un ens ob-
servé & Crema, la liévre disparul spontanément sans quinine; gua-
torge jours aprés la cessation de la fiévre, on trouvait encore dans le
sang drs croissanls en assex grand nombre. Jamais auteur n'a pu
constaler de modifications dans les parasites lorsque le malade quitiait
le lien d'infection et se rendail dans un jays plus salubre el [ﬂnu {rais,
OQuels sont maintenant les caractires de ces microorganismes? Qu'il
sagisse dune tieree maligne type, d'une quotidienne perniciense
d'ltalie ou du Kameroon, le parasite se présente comme suit :

Au stade de chaleur on constate vn plus ou meins grand nombre
de trés pelils parasites endoglobulaives, le plus souvent annulaires,
dowds d'un moeuvement amiboide plus ou moins prononcd, situds an
voisinage de la périphérie du globule rouge. Le pro'oplasma a environ
tpdoafagode dismétee ot la chromatine 34 p. Souvent diji i celle
période la chromatine eommenee & se divicer en deux ou trois frag-
menls qui s'éloignent un pen les uns des aulves ol viennent oecuper
les deux extrémités d'un grand diamétre,

Le parasite augmente de volume dans les heures qui suivent, tandis
que sa mobilité amiboide diminue,

Les cas de fitvie lierce malig:e observés par M. Ziemann ont le
plus souvent débuté par le frisson, les autves libvres estivo-automnales
et lmpitah&ﬂ sans [risson. =

Souvenl les gros parasiles se rencontrent en mime temps que des
petits dans un globule vouge. A Grosselo Fnuleur a méme renconlré
cing parasites dans wn méme globule. Enlin le protoplasma s ras-
semble en un point, la chromatine prend une forme semi-circulaire.
Ce stade est le derier que dans la plupart des eas on puisse observer
dans le sangr périphérique. Les parasites vont achever lenr développe-
ment dans les organes internes, La ponetion de la rate devient indis-
pensable penr observer la suite de Pévolution du parasite.

Dans la fi vre tieree maligne d'lalic on pourrait, au conlraire de
celle du kameroon, suivee le |h.'-w.'|n|}|n-.nu-|]1 dn parasite dans le sang
périphérique. Le parasile qui se lronve au voisinage de la périphérie
du globule rouge commence & prendre une forme arrondie. En méme

page 392 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=392

SEITYH x il

392 RIBLINGRAPHIE.

temps on voit apparaltre de fins amas de pigment au voisinage de o
chromatine. Ces amas 'agplomérent bientdl. La mobilité amiboide
persiste. Le parasite atteint un huititme on un cinquiéme du globule
vouge. Comme danz les autres (idvres, la chromatine, & ee stade, se
décolore plus difficilement. Le parasite grandit an point d'alleindre la
moitié ou les trois quarts du globule rouge ; mais celui-ci n'est jamais
déeoloré comme dans la tierce, Il paraitrait méme plutdt plusfoned, plus
brun gue normalement, Enfin dans la tierce ;lmligur: d'lalie, le para-
site va achever son évolution finale dans les organes internes. La, il
donnera naissance & huil ou seize jeunes mieroorganismes dont le i
veloppement se fera en vingl-quatre heures en cas de gquotidienne,

7" Les formes stériles des petits parasites sonl, comme pour les
autres, les eorps en croissant, les sphéres libres et les corps Nagellés.

& Quelle est limportance clinique de lu recherehe des parasites dans
les fitvres estivo-aulomnales. ou tropicales? Les donndes fournies par
celle recherche sonl quelquefois en coniradiction avee les indications
de 1a clinique. Ainsi M. Ziemann a observé en ltalie quatre cas dans
lesquels la tuméfaction de la rate, les aulres symplimes cliniques el
la promple action de la quinine permetlaient d'établir le diagnostic
de malaria et oii 'on ne rencontrait ancun parasite. Inversement on
rencontre d'autres eas on malgré alténuation des symptdmes, le
nombre des parasites est trés considérable, L'auleur explique cette eir-
constance par la plus grande résistance du malade on absence de vi-
rulence du parasite.

L'examen du sang est surtout important an point de vue du dia-
gmostic et dn pronostic pour ¢lablir si 'on a affaire aux gros parasites
de la tierce ou de la quarte, on anx pelits parasites, ou & des formes
stériles,

M. F. Plehn doit avoir raison de dire qu'une fitvre intermiltent:
parfaitement Lypique peul étre transformée en une fitvre conlinue par
un traitement quinique mal conduit.

9" Dans ee paragraplie lauteur étudie Paction de cortaines influences
sur les parasiles de la malaria,

A. Cest tout d’abord celle de la mort du malade. Dans les antopsies
faites onze i quatorze heures aprés la mort, les parasites ont pris des
formes eadavériques,

B. La conservation du sang palustre par les Sangues,
L'autenr a placé des sangsues aux bras d'impaludés et a exammné
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un ou plusieurs jours aprés le sang qu'elles avaienl retiré, Voici ses
roneclusions :

1. Les parasites, au bout de vingt-quatre heures, ne présentaient
aucune modificalion morphologique.

2. |ls ne s’y développaient pas.

3. Les jeunes parasites de la fiévre estivo-automnale, apris qua-
ante-hit b soixante-douze heures, commengaient i prendre une exis-
tence extraglobulaire,

C. Influence du chlorhydraie de phénocolle. — M. Ziemann a essayé
sans aucun suceds e médicament recominandé d'ailleurs, 11 n'a jamais
pu constater, dans les fitvres oii P'examen dn sang ne montrait pas de
tendanee & la guérison sponlande, ancune action sur les parasites.

D. La méme remarque s'applique au blen de méthyline, qui, comme
l» fait remarquer M. Ziemaon avee beancoup de raison, a en outre
une action fichense sur les fonctions digestives, Cetle particularitd doit
restreindre beancoup son emploi en pathologie tropicale.

E. La tendmnee d la guérison spontande est assez fréquente. Celle-ci
ne serait pas due a la phagoeytose; les lencoeyles n'ont avcune action
sur les formes fertiles; ils ne détrnisent que les formes stériles,

F. Action de la quinine sur les pavosites. — La quinine attaquerait
surtout le eorps protoplasmique. La quinine a une action d’autant plas
framehe que da chromatine est moins développie; par conséquent on a
Lout intérét a la faive agir sur les parasites au moment o ils sont ex-
traglobulaires.

M. Ziemann emploie encore la quinine a titre prophylactique, lors-
fjue I'on ne trouve plus que des formes stériles. 11 donne tons les jours
1 gramme de quinine, '

Dans la tieree et la quarte, il administre 1+ gramme de quinine
eing ou six heares avant le retour de Paceés et répéte cette dose le len-
dlemain. Lorsque 1a fidvre a disparn, dans la malaria d'h]]emagne. il
donne encore pendant quatre jonrs de suite 1+ gramme de quinine,

Dans les fitvres des tropiques et estivo-automnales, il a donné
4 pgrammes au maximum ; le plus eouvent il s'est contenté d'un & deux
grammes. Une heure aprés ladministration d'un premier gramme de
(uinine, il faisait prendre encore o gr. 50 & 1 gramme, puis quelques

. heures plus tard encore o gr. Ho b un gramme. Quand la fibvee
cessait, il donnait 1 gramme de quinine chague jour pendant deux ou
quatre jours, plas tard pendant huitjours tous les deux jours 1 gramme
de quinine et pendant huit jours encore 1 gramme tous les trois
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jours. M. Ziemann vanle beaucoup les injections intramusculaires de
chlorhydrate de quinine, et rocommande la quinine prophylactique &
la dose de 1 gramme, le soir, lorsqu'on s'est exposé i contracler la
malaria,

10° Vie des parasites dans le monde extérieur et mode d'infection, —
Li-dessns, nons n'avons que ded hypothéses; mais M. Ziemann semble
admettre que le parasite pent dre introduit dans I'organisme humain
par la respivation, U'ingestion (eau, les pigires d'insectes.

11° L'incubation peul éire de vingl-quatre henres au minimum;
mais ordinaivement elle est de huit & vingt jours, G'est du reste dans cel
intervalle qu'elle oscille dans la malaria d'inoculation expérimentale.

19* La place des parasites du sang dans le végne animal. — Suivant
M. Ziemann, les parasiles du sang ne sonl ni des Grégarines ni des
Goceidies. lls appartiendraient soil aux Rhyzopodes, soil anx Acysto-
sporidids (Gymnosporidids de Labbé ), Celle classe se subdiviserail elle-
mitme en denx familles : Aeystidées et Hemamibes, La derniire com-
prendrait elle-méme denx subdivisions ¢

I. Hmemamibes & denx spores des moineany et des rossignols:
Il. Hemamibes & une spore de I'homme et des aulres ani-
many, '

1. Ues hemamisporidies, comme les appelle encore M. Ziemann,
de I'homme sont :

a. Les parasites de la fibvre tierce;

b. Les parasites de 1a fibvre quarte;

¢. Les parasites des fibvres des tropiques et estivo-automnales,
2. Les hémosporidies des antres animaux sont :

a. Le parasite de la fitvre malaviforme;

b. Le parasite de la fitvee du Texas;

¢. Le parasite de lictére hématurique des moutons;

d. Le parasite du chien,

3. Hémosporidies des oiscaux.

4. Hémosporidies des animaux a sang froid.

13* Recherches sur les parasites de la fibere du Texas du bétail. —
L'outenr a examiné des préparations séches de sang, provenant de
bétes i cornes ayant suecombé i I'hématorie. Il y a trouvé des para-
sites semblables & coux de la fiitvee estivo-automnale.

14° Parasites du sang des oiseaur. — M. Ziemann a étudid le
sang de eent quatre-vingl-dix oiscanx. En ltalie il @ rencontré des pa-
rasiles surtont chez les moineaux et les rossignols. 1 est parvenn i re-
produire la maladie par inoculation non seulement d'espéce & méme
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espice . mais 'une espiee b Taotre; ainsi, par exemple, il a pu trans-
mellve des parasites d'on pinson & une verdidre el d'une tourterelle a
collier i la tourterelle valgaire. Toutefois, dans ces deux cas, les para-
sites disparurent peu b pen. On pouvait rencontrer (oas ees parasites
dans des |{1nhn!uﬁ rouges altéres |||5.]ml_|r\'t|s dz noyaux., el les formes
endoglobulaives devenaient bientdt extraglobulaives.

M. Ziemann en distingue trois types :

Type A. Dans ee type loutenr n'a pu constater strement le déve-
loppement & Tintérienr du globule rouge. Clest celui des oiseanx
dlalie. 1 a denx varidtés :

a. Parasiles de forme allongée; souvent en lorme d'haltére type:

b. Parasites de forme massive, présentant souvent des prolonge-
menls amibiides,

Type B Paraissant se multiplier par division de la chromatine, in-
tepmédiaive entve les deux extrémes,

Type €. A reproduction rapide: petit, enlourant le noyau du glo-
hule rouge infectt suivant son graull uxe, paraissanl dlre |lal]m|.;|"na.

15° Chez Ia chouette ( Athene noctua ), M. Danilewski o trouve un orga-

Nisme qu'il Illllll’“tl leucocy lozoaire el qui prisente dans son dévelop-
pement lrots phases,

16" Parmi les animaux & sang froid, M. Ziemann uw'a rencontré

de parasites du samg que chez la grenouille, Ils ressemblent beaucoup
i ceux de la malaria,

17° L'auteur n'admet pas Pexistence du Cytammba bactevifera de
Lahbé, 1} s'agirait tout simplement de baeldvies.

Dans les pages suivanles, aprés avoir déerit les diverses méthodes
e colwation employées par lui, aprés avoir signalé leurs inconvé-
tienls et indiqué les patientes recherches qu'il a dd faire pour arriver
b éablir la sienne, notre eolligrue nous expose sa méthode,

Suivant lui, le meillear moyen de colorer la chromatine est d'em-
ployer 1o mélange saivant :

Solution aquense de blen de mélhyline 4 1 p. 100, 1 partie;

Solution aquense d'éosine & 0,1 p. 100, b ou 6 parties,

Mais comme les blens de méthyléne ont des pouvoirs colorants tris
dill vents , il Faut d'abord s'assurer si la eoloration de la chromatine se
fail avee un mélange & 1+ pour h on avee un melange i 1 pour 7. On
laisse la préparation vingt ou quaranle minutes dans ce mélange et on
lave & F'ean pure, de préférence sons un jot d'ean.

M. Ziemann indigue encore un grond nombre de petits tours de
main qui permetlent d'obteniv de belles préparalions, que je ne
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puis reproduire dans ce compte rendu déja fort long. Je ne puis que
renvoyer & l'ouvrage de l'aunteur que complétent fort. heureusement
cing planches de magnifiques gravures et de pholographies.

D H. Gros.

BULLETIN OFFICIEL.

OCTOBRE 1899,
DEPECHES MINISTERIELLES

GCONCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE BANTE DE LA MARINE,

MUTATIONS,

1" oetehre. — M, Rowx, médecin de 1™ elasse du emdre de Toulon, est désigné
pour embarquer, le 16 oetohre courant, sor le Latouche-Tréville (escadre de la
Méditerranée ), en remplacement de M. 1o D" Craver, qui lermivera. b celte date,
deny années de serviee a la mer, et qui sera affeclé a Rochefort.

WM. Baper, médeein de 1 elasse du cadre de Toulon, ¢t Movusies, médeein
ile o closse du eadre de Roehefort, sont désignés pour pemplacsr, ls premier, M. le
I Hurme, au régiment de Liraillenrs anoamites , en Coehinebine ; Ie' second, M. le
T Hemvé (J-A-M.), au 9" régiment de tirailleurs tonkinois, au Tonkin, qui ter-
minent, en déeambre prochain, deux années de séjour anx colonies. MM. Baver of
Movurvgn rejoinuront leur destination par le vapenr affvéth partant de Marscitle 1o
1" novembre prochain.

M. Bifaoo, médeein de +° classe, aide-major au 2° régiment d'artillerie de marine
a Cherbourg, sera réinlégré au Service général dans ee port, a compler du 17 oe-
tobre conrant, date i laquells il aura termind In période réglementaive de service
aux troupes en Franee.

b oetobre. — M le I Viscest, médecin de + classe. sera réservé pour embar-
quer en escadre, & son débarquement du Frime.

M. Tim, méadecin de 1™ classe da cadre do Cherhoury, est désigngé pour remplir
les fonetions de médecin rézident & Ihipital de Roshafort, en remplacement de M. lo
I’ Leanaso, en congh de eonvaleseance,

6 oelobre, — MM. les médecing de 1" classe Bruszow-Booncoaws, du eadre de
Toulon, et Taamin, du cadre do Lorient, sont disignés peur remplacer, dans la
division de PExtréme-Orient ot du Pacifique oceidental : le premier, M. le D" Hoo-
wakT, embargué sur le Jean-Bart; la second, M. le D* Sawmmin, embarqué sur le
Pases! (période d'embarquement lerminée |, MM. Braszox-Bovrncocse ef Taumis
rejoindront leur destination par le paquebot partant de Marseille le & novembre

prochain,
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7 nelobra, — Sur la demande do M. Ie vice-amiral Mesxann, nommé an comman-
dement en chel de Peseadee du Nomd, M. la DF Duscoy pes Désenvs, médecin en

chel & Brasi, ast déaign& pour thqu!nﬂ' sur le Formidable . i Brest, le a1 octobre
eourant,

# oetobre. — M. Giastisen, medeein de 1 classe o Toulon, esl désigné pour
vem div. jusqu'a Uissne du coneours qui va #ire annoned, les fonclions de professeur
suppléant de pr-tita chimrﬁm et de séméiologie rhil'urglcalu a ['ecole annexe de
Taulan, eu remplacement da M. le I Bovris, qui lermine le 15 oclobre eourant.

une piriode réglementaive de eing années denseignement | décision présidentiells
du 6 novembre Byd).

1o selobre. — M. Dovanee, mbdecin de 2° clagde , du cadre de Toalon , est désigné
pour remplacer, an 5° dépit des dquipages de la flotte, M. o D' Ouvies, qui termi-
nera, e al actohre eonrant, la période réglementaire dans ee poste,

M. Eany, médecin de 1™ classe, renteé do mission ot actuellement on congd, sl
affecld an Serviee péndral @ Toulon.

MM, Magsox-Pise, médeein priveipal do eadree de Toulon , oL Banrer, médeein de
4" classe, du eadre de Nochefort, embarquerant sur ln Cuparne, antrant en arue-
ment définitil 4 Toulon . le 12 oclobre eouvant.

i1 oclobre, — M. Vivig, médeein de 2* elusse, du eadre de Rochefort, est désigné
pour remplacer an 1 régiment de tiraillears molgaches, & Madogasear, M. lo
0" Lirpav, qui termincera, en novembrs prochain, deux ans de servies dans 1o eolo-
nit. — M. Yivig rejoindra sa destination par le paguebot partant de Bordeavs le
10 novembre pd'ucllilln.

14 oetobre. — M. Benvar, medecin de 2 elosse, do cadra de Rochefort, nst
designi: pour remplacer, ou a® dipdl des dquipages, a Brest, M. le D* Bovar, qui
terminera, le a5 octobre courant, un an de séjonr & ee poste.

MM, les D Graver, nouvellement promu médecin principal, et Leson, nou-
vellement promu médecin de 1™ classe, sonl affactés an Service géneral, e premier
i Brost, be second & Cherboury.

15 orlobre. — M. le médecin de 1 classe Resouw (H.l.), anx batteries dar-
tillerie & Toulon, est désigné pour embarquer sur le euirassé la Triomphante, dans
In division navale de la Cochinchine, — Cet offieier s rendra i Saigon par le paque-
hol partant de Marseille le & novembre prochain,

M. Viscesr, médeein de 1™ elasse, du eadre de Brest, est désigné ponr embarguer
sur lnferner, entrd en armement pour eszais 8 Rochefort,

M. Aweny (L., médee'n de 1" closse, du cadre de Brest, esl désigné pour embar-
quer sur le Chifeamronandi, entranl en armement poar essais 4 Toulon, le 16 oe-
tabire eourant,

l'ar décision ministérielle du o4 oetobre 18gg, M. le médecin do a* classo
Dreuoore, du cadre do Lorient, & & nommé, apris esneours, pone deux ans,
i compter du A1 oclobre 18gq. i Pemploi de prosecteur d'anatomie a I'deals nonexe
de médeeine de Toulon, en remplacement de M. le médecin de a* elasse Vicee
qui lerminera & celle date les denx années réglemenlaivos de serviee.
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17 octobra, — M. Boyee, médecin de a° elusse, do cadre de Tounlon, est désigné
ponr NmpLuoer oo §* dépil des équipages , i Lorient, M. 1o D" Beoux, qoi lermis
nera, la 1 novembre pm:hxin . un an da servies 4 ce poste ef qui reslera aleclé an
Servies geudral & Lorienl,

a1 oelobre, — M. Covreavp, médecin principal du eadre de Cherbourg, est
désiggné pour embarquer, le 23 oclobre courant, sur le Ganlois, enlranl en arme=
wenl définitif & Brest, en remplacement de M. 1o médecin de o™ elosse Ovmps , qui
comple plus d'un an dembarquement gar eo cairassd,

M. Mesueavs Povry, midecin de 2® closse , embarqué sur la Dévastarion depuis
mains d'un an, passera, lors du désarmement de ce cuirassé, sur le Gawlois.,

La disignation de M. le midecin de ¢ elasse Densar, pour serviram a* dépot des
dquipages, i@ Brest, est anuulée, le titulaire de ee poste ne terminant que le 11 jan-
vier prochain le séjour d'un an réglementoire,

afi oetobre, — M. Ganwasn, midecin de 1" classe, du cadre de Toulon, et dé
signé pour embarquer, le o* novembre 18qy, sur Pldna, entrant en armement pour
assain, i Brost, ;

M. Menceav-Poxrr, médecin de o classe de lo Déoastativn, d-"‘!l'!'n!'! pour fo G-
foig, n elnluirquara BUF €8 CHIFISSE (ue le 1h jll‘.l'lil‘l‘ ||r||r.lu]iJ], date & |i|=|ut: lee M. le
miédécin de 1 elasse Usinvs, qu'il deil remplacer, lerminera deax années d'embar-
quement.

M. Avénous, médecin de a®classe, prosecteur d'analomie 4 Péeole annexe do
Brest, doul les fonctions expirent la 1" novembie proclain, est maintenu dans ces
functions pour une nouvelle pbriode dan an, auesn candidal ne s'étant présenté
il eonconrs ouvert pour son remplacement. (Application de article 7 du decret du
a4 juin 1886.)

afi octobre, — Par décision ministériclle en date du 27 oclobre 18gy, M. Gu-
LA8 [ M-ACF. ), médecin de 1 classe de la marine, du eadre de Brest, est plaes cans
la position hors eadres , o eompler da 3o orlobre 184y, pour préler son coneours i
1a vills de Saint-Pieere (iles Samnt-Merre ot Miquelon |, en qualité de wédecin muni-
cipal , par application du déeret du 12 juin 1386,

ag oetohre. — M. Fonceor, médecin de a° classe, du cadre de Lovient, est
désigné pour remplucer sor Udwival Duperre (escodree du Nord ) M. le D' Ginap,
qui terminera, le 13 novembre prochain, deux années d'embarquement.

PROMOTIONS.

Par déeret en date du g octobre 18gg, rendu sur le ropport du Ministre de 1o
warine, oul ¢1é promus dons le corps de Santé de la marine, pour prendre rang du
b octohre 18gg

Au grade de médecin principal :
{2® tour, choix.)

M. Coaver (Poul-Marie), médecin de 1™ classe, en rrmplacement de M. lo
D M:guee, retrailé.
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Au grade de médecin de 1™ classe ;

{a® lour, ancicnneld, )

M. Lesore {Louis-Pierre-Frangois), médecin de 3® classe, en remplacement de
M. le I Craver. proma.

LEGION DPHONNEUR,

Par déeret du President de la République, en dote do 11 octobre 1890, o éle

prom: on nonmé an grade de chevalier de ln Légion d'honnear, M. Roguesauns
[ Gearges-Flienne Jules), méd: cin de a* classe { faits de guerre).

RETRAITES,

1 oclobie, — Par décision présidentielle du 18 oetobre 1890, M. le D* Bovrs
Hozeph-Vietor-Marie ), médeein prineipal de la Marioe, a été admis @ faire valoir
w8 dponts 4 o releaite, & tibre d'aneienneté de seeiiecs et sor sa demande , a compler
i 1] .i:un'i.-'r LT

Par déeision ministarielle en date du g oetobre 18y, M, Pacaey (F.ML-T))
mdidecin de 1 classe, a ébe admis o Tairs valoir ses droits & la retraite, a titee d'an-
Fienueld de serviees ¢ &ie sa demande, & rompler du 3 novembre 18gy.

COXGES BT CONVALESCENCES,

O oetobre. — Une prolonpgation de econge de eonvalezeenea de teois mais, a
solde putitee, & compler du 3o seplemlie 18gg, est aceordie & M. Provvosr,
Médecin de 1 elasso do port de Toulon,

1 eelobre. — Une prolengalon de congé de convalescence de o ux mois, a
solde entiero, i eompler du o seplombre dernier, est seeordée i M. lo D' Lavosoe,
Wédeein de 1" classe, du port de Toulon.

II3 oclobre, — Une prolongation de congé de eonvaleseance d'un mois, i solde
enlidre, & compler du 3o seplembre 18gq , cst aceardie i M. e médeein de 3* classe
Messy (G.-E.), du cadre de Brest.

RESERVE.

f vetobre, — M. le médeein de 2* classe da péserve Covitovx | Léonce-Maria ), du
|:"‘"'- e Lorient, est rayeé, sur sa demande, des eadres des ofliciers do piserve de
E"'"I'?B de mer, i Pexpiration du twmps de serviee exigé par la loi de reerutement.

13 octobire, — M, les médacins de 1" classe de réserve Desise { Arthur-Honord ),
ilu Pork de Brest, of Bocené (Arthar-Alexandee-lierve ), du poet de Rocheforl , sont
mainlenus, sur lour demande, dans 1o cadra dos alliciors de véserve de Parmée de
Wer, i Foxpiration dn temps de sevvice oxigh par la loi de recrulement.

M. 1 pharmacien de a° classe de réserve Buosoiy | Ernest-Paul-Mad:i). du port
e Itwllul’nrl.. est rayd, sur sa demande, des codres des ofticiers do résorve de ar=
e g mor, 4 Fespiration du lemps de serviee exigh par la loi de reerulement.
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a1 oetobre. — M. le médecin de 2° classe de réserve lasson (Gahriel-Louis-
Ernest), du port de Rochefort, est maintenu, sur so demonde, dans le eadre deos
officiers de riserve de Tarmée de mer, i Pexpiration du temps de service exigh por
la boi de recrulement (art. & du déeret da ab juillet 18g7).

M. le médecin de 1™ elasse de réserve Bowme (Simon ), du port de Rochefort, ost
payh, sur sa demande, des cadres de la péserve de Farmée de mer, comme ayant
accompli e temps de servien exigé par la loi de recealoment (art. § du déeret du
ab juidet 1847).

a9 oclobre. — Par déclsion présidentivlle du 30 oelobro 18gg, rendue sur ke
rapport du Ministre de la marine, a éié aceeptée la démission de gon grade offerle
par M. Descuawes | Albert-Antoine-Marie), madecin de o' elosse de yéserve de Far-
méa de mer.

Iwpmiwerie Narronare, — Novembre 18gy.
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SOR .7 =

ARATIVES DE DESINFECTION

LTI

LES EXPERIENCES CO)

EF
AU LABORATOIRE DE BACTERIOLOGIE DE L'HOPITAL MARITIME DE LORIENT,
AU MOYEN DE LA METHODE DE M. E. FOURNIER,

Par les Dr# DU BOIS SAINT-SEVRIN et BONNEFOY,

MEDECING DE 17" CLASSE.

Les expériences de désinfection au moyen de la méthode de
M. E. Fournier, prescrites par une dépéche ministérielle en
date du 12 aolit 18gqg, ont é1é faites & Lorient les a5, 26 et
27 septembre, avec le concours de M. Fournier, mancuvrant
lui-méme ses appareils,

La nouvelle méthode présentée par cet inventeur a fait
Fobjet d'un rapport du D Miquel, directeur du lahoratoire de
Montsouris, rapport qui a été analysé par le D* A.-J. Martin,
dans son élude d'ensemble sur les diverses méthodes de désin-
fection par la formaldéhyde (Jowrnal officiel du 23 juin 18gg ).
Elle exige deux séries d'opérations destindes & assurer : I'une la
désinfection des locaux, l'autre la désinfection en profondeur
des matibres poreuses, laines, crins, matelas, ete,

Seule, la premitre série de ces opérations (désinfection des
locaux) a pu Atre étudide par nous; I'étude des opérations de
la seconde série (désinfection en profondeur des matelas) aurait
nécessité la construction préalable d’une étuve spéciale qui n'a
pas été mise & notre disposition.

DESINFECTION DES LOCAUX,

Comme dans les systémes Trillat et Guasco, éludiés préeé-
demment au laboratoire de Lorient (rapporl du 7 juin 1899 ),

ancu. pE win, Nav, — Décembre 18gg, LXXIT — a6
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P'agent actif est I'aldéhyde formique; mais, reconnaissant fran-
chement I'impuissance de ce corps a pénétrer au travers du plus
faible obstacle, en raison de sa polymérisation, M. Fournier ne
le fait intervenir qu'aprés diverses opérations préliminaires qui
consistent & salurer d'acétone et de vapeur d'eau le local &
désinlecter. Son but est de lournir un véhicule au désinfeclant,
de favoriser sa pénétration en entrainant ses vapeurs mélangées
i celles d'acétone, qui sont trés pém’.-l.rantus, at de Pincer les
micro-organismes dans un élat dhumidité qui les rend plus
vulnérables & l'action stérilisante,

Il termine en faisant précipiter par Fammoniague les vapeurs
de formaldéhyde qui rendaient le local inhabitable; celui-ei est
ouvert aprés un laps de temps variable de quatre a douze
heures et on peut y pénétrer sans aulre inconvénient que celui
d'un peu d'odeur ammoniacale, M. Fournier masque en géné-
ral cel inconvénient par une projection d'essence de thym.

PRODUITS CHIMIQUES EMPLOYES.

Ces produils sonl: l'acétone, la formacétone, lammoniaque
et I'essence de thym.

Acétone, — L'acélone est celle du ecommerce, G0, Cest
un liquide incolore, tvés fluide, douéd d'une odenr éihérée, un
peu empyreumalique; sa densité est de o.79a21 & 15° (Liebig)
et de 0.81h a 0" (Kopp); elle bout i 56" et sa densité de
vapeur est de 2.0025 (Dumas). Un froid de — 15° ne la soli-
difie pas. Elle est facilement inflammable et brdle avee une
flamme éelairante. Elle se dissoul en toules proportions dans
Peau, lalcool, I'éther el Nesprit de beis, Elle ne dissoul ni le
chlovure de calcium, ni la potasse, mais la plupart des résines,
des matitres grasses, des camphres. Le coton-poudre y est
aussi facilement soluble (Dictionnaire de chimie de Wurtz).

La solution de ce corps dans I'eau, dans les proportions de
1/3, est trbs instable; si 'on en approche une allumette en-
flammée, les vapeurs d'acétone prennent feu immédiatement,
ot loute I'acétone brdle, abondonnant I'eau dans le vase.
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La solution, dans les proportions de 1/6, est tout nussi in-
flammable, fait que M. Fournier a d'ailleurs constaté avec nous-
mémes.

Ce produit doit étre considéré comme trés volatil, moins
dangereux que I'éther, mais plus dangereux que alcool.

Formacétone. — Le produil dénommé par Finventear forma-
cétone est un mélange de la solution de formaldéhyde du com-
merce soi-disant 4 ho p. 100, mais qui, en réalité, est a
38 p. 100, et d'acétone pure dans les proportions de : for-
mol 3/5, acétone a/5.

Méme étendue de son velume d'enu, et versde dans une sou-
coupe, cette formacétone brdle facilement en dégageant une
forte proportion de vapeurs d'aldéhyde formique, et laissant,
apris évaporation de I'ean, un résidu blane pulvérulent produit
de polymérisation. Traité par F'eau, ee résidu se dissout en
donnant au deigl une sensalion savonneuse; chaullé, il dégage
des va peurs d'aldéhyde formique.

Nous pensons inutile de revenir sur les propriétés physiques
el chimiques de Ualdéhyde formique (rapport du 7 juin 1849 ),
ni sur celles bien connues de T'ammoniague et de Vessence de
thym, eette dernidre substance n'étant d'ailleurs qu'accessoire
dans la méthode & l'essai.

STERILISATEUR AUTOCLAVE {SCHEMA ).

Déerit en délail dans la notice de M. E. Fournier, cet appa-
reil se compose de :

1* Une chaudiére autoelave ordinaire, portant sur son cou-
vercle un manometre, une soupape de stireté avee sifllet, un
robinet & manetle et un antre orilice pour laisser passer la tubu-
lure du eylindre intérieur. ;

Elle est supportée par une cage en tole qui repose sur le sol
par guatre pieds.

2° Un eylindre en cuivre formant vase elos et muni & sa face
supérieure seulement de deux ouverlures, l'une fermée par un
bouchon i vis pour l'intreduction des liquides, I'autre pourvae

afi,

page 404 sur 481


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1899x72&p=404

SR e S ¢

Al DU BOIS SAINT-SEVRIN ET BONNEFOY.

d'une tubulure traversant le couverele de la chaudibre anto-
clave et sur laquelle se visse. au moyen dune donille, un
robinel & manelte pour la projection des vapeurs formdes &
Pintérienr de ee eylindre.

.

Placé dans la chaudiére autoclave qui contient de la vapeur
d'cau sous la pression de 4 kilogrammes, ce cylindre coulient
Ini-méme un corps trés volatil, Tacétone, et doit subir des
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pressions considérables qu'il y aurait tout intérét & déterminer
exactement, el eependant il est dépourva de manométre.

3* Le tube projecieur en cuivee rouge, en forme de Y ren-
verse, se visse sur les deux vobinels, et , par conséquent, com-
munique & volonlé soil avee le cylindre intéricur, soit avee la
chaudiére autoelave. Devenu simple, il traverse la paroi du
local i désinfecter en passant par le trou de fa serrure ou par
nne ouverfure praliquée @ celte intention. A Tintérieur de
Fappartement, il se divise en trois branches Aexibles de 1 milli-
metre de diamélre chacune, que on oriente & volonté, de
fagon & diviger les jets de vapeur vers le plancher, le plalond ,
les parois de Fappartement.

Apris une projection de vapeur, il est inutile de débou-
lonmer le couvercle de la chaudiére pour rempliv le eylindre
intérieur. Le refvoidissement fait le vide & Uintérieur et il suflit
de visser sur le robinet un tube recourbé plongeant dans le
réeipient @ il se fail une aspiration qui remplit rapidement le
eylindre,

L'appareil peat dtre chanflé soit au moyen du gaz, mais
il faut alors disposer d'une prise ayanl une seclion suffisante
pour alimenter une couronne de six bees Bunzen, soil au
moyen d'une lampe & aleool spéeiale, construile pour sa-
dapter & cel appareil, soit enfin au moyen d'une lampe &
pétrole, dite suddoise, & deux brdlevrs, donl le maniement
demande beaueoup de soins et de précautions, el se trouve
idéerit en détail dans la lettre de M. Fournier, en date du

th seplembre 18gg.

FONCTIONNEMENT DE L'APPAREIL.

M. Fournier ouvre le robinet de projection des vapeurs pro-
venant du cylindre intérienr, lorsque le manométre de la chau-
diere autoclave atteint h kilogrammes, en cas de vaporisation
d'acétone ou de formacétone. Pour la projection d’ammoniaque,
il se contente d'une pression dans autoclave de a kilo-
frammes.

Nous n'avons pu nous rendre comple de la pression que
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supporte le eylindre. Dans sa letire ci-jointe, en date du 30 oc-
tobre 1899, M. Fournier nous fait connaitre que la pression
intéricure du cylindre, i I'ouveriure du robinel pour la pro-
jeetion des vapeurs d'acétone, atleint g kilogrammes, et pour
la projection des vapeurs de formacélone, 7 kilogrammes; il
ne nous donne aucun renseignement sur celle qu'atteignent les
vapears d’ammoniaque,

Cet appareil est d’un fonetionnement délicat; la disposition
des pieds le rend peu stable; le couvercle est encombré par les
robinets et les soupapes; il manque de manométre correspon-
dant au eylindre intérieur,

La capacité de celui qui nous a été présenté est extrédmement
réduite. Le cylindre ne jauge que h litres, ce qui, en raison des
quantités considérables de produits qu'emploie M. Fournier,
ne permel pas de procéder en une seule fois & chacune des
opérations nécessilées par sa méthode de désinfection, si le
local eube plus de bo métros cubes.

Enfin son maniement assez difficile exige la présence atten-
tive d'une personne exercde,

DETAIL DES OPERATIONS DE DESINFECTION.

Aprés avoir calfeulré avee soin les orifices, joints, ete., et
collé des bandes de papier sur loutes les fentes, il faul :

1* E[nmgpr les parois avee de 'eau additionnée de a p. 100
de formacélone;

2" Arroser le sol avee bho centimétres cubes d'ean forma-
cétonée par metre carvé (formacélone, 2b cenlimitres eubes,
eau, 25 cenlimétres cubes );

3¢ Faire une premiére pl'njocliun.h la pression de 4 kilo-
grammes de vapeurs, d'acétone, avee de Veau acétonde dans les
proportions de : acétone, 2o centimitres cubes; eau, Go centi-
metres eubes, par métre cube du local ; :

h* Faire une deuxiéme projection de vapeurs a & kilo-
grammes, avee formaeélone, bo centimblres cubes; eau, 10 &
15 cenlimitres cubes, par mitre enbe;

6 Vingl-quatre heures aprés la fin de la deuxibme pro-
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jection, faire une (roisibme projection avec ammoniaque &
20 p. 100, dans les proportions de Ho p. 100 du volume tolal
de Pacétone et de la formacétone pures employées. On peut y
ajouter 25 & Jo centimitres cubes d'essence de thym dans le
double d’aleool pour 100 miires cubes.

L'action du désinfectant est favorisée par Pélévation de la
lempérature et en rapport avec la durée de eontact des vapeurs.

ExpERIENcE pU 25 serremene 1899,

Local de dimensions trés restreintes, eubant 14 me. 8go.

Surface du plancher : 7 mq. 2345.

Fermé le ab septembre & 4 heures 3o du soir aprés arro-
sage du plancher avee la solution de formacétone, 180 centi-
métres cubes, eau, 180 cenlimittres cubes; ee local n'a éié
ouvert que le a7 seplembre, i g heares du matin, soit apres
quaranle heures de conlaet,

La durée des opérations a élé, pour les deux projections
d'acétone et de formaciétone, de deux heures el demie.

La vaporisation d'ammoniaque et d'essence de thym faite le
26 seplembre, vingl-quatre heures aprés les précédentes, a
demandé vingl-cing minules.

A Pouverture de la pieee, le a7 septembre, quatorze heures
apres la projection d'ammoniaque, on pergoil une forte odeur
de thym el une ldgére odeur ammoniacale, sans trace d'odeur
de formaldéhyde ou d'acétone.

Les quantités de produits dépensées ont été :

Formacétone, 180 cenlimétres cubes pour une surface
de 7 mq. 23.

1" projection. — Acélone, ag8 cenlimélres eubes.

a* projection. — Formaedlone, 445 centimdires cubes pour
un cubage de 1h me. Bqo.

3¢ projection, — Ammoniaque, 361 eenlimbires cubes pour
923 centimétres cubes d'acélone et de formacélone employés.

ORIETE EN EXPERIENCE,

Les objets en expérience ont étd :
1% Des cullures microbiennes;
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2" Des poussitres;

3° Des matitres {écales;

e Des crachals tuberculeux,

1" Les cultures microbiennes élaient disposées de la manitre
suivanle :

Entre deux fragments de papier Chardin de 1 centimétre
carré de surface préalablement stérilisés, étail déposée une
portion de culture fraiche, préleviée & la surface d'une culture
sur giélose, au moyen de Tanse de platine; ces fragments de
pnpil-.r clatent alors pl&cés dans des sachets d'éloffes diverses,
fermés par un fil, et, en fin d'expérience, ensemencés en
bouillon frais.

Apris quinze jours d'éluve les résullats ont été les sui-

vanls :
Charbon dans un sachet de deap, .. ... ... Stérile.
Pyoeyanique dans un sachet de Manelle. ..., ... Stdrile.
Tétragéne dans un sachet de dreap. . ...........  Stérile,
Staphylocogue blane dans un sachet de toile. .. ... Stérile,
Massaoua dans un sachet de Janelle, . ....... ... Stérile.

Ce dernier tube a donné un bacille a spores terminales con-
stituant une impureté,

2" Les poussitres lamisdes et disposées dans une boite
de Petri en couche de 3 millimétres n'ont pas été stéri-
lisées;

3 Les matitres féeales en couche minee sur un morcean de
toile n'onl pas été stérilisées;

A4 Un erachat tuberculeux frais conlenant des bacilles trés
abondants était étalé sur un morecan de loile, en couche de
2 millimétres. 1l a éé eoagulé, rendu insoluble, comme de
Palbumine euite.

Un fragment a été inoculé sous la peau du ventre d'un
cobaye mile du poids de (30 grammes.

L'animal n’a présenté aveun phénomine morbide jusqu'a
présent, il engraisse reguliérement, el, & la dale du J novembre,
trenle-six jours aprés linoculation, il a atteint le poids de
700 grammes.
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EXPERIENCE DU 20 SEPTEMBRE.

Le local mis en expérience le a5 seplembre paraissant de
dimensions trop restreintes pour permettre de juger des opé-
rations de désinfection des salles d’hdpitaux, el rappelant plu-
16t une expérience de laboratoire, M. Fournier a répété ses
opérations le lendemain dans une salle de 128 me, 250,822

Surface du sol dallé en pierres de laille, ag mélres carrds,

Fermde le a6 septembre & 7 heures 35 du matin, cette salle
a 6l¢ ouverte, le ag septembre, & g heures 3o du soir, soil
aprés trente-huit heures,

Les quantités de produits dépensées ont éié :

Formacdtone. . .............. mad cenl. ¢

A s du sol. i
din 1 Ean,.%emensnnsnmnas 79d
s Acélone...o.ven veviennne.a 2,006
rrol k e e e e e
a® projection, . Formacélone. ... oo G.hina
. - h'[n“lll"iﬂ[llll!“ 423 a2 s a8 8 n Irl 3:]”

3* projeclion. . i
P Essence de thym........ i 49

pour g,700 centimétres cubes dacétate el de formacétone employés,

A cause des dimensions insuflisantes de lautoclave , la 1™ pro-
jection a nécessité trois opérations; commencée i 8 heures du
matin, elle wa pris fin qu'a 1 heare de Uapris-midi.

La 9" projection, eommencée & 2 heures 3o du soir, a anssi
nécessilé Lrois opéralions, el n'a €1 terminde qu'i 6 heures 10
du soir,

La 3 projection , faite le lendemain, a di encore éirve faite en
deux opérations et ne s'est terminde qu'i 7 heures 15 du soir.

L'ouverture, en raison de la longue durde de ces divers
temps, a té faite deux heures un quart aprés la fin de la pro-
Jection d'ammoniaque, 4 § heures Jo du soir,

OBIETS EN EXPERIENCE,

Les ohjets en expérience élaient :
1* Des cullures microbiennes;
2° Des poussitres;
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3° Des matitres fécales;

h® Des erachals tubereuleux;
b* des cancrelas;

i Des métaux.

=

1" Les eultures microbiennes étaient :

A. En milieu liquide.
B. Sur papier Chardin.

A. Les cultures en bouillon étaient réparties dans des godels
de verre, sur une haoteur de 5 & 6 milliméires, el ont éé
reportées ensuite en bouillon frais.

Charbon : ce tube a été détrait par accident.

Pyocyanique : a donné de la sarcine jaune,

Massaoua : stérile. :

B. Les cultures sur papier Chardin, placées dans des sachets,
comme dans expérience précédente, el réensemencées, onl
donné les rdsultats suivants :

Charbon dans sachet de drap: stérile,

Pyocyanique dans sachet de drap : a donné des cocei.

Pyocvanique dans sachet de toile : stérile,

Tétragene dans sachet de flanelle : a donné des cocei colorés
oranges.

Staphylocoque blane dans sachet de flanelle : siérile.

Staphylocoque blanedanssachetdedrap: a donné des baeilles.

Massaoua dans sachet de drap : a donné un streptolhrix.

Les espices pathogénes introduites dans les sachels ont élé
stérilisées, mais nous avons retrouve dans les ensemencements
d'autres espioes provenant évidemment des sachets qui n'avaient
pas été préalablement passés au four.

Des sachets de toile contenant du charbon sur papier avaient
é1é placés, 'un dans la poche d’un pantalon, Taulre dans celle
d'une capote.

Ces deux échantillons ont éi¢ stérilisds,

Deux autres papiers souillés de eharbon avaient été intro-
duits dans une letire sous enveloppe de papier bulle gommée.

(Ces deux échantillons ont été stérilisés,
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Enfin deux papiers souillés de charbon, mis au eentre d'un
matelas de laine el erin de 20 cenlimétves de cilé, avee un
evlindre de gélatine eolorde par la fuchsine, ont cullivé en
douze heures, La gélatine a montré qu'il n'y avait pas eu la
moindre pénétration, .

a° Les poussiéres de la salle, tamisées el placdes dans une
boite de Petri, sous une épaisseur de 2 millimétres, onl été
sterilisdes,

3* Les malitres fécales, en couche minee sur un morcean
de toile, n'ont pas été stérilisdes, Le bouillon de enlture en
dilation trés étendue (un fil trempé dans la culture a éi1é
plongé dans un tube de bouillon neuf, et un second il de pla-
line, trempé dans le second tube, a servi & ensemencer un tube
de gélatine d'Elsner, coulé ensuite dans une boite de Petri)
a donné dix-huit colonies bactédriennes, les unes d'un coceus
rose, les autres d'un bacille sporulé, et deux colonies de cham-
pignons. Le but de cette épreuve élait de rechercher si le coli
avait ¢té atteint.

h* Un erachat tubereuleux frais, élendu sur un moreeau de
toile, a donné les mémes résullats que dans lexpérience précé-
dente.

Inséré ons la peau du venire d’nn cobaye femelle, du poids
de 310 grammes, le 98 septembre : Fanimal w'a présenté,
Jusquia la date actuelle du 3 novembre, aucun symplome mor-
bide, et n'a eessé d'engraisser progressivement.

b5 Les canerelas, au fond d'une boite en fer-blane eylin-
drique, haute de 29 cenliméires et fermde par une compresse
de gaze, ont é1é lués, i Fexceplion de deux ou lrois qui re-
muaient encore faiblement & Vouverture de la salle.

6° Les métaux suivanls en usage dans la marine ont tous été
oxvdés : acier, cuivre rouge, laiton, bronze jaune, bronze
blane, zine, plomb, aluminium, melchior, nickel.

Celte action est due a I'nmmoniaque et non & Valdéhyde for-
mique ou i l'acélone,

Dans ces deux expériences nous avions essayé le dispositif
spécial précédemment adoplé dans nos expériences avee Fanhy-
dride sulfureux, et qui nous avait alors donné de bons résnl-
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tals, Il consistait & diudier 1'action du désinfeclant sur des
cullures microbiennes fraiches sur gélose coulée en ecounche
mince dans un godet de verre, fermé par un fragment d'éloffe,
drap ou flanelle, ete., retenu par un lien de caouichouc.

Nous n'avons pu en lirer aucun enseignement sur 'aclion
du désinfectant, & causé de la propriété de l'acétone de dis-
soudre la cellulose et davarier la gélose,

Sur la demande de M. Fournier, nous avions aussi exposeé
des lhoites stériles de gélose el de gélatine, dans le bul de
recueilliv les germes de Pair_qui n'auraient pas éié atleints;
mais ees milienx ne pouvaient donner des résultats probants,
la gélose étant altaquée par Uacélone, et la gélatine par aldé-
hyde formique, qui la rend cassante el insoluble, inassimi-
lable. Néanmoins quelques colonies de champignons ( Asper-
gillus et Penicillium) se sont développées sur la gélatine ainsi
transformée,

Les parois de ces bolles exposdes aux vapeurs répandues se
sont recouverles d'abondanles arborisations de produils de
polymérisation qui, un mois aprés, exhalaient encore une odeur
de thym et de formol.

RESUME DES DEUX EXPERIENCES.

En résumé:

1° La stérilisation superficielle a é1é eflicace, puisqu'elle a
alleint toules les especes microbiennes pathogines mises a
I'épreuve, il est vrai, sous la forme la plus fragile, celle de
cultures fraiches sur gélose, sans dessiceation préalable.

2° Elle n'a pas été absolue, puisque nos cultures ont donné
plusieurs espeees microbiennes provenant veaisembablement des
étoffes qui avaient servi @ confeetionner les sachets; celles-ei,
inversement i nos eultures fraiches, devaient se lrouver sous
des formes de résistance, bien que la. pluparl d'entre elles ne
lussent pas sporulées.

3° Les poussibres ont élé stérilisées sous une épaisseur de
o millimélres, mais non sous une épaisseur de 3 millimétres,

fi* Les matitres [éeales n'ont pas élé stérilisées, cependant
nous n'avons pu en retiver le bacille coli-communis,
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0" La désinfeetion des erachats tubereuleux frais, sous une
épaisseur de 2 milliméires, a é1é complite, résultal dd  T'alli-
nité particuliére de Faldéhyde formique pour les milieux albu-
mineux et que nous aviens déji oblenu avee Vappareil Trillat.

6" L'agenl désinfectant a manifesté un certain degré de
péndiration a Iravers les étoffes el le papier (enveloppe de
papier bulle, fermée a la gomme). Ce fait est important. M. Four-
nier faisant porter la désinfection superficielle sur les tapis, les
rideaux, les tentures qu'il suspend & des cordes pour exposer
leurs surfaces i U'aclion des vapeurs, ainsi que sur les vélemenls
qu'il suspend également en ouyrant leurs poches an moyen de
lames métalliques courbées qui forment ressort.

7° Les liquides ont été stérilisés a la profondeur de 6 milli-
metres,

8" Les cancrelas ont été détruils;

9" Les métaux ont été atlaquds par les vapeurs ammonia-
cales,

10" Il 0’y a eu aveune pénétration dans les malelas, résul-
lat préva et annoned par M. Fournier, qui soumet les matelas,
viélemenls ¢pais et corps poreux a la désinfection en profondeur
dans son étuve chauflée a 75 degrés.

DBUREE I}‘IHIIIS[‘DNEHILITIJL DES LOCAUX.

Elle est d'environ trente-six heures, mais un mois apres, la

salle en expérience conservail encore une odeur spéciale de
thym et de formol.

DANGERS DEMPOISONNEMENT, D'ASPHYXIE, DINCENDIE,

Nous avons démontré que les vapeurs d'eau acétonée el de
formacétone sont inflammables lorsqu'on approche une allu-
mette, mais nous n'avons pu vérifier si leur mélange & Pair est
explosil. Cependant, ainsi que Tavance M. Fournier, il ne
saurail y avoir de danger d'asphyxie. d’empoisonnement ou
d'incendie lors de 'ouverture des locaux, [ammoniaque ayant
précipilé instanlanément loutes les vapeurs aldéhydiques. Pen-
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dant la durée des opérations une fissure pourrait dtre dange-
reuse, mais serait vite révélée par l'odeur tris irritante de la
formacétone.

PRIX DE REVIENT.

M. Fournier estime le prix d'vne désinfection superficielle
dans un local de 100 métres cubes 4 un prix variable de
17 fr. bo & 22 [rancs, mais sur une opération en grand ferait
des réductions notables.

(es prix ne comprennent ni I'achat, ni I'usure de 'appareil
el de ses aceessoires, nile prix du combustible, ete.

D’apris la brochure, page 3o, un autoelave stérilisateur avee
accessoires reviendrait & 700 on oo francs, et ne prul servir
pour un cubage supérieur i Ho meétres cubes, ainsi quion Ta
noté¢ dans les expériences en cours,

I faudrait, pour une désinfection importante, acquérir un
grand nombre de ces appareils, ou bien atlendre la mise en
vente d'un modile plus grand, dont M. Fournier annonce la
construction prochaine.

Les prix de premier établissement et de fonetionnement de
la formacétone-étuve indispensable pour la désinfection en pro-
fondeur sont aussi & ajouler.

CONCLUSIONS,

La méthode nouvelle de désinfection de M. Eugéne Fournier
est rationnelle; sans étre absolue, elle est cependant efficace,
mais elle ne simplific en rien les opérations anxquelles on a
recours acluellement en suivant les méthodes anciennes,

Comme dans celles-ci, M. Fournier pralique le lavage des
parois et Farrosage des planchers, suppléant ainsi par I'action
directe d'un liquide fortement antiseplique, dans les fentes et
sur les poussiéres, & l'insuffisance du pouvoir pénétrant da
désinfectant gazeux.

[l ne supprime aucune des manipulations dangereuses pour
les agents du service de désinfection nécessitées pac le trans-
port dans une étuve spiciale des objets de literie, matelas, véte-
ments épais, ele.
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Il emploie un liquide volatile trés inflammable,

Enfin cette méthode est dispendieuse, et ne répond pas, pour
le moment, au veeu émis par le Conseil supérieur de sanlé
demandant, dans sa délibération du & mai 1897, I'étude d'un
procédé pratique de désinfection en masse des salles d'hopital
et des bdtiments de la flotte.

RAPPORT
DE LA CONFERENCE SUR LA SYPHILIS
QUI S'EST REUNIE A BRUXELLES, LE 4 SEPTEMBRE 1899,

Par le Dr AUFFRET,
BIRECTEUR DU BEAVICE BE SANTE DE LA MABINE X BREST.

Par une dépéche ministérielle du a mai 189y, nous avens
é1é invité & prendre part au Congrés sur la prophylaxie des
maladies syphilitiques qui devait se réunir & Bruxelles le
& septembre dernier.

Peu aprés nous recevions de M. le Secrétaive géndral du
Gongres, M. Dubois-Havenith, le programme des questions
qui devaient dre soumises aux membres de la conférence.

(ies questions étaient au nombre de six dont veici I'énumé-
ralion :

1 question. — Les systémes de réglementation actuellement
en vigueur onl-ils une influence sur la fréquence et la dissé-
mination de la syphilis ¢t des maladies vénériennes?

2" question. — L'organisation actuelle de la surveillance
médicale de la prostitution est-elle susceptible d'amdliorations?

3 question. — Si Fon se place & un point de vue exclusive-

ment médical, y a-1-il avantage & maintenir les maisons de
lolérance ou @ les supprimer ?
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4* question. — L'organisation administrative de la surveil-
lance policitre de la prostitution est-elle susceplible d’amélio-
rations ?

i* question, — Par quelles mesures légales pourrail-on ar-
river & diminuer le nombre des femmes qui cherchent dans
la prostitution leurs moyens d'existence ?

i* question. — Abstraction faite de lout ce qui touche i la
prosiitution, quelles mesures générales y aurait-il lien de
prendre pour lutter eflicacement contre la propagation de la
syphilis et des maladies vénériennes ?

Les différents membres: qui devaient participer & la confé-
rence s¢ mirent en devoir, chacun en particulier, du mois de
juin au mois de septembre, de préparer les maliéres qui
devaient faire I'objet de discussions, toules relatives & chacune
des questions posées, traitées séparément, el ils adresserent
leurs travaux & M. le Secrétaire général, qui, au fur et & mesure,
les faisait imprimer el les retournait & tous les membres sans
exceplion.

Nous reglimes ainsi, par fenilles, les matiéres de deux gros
volumes de chacun bHoo pages, intitulés : «Préliminaires»,
dont chaque membre devait prendre connaissance pour I'ou-
verture du Congrés, Les deux liers de ces rapports élaient
éerits en [rancais, Pautre tiers en anglais ou en allemand. [is
dlaient le plus souvent accompagnds de tableaux stalistiques
el de courbes, indiquant la marche de la maladie et ses va-
riations suivant les localités,

Tous les Etats non seulement de I'Europe, mais plusieurs
grands Etats comme I'Amérique et le Japon, onl collaboré i
cetle wuvre, et on peul dire que ce recueil forme un ensemble
documentaire des plus précieux pour 1'étude du sujet que I'on
devait traiter.

La conférence s'ouvrit & Bruxelles, le b septembre, sous
la présidence de M. le Ministre de lagricullure el du com-
meree du Gouvernement belge, qui, dans un langage des plus
distingués, apres avoir souhailé la bienvenue aux congres-
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sistes de toutes les nations el les avoir remercids de la fidé-
lité avec laquelle ils avaient répondu & appel qui leur avail
élé fait, exposa le but de la conférence el montra Tespoir
ferme dans lequel il était de voir aboutlir des travaux dont le
résultal ne pouvail dtre que favorable & la Société, el spieiale-
ment i Vhygiéne et i la morale.

Aprés quelques discours d'usage el la nomination comme
président du Congris de M, Le Jeune, sénaleur, la premicre
question ful mise a I'étude.

Les systémes de réglementation actuellement en viguewr ont-ils une
influence sur la fréquence el la dissémination de la syphilis et des
”"ﬂiﬂfj‘l‘ei L'f"lﬂé?'llf'ﬂ”f"s?

Cetle premiére queslion eslt inconteslablement la plus im-
porlante de toutes. Elle vise la = réglementalion». Faul-il une
réglementation, fant-il une police des meeurs, on n'en faut-il
point ?

il élait démoniré, en effel, que la réglementalion actuelle-
menl en vigueur depuis un certain nombre d'années n'a pas
améliord la situation, que les maladies vénériennes sonl lou-
jours aussi nombreuses. qu'elles onl méme, an dire de quelques-
uns, augmenté, el que la syphilis élend partout ses ravages
comme par le passé, a quoi serviraienl des reglements el une
police des meeurs? Ge ne secail qu"un l|'{:|||}u_'-|'u'if ilesting
i nous donner de fausses appréciations ou des appréciations
errondes el non & nous proléger conlre le mal.

Dis 1a premiére journde, apris avoir entendu plusieurs ora-
lears, il ful aisé de voir, comme avaient déji fail soupconner
les vapports que nous avions dans les mains, que les congres-
sistes se divisaient en deux camps : les partisans d'une réglemen-
lition o une part, les abolitionnistes de lous ﬁqj’i&mﬂif& de lantre,

REGLEMENTARISTES,

Sous peine d'éerire nous-mémes un long volume sur le sujet,
Hous sommes obligé de résumer ici, en 1[ui:|{|||m mots, les
Principales vaisons des deuy parlies.

M. e professear Wolll, de Strasbourg. nous a gemble Pun

ARGH. DE MED, NV, Dréevinlive (LTITTR LXXI - a7
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des plus convaincus et, tout & la fois, I'un des plus clairs des
réglementaristes :

1. L'Eat a le droit et le devoir de prendre des mesures.

a, Vouloir Hupprimer la pmstil.uliun l'l';.g|ullll!llll"e. vesl la
faire renaitre sous forme de prostitution clandestine.

3. Ce que Fon doitl rechercher, c'est de réduire la pl‘—:).ﬂlilu-
lion & sa moindre expression; il faut done des véglements.

L'orateur a toujours constalé depuis la premiere organisa-
tion du serviee, qui dale de 183, que i ol le nombre de visites
aupmente, le nombre des malades diminue en méme femps.

Mais les riglements ne suffisent pas, il faul en assurer I'exé-
culion,

M. le professeur Fournier, rapporteur de la premitre ques-
tion, expose, avee la parole, le jugement éclairé et loule In
compélence qu'il posside, le danger social de la syphilis, @
yualre poinls de voe prineipaus

t. D'une part les dommages individuels qu'elle inflige aox
malades par ses manifestations multiples, les unes bénignes
el superficielles, les autres graves el dorables paree quelles
intéressent profondément les tissus et qu'elles sont parenchy-
mateuses, uledratrices. selérosantes. en un mol destruclives,
le tertiarisme constituant la gravité ordinaire de la maladie.

Les recherches modernes onl rnugé dans les aflections sy-
IIhi“lilIl'll'ﬁ bien des maladies |:|||i n‘}-‘ élatent pl]illl -:.'mupl'isv.u.

."lillsi le Iullbs esl commun chw, ||*s= sﬂjhililiqlllfs. |'.'3 I'ii!—
vrosthénies, la leucoplasie buccale, la paralysie géndrale. . .

a. Dangers intéressant la famille. Ces dangers l'r:sliit:lll
en lrois poinls : contaminalion de la femmes désunion, voire
dissolution du mariage; ruine matérielle dela famille par V'in-
capacité de travail., . ,

3. Conséquences héréditaires : effroyable hérédité donl elle
menace les enfants, Elle les tue le plus souvent dans les pre-
miers mois de la conceplion. De i Favorlement syphilitigue.
célebre par sa fréquence; elle les tue & une épodue !;Iu.-a
avancée de la grossesse, dans les derniers mois de la gestation;
elle les tue & leur naissanee on dans les |n-rmh':rus SEMines.

h. En tous cas, abdtardissement de Uespéee.
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MM. Lepileur, Hallopeau, Barthélemy, ete., ont défendu les
mictmes doclrines.

VBOLITIONNISTES,

En regard de ces oratears sélevirent hautement des parti-
sans non maoins convaineus de Pabolition de ce que Uon appelle
dans tous pays rla poliee des maars».

I téte de ees derniers nous cilerons r.pi?:'iah-m[-nt le DT Au-
gaguneur. de Lyon ,qui, & laide de statistiques, prétend prouver
que la réglementation ne produit aveun effet,

Le 1 |}r1.r.«r||r a fait une enquite en Angleterre d'oi il res-
sorlirait que les périodes de non-réglementation ont fourni gé-
néralement moins de malades avx hopitaux que la période
l'{jﬂ'll‘lnl’n[l=1',

Pendant une vinglaine dannées, qui s'étend d'environ 1864
a 1883, Ungleterre avait acceplé la réglementation & Timi-
lation des pays o la police des moars est sueveillée,

Les =actes= ont é1é abolis depuis environ seize ans el le
I Deysale ]u-r_'-lq-mi prouver par des lableanx trés documentés
que eetle deenitre période est moins viche en aceidents que la
précedente,

Dautees oralears, plutot juristes que médecins, el sur-
tout philanthropes, se sonl faits les défenscurs ardents de
Fabolitionnisme en se placant au point de yue de T'dgalité des
sexes, el aussi au nom de la morale, qui ne sanrait admetire la
réplementation de ehoses immorales, Ils condamnent, sans ex-
t‘l'ip[jmh le maintien des maisons de toléranee el considérenl
cenx qui les souticanent comme des protecteurs de la chose
yu'ils veulent eombattre.

Comme eela arrive géaéralement i toutes les minoritds,
les abolitionnistes se multiplidrent pour défendre leurs idées,
de sorte que Pon pul eroive un instant qu'ils constiluaient une
majorité; mais ea réalité il n'en dtait vien. On ne tarda pas
i constaler que les mémes oraleurs |'1'I‘.|'|J[‘|;Iiu-||{ plus fréquem-
ment la parole, défendant du resle avee convielion, et non
sans lalent et sans quelques bonnes raisons, les idées donl ils

27,
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s'ttaicnl faits les apdtres; mais il (ol bientit élabli gue le
nombre élait du edté des part

s d'un viglement,

I ne faul pas eroire du reste que Les abolitionnistes soienl
des econemis de loute réglementation.

Ce qui les distingue avanl toul des autres, cest qu'ils sonl
les ennemis diclarés des = maisons publiques» et de '~ inserip-
tion des femines»,

Dautee part, ils sonl mus par un sentiment de justiee rés
houorable qui consisterail a traiter les deux sexes de la méme
maniere, lls eroient enfin que la visite officielle des femmes
est une patente nelle qui élend la prostitulion an lien de la
limiter, en présence des garanties relatives quelle offre @ la
Jeunesse masenline,

Toutes ces theses peuvenl se soulenir; wais en allendanl
que Fhumanité Saméliore assez pour pouvoir se passer d'une
poliee des maeurs, ne faut-il pas aller au plus pressé en sur-
veillant la rue. en la purgeant des femimes qui v élalent ow
mieax qui y élaleraient eonslamment le viee, en combatlant
tnergiquement les souteneurs par des moyens de répression
(que la police des rues seule posside?

LA QGUESTION DE LA SYPHILIS AL POIAT DE YUE AILITAIRE,

La question de la syphilis au point de voe militaire on ma-
rilime n'avail pas olé nellement posée au Congres: mais par
lee Tt 1!1- délégations officielles de militaires el de marins des
divers Etals el spécialement de déléguds militaires de la Guerre
et de la Marine frangaises , Jestimai qu'il éait impossible qu'elle
ne [l pas Pobjel d'un artiele spéeial | et ¢'est pour eela que
Javais déposé un mémoire qui a ék¢ imprimé, que je joins i
ce rapporl, el que, vers la lin de la premitre journéde, avanl
(que la discussion sur la premiire question [l close, jo pris la
parole pour exposer devant tous les membres présents mes idées
personnelles,

Voici, en propres termes, les paroles que je prononcai :

Messikrns,

G w'est nien spéeialiste. ni conme syphiligraphe que jo prendds

la parole dons celle conlérence, mals comume |||__‘l|_ihr:|:5 ofliciel de la Ma-
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vine francaise . comme divectenr d'un greand hopital anguel vien de ce
(qui concerne les intérdis de la maison dont il a charge ne doit e
elrangrer

Jo limiterai steietement ma déelavation au port de guerre que Jha-
bite, au port de Brest: mais, méme dans ees conditions, Jespive pou-
voir Tournie @ ln disenssion qui nons agrile quelgues renseiie-
Brest o une population
de 75000 habitanls avee une Empulaninn fottante de 10000 @
192,000 ﬂ"ll"ﬁ.

menls documentaives non sans inléetl,

I hédpital abrite de hoo i Boo malades, suivant los saisons, parmi
leseuels un département spibeial . avee le nombre de lits néeessaires,
est consacrt aus allections syphilitiques.

Une parveille ville est nat pellennent tris exposie i la propagation el

il communication des maladies syphilitiques: ear, si cos alleelions

sl des produils Iexportation . elles sont aussi, malhenrensement .

artieles dhmportation.

Cest on molil de plus pone que Pordee en vegle Ta sortie el Fentrde
el guon en s dlle el au hesoin en péprime, dlans Lo meswee du pos-
silile, le libee debange.

Jo ne vous ||r'|:.-«'||l|-|1|'| pas dle slalistigues dans les conditions onli-

naives, non que je dédaigne les statistiques @ Jen fais. Mais jo ne les
estine que o ee :|u‘(~|ln.~a valent, surloul ponr ee gu'elles peuvent

dans les comditions spéeiales dopinions qui- sonl en prt-

1{[1"
Henee.

La premiére condition Lexcellence des statistiques, gquand 1l sapil
de les opposer les unes aux antres. sevail de les dtabliv daprés des
moiles semblables.

Ouelle valeur peovent-elles présenter dans leurs résullats, quand
elles ne sont pas élablies ainsi? On w'exeusera de dive la chose un
pen evtiment : ¢est une opinion personnelle: mais on e peul con-
paver entre elles que des choses ilentignes,

Pour arriver # un eésultal gqui- me parail plus satisfuisant et phus

a4 Vo |||‘IHIHI‘II'1‘.

eonvaineant , jo n'ai s smivi
Jai mis en H-H;nﬂ. Jun et les Muetuations qua subies Ta pdpgle-

menlation depuis son origine: de Pantre. les hants et les has de fa

i laaliee,
Pour vépomdie probablement i des débordements inaeceplables du
naceeplables de la maladie.

teoltoir, of iy des propagal (oIS non mMoins i
b eéglementation a parn pour a premicre fois & Brest en 1 Ha).

G 'étadl gquiune dhanche: mais on la voil Sallivmer de nouvean
en 1840, 18ha, 1807 1872, |:t'n|u'|||1.!-|:wnl paree (que, comme bien
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des choses excellentes, elle étal tombée en désuélmde, el, suivanl les
moments on suivanl les hommes . moins ou plus olservée,

Co qu'il y o de s, et que, lorsgque 1 Tochand devivit en 1850
on arcticle sur la prostitution a Breest, dans Fowveage de P do Clid-
alet, il \ disail en lowles lellres :

wll YA aon lits sur a1 oeeupés a Uhdpital maritine par
litigpues | Marving el Gueere ), el il entee, par an. 1boo syphilitiques

i u'll.)d.l.ul I e, =
On revind i la J‘iii;h'inr'nlillinll:ull Callivia de nonvean el , |m'=-u||u'.

L |Iili'

en 1836 el en 1870 'y prenais i deax reprises le serviee des véni-
riens . s assurer que jeon'y t|'m_n;|i plus gque 035 @ 1ho malades
en eaitement, 1y avail done nne soixantaine de malades de moins
qla‘#n 1867,

En 1872, apeis fa goeere, il y enl un rappel . une revision eom-
plite de la iglomentation : ear, aprés une entente entre les ponveirs
civil el militaire, o eéglementation était tombie en désudtnde. Mais
dés e moment Ihilj}p“l'lll;lbll dn |'E-,;'r11.-n||=ul ful exdenliée avee ||1||5 il
vigueur: ajoutons, ee qui n'est pas sans importance, que les visites
furent mieus faites. La I|IIEIii|l: do médecin, le soin {}u‘ii apporte i sies

visites, sonl des faclears de premier ordve, O nous ponvons assurer

quiactuellement ees facteurs sonl beaucoup plus sévieusement lenus
quil y a gpuelgues anndes . Aussi. que remarquons-nous 7

Gesl que depuis celle dporgue la sﬂl]li“h i I!]IIjillll'H tled e ilifepons-
sanee i |'|1l"r|lillllr: 1|l*|11|i5 hait & dix ans il ||'!' a 'hill!i e sovanie-dix
lits neenpes par les sypl L“Ii{iilfhﬂ it i'hr'i{li!.'ll maritime de Brest, ol non
seulement la vévole est moins fidquente de Pavis e tous, mais aussi
elle esl beaucoup moins grave: méme en v ajoutant les uréthrites
leailiips (par économie | dans les infiomeries cégimentaires, nous n'ar-
Fivons pas, & beaucoup prés, anx chiflves formul's par Rochard,

Voiei les chiffres que nous tronvons dans ees hait derniéres anndes :

N i e e B e R e 1 148 malades,
AR s e A T PR R T ] 1|
1890, ccecrnnsvrramerssnsnersosnnensanss 124
L R 77
T e o G e b oy b L g
BT focr e e A e e o e 7lia
£ sl o M ety i 473
IBOE. cane . e i B TRl Sy

Ut M e D de téchon qui tient actaellement ce serviee aver antan
de compélener que de soin.
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Y a-t-il vien de plus eonvameant 1

A quoi done alivibner ces faits, sinon & une régrlementation mieux
appliquée., celle de 1874, dont yoiel les |)I“il1ti|ut|l‘.ﬁ elanses

1* Quand un navive arrive sur pade, lons les lhiommes sond scrupu-
Jousement visités avant qu'il y ail compmanicalion avee la terre;

a. Une visite heldomadaive médicale de la syphilis esl [assie i
bogid e tous les navives el dans londes les casernes:

4. Un midideein de la Marine el un médecin de la Guerre assistent a
Ia visite dles Temmes, mais ne peuvent coupirer an traitement ;

K. La Marine et la Guerre assarent conjointement une somme il
h.hoo franes pour Famdlioration du sery iee mddieal des femmes,

Senlement., st la Marine et la Guerre visitenl serupulensement tout
lowr personnel, — el elles o font, — west-il pas juste que, par une
dpuitalle réeiprocile, les filles soient aussi visilées ¥

Est-ce 1 dire que nous vonlions préconiser une réglementation dra-
eonienne

Loin de li; nous en sommes Pennemi diclard, el nous complons
sur les lumieres des médecins de ee Congres pour faciliter eette thclhe.

Nous réprouvons les moyens corrcitifs el spéeialement In prison :
el ¢'est lh que le ||]|i1un|l|r{n||¢ anrail. beau jeu, ear cest I gque son
devoir commence; ear enfin il fant sentendre,

Permettez-moi da vous dire gue les opposis i la réglementation font
une objection qui ne porle pas Fempreinte d'un - raisonnement sufli-
samment serre.

lls disent : =Pourquoi réglementer, puisque vous avoues vous-
mémes que la syphilis continue ses ravages Ia

Je leur vépondrai :

La question est de savoir &1l faul combattre la réglementation en se
basant sur son insuffisance , ou la soutenir en essayant de améliorer,

Je suis de ces derniers. non seulemenl parce que je crois mieny
remplir ainsi les devoirs que m'a confids le département de la Marine
el que ce serail les trahir que dagir antrement, mais parce que seat
li aussi une convietion personnelle basée sur mes observations el que

eela me parail sape.

Je crois du reste que les chiffres que jai fournis justifient ma ma-
nitre e voir,

Mes conclusions déeoulent de ce qui prévixe,

Mais je suis ennemi déelaré de tonte violenee: je repousse les me-
sures draconiennes,

Il s'agit de soigner, non de violenter el d'emprisonners autrement
dit il s'agit heancoup moins de sévie que de gudrir,
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Ges paroles, plusieurs fois interrompues par les marques
d'approbation des réglementaristes, donnérent lieu particulie-
rement & des témoignages de MM. Fournier, Hallopean, Bar-
thélemy, Le Pileur, ete., qui soutenaient la méme thise el
qui avaient plus de compétence spéciale que moi pour juger la
queslion,

Denritme question. — M. le professeur Finger, de Vienne,
rapportenr de la deuxiéme question, convainen de l'insuflisanee
des mesures actuellement en viguear, demande que Fexamen
médical se fasse toujours dans un local spéeial; que Pexamen
porte sur tout le corps et non sur les organes seuls; que le
nombre des médecins-inspecteurs soit augmenté; que les soins
donnés & la femme syphilitiqgue se prolongent pendant trois
années, Naturellement les hopitaux devront recevoir une exten-
sion qu'ils n’ont point, et les asiles receyoir les prostitudes in-
suflisamment guéries et gui n'ont cependant plus besoin de
]']j{'}pilﬂl. .

M. le professeur Jadasshon ajoute la néeessité, une ou deux
fois par semaine, de lexamen bactériologique du mucus va-
grinal.

M. Fiaux, de Paris, adversaire de la police des mmurs, en
veul la suppression comme celle du régime médical eoercitif de
Saint-Lazare. Il veut une organisation médicale basée sur la favilité
du traitement de loule maladie vénérienne,

Troisiéme question, — En ce qui concerne Pexislence des mai-
sons de tolérance, =Y a-1-il avanlage i les maintenir ou a les
supprimer =, la discussion a élé anssi vive que conlradicloire
sur un sujet dont on comprend l'importance,

M. Le Pileur, de Paris, se prononee énergiquement en faveur
des maisons de lolirance, pour une founle de vaisons que nous
ne pouvons développer ici.

(Vest aussi P'avis de M. le professcur Wolll, de Strasboury.

Au contraire, M. Hirsch est un abolitionniste aussi con-
vaineu que violent, Au nom de Ia liberté individuelle, il ne
veul pas de véglementation.
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Il faudrait seulement définirles limites de cette liberté indi-
viduelle. Or il est une foule de choses beaucoup moins
graves que la provocation @ la débauche, et la transmission de
la syphilis qui en est la conséquence, que Pon ne peul faire
dans la rue.

Le toul serail de sentendre sur le point de départ de la
libertd individuelle , de dire ot elle commenee et ol elle finit, el
Cest ee que les partisans de la libertd individuelle & oulranee
ne disenl poinl.

D'autres, au contraive, comme M. Pétrini, de Galalz, sonl
partisans de la réglementation. Mais il faudrait diminuer le en-
ractive policier de cet examen médical, 11 fandrait des visites fré-
quentes, deux ou trois par semaine, faites par un personnel
médical spéeial, instruit : assainiv pluldt en médeeins qu'en po-
liciers.

M. Lassar, de Berlin, croil qu'il faut toléver les Mais0ns
publiques et que vouloir les supprimer est une ulopie, parce
quelles conlinueraienl i exisler sous un aulre nom.

Les rp:frl'ri'e"mrr el cinquitne (questions touchent & I réorganisa-
tion administeative de la surveillance policiere, e qui souleve
immédiatement la question des mineures,

M. Julien, de Paris, dans ses slatisliques. montre le rile
considérable que jouent les mineures dans la propagation ile
la syphihis.

Démoralisalion précoce d'un eobé, extension constante de la
syphilis de Pautre, tels en soul les vésullats les plus sires.

M. le professeur Fournier appuie vigoureusement cetle doe-
trine; il considére comme I'un des objectifs que doit se propo-
ser le congris 1 Surveillance el protection de la mincure.

(Cest aussi lavis de M. Neisser, de Breslau, Ge dernier croit
cependant que ce sont des eauses sociales plutdt quiindividuelles
qui riglent la demande des prostitudes; il estime done que le
reméide doit sappliquer surtout i diminuer Foffre des femmes :
Fducation par I'Fiat des enfants moralement abandonnésy res-
Iriction du travail des femmes mariées; séparation des sexes i
Fécoles secours aux filles-méres el it leurs enfanls, .
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Nous ne eitons que les principaux remédes conseillés, Somme
loute, ce dernier orateur est un réglementariste convaineu,
puisqu'il va jusqu'an caserncment de la prostitution; mais il
affirme la néeessité de la responsabilité de Fhomme quant avx
consdquences de acte sexuel.

Cependant M. le sénateur Le Jeune, président du eonpris,
prend la parole pour live un rapport quia pour hut de combattre
la rédglementation en sappuyant sar des arguments d'opdre
juridique et sur des arguments d'ordre moral.

O ne saurail cependant oublier, comme [e fait remariguer
M. Honorat, chel de la premiére division de police de Paris,
que bien des lemmes recherchent leurs moyens dexistence
dans le vive, par paresse, el que, malgeé tout, il faul vivee aver
le temps el accepler les faits.

Apris une discussion assez vive, d'abord un peu confuse, il
s'en dégage cependant une proposition nettement formulée par
M. le professeur Fournier el appuyée par M. le président Le
Jenne, sous forme de vaen ainsi coneu ¢

La conférence internationale pour la prophylacie. . . émet le vau
de = voir les gowvernements user de tous lewrs pouvoirs en vue de la
suppression absolue de towte prostitution des filles en état de minorité
r'l'i‘llllf'ﬁ.

Celle proposilion a été volée par acelamation & Punanimité
des congressisies.

Sirieme guestion. — Gette question offre un inlérét thérapen-
Lique.

Dans une exposition qui n'a pas duré moins d'une demi-
heure, M. le professeur Fournier range dans trois ordres de
moyens les efforts pour lutter contre la syphilis : moyens mo-
raux, moyens de répression, moyens thérapeutiques; et il deé-
veloppe longuement, au milien des applandissements, la thise
quil soutient.

Nous regrettons de ne pouvoir reproduire ce discours re-
marquable, qui a été vivement applaudi.

Nous énoneerons. en lerminant. les anlres proposilions for-
mulées par le congris,
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I. — Prorosition ve M, we rroressevn Founsien,

La eonlérence émel le voeu de voir la presente réunion ser-
vir de point de déparl i la fondation d'une sociélé de prophy-
laxie sanitaive et morale dont le siege serail & Bruxelles, et q;ui
manifesterail sa vitalité

. Par la erdation d'un Bulletin trimestriel desting & ]ulhl'il-r
des rapports el des Lravaux inldressant ladile sociéle;

b, Par la réunion de congris,

La conlérence déeide :

Que le !Jl'ﬂl'llilill congris se réunira i Broxelles en 1qoa,

Elle nomuie une commission provisoire qui fonetionnera en
qualité de comilé permanent jusqu'au prochain eongris.

Il. — DPuoposimios ve MM, e eroFessgen Founsien,
Lk DT Paviorr, e,

La conférence, estimant qu'une connaissance approfondie de
la vénérdologie constitue un des moyens les plus sérieux pour
combative efficacement la propagation des maladies véneé-
riennes,

Recommande instamment aux gouvernements d'assurer la
création de médeeins vraiment compélents en la matibre par
I'institution, dans chaque université, de cours complets el
obligatoirves dont les matibres figureraient au programme des
examens 'Hial;

Flle demande que les examinaleurs soient des spéoialistes.

1. — Proeositios e M. te D" e Stunmen,

a. 1l importe que les orphelins soient mieux prolégés. A ect
effer, le choix des tuteors doit &tve guidé non seulement par In
préoccupation de défendre les intérdts matériels des enfants
confids & lear garde, mais encore el surloul par la necessilé
dassuver la moralité de eenx-ci.

b, Quiconque a charge de I'éducation de la jennesse doit
accorder toute sa sollicitude au développement moral de ses
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éleves: il sappliquera @ lear enseigner la tempérance el le res-
peel de la femme, quelle que soit sa condition sociale.

1V, — Prorosimioy ne MM, e D" Comuexce, gro.

La confivence appelle toute la sévérité des lois contre les
souteneurs,

Y. — Provosimios ve v Boerise weprcar Assocrarioy,
prEsenTir ean M. e DY Saosoey,

La conlérenee demande aux pouvernements de consliluer
dans chague pays une Commission chargde :

1” Do diterminer la [réquence des maladies vénériennes
dans la population civile, abstraction faite des variations tem-
poraires;

9" De senquéric des institutions actuellement existantes
pour le traitement des allections vénériennes, de la distribu-
tion des hapitaux , du nombre des lits disponibles dans les di-
verses localités, el de proposer les mesures les plus elficaces
pour le traitement de ces allvetions;

3* Do recueillic les diverses opinions relatives aux meillenrs
moyens de prévenir et d'enrayer la dissémination des maladies
véndriennes dans la population civile et de donner & ce sujet
ses propres conclusions.

VI, — Provosirion ok M. Lk provesseen D7 Lassin (ox Bereis ).

Les gouvernements sont pri¢s de saisir toutes los oecasions
favorables pour attirer Uattention du public el surtout celle des
jeunes gens sur les dangers que la prostitution fait courir & la
santé des personnes de P'un et de Faulre sexe, ol sur los sujles
funestes des maladies véncriennes,

YII. — Puovositiox ne MM, Pierson 51 Fras,

La conlérence émet le vien de voir dresser 1a statistique des
maludies vénériennes sur des bases wniformes pour tous les praays. ( La
maniére ferme avee laquelle nous nous sommes prononed sur
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la valeur douteuse des statistiques ne doil pas avoir élé élran-
e i ée veen. )

MES GONCLUSIONS PERSOANNELLES.

Le Congrés prophylactique de la syphilis, inspirdé par une
excellente intention dutilité soeiale, w'a donné, comme on
powvail le prévoir, aucun rvésullat immddiat; mais il a mis en
relation les syphiligraphes el des juristes de toutes les nations
s'oceupant de syphiligraphie: il a permis de soulever les ques-
tions intimes de prophylaxie et dhygiene morale concernant
la question; de faive la vépartition des opinions, de fonder en-
fin une revue spéciale qui ne trailera que de ce sujel et qui
préparera les moyens d'aclion i un aulre congris,

Si les opinions disparates el contradicloives qui ¥ ont él¢
exposees eréent des barrieres et sont destindes a retavder une
solution, je erois qu'elles me sont pas de nature & interdire
toute entente, el ce qui le prouve, ce sonl les voles & lunam-
milé qui ont élé émis,

Le groupe des abolitionnistes comprend des philanthropes,
des juristes, des publicistes: ils sout en géncral inlransigeants.
I« ne veulent ni maisons publiques, ni femmes carlées. |5
prétendent méme que la syphilis est moins i eraindre dans e
cas (quiavec une véglementation.

Maig ee sont des philanthropes autoritaires; ear sils ne régle-
mentent pas avanl, ils le fonl apris et ont alors la main plus
lourde que les réglementaristes.

Ls illl'i:ﬁtl‘s repoussent une réglementation au nom du druil
el de la morale; mais quand on les prie de se metire en face
du mal auquel ils donnent toute liberté d'action, ils se contlen-
tent de répondre qu'on ne réglemente pas le vieo.

Les publicistes onl parlé avee beaucoup de véhémence, on
pourrail presque dire, de violence, au nom de la liberté indi-
viduelle; mais ils ont négligé de dire ol commence celle
liberté, et ob elle finit. 11 est cependant une loule de choses in-
liniment moins graves que la provocation i la débanche, el le
fail de transmettre la s}lllllilin‘.. que Fon ne peul {aire dans la
rue sans se [aive ramasser par la poliee.
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Ge sonl done des paroles sans application pratique.

Nous eroyons, pour notre part, qu'il faul des riglements
sages, des visiles [réquentes ||..uss(~;_t.k; par des médecins l‘i'u"l'i-
mentéds, autant que possible, par des spécialistes offrant des
garanties. Nous croyons encore quiil faudrail augmenter non
seulement les moyens prophylactiques, mais aussi les moyens
de traitement, spécialement le nombre des lits dans les hopitan
civils; éviter suclonl les rdgimes draconiens. malheureusemenl
trop vépandus, qui tervorisent el éloignent les malades; nous
souliailons, en un nol . que la |1[}|iu‘dir la ,-i_'l,'phLli:'. ail son Pinels
¢l nows sommes de cenx qui esperent que les réunions sa-
vantes linivont par améliorer, & cel endroit, el la morale et la
sanle |+uh1in|uu¢,

Nous ne Croyons pas pouvoir lerminer ee comple rendu sans
dire la baute dmipartialité avee laquelle M. le sénateur Le
Jeune, président de la conlérenee, a conduit les débats, comme
le dévouement éelaivé avee lequel M. 1o professeur Dubois-Ha-
venith, seerdtaive péndéral, en avail préparé les éléments,

Nous continuerons & nous lenie au eourant, & relever des
chiflves, & teniv Ta main & lexéeation des réglements el &
amasser des documents pour une future conlérence.

NOTES D'HYGIENE
SUR LE CROISELR-ECOLE LIPHIGENIE',
HISTORIQUE DES AMELIOBATIONS,

Par le D GAZEAU,
MEDECIN PRINCIPAL.

GOUPF POEIL [Iﬁ'!'llflﬁl'l-:!‘.'[l]-‘ SUR LE NAVIRE.

L Aphigénie, qui vient de (erminer sa quinzibme campagne
annuelle, est une frégate & coque en bois avee barrols el liai-
sons ¢n fer. Lanedée au mois de seplembre 1881, elle arma,

U Extrait du rapport médical (18y8-18gg) du D' Gazeau, médecin-
major de lphigreie.
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définitivement, pour la pvcmiu‘:m fois, on aodt 1884, pour
servir d'éeole d'application. Elle mesure 73 mitres de longueur
sur 1h de largenr; son déplacement est de 3,199 lonneaux
avee un lirant d'eau moyen de G . hs.

Conslroite pour une destination loul aulre el amdnagée
pour un olficier géndral, celle frigate a di subiv des modili-
cations importantes dans ses dispositions inlérieures. La pre-
midre conséquence des changements efleetuds ful la disparition.
pour ainsi dirve, de la batterie presque tonl entitre, absorbie
par la eréation de huil postes d'aspirants, de deox luvabos, de
deux hopitaux et de plusieurs aulres locanx (autographic,
chambre noire, bureaux) de moindre importance, toul cela
au détriment de Téquipage, donl la plus grande partie y avail
ses postes de couchage. Les trois einquitmes des hommes,
exactement, durent descendre dans les laux-pouls.

On embarquait, en méme lemps, des promotions de plus
en plus nombreuses, composées de jeunes g de 18 {20 ans
(101 en 1886), conslituant un terrain ¢minemment favorable
i Léclosion des maladies infectieuses.

On pouvail eraindre, dis lors, que la fibvre Ly phoide, par
exemple, ne fit rapidement son apparition dans un milien
aussi peu défendu. Getle redoutable affection devinl, en ellel,
dis la premiere année, la |il'i.:l|l‘l_'lll:|:1|i[!Il conslante des com-
mandants el des médecins. Tous les ans, aiec une vegnlarilé
désespérante, elle frappa I'équipa;e ct les aspitants, faisanl
trop souvent des viclimes. On eul aussi & combatire dus dpidi-
mies de fibvres éruplives, des érysipeles, des angines infee-
tieuses. Bien plus, une cireonstanee malheureuse vinl ajoaler
encore aux mauvaises conditions déjin signalées sur e ELOTSEUL
l'incendie de mars 1837'“3:““ ncessile lloml.'uﬂ quelques
jours, limmersion de I Iphigénie jusqu'a la hauteur du pout de
la batlerie. il en résulta un dépdl de malivees salines, el par
snite une humidité des fonds, gquion ne parvinl a faire enliére-
ment disparaitre quiapres des années, Le réarmement ful eer-
lainement prémature.

Si depuis quelques anndes, la santé générale s'est nolable-
ment améliovée, cela tient & une foule de causes remontant a
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des époques diverses et dont les conséquences sonl, aujour-
d'hui, devenues heureusement appréciables. Néanmoins il esl
bon de se rappeler que sur guinze annies conséeulives dar-
mement, on ne peul signaler que trois campagnes qui furent
indemnes de fievee typhoide : 189h-18g6; 1896-1897:
1898-18qgg9. Et encore, en 18g6-18g7, le D Chevalier
déclare qu'un aspirant dirigé sur Uhopital de Dakar (Sénégal)
pour embarras gastrique [ébrile Tut classé par le mddecin en
chel de eel hapital colonial comme atteint de fébricule ty-
|n]1£}]’|il'.

On ne peut done considérver le lyphus abdominal comme
i lowl j:lmnis vainen et Ton n'est, par suite, jamais sir du
lendemann.

Il nest pas d'exemples, dans la flotte acluelle, de bitiments
vestanl armés plus de siv ans, — et le fait est exceptionnel
pour les navires faisanl campagne, — sans qu'un repos, dans
un arsenal, @ F'étal de désarmement complet, ne vienne per-
mellre Uarvivée de Taiv el Vaction prolongée de Toxygene el
de la lumitre dans toutes les parties du navive. Quelgues
mois passes dans eelle posilion, avee panneaux el sabords lar-
gement ouverls, cussenl puissamment contribué a modilier ce
milicu. Clest avee raison qu'il est preserit, dans la marine
anglaise, de débarquer annuellement des navires de guerre,
dans des mouillages approprics, tout le matériel suseeptible
de pouvoir-étre déplacé, ainsi que le personnel, pendant quel-
(ques jours,

Tous les médecins qui se sont suceddé sur Ulphigénie wonl
cessé de demander son remplacement par un bitiment plus
vaste, répondant mieux & la mission un pen spéciale qui lui
incombe, se basant sur une morbidité el une mortalité qni
w'élaient nullement en rapport avee leffectil. Les causes en
¢latent faciles & trouver : exiguilé du navire ou excés de per-
sonnel, par suite encombrement el méphitisme, eau d’alimen-
tation suspecte, humidité constante el excessive, surmenage
des élives, mangque de sommeil | ete.

On ne pouvail augmenter le déplacement du navive ni dimi-
nuer le personnel. Quant & désigner un remplacant, on en

i
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parla souvenl sans &y décider jamais. Force était done d'allé=
nuer, dans la mesure du possible, l'insuffisance de cet instru-
ment défectuenx, ce qui faisait dire en 1889 au D" Couteaud :
Le probléme est le suivant : élant donné un navire insalubre,
maintenir en bonne santé le personnel qui Phabite.

Les commandants, prenant en considéralion les doléances
des médecins, ne cessérent de réclamer des améliorations qu'ils
Jjugeaient toujours bonnes, souvent indispensables, et dont le
plus grand nombre a eu une heurense influence sur les condi-
tions d’habitabilité du navire et sur la santé du personnel.

Il est juste, en effet, de reconnaitre un changement consi-
dérable qui semble, d'ailleurs , étre en rapport avee les progris
réalisés. Mais toul en les faisant entrer en ligne de compte,
ainsi que les soins indispensables que P'on prend chaque jour
pour nettoyer les fonds, les assécher, apris avoir dvacué les
eaux dout les émanations sulfureuses envahissent parfois la
balterie, ele., j'estime, avee lous mes'prédécesseurs , que le beau
lemps que rencontre généralement le eroiseur dans les régions
qu'il parcourt, ainsi que le chiffre notablement restreint des
promotions, depuis quelques anndes, contribuent pour une
tris large part & mainteniv cet élat de choses,

Gest 1a un élément — je veux parler du beau temps —
quon n'a pas le droit d'escompter et dont I'absence peul avoir
des conséquences graves, (Quant au nombre des aspirants, on
revient aux fortes promotions de 100, Mais nous osons espérer
que Plphiginie sera remplacée d'ici deux ans,

Quoi qu'il en soit, le fail de voir un bitiment aussi sévire-
ment eritiqué, avec jusle raison, s'améliorer au point de vue
de lhabitabilité, ne laisse pas que de paraitre un peu para-
doxal,

Je n'ai pas l'intention de refaire & nouveau la topographie
du navire qui ne présente plus aujonrd’hui le moindre intérd,
[ Iphigénie appartient & un type de bitiments qui n'est plus
représenté dans la marine que par trois ou qualre spécimens
dout le réarmement est peu probable. Elle-méme est & 1a fin
de sa carriére,

Quand on se déeidera i la remplacer par un navire unique,

e, DE MED. 3a¥. — Diécembre 1 Bgy. LXXI — a¥
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il faut désirer que Von ne sinspire en rien de Vinstallation
malériclle donl ‘on s'est contentd pendanl guinze ans, car nul
ne pourra nier que le bou entretien de ce mavire el que la
recherche d'un hon élal sanitaive n'aient donnd lieu & une luble
de tous les inslants el gue ee west qu'aprés plus de dix ans
d'armement que Fon est arvivé, au prix de dépenses codteuses,
A an vésulial mayen, alors qu'il edt 616 possible de evder, dis
le début, un modele du geare, en choisissanl ou pluldt en
construisant un batimenl mieus approprid & cetle destination.

(Vest la succession des changements, des modifications, des
acquisitions réalisés d'année en annde qui nous paraissent
offviv quelque intérdl de curiosilé el (ue nous nous proposons
de passer en revue,

Lencombrement, insullisance de adeation naturelle el de
la ventilation, Uhumidité persistante i bowd, I'ean d'alimenta-
lion, leo régime des élives, ele., telles étaient les questions
qui devaient se soumetire delles-mémes @ Patlention des con-
mandants el des wédecins qui allaient, désormais, singénier
& en comballre les effels noeils,

ENCOMBREMENT.

Au débul, les modifications qu'il avait fallu apporter & -
stallation inlérieure de I'lphigénie , les divisions mulliples gu'on
avail di y erder, les déplacements de personnel qui s Claient
imposés avaienl précisément, en grande parlie, prive be navive
des qualités que L'on devait surtoul rechercher pour un bati-
wenl-eole : cubage considérable, aération naturelle el ventili-
lion largement assurées, ele.

Une des premiires mesures el des plus urgentes [ul de
faive tranc ortea toutes les cuisines el les bouteilles des aspi-
rants, de la batterie qu'elles encombraient, sur le ponl. On
concoil tout Tavantage quil y avail & dloigner du veisinage
des postes une source de chaleur b de mauvaise odeur, sans
parler du volume d'air lés appréciable quon y gaguail. Mais
.i les cuisines pouvaient se grouper sur le pont, autour de la

cheminée, Uinstallation i tribord des bouteilles des aspirants
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eulrainait la suppression d'un des deux hopitaux de I'équipage
existant sous la tengue. Et dans la suite, linfirmerie tribord
de la hatterie destinée aux élives devail beaueoup plus souvent
servir aux marins atteints d'affections graves oun de maladies
conlagieuses. Cerlaine: années, on ful méme amend i isoler
des malades dans la salle & manger du commandant. Chaque
progres réalisé ne devait ainsi 'étre le plus souvent qu'au prix
d'un inconvénient quion sesl loujours effored de rendre aussi
minime que possible, mais qui wen existait pas moins.

Ouelques années plus lard, en 1891, on fil disparaitre deux
chambres dofficiers situées dans le faux pont arriére pour les
transporter dans le carréd, local tris vaste el qui n'en fut pas
sensiblement diminué. Néanmoins, si deux officiers sur quinze
purent se [éliciter de cette mesure réclamée depuis longlemps,
les autres eurent le droit de regretter la suppression des denx
seuls hublols qui assuraient un minimum de venlilation i la
mer, quand les sabords élaient fermés. (Quant & Pespace rendu
dispunih'lt- dans le faux pont el qui I'I-‘!]I‘f:!-il}lll'.lil. bo mitres
cubes, il recut de nouveaux postes de couchage, permettant
ainsi de dégager des compartiments plus encombrés,

Enfin, en 1894, on profita de ce que le croisenr allmt i
Cherbourg changer ses chauditres pour lui en retirer deux
sur six. De ce fait, on put disposer, dans la cale, & avant de
la chauflerie, d'an espace considérable dans lequel on fit des-
cendre les machines auxiliaires et le four, qui avaient, jusqu'a
ce jour, encombré le faux pont en y entretenant une lempéra-
lure élevée. Cette mesure assez radicale fut prise aprés beau-
coup d'hiésitations; on peut dire qu'elle simposait. Elle ful eri-
liqnée au point de vue naulique, ear elle privait le croiseur
d'un de ses éléments les plus indispensables. Le fait seul qu'on
ait pu y songer et surtout qu'on l'ail exéentée suffit & prouver
combien 1'Iphygénie répondail pen & ce quon lui avail de-
manilé.

Dans le méme ovdre d'idées, quoique sous des apparences
plus modestes, on chercha & diminuer lencombrement des
postes des aspirants, en raccourcissant les tables et les banes
qui_peuvent eneore recevoir dix personmes, Ce bénéfice, si

a8,
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minee qu'il paraisse, (ul teés appréeié; il apportail presque du
confort en permettant un pen de mouvement avx jeunes habi-
lants des postes, qui n'avaient avanl qu'un passage aux exiré-
mités des lables, eomme celui qui existe encore sur les deux
grands cotés.

ARRATION KT YENTILATION,

Gomme sur lous les bitiments, les panneaux et les sabords.
iqui, au mouillage, suflisent amplement a assurer le renouvelle-
menl des couches dair dans les élages supérieurs el secon-
daicement dans les fonds, peuvent devenir, en partie, inutiles
i la mer, saufl dans le cas de beau temps, Clest alors qu'inter-
vient la ventilation artificielle, Etant donné lentassement d'une
partic du personnel, il étail indispensable de erder des appels
d'air dégageant non senlement les fonds, mais aussi la bat-
terie elle~-méme, car lorsque les sabords sont fermés par suile
de grosse mer, Lair se vicie rapidement. Le fail est heureuse-
menl assez rare, mais on en a souffert vraiment certaines
années,

Le transport des cuisines sur le pont avail coincidé avee la
suppression d'une manche fixe aboulissant dans la chambre de
chauffe; de méme, la construction d'un kiosque sur 'avant de
la dunette avait eu pour comséquence la disparition d'une
manche située & ee niveau el qui portait Tair dans le faux pont
arriére.

Il ne restait done & bord pour assurer la ventilation qu'une
trompe en tole siluée sur le gaillard d'uvant el qu'un prolon-
gement en tole conduisail jusque dans le magasin général, el
une manche fixe gouvrant & Parritre de la cheminde el venli-
lant la chaufferie. Les nombreux panneaux existanls permel-
taient heureusement d'assurer cetle fonction en multipliant les
voies dapport ou de dégagement.

La trompe du gaillard davant, qui ventile largement lo ma-
gasin geénéral, regut une dérivation pénétrant dans le poste des
maitres. Gel embranchement est indispensable en loul temps.
Cerlains panneaux donnérent passage i des manches en lole,
dont quelques-unes ne sonl nécessaires que par des tempéra-
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tures élevées @ & l'avant de la passerelle, une manche allani
dans le fanx pont et la cale; i Pavant du grand mdt, une manche
ayanl acets dans le faux pont; le grand panneau du pont ar-
ricve recoit dans sa partie avanl un masque inslallé sur les
étais d'artimon, donnant une masse d'air considérable dans la
batterie et le faux pont; par la partie acriére de ce méme
panneau descend une manche ventilant la machine et la
eale.

Lelle disposition ne dale gque de celle annde, le canot qui,
it la mer, oceupait la partie supérieure de ce grand panneau el
metlait ainsi obstacle a Parrivée de L'air et de la lumitre ayant
lonjours élé maintenu sous les portemanteaux, par le travers
e la cheminée. Enfin une manche & air a double effet, de
dimensions trés vastes, placée sur la dunetie, au pied do mit
dartimon et dépassant le nivean supériear du kiosque, porie
'air sous la dunelte (ollice du commandant), dans la batterie
el jusque dans le faux pont et la cale, utilisant 'ouverlore en-
tiere d’un grand panneau dont 'échelle est supprimée dis que
le fonetionnemenl de celle manche est jugé néeessaire, Comme
la précédente, cette disposition lonctionne depuis pen el a é1é
améliorde cette annde,

“Il serail encore possible de faire descendre une manche sur
Favant du cabestan pour aller jusque dans le faux pont, devant
la cambuse.

Malgreé ce luxe apparent de manches i air, des circonslances
de lemps el de mer peuvent se présenter qui rendent leur ac-
lion tout & fail insuflisante, du moment que les sabords restent
fermés, Dans la précédente campagne, 1897-1898, au cours
de la teaversée de la Praia (Cap Vert) i la Basse-Terre (Gua-
deloupe), on a di, pendant les journées du 1°" au 7 jauvier,
transporter de poste en poste, plusicurs fois par jour, un venli-
lateur md par l'éleetricité, pour changer Tair devenu, pour
ainsi dire, irrespirable. Ce venlilaleur, qui n'est qu'un ancien
monte-charge transformé par les moyens du bord, a servi
celle année, pendanl les fortes chalenrs, & ventiler Favant de
la cambuse el la eale a vin. 1l était installé dans le faux pont,
au-dessus du pannean correspondant, d'oi il projetait it Lravers
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une manche en toile une forte poussée d'air qui ehassail les
eouches chau es et parfois odorantes de 1a cale.

Fn 18gh, la situalion n'élail pas encore salisfaisante; on
cherchait tonjours @ améliorer. Pendant le séjour du croiseur
dans 'argenal de Brest, des ofliciers [urent aulorizds, sur lear
demande, & faire poser dans la partie haute du sabord de leur
chambre un hublot mobile, tant le séjour leur paraissait ps-
nible, certainsg jours, dans un air chaud el navséabond. Ce
n'esl que plusieurs années aprés que celte installation ful
fénéralisée el élendue & loutes les chambres, & la salle de
conférence, nux postes des aspirants et aux infirmeries,

Tous ces détails, qui semblent dimportance secondairve
quand on ne fait que les relater, ont eu les plus heurcuses
conséquences au point de vue du bien-tre du personnel et 'on
ne peut que regreiter que ces mulliples précautions n'aient
pas été prises avant Parmement du bitiment sans attendre @'y
dire eontraint, dans la suite, comme pour beancoup d'autres.

HUMIDITE,

Contre I'humidité tout particulitrement excessive econstatée
dis le début et que des causes nombrenses enlrelenaient i
bord, sans parler de immersion de 1 887 qui vint Faugmenter
encore, il y avait également heaucoup i faive. Il a falla des
années pour arriver a un résullal satisfaisant, el cela, grice i
quelques améliorations dont la simplicité est bien faite pour
surprendre, On ne saurait empédeher que la porosité de la
coque due & I'ébarouissage et i I'élargissement des joints; que
In filtration & travers les ponts usés des eaux de lavage el des
paquels de mer dans les gros temps; que le séjour du eroisenr
dans les pays humidesy que P'exhalaison méme de la vapeur
d'eau émise par les hommes (100 kilogrammes par nuit dans
le faux pont) ne contribuent & entretenic un certain degeé d’hu-
midité dans les fonds du navire. L'influence en a été long-
temps manifeste sur la santé générale de Péquipage el d'unc
facon plus divecte sur la marche des plaies, la tendance & la
suppuralion que présenlaient les moindres excoriations, Il a
sufli de le vouloir, pour modifier el élal de chosos,
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Plusicurs de mes prédécesseurs, aprés avoir signalé les
moyens employés pour lutler contre cette humidité, moyens
rapidement reconnus insuflisants, avaient formulé le voen de
voir le port de Toulon choisi comme port de réparation et de
repos entre denx périodes d'instruction: quelques-uns , moins
radicaux , ne réelamaient celle mesure qu'une annde sur deux,
pour permetire au navire de se débarrasser périodiquement de
cet exces dhumidité. Il n'est pas douleux que ce changement
de milieu eidt donnd un résultat appréeiable; mais il y avail
autre chose & faire de plus efficace.

En septembre 1887, on avait recouverl, & litre d'essai, une
partie du [aux pont avant, d'uvne mince conche de linolenm.
Six ans aprés, ce revélement était encore en parfait éat. 1l
faul regretter, disions-nous en 18g3, qu'on ait atiendu si long-
lemps pour reconnaitre les avanlages de ce proeédd. el nous
demandions quun semblable vevélement [0t élendu sur tout le
faux ponl el dans toule la ballerie, nous placanl surtoul au
point de yue du lavage, qu'il fallait réduire au minimum sur
un bitiment si difficile & assdcher. Cétait supprimer le lavage
i l'eau de mer en le rendant impossible dans la batlerie, dans
les posles des aspirants, la salle de conférence, les infirmeries,
dans les coursives arriére ainsi que dans la partie arriére du
faux pont; c'élail faire condamner définitivement les dalois
rpui s'onvraient dans les postes pour T'évacnation des eaux de
lavage, par lesquels s'écoulait le purin provenant des pares
i beeafs et qui le plus souvent n'empéchaient pas Pean de mer
de refluer par leur large ouverture,

A Tarrivée b Brest, ces travaux ne furenl autorisés que par-
liellement, @ notre grand regrel. L'essentiel (ul cependant fait,
Le bénéfice dune pareille mesure ne se lit pas attendre; au
début méme de la campagne suivante, les complications des
plaies signalées depuis plusieurs anndes disparurent comme
par enchantement, sans que les proeédis de pansement aient
été modifids, De ee fail, le nombre des entrées et des journtes
de traitement pour plaies, excorialions petits abeés, ete., di-
minua de plos de Ho p. 100. Ce changement coincida netle-
ment avee la disparition de la cause incriminée. Malgrd un
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semblable résultat, il a fallu altendre jusqu'a l'année derniére
pour voir le linoleum installé parloul od il avait élé jupé né-
cessaire.

Il existe encore une partic du navire ol sa présence aurait
une rdelle influence; je veux parler de la ballerie avant, A cela
on peut répondre gquune parlie de I'éguipage y lave son linge
el que le passage des chaines des ancres rend celle appli-
cation difficile. Toul en reconnaissant les raisons qui ont em-
piehé de donner suite & ce projel, il est permis de eritiquer
ce lavage du linge,  la suite duguel des eanx de savon chargées
de matibres grasses el de desquamalions épidermiques viennent
imprégner un pont spongienx. Cest précisément a Pheure de
la visite du matin que plusieurs fois par semaine les aspiranis
sont obligés de patauger dans ce véritable marais.

EAU D ALIMENTATION.

A cela ne se réduisaient pas les améliorations apportées a la
vie wmalérielle du bord. Jusqu'en 1888, la fitvre Iyphoide
s'élait manifestée chaque année, comme nous l'avons dit, aussi
bien dans I'équipage que parmi les aspirants, L'eau d'alimen-
talion, sans dtre le seul véhicule du bacille d'Eberth, est consi-
dérée comme un des principaux facteurs de celte affection. Aussi
peut-on s'étonner que celle queslion n'ait pas recu plus 161
une solution si longlemps et si fréquemment réclamée. On
préserivit, cette année-1i, Tembarquement de deux filtres
Chamberland de 100 bougies, La mesure était bonne, elle ne
devait pas étre suffisamment efficace. Les cas de dothiénen-
térie diminuérent de nombre; ce qu'il fallait obtenir, ¢’était la
disparition complite de la maladie,

[Veau distillée n'étant pas produite, alors, en quantité sul-
lisante pour la eonsommation quotidienne, on en prenail i
terre. Celle eau contaminait des caisses qui, plus tard, rece-
vaient i nouveau de I'eau distillée. Il arrivait aussi que le
méme luyautage servait alternativement au transport des deux
eaux. Brel, il fallut, pour atteindre le but que I'on se propo-
sail, augmenter la production de Feau distillée & bord et con-
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sacrer un certain nombre de caisses i Fusage exelusif de celle
ean, avec tuyautage absolament distinet. Ce n'est qu'en 1894,
i Cherbourg, que ces travaux furent exéeunlés : la chaudiére i
bouilleur située dans le faux pont arriire, qui ne donnait, an
maximum, que 6 tonneaux dean par jour, ful remplacée par
un bouilleur Mourraille produisant 12 tonneanx en marche et
que l'on installa a l'avant de la chaufferie dans lespace laissé
libre par la suppression de deux chaudiéres. On dul augmenter
le nombre des rélrigérants el des filtres au noir animal. A sa
sortic de ces [ltres, Pean distillée est conduile dans des caisses
de la cale arritre d'ot elle est dirigée dans d’autres caisses
spécinles dites a filtre, puis passe par les bougies Chamberland
et vient eulin remplir deux derniires caisses munies d'un ro-
binet & cadenas. Cest i qu'elle est déliveée pour la consom-
malion, L'année derniére on puisait i méme dans ces caisses,
par Fouverture supérieure; un pol & eau retrouvé dans I'une
d'elles démontra que celte ean, quoique doublement filtrée,
n'était pas & I'abri de toute souillure. On les ferma, ce qui
arréta la poussitre et les divers corps dtrangers susceplibles
de pouvoir lomber a Uintérieur et on mit en place des robinets
munis de cadenas. La disposilion des caisses & ean en deux
groupes se prétait parfailement & cette vépartition; celui de
l'arriere ne recoit que de P'eau distillée, la seule qui serve exclu-
sivement & l'alimentation; le groupe de I'avant étant unique-
ment destiné & contenir Peau de lerre ou de 1'ean distillée qui
serl au lavage corporel, au lavage du linge, ete. Depuis ces
modifications, on a vu des campagnes s'effectuer sans un seul
eas de fibvee typhoide ou marquées seulement par des mani-
festations relativement bénignes.

Enfin, il y a deux ans, sur les vives instanees du D™ Che-
valier, les différentes tables et le détail complétirent ecetle série
de mesures en substituant aux barils de galere en bois, qui
servenl de temps immémorial el dont le neltoyage est, pour
ainsi dire, impossible, des barils en verre fort, de méme ca-
pacité, qui furent installés dans les offices, dans les postes el
i hopital.

Dans le méme ordre didées, des essais avaienl é1é fails
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dans les escadres du Nord et de la Méditerrande pour substi-
Luer aux charniers en bois des réservoirs d'un nouvean modéle
connu sous le nom de systéme Lacollonge, Les rapporls qui
avaient €ié fournis par les commandants en chel signalaient
les avantages de ce nouveau charnier, qui, aprés quelgnes jours
dusage , ne donne aveun goit désagréable i {'ean. Une dépiche
minigiérielle , en date du h déeembre 1 897, preserivait d'étendre
Femploi du systéme Lacollonge el recommandait aux différents
ports d'en réserver un certain nombre pour les bitiments fai-
sant campagne dans les pavs chauds. (est i ce tilre que le
croiseur-éeole en regut trois & son déparl de Brest, en octobre
15 [IS .

Le charnier Lacollonge consisle en un réservoir cylindrique
en tole solide, d'une hauteur de 0 m. G8 et d'un diamétre de
o m. 50, Un couvercle en méme métal muni d'une charnitre
et d'un cadenas ferme la partie supeérienre, empéehant ainsi les
hommes de puiser 'ean avec leur quarl el arrétant les pous-
sieres de 'athmosphire.

Ce qui caractérise le systeme Lacollonge, c'est l'exislence
d'un revélement intérieur en caoutchoue qui recouvre toute la
surface métallique & laquelle il adhtre solidement. Un robinet
en cuivee placé & la partic inférieure permet aux hommes de
soulirer 'eau sans en gaspiller.

Ge charnier est netloyé chaque mating cette opération est
des plus faciles grice a la forme du réservoir. I est néeessaire
de renouveler 'eau dans la journée, chaque réservoir ne con-
tenanl que 1bo litres. Depuis dix mois que ce systbme est en
usage a bord, les hommes s'en déclarent trés satislaits,

AMELIORATIONS DIVERSES.

Pour terminer celle longue énumération de modifications
le plus souvenl heuteuses, apporides aux disposilions malé-
rielles du bord, je signalerai quelques changements qui contri-
buérent dans une large mesure & nugmenter le bien-8tre, par
trop négligé dans certains détails,

L'éclaivage ¢lectrique, qui & Povantage de proeurer une
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lumiire fixe joinl celui de faire disparaitre une source de cha-
leur et une consommation notable d'oxygene, fut installé an
mois de seplembre 1897, c'est-da-dire apres treize ans d'arme-
ment.

A la méme époque, on retira de la salle de bains et des
bouteilles des aspirants les caillebolis en bois, loujours impré-
goiés d'eau de savon ou d'urine, pour les remplacer par un
carcelage en faience vernissée, d'un entretien facile el prompt.
La salle de bains, qui avait abrité, pendant de longues anndes,
les provisions de lable des aspirants, fut, en oulre, débarrasée
d'armoires en bois qui Fencombraient et rendue, de ce fait, i
sa vérilable et unique destination, Elle contient actuellement
une baignoire en cuivre qu'alimente un robinet d'eau douce,
el deux bouches d'eau salée pour douches. Les aspiranis onl
toute faeilité pour en user. On y fail porter de I'eaun chande,
quand la chose est nécessaire.

Quant aux bouleilles, en oulre du carrelage, elles furent
pourvues d'un urinoir en faience.

Ce carrelage el cel urinoir dlaient non moins indiqués
dans les Fouteilles des Dmc‘iet';, les plus difliciles 4 entreteniv
du bord, & cause de usure du matériel | que Fon répare con-
stamment alors qu'il faudrait tout renvuveler. Au début de cette
campagne, on put obtenir fa mise en place d'une partie de ce
revétement en laience.

Plus récemment encore, au mois d'oclobre dernier, le eroi-
seur élant & Lishonne, le commandant (it substituer, dans les
bouteilles de I'équipage, une couche de ciment aux caillebotis.
qui entrelenaient une odeur nauséabonde se répandant dans
les locaux voisins, Uhépital en particulier.

En 1896, hdpital de 'équipage, qui ne possédail que trois
lits, recul un nouveau matériel que nous avions demanddé deux
ans avant el que le D" Foucaud, qui vint apris nous, ful assez
heareux pour voir délivrer i son successeur, consislani en
couchelles de fer, au nombre de six el superposables. La literie
des aspiranls, qui avail fait L'objet de la méme demande, ful
améliovde par la délivrance d'un matériel pour officiers.

Avant le départ de Brest et comme on le fait chaque année,
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les précautions les plus minulieuses furenl prises pour mellre
le navire dans les meilleures conditions hygiéniques, Clest
ainsi (ue les eales , apris avoir été vidées, lavées el nettoydes,
ont éié assiéchées, passées i la chaux. Des solutions de ehlorure
de zine el de sulfate ferreux sont fournis au premier mailre
mécanicien pour leur désinfection. La eale & vin elle-méme,
quon ne pouvail visiter aulrefois qu'au retour i Brest, est
devenue accessible depuis 1893, époque & laquelle on remplaca
les pitces de 1,000 litres par des pitees de abo litres facile-
ment mobilisables; elle est visitée et entrelenue dans un parfait
élat de propreté et d'asséchement. i

Les postes des aspirants, les chambres des officiers el des
mailres ont été lavés & la polasse el avec des solulions anti-
septiques avant de recevoir une conche de peinture, Les hipi-
faux onl été soumis an méme (raitement.

Le linoleum, partout oii il existe, est lavé chaque jour &
I'eau douee; il vecoil, en oulre, toules les semaines un faubert
imprégné de solutions phéniquée et bichlorurée alternées.

L'bopital de équipage est passé & la chaux tous les samedis.
On procide @ un grand nelloyage a de courls intervalles.

Enfin tous les locaux d'un entretien particulierement difli-

cile (bouteilles, poulaines) sont Pobjet dune surveillance
constanle,

PLAIES PENETRANTES DE L'ABDOMEN,

Par le Dr LASSABATIE,
WEDECIN DE 1™ GLASSE.

Dans la séance de la Société de ehirargie du 1 mars der-
nier, MM, Reynier et Thierry présentaient, comme exemple
remarquable de la tolérance de cerlains péritoines, un malade
ui avail goéri d'une plaie pénétrante de Pabdomen , avee issue
de 1 m. bo d'inlestin gréle, el perforations multiples de lanse
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hernide. Ils rappelaient en méme temps le cas d'une fepnme
qui avail guéri également apris rupture d'une cieatrice de la-
parotomie, avee issue de la masse intestinale.

A cette oceasion . Bazy, Tullier, Pozzi onl lour & four apportd
i la discussion lenr conteibution de faits de méme nature,

Tai observé moi-méme ., il y a pew de temps, un eas analogue
i ceux qui onl fait Fobjet de la communication dont je viens
de parler. 1l s'agissail d'un honune qui avait regu un coup de
coulean dans le ventre et chez leguel, par eette ouverlure,
s'était faite une hernie considérable de la masse inlestinale,
avee celle particularité qu'au niveaun de la boutonniere s'est
aussitol produit un étranglement ayant nécessité la laparotomic
pour permelire d Pintestin de réintégrer son domieile normal.

Voiei d'ailleurs, dans lous ses détails, eette observation que
je considére comme trés inlévessante & plus d'un litre :

UBSELYVATION,

Pilaie pénétrante de Uabdomen. Tssue de 70 @ 8o centimelres d'intestin

grc-'fr. Plitre ;.lea;fw'rm!'e el p.’rtl'f non perforante de Panse hernce, Gue-
rison,

Le nommé Martinetti, né en Corse, 3a ans, soldal au 7" régiment
d'infanterie de marine, est blessé au eours d'une rixe d'un eoup (e
couleau dans le venlre, pendant la nuit du 8 an g janvier 18qg., vers
11 heures. Sous Pinfluence de la dovlenr, il porte la main an nivean
dle sa blessure ot sent en méme temps les intesting faire saillie sous sos
vitements. Le blessé fait encore quelques pas, perd connaissance el
tombe, Ses camarades le déshabillent et reeouvrent la masse intestinale
qui esl en effet sortie du ventre, avee un mouchoir qu'il a dans sa
poche,, puis le portent chez un pharmacien, d'ot il est envoyé i Phi-
pital.

Appelé aussitdt, j'arrive auprés du malade vers 1 heure 1/a on
a henres do matin, c'est-d-dire trois heuves b peine apris Paceident.

Le lacies est altéré, les traits conlractds, les yenx excavis, Frissons,
suenrs froides: pouls pelit. irvégulier. Température axillaive = 36° .
La I'l‘:ﬁi}imﬁnn sl I'|u§|||mlll|-..I saecadee, Doulenr vielente dans toute la
région alulominale,

A Pexamen du ventre, on ne voit toul dabord pas de plaie, la paroi
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abdominale éant complétement reconverte, du pubis & Fépigastre,
par la masse volumineuse de l'intestin grile, rouge, tendu.

Pour compléter Uexamen, el aussi en viee d une inleryvenlion mimeé-
diate, le blessé est aussitdt transporté dans la safle d'opéralion, déja
priparde a cel eflel. :

Li, nouvel examen, plus minutienx, de la masse intestinalé eelo-
pide : c'est bien intestin gréle. La longueur de Tanse sortie est an
moins de 7o i o cenlimdlres,

Lintestin est tris rouge el sonillé de toute eapiee de ditritus :
Labac, poils, poussiires quelcongues : il repose direetement sur la pean
de Tabdomen, qui est sale et parsemée également de diébris divers.
Sur le bord libre de lintestin se trouvent denx plaies assex netles, i
chieval sur ce bord : la plus longie mesure de 15 b =0 millimétres ;
elle est perforante el laisse échapper eatre ses liwvres des matitres féeales
qui se répandent sur les parties voisines, c'est-a-dire sur les autres
anses intestinales el lenr mésentére. L'autre plaie, plus petite, ne
pénétre pas dans la cavité de Vintestin, Quant s T plaie abilominale
elle-mbme., il est impossible de Papereevoiv méme en soulevant forle-
mend le paquel intestinal, dont elle semble dtrangler le pédienle, Clest
a peine si Pextrémité ile Vindex glissd jusqque-la peat en reconnallre
los levres, tant est forte la eonstriction,

Opération. — Toul Fabord, Vintestin el le mésentire sont lavés,
ueltoyds anssi minutiensement que possible au moyen d'ean bouillie
(s chande, et ces soins préliminaives constituent trés réellement,
dans lespéce, un des temps les plus Tongs de Fopération elle-méme.
De proche en proche, et i mesure quiil est lave, lintestin est enve-
loppé dans des compresses aseptiques : puis Ja pean de Fabdomen est
elle-méme lavée, brossée, aseplisée le mienx possible.

Coei fait, il est proeélé i la fermeture des plaies intestinales par
iles points de Lembert, consolilds, pour la pin'u-. perforante . par une
suture en bourse au-dessus de la premidre.

La réduction de Tintestin est alors essayée, mais bien inulilement
d'aillenrs, Ia Pli'i'51 Fouverlure par lagpuedle il était sorti refusanl de
le laisser rentrer. En présence de celte situation, la laparotomie est
déeidée et pratiquée séance lenante,

Le paquet intestinal étant maintenu relevé dans des compresses
chandes, la lévre inférieare de la plaie est, tant hien que mal, repérée
par I'index u’ﬂlll:l]l' el, de cette livee, il est fait une incision médiane
de six centimélres, se dirigeant vers le pubis, Malgré ce premier dé-
bridement, Tintestin ne renbre pas encore facilement, et il faut faire
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ane seconde ineision médiane de méme longuenur partant ile la evre
supérieure de la plaie el se divigeant vers lombalie. Llintestin, qgui
était réellement étranglé entre les lovres de la plaie, put alors facile-
ment réintéprer la cavilé abdominale el #e examing a loisir.

(esl alors senlement qu'il est laisilile de se rendre comple du siige
exack, de I'élendue el de la direction de la plaie par laguelle s'est aile
In hernie intestinale ; elle part de la ligne blanche, & A cenlimitres
audesgous de Fombilie, el se divige obliquement a ddroite el nn pew en
hant sur un trajet de denx cenlimélres.

La fin delopération est des plus simples : dtablissement d'un double
Jdrain entre Tes lavres de la plaie primitive : péunion des ineisions
supérienre el inféricurs par lrois élages de sutures ; le ||J|'|'Lni|||'., les
wuscles et Faponévrose, an calgul ; la pean esl suturde par des crins
de Florenee,

A 3 heures, Popération esl terminde, le pansement fait et le -
laule dléijia couché dans son Lt

Le 8 jauvier an matin, guelgues heures apris intervention, el
pendant toute la journée, la température est restée presique noriale ;
37°5 le matin el 37°4 le soir. La respivation esl ui pen accilévde ¢
L. — 36. Le pouls — 82 le matin et 86 le soir,

Le blessé w'a pu dormir; il a sonflert beancoup ; mais I'élat grénéral
est exeellent,

Traitement ; lait, limonade au eitron; extrait thébaigue, o gr. 10.

g janvier. — Méme dtat le matin, mais dans la jonrnde la tempe-
rature commence i s'élever, T. = 37" 6. malin ; soir, 39° 7.
10 janvier. — Le blessé a beaneoup soulfert depuis ka veille, Pas

de sommeil. Elat géndral mauvais ; langue siche, volie. Pas de selles,
ni de gaz depuis Fopération. T, — matin, 38° 3 : soir, 38°9.

Premier pansement, — e pansement est enlevé el Fom tromve Ja
paroi abdominale , dans la végion du fane droit, vouge, adémuateuse
trés donlonrense & la moindre pression. 1l sest fait un pen de sappu-
ration. Suppression d'un des drains.

Traitement : Mit, limonade. Lavement purgatif. Huile de rieimn pour
le lendemaiu. Suppression de 'opium depuis la veille.

11 janvier. — Légeré amélioration : doulenrs moins viekenbes ;
mais pas de sommeil. 'T. = matin, 37°8; soir, g A,

Traitement : Potion avee hydrate de chlorl. 3 grammes.

12 janvier, — Dans la journée ('hier, quatre sebles abondanies
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sous influenee do purgatif, L'étal pénéeal <est sensiblement amé-
liowet ; le facies est moins abatlu. Les doulears abdominales persistent :
adleme du serotum ; douleur et Enuﬂnmnnl. e irmg du cordon do edié
droit, remontant jusque dans le ventee, T, = matin, 38° 71 soir, dg" 4.

Deuwriéme pansement, — Sllppm‘alinﬂ trés abondante peu eolorde,
nigs & odeur fétide. Pansement see an salieylate de bysmuth.

13 janvier. — Méme ~état. Tempéralure tonjours teis devée,
T. = malin, 38" 8 soir, BITRRTS

L'abondanee de la suppuration oblige @ vefaire le pansement. Tou-
Jours mdme trailement.

1h jam‘h:r, — légere amélioralion sur les Jours ||rf§c[’xlnnl.ﬂ, Lt
nuil a élé nn pen meillenre. La température eommence a haisser,
T. = matin, 384 : soir, 38" 5,

Nouvean pansement.

15 janvier, — La nnit a éé teés calme. Doulenrs beaneonp moins
violentes, La suppuration esl tonjours trés abondante ; le pus devient
plun quuidu; son odeur moins félide. La température eontinue &
baisser. T. = matin, 37" 6 ; soir, 38",

Nouvean pansement. La vongeur el Foxdéme onl considérablement
iminué.

Les jours suivants, la situation s'améliore graduellement. La tempié-
rature alleinl la normale el &'y maintient désormais, 1Jedéme du
serolum , le gonflement du cordon disparaissent peu & pea compléte-
menl, La suppuration devient plus liquide et diminue chaque jour
davantage. Le sommeil devient plus facile. L'appétit commenee & se
faire <entir. Suppression du chloral.

17 julwier. — L blessé commence a 8'alimenter avee des aliments
solides, Régime léger : potages.

18 janvier. — Ablation des points de sature de la pean, La réunion
est iris suflisante, a part un point de chaque edté du drain,

uujnm-ip.r. — Le drain est délinitivement suppl"'lmé. Pansement see.

do janvier, — Le Dlessd se plaint & nouvean de vislentes douleurs
abdominales. La plaie n'est pas eomplétement fermée ; son exploration
permel de reconnalive Pexislence d'un petit trajet fistulens superficiel
sons la pavoi. Drainage du trajet : pansement sec,

6 février. — La plaie continue & suppurer, Le siylet déeouvee un
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nouvean trajel fistuleux sous-culanéd, s'élendant, a droile, jusqu’au
dela d'une ligne verticale passant par I'épine iliaque antérieare el su-
périeure. Ouverture de ce trajet & sa partie la plus externe, & & centi-
métres au-dessus de la créte iliague, lssue d'une abondante-quantité
de pus lonable. Toujours pas de flievee, Drainage par la contre-ouver-
ture & la graze iodoformde,

A partiv de ce moment, la plaie primitive se cicalrise lris rapide-
ment, et le aa féveier elle est complélement fernde,

Dans la suite, le blessé se plaint encore de doulenrs abdominales,
de temps & antre, mais il est dés lors considérdé comme complétement
pudri et sort de Ihdpital pen apris,

Telle est histoire de ce traumatisme, incontestablement
tris grave, el qui néanmoins s'est terminé par la guérison,
malgré les aceidents de suppuration et en dépit d'un pronostic
tout d’abord considérablement assomburi.

Le péritoine a é1é traumatisé, il a été infecté non seulement
par linstrument vulnérant lui-méme, mais aussi par d'aulres
contacts des plus douteux; il a é1é souillé par des matiéres [¢-
cales issues de Uintestin perforé. En un mot, les eonditions les
plus défectucuses se sonl trouvdes parfaitement réalisées dans
Pespece. D'un aulre coté, Fon ne peal guére prélendre que
nous ayons eu affaire & un péritoine rédfractaire & la péritonite,
pour employer l'expression de Reynier, puisqu'il y a eu notoi-
remenl péritonile, périlonile suppurée. Mais si le péritoine ne
s'esl pas monlré absolumenl réfractairve i la péritonite, toul au
moins a--il fait preuve d’une tolérance remarquable : la péri-
lonile a cédé assez rapidement, et la suppuration, qui a persisté
si longlemps, provenail, i la fin, non plus du péritoine, mais
du tissu cellulaire sous-cutané, qui se serail ici moniré moins
résistant que le péritoine lui-méme. Il convient dajouter que
le blessé était un homme jeune encore et paraissant jouir d'une
santé robusle. ;

Les faits de cette nature sont bien propres a nous [aire ré-
fléchir sur le dogme de Tintangibilité du péritoine, et 'ob-
servalion rapportée plus haut démonire, une fois de plus,
ga lolérance. Malheurensement tous les eas sont loin de se
ressembler ; il existe, incontestablement, des péritoines plus

anci, pr wip. sav. — Décembee 18gy. LXXII — ag
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wlérants que d'autres. Aussi est-il indispensable, en présence
de lésions péritonéales réclamant une intervention chirurgicale
urgente, immédiate, de mettre de son eitd toutes les chances
de suecbs, en se conformant le plus possible aux indicalions
qui ressortent des [aits eux—mémes. Laisser faire la nature,
sans intervenir soi-méme d'une fagon active , serait sans doute
insuffisant : 1a conduite i tenir est toute différente.

Une premitre considération, dent lintérél n'éehappera cer-
tainement & personne, a trail & la précoeité de I'inlervention.
Tuflier a eu bien soin de faire ressortir, dans des eirconstances
analogues, l'importance de ce facteur sur la tolévance du péri-
toine. La plupact des blessés dont il a été question i la Sociélé
de chirurgie oul ¢é1é opérds trois & qualre heures apris le
traumatisme. Cest le mdme laps de temps qui s'est écoulé i peu
pris (2 heures et demie a 3 heures seulement ) entre le trau-
matisme el notre intervenlion, grdee au bon lonctionnement
de notre service chirurgical et & la prévoyance du D' Gombaud,
médecin de garde, qui avail fait, en m'allendant, lous les pré-
paratifs nécessaires. Ulesl & ces conditions spieiales de service
qu'est due, jen suis convainen, une¢ bonne parl du sueees
oblenu. Par malheur, une semblable rapidilé de secours ne
peut se renconlrer que dans des circonstances relativement
assez rares. (uoi qu'il en soit, c'est I le but que T'on ne devra
jamais perdre de vue : agir vite. Le netloyage particulitrement
minutienx de la plaie, de I'intestin, du mdsentére, constilue
‘ncontestablement aussi un des plus sérienx éléments de sucees,
en méme lemps qu'une indication formelle ; son role esteapilal.
1l faul reconnaitre, d'ailleurs, que c'esl li le temps le plus
dillicile, la partie la plus ingrate de Pinlervention, mais aussi
la plus indispensable, De Pean bouillie, chaude, trés chaude
méme, pour, en méme Lemps, réchaulfer autanl que possible
linteslin en prenant garde toutefois de ne point déterminer de
brilure ; de Ueau salde, si Fon veul, mais pas d'antisepligues
proprement dits, bien entendu. EL e'est précisément celle res-
iriction qui rend si particulitrement difficiles les soins d'un
nelloyage aussi méliculenx : faire de lantisepsic saus antisep-
liques. Et pourtant, linlervention ne pourra guére élre utile
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(ua celle condition, Aussi ne faul-il pas eraindre d'y consacrer
heaucoup de patience el beaucoup de temps.

Voild done les deux indications primordiales dans loule
intervention de eetle nature : & chacune d'elle revient une part
Wimportance assez considérable pour justifier lear prépondé-
vance dans les préoccupations d'un chirurgien averli.

Puis, vient dans Tordre nalurel des fails, la réduction de
lintestin, sa réintégration dans la cavité abdominale apris,
bien entendu, qu'auront été pratiquées les sutures nécessaires
i Fobturation des plaies el des perforations, sl en existe. Les
sutures, en gonéral assex faciles sur un intestin dailleurs en
bon état, doivent élre solides; les points seront suflisamment
rapprochés pour fermer herméliquement les perforations infes-
tinales. La suture de Lemberl semble présenter, dans lespice,
une séeurité donl on peul & la rigueur se conlenter. Uepen-
dant, en raison des efforts de vomissement du blessé, et pour
le mettre plus sirement & Pabri des accidents, jai eru, par
exces de prudence, devoir renforeer e premier plan des points
de Lemberl par une suture en bourse, sdreuse, placée au-
dessus des premiers poinls, i deux millimétres environ. 1l y
avail & eraindre, avee cetle double suture, soil la produclion
d'un certain degeé de rétrécissement ultdrieur du calibre de
lintestin. soit une coudure sur ce colé de U'inleslin avec une
saillie, un ¢peron plus ou moins prononeé. Mais cetle appré-
hension ne s'est pas justifide ; el, dans la suite, il ne s'est pro-
duit aucun phénoméne de nature & en dtablir le bien-fondé.
Bien qu'une seule observation soil insullisante pour permetire
de formuler une appréciation favorable & cette double suture,
il n'en est pas moins cerlain que Tabsence d'accidents e,
d’autre part. la gra nde séeurité vis-i-vis de P'éventualilé redou-
table du passage des matieres [écales dans le périloine , semblent
devoir absoudre la témérité du procédé el le juslifier dans une
large mesure.

Quant i la réduction de linlestin, il semble qu'elle soit
d'ordinaire une maneuvre des plus simples, et la plupart des
observations ne fonl que la mentionner, sans signaler, dans
celte mancuvre. aucune sorle de complication. Or, dans notre

ag.
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cas. il n'en a point été de méme, el c'est peul-élre, en somme,
le point de notre observation d’oli se dégage le plus piquant
intérét, Un fail nouveau, non encore signalé, du moins & nolre
connaissance, ¢'esl précisément 'étranglement produit par la
plaie elle-méme, dont les livees se sont resserrdes sur l'in-
Lesting, Apres cnoavoir nissé é{‘.hnpp:'r i |.||:|||Huvur Epllnfl‘.in'ﬂﬁ'
de 8o centimetres. La plaie elle-méme formait un véritable
dranglement, faisant de 1o masse intestinale  eclopide une
énorme hernie élranglde, L'étranglement éail méme tellement
seert que Pexteémité de Findex pouvail 4 peine sentiv les
levees de 1o plaie,

Dans ces conditions, toule réduction était effectivement im-
possible, et la seule indication consistait & lever Pélranglement
en praliquant la laparotomie qui scule ponvail permettre i
Vintestin de réintégrer son domicile abdominal, Mais la lapa-
rolomie, qui simposait dans ee eas, avail encore une aulre
indication, non plus aussi impéricuse, non plas de haute né-
cessité . mais de séeurité plutdt, de précaution, en permettant
de passer linspection des anses inlestinales les plos voisines.
el de rechercher & lear surfaee les plaies, les perforations
possibles, Leur inlégrité une fois constatée, rien ne pouvail
sopposer & la fermeture du ventre en toute séeurité, lei done,
Vindieation de la laparotomie élait formelle : ¢'esl un poinl
quil convient de faire hien claivement ressortiv pour démon-
trer eombien. dans des circonstanees analogues. il est néees-
saire de se tenir prét & loute éventualilé el de ne pas so laisser
surprendre par la carte foreée d'une intervention plus grave,
plus compliquée que eelle prévae tout dabord.

On a vu les complications survenues dans la suite, compli-
calions évidemmen! faciles i prévoir malgeé toules les précau-
tions prises, el donl |'||p||.=u'ilit:-n concordail bien avee la fjra-
vilé du pronostic porté toul d’abord. La suppuration a persisté
de longs jours, et, comme je le faisais remarquer en commen-
ganl, elle a présenté ceci de particulier que le tissu cellulaive
de la paroi abdowminale a suppuré bien plus longtemps que le
péritoine lui-méme. Cette constatation, quelque peu paradoxale
au premier abord, semblerait démonlrer, de la part du péri-
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loine, un pouvoir mierobicide plus considérable que eclui du
tissu cellulaive, el, de fail, une plus grande résistance. Mais
mallgré lous les aceidents ||ui onl entravé la marche normale
vers la guérison, le blessé est sorti de Phopital dans les pre-
miers jours d'avril complitement rétabli @ Pétat géndral élait
excellent et la cicatriee parfaile,

En vésumé, voici un [ail gqui vienl sajouter i lous ceux
rapportés & la Société de chirurgic pour prouver une fois de
plus qu'avee une intervention hitive | un nettoyage minutieuy,
les plaies péndteantes de Pabdomen avee issue de Uintestin ot
plaies perforantes de Pintestin lui-méme sont, dans cerlaines
circonslances, devenues aujourd’hui susceplibles de guérison,

alors l[u'mlll'el'uih' elles étaient, an contraive, le plus souvent
morlelles,

INSTRUCTIONS SUR LA PESTE.

(COMITE CONSULTATIF D'HYGIENE PUBLIQUE DE FRANCE.)

I

Symrridmes,

\. — La peste cst une maladie infeclieuse eausée par un
hacille spéeilique découvert par MM. Yersin et Kitasato.

BB. — Les formes de la peste sonl : la peste avee bubons appa-
rents, — peste bubonique, — et ln peste sans bubons apparents, —
peste septicémique d’emblée, — pneunomie pesieuse, -~ peste
inteslinale, qui est plus rare.

1" Peste bubonique,

La Po:‘il'f flubmii'.]lne débule par de la ﬁi':\']‘ﬁ, es nnusﬁes_ des
doulenrs dans la téte et les membres, Le gonflement des gan-
glions, des aines, des aisselles ou du con se montre hientot.
Cel engorgement est lets douloureux; &'l reste diffus. I'éial
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géndral devient de plus en plus mauvais avee délire el affai-
hlissement progressif du eccur. La morl survient rapidement,
parec que le bacille pestenx a passé dans le sang; la peste esl
devenue seplicémigque.

Dans les cas moins graves, la tuméfaction se précise et il
se forme un abets. La suppuration des ganglions est d'ordinaire
suivie d'une amélioration nolable, et les malades dont les gan-
glions suppurent penvent guérir.

CGependant il arvive que les abeds pesteux soient le point de
départ d'infections secondaires avec suppurations prolongées
ot multiples qui amenent la eachexie,

Lapparition des bubons peut étre précédée de celle de
pustules antour desquelles la pean violacde se néerose ensuite
(charbon , — ulcéres pestewr ).

Certains malades présentent des tuméfactions et des suppu-
ralions ganglionnaires sans symplémes géndraux graves et
qui sont pourtant de nature pesteuse. Celle forme hénigne de
peste doit étre signalée; elle est souvent méconnue et les per-
sonnes qui en sont alleintes peuvent facilement propager le
fléau. Clest la forme dite ambulatoire,

La sérosité des ganglions tuméliés, eelle des pustules, le
pus des bubons renferment le bacille pestenx, et Pexamen bac-
tériologique senl permet un diagnostic rapide el précis. Il faut
done toujours recueilliv de ees humeurs pour Fexamen.

a° Peste septicémique ' emblée.

Quelquefois on n'observe aucun bubon local; les divers gan-
glions lymphatiques paraissent légérement augmentés de
volume, malgré que la fitvee, le délive el les aulres symp-
thmes de Tempoisonnement pesteux soient intenses. La pesle
est alors septicémigue d'emblée et tue le patient en quelques
heures,

3° Puewmonie pesteuse.

La ’mmuunm'r pesteuse débute le plus souvenl par un frisson
avee verliges. nausées et douleurs dans la (dte et les membres.
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La tempéralure esl élevée. Les symplomes généraux préeédent
les signes |n1]nm:1ui1't=-.~:, qui ne se montrent quelquefois que
deux ou trois jours apres le début de la maladie.

Sympiimes pulmonaires. — Douleur & la poitrine; matité
plus ou moins accenfude; riles crépitants el sons-crépitants;
toux fréquente, bienlot incessante. Les crachals, suivant les
cas, sonl : ou abondants, fluides, séreux, souvenl spumeux el
teintés en rose par du sang; ou visqueux el couleur jus de
pruneau. Il peut survenir de véritables erachements de sang.

Marche de la maladie. — Le vertige du débul peul dispa-
rattre et la conscience est conservée, — température élevie, —
pouls rapide, — lnngue dabord humide, puis séche el couverle
d'un enduit, -— toux et expecloralion ineessanlis, — dyspnée,
__ délire, — pétéchies et hémorragies des mugqueuses, —
affaiblissement du coeur, — cyanose, — mort du quatribme au
huitiéme jour, rarement aprés un lemps plus long.

ﬂfﬂgrmslin diﬂ'ﬁ'tﬂ!t'ﬂi'. — La pneumnuin pesteuse se distingue
de la pneu monie ordinaire par le désaccord qui existe au dé-
but entre Ja gravité de 1'état gi’*m‘mi et I'état du poumon.

On pum-rait confondre la pnnumnnir pesteuse avee la
broncho-pneumonie i marche rapide de Finfluenza.

[l n'y a quun moyen de [aire un diagnostic précis, c'est de
pratiquer Fexamen bactériologigue des erachals, qui contiennent
de nombreux bacilles pesleux. Le médecin devra done loujours
avoir recours A la bactériologie.

(.. — Dans les pays qui sonl menacds de la peste, il fanl
soumellre & Texamen lactériologique non senlement lous les
malades fébricitants qui ont des engorgements ou des suppu-

ralions ganglinnnain‘s, mais aussi lous cenx qui présentent

des troubles pulmonaires aigus avee symplomes péndraux
graves 1l

) Voir (page 463 ) la désignation des directeurs e laboratoives chargés des
sxamens hactériolngiques dans chaque eirconseripl ion sanilaire marilime, En
présence d'un eas suspect , prévenir 1elégraphiquement le directeur de o
circonscriplion.
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Il. — TraNsMISSION DE LA PESTE.

Le germe de la peste esl contenu dans le pus des bubons,
des abeis, des plaies et parfois dans les produits de 'expecto-
ration, plus rarement dans les selles et les urines des malades,
On le trouve dans le sang. '

Il péndire surtoul par les plaies, les excoriations, crevasses
el pelites lésions de la peau qui passent souvent inapergues,

Il peut étre transporté par les parasites, les puees, ele., el
par les rats et les souris.

Les rats sont souvenl malades avant les hommes el dans
cerlaines épidémies une grande mortalité parmi les rals a pré-
etdé de quelques jours les premiers cas observés chez 'homme.

Le germe de la peste peat se communiquer par les objets
les plus divers, lets que : vétemenls, linges de corps, objels
de literie, chiffons, laines, tapis, cheveux, peaux non lanndes;
les aliments et les boissons servent aussi quelquefois d'inter-
médiaire 4 la contagion.

La transmission peul se faire par la respiralion de pous-
sitres auxquelles s'est mélé le germe de la peste. Dans sa forme
pulmonaire, la transmission s'opive habituellement de per-
sonne & personne par les crachats de malades renfermant le
bacille.

La transmission peut également se faire & distance par les
intermédiaives déja cités (vétements, linges de corps, objels
de literie , ele.), par les convalescents, les malades légiremont
atteints (lorme ambulatoire) et par les rats. .
II. — Coxpuire \ TENIR A L'EGARD D'UN 1xDIVIDU

ATTEINT DE PESTE OU SUSPECT DE PESTE,

Dés qu'on eas de peste se prdsente, le médecin doit le dé-
clarer immédiatement & Tautorité, et appliquer les instrue-
tions sur la peste indiquées ci-dessous (isolement, désinfection,
sérothérapie ).

En présence d'un eas suspect, le médecin doit averlir 1é1é-
graphiquement le directeur du laboratoire de bactériologie de
la circonscription (voir p. 465).
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Dans les grandes villes, i ot ils existent, les médecins de
Iétal civil chargés de la constatation des déevs devronl re-
chercher avee soin si les corps soumis d leur examen prd-
sentent des tuméfactions ou des abeis ganglionnaires, Dans le
cas ot ils trouveraient des ganglions engorgés, ils prévien-
draient le laboratoire de bactériologie el ne délivreraient le
permis d'inhumer qu'aprés que le prélivement pour Fexamen
bactériologique aura élé pratiqué,

Dans tous les cas ol la mort aura été causée par une aflee-
broncho-pneumonie, congestion pulmonaire, ete. ), ils prévien-
dront de méme le bactériologiste avant de donner le permis
d'inhumer, :

Li ol il n'y a pas de laboratoire de baetériologie, on préli-
vera avec les précaulions nécessaires, dans tous les cas énu-
mérés plus haut, un ganglion lymphatique de l'aine ou de
Paisselle et on préviendra télégraphiquement le laboratoire de
bactériologie de la eirconseription.

Le ganglion prélevé sera mis dans un tube i essai qui sera
lui-méme conservé dans la glace,

IV, — lsonemexT BT DESINFECTION,

1° [lsolement du malade,

Le malade atleint de peste doit dtre isolé,
Le malade est lenu dans un élat eonstant de propreté.

Les personnes appelées a lni donner des soins pénitrent
seules pris de lui.

Elles sastreignent aux régles suivantes :

Ne prendre aucune boisson ni aucune nourrilure dans la
chambre du malade;

Ne jamais manger sans sétre lavé les mains avee du savon
el une solution désinfectante;

Se laver fréquemment la figure avee une solution désin-
fectante;

La chambre est aérée plusieurs fois par jour.
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Se rincer la bouche de temps en temps et avant de manger
avee une solution désinfectante.

2 Chambre dv malads.

La chambre est adrée plusieurs fois par jour.

Les rideaux, tentures, tapis et tous les meubles qui ne sont
pas indispensables sont enlevés,

Le lit est placé au milieu de la chambre, 1l est lavé préala-
blement avee un liquide antiseptique. 11 n'y aura dans les
angles el encoignures de la chambre ni poussiire, ni parasites,
Les draps, couvertures, matelas sont portds i I'étuve, afin de
supprimer tout parasite vivant. Le parquel de la chambre su-
bira des lavages quolidiens anlisepliques,

3° Désinfection.

Les désinfectants principalement recommandés sonl :

Le sublimé;

L'acide phénique; -

Le sullate de euivre;

Le chlorure de chaux fraichement préparé;

Le lait de chaux [raichement priparé ',

La solution de sublimé salée sera employée & 1 p. 1000
avec 2 grammes de sel par litre.

La solution dacide phénique sera employée i 5 p. 100.

La solution de sulfate de enivre oun de chlorure de chaux sera
i b p.1oo, cest-d-dire bo grammes de sullate de cuivre ou
de chlorure de chaux dans un litre d'eau : le lait de chaux sera
employé & 20 p. 1oo.

U Pour avoir do lail de chaox trés aelif, on prend de la chaox de bonne
ql.'bu“ll!-; on la (ait =e déliter en Parrosant |1E.¥11't i pcﬂl avee la moilié de son
poids d'ean, Quand la délitescence st elfecluée, on mel ln poudre dans un
récipient soignensement bouché el placé dans un endroil see, Gomme 1 kilo-
gramme de ehaux qui a absarhé Soo grammes dean pour se déliter a aequis
un volume de a lit. soo, il soflit de la délayer dans le double de sen volume
d'ean, soil & it oo pour avoir un lait de chaux qui soil environ i 90 p. oo,
Pour désinfecler les selloes des choliviques, on verse dessus une proportion
de lait de chaux égale en volume & a p. 100,
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Lavage de la figure el des mains, — Lo lavage des mains el
de la figure se fera avee la =olution de sublimé salde.

Fingage de la bouche. — Pour se rineer la houche, employer
ane solution d'acide chlorhydrique au h/1000 (4 grammes
Aacide ehlorhydrique liquide pour un litre d'eau).

Déjections. — Toules les déjections des malades (matieres
de vomissements el matitres fécales) sont immédiatement dés-
infectées avee Tune des solutions de sulfate de cuivre, de
chlorure de chaux ou du lait de chaux. Le lait de chaux est
particulierement recommande.

Un verre de T'une de ces solutions est versé préalablement
dans le vase destiné & recevoir les déjections. '

Ces déjections sonl immédialement jetées dans les cabinels,
qui sont dgalement désinfectds deux fois par jour avee une
des solutions.

Cabinets daisance. Eviers, — Comme les cabinets d'aisances ,
los éviers sont lavés deux fois par jour avee une des solutions.

Lingres de pansement. — Les linges de pansement des hubons
soni immédiatement brilés.

Linges de corps. — Les linges de ‘corps souillés peuvent dtre
traités de denx facons : :

a. Par le passage a I'étuve: les linges contaminés, mais non
tachés de sang, de pus, de matiéres [deales, ete., peuvent dtre
placés directement dans 'élave,

Les linges contaminés el lachés devront sjourner pendani
ane heure au moins dans une solution de sublimé ou d'acide
phénique avant le passage & I'étuve, Faule dobserver celle
précaution, on <exposerail & voir les taches fixées d'une fagon
indélébile.

b. Un moyen simple, économique et sans inconvénient,
consiste i deésinfecter le linge en le plongeant pendant une
heure dans uin baquet conlenantune solution de sublimé salée.
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Les linges non souillés sont plongés dans une solution désin-
fectante. Les mémes précautions sont prises par le blanchisseur.
Aucun de ces linges n'est lavé dans un cours d'eau,

Habits, — Les babits des malades et des gardes-malades
sonl placés dans une éluve & désinfection par la vapeur sous
pression ou  bien dans l'eau maintenue bouillante pendant
une demi-heure,

Si ces denx procédés ne peuvent élee employés, les habits
sont désinlectés par Pacide sulforeux de la facon qui est in-
dhquée ci«dessous (désinfection du logement infeeté),

Les habits souillés par le pus des bubons, les matiéres ex-
peetordes on vomies, les déjections sont plongds pendant ane
heure dans lane des solutions.

Planchers, tapis, meubles, — Los taches ou souillures sur les
planchers, les tapis, les meubles, ele., sonl immédiatement
lavites avee Vone des solutions désinfectantes.

Matelas , literie, couvertures, — Ils sont placés dans une étuve

i désinfection par la vapeur ou, i son défaut, soumis i la dés-
infection par 'acide sulfureux.

Cadavres. — Les cadavres sont le plus promplement pos-
sible placés dans un cereneil élanche, eest-i—dire hien joint
el bien elos, el contenan! une épaisseur de b & 6 centimilres
de seiure de bois, de facon i empécher la iltration des liquides.

lls seront immédialement enterrés,

Le cadavre dun ral ou d'un autre animal pestifévé ne doil
jamais étre déplacé sans avoir é1¢ inondé d'ean bouiilante.

Désinfection du -In;;mm infecté,

La chambre habitée par un malade atteint de peste n'est
habitée de nouvean qu'apres désinfection compléte,

a. Désinfection par Lacide sulfurenc. — On procédera par la
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combustion de o grammes de soufve par métre cube de
Fespace & désinfecter en opérant de la fagon suivante :

On colle quelques bandes de papier sur les lissures ou joints
qui pourraient laisser échapper les vapeurs sulfurenses.

On fait bouillir sur un réchaud pendant vne demi-heure
une cerlaine quantité d'eau, de manierve & remplir la chambre
de vapeur,

Du soufre concassé en lrés pelits morecaux esl plaed dans
des vases en terre ou en fer peu profonds, largement ouverls
el d'une contenance d'environ un litre,

Les vases en ler sonl d'une seule pitee ou rivés sans sou-
dure, :

Pour éviter le danger d'ineendie, on place les vases conle-
nant le sonfre au cenlre de bassins en fer ou de baquels con-
tenant une couche de 5 a 6 centimilres d'eau.

Pour enflammer le soufre, on Farrose d'un peu d'aleool ou
on le recouvre d'un peu de colon largement imbibé de ec
liquide anguel on met le feu,

Le soufre étanl enllammé, on ferme les porles de la pieee
et on colle des bindes de papier sur les joints,

La chambre w'est ouverte qu'au bout de vingt-quatre heures.

b. Désinfection par le sublimé, — La désinfeetion des murs
crépis, blanchis & la chaux, couverts de papiers de tenture,
sera faile méthodiquement sur toule la surface des parois des
chambres & T'aide de lavages ou de pulvérisations avee la solu-
tion de sublimé salée. On commencera i pulvériser eetle solu-
tion a la partie supéricure de la paroi suivant une ligne ho-
rizonlale et T'on descendra successivement, de telle sorle que
toule la surface soit couverle d'une couche de liquide en lines
poullelettes.

Les planchers, carrelages, boiseries ou pisds seront lavis i
I'ean bowllante, balayés, essuyés el arrosés avee la méme so-
Tution,

1 est extrdmement imlmrtant que los personmes r.luargé-:ﬁ de
la désinfection soient munies de vétemenls spéeiaux, y compris
les pantalons el les chaussures, et qu'en rentrant elles quittent
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cos vélements, qui devront étre désinfectés et ne devront avoir
aucun conlacl avee ceux repris par les désinfecteurs,

L'administration municipale veillera a la ddsinfection ¢l, au
défaut des habitants, y procédera doflice.

Il est de son devoir dassurer un abri aux habitants du lo-
gemenl pour procéder a une purification sérieuse,

La ehambre n'est réhabitée quiapris avoir subi une ventila-
tion d'au moins vingl-quatre heures.

b Hygiéne privée.

" Lan potable. — On doil veiller avee un grand soin & la pu-
reté de I'eau potable.

En cas d'épidémie, boire de 'eau bouillie.

Leau provenant des puils susceplibles d'étre souillés est
prohibée.

Les boulangers ne doivent jamais, dans la [abricalion du
pain, se servir de leau de ces puils.

Sont interdits dans les cours d'eau le lavage des linges con-
laminés, ainsi que la projection de loute maliire des déjections.

Dielration n&figrrtm}-e. — Tout cas de pesle ou SUHIJL'I.'-L de
peste doit ére immédiatement déelard & la mairie en méme
temps qu'a la préfecture ou i la sous-préfecture.

Isolement. — Lo malade est immédiatement isolé,

Inspection, — Dans toule maison ol survient un cas de pesle,
une inspection est faite immédialement par un médecin dé-
légué de I'administration municipale, qui prend d'urgence
toutes les mesures nécessaires pour le traitement, lisolement
el la désinlection.

Transport i Chapital ou dans wne ambulance spéciale. — Lors-
quun cas de peste se déelare dans une chambre renfermant
plusicurs habitants, le malade est transporlé a I'hépilal ou
dans une ambulance spéciale.
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Les chanees de guérison sont plus grandes et la transmission
west pas a redouter.

Voitures. — Les voilures dans lesquelles ont &l Lransporlds
des malades alleints de peste doivent Mre ddsinfectées; clles
seront lavdes avee Pane des solulions désinleelanles.

be Hygiene publique.

Toutes les causes d'insalubrité qui préparent le lerrain
I'invasion des épidémies doivent étre dearlées lorsqu'il s'agit
de peste.

Ainsi les rbgles d'hygitne géndrale, applicables en toul
temps, seront plusrigourcusement observées en Llemps de peste,
surlout en ee qui concerne :

La destruction des rals et autres animaux rongeurs;

Les agglomé «ations d'individus, les fdles, les foires, les pi-
lerinages;

La surveillance el 'approvisionuement des marchds;

La propreté du sol;

Ienlivement régulier des immondices (M

La propreté des habitations;

La surveillance particulitre des locaux, aleliers, chan-
liers, ete., destinds & la population puvricre el industrielles

La propreté et la désinfection rigulitre des cabinels dai-
sances publics et privés;

La surveillance et la désinfection des fosses daisances;

L'entretien et le lavage des dgouts ™, ele.

i) Ohlures menageres, — Les ordures minagénes, placées dans une casse
bien fermée , sont arrosées deux fois par jour avee P'ume des solutions fnles
on qlmnkile' sulfisante.

Quand la caisse a é1é vidée, on verse a Pintériear un veere d'une sululion
désinfoctante forle,

Fumgers, amas &immondices. — les fumiers et amas dinmondices ne sonl
enlevis qu'apris avoir é1é largement arrosds aver une des solulions désinfec-
lantes fortes.

i i Ton craint Uinvasion d'une {tpiqilimil:, pendant fa pe iode qui peul
prdecder velle cpidemie, les dgouts, fes canaux, elc., sonl complélament
curds, les fossos d'aisances vidées, de fugon qu'ily ail le oins de mouvenicil
de malidres en putn'-.l'uciim: pendant P'épidémie,
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La sollicitude de Fadministration doil surtoul porter sur la
salubrité des quartiers el des habilations noloirement insa-
lubres.

V. — TRAITEMENT DE LA PESTE PAR LE SERUM ANTIPESTEUX.

Les mesures sérothérapiques & prendre en cas de peste di-
clarde sont de deux ordres. Elles visenl d'une part le ou les
malades el d'autre part les personnes qui soignent on ont soignd
ces derniers ou qui ont été en conlact avec eux. Ces mesures
sonl done curalives et préventives.

1° Traitement curatif.

Le patient élanl averli du diagnostic porté sur la nature de
sa maladie, il lui sera recommandé de recevoir aussildl gue
possible une injection de sérum antipesteux de 20 i ho cenli-
mélres cubes suivant la gravité du cas. Une nouvelle injection
de 20 centimitres cubes pourra étre faite, s'il est nécessaire,
le lendemain el méme encore le sudlendemain. Ces injeclions
seront pratiqudes comme celles du sérum antidiphtérique. Les
bubons ouverls seront pansés d’apaes les méthodes nnlisnpl.iquus
ordinaires el nolamment avee le sublimé a 1 p. 1000 addi-
tionné de 2 grammes p. 1000 de chlorure de sodium.

En dehors du traitement sérothérapique, les moyens qui
aident & soulenir les lorces des malades, alimentation ap-
propriée, les préparations alcooliques, seront utilisés avee
avanlage.

2" Traitement préventif.

Les mesures générales de propreté et de désinfection in-
diquées dans les instructions du Comité consullatil d’hygiéne
publique seront portées a la connaissance des personnes qui
donnent des soing aux malades ou de celles qui auront é1é in-
volontairement en contact avee eux; ces personnes seront en
outre averties qu'il y aurail grand avanlage & se soumellre i
une injection préventive de b centiméires cubes de sérum anti-
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pesteux, injection que lon pourra renouveler tous les dix &
douze jours chez les gardes-malades des pestiférds,

MM. les Diveeteurs des laboratoives dont les noms suivent sont spé-
cialement désignés pour procéder anx examens 1u|ct|5|‘iuiuﬂillui-u privus
aux pages 3 et i des présentes instruetions kl“l—lll".‘i.‘illﬁ, pe Aaoe hohy,
dans les diverses eireonseriplions sanitaires marilimes :

1™ l:il‘(‘lbllm'-l'i.]:!lil'hll. — M. le Peof* Carugrre, & Lille,

a" cireonseriplion. — M. le IF Nwonee, & Rouen,

3 civeonseription. — M. le I Savaxouve-Teix, & Brest.

b cireonseriplion, — M. 1o Profr Bapers, & Nantes,

5" eirconseription. — M. le Prof* Fenné, 4 Bordeanx.

M. e Prof* Booer, & Montpellier.
b OML de D Gavres, & Marseille,

t Mger. — M. le I Sovwié, a Alger.

6* eiveonseriplion,

Algérie.. . .ou0. U Oran, — M. le IF Scoxeien , a Owan.
| Constantine, — M. le D Cange, it Constantine.
Tunisie . ....... — ML le I Resuisaes, & Tunis.
VARIETES.

—

RAPPORTS ANNUELS
DU PARC VACCINOGENE ET DE LINSTITUT PASTEUR
DE WELTVREDEN,
(Jowrnal de médecing des Indea néerlandaises o 18g8.)
En 1895, 20b génisses ont été inoculdes,

Elles ont donné 4,028 tubes de vacein conservé, Ge vacein, envoyit
dans les postes, aurait donné 81.3 p. 100 suceds.
Au parc méme ont élé vaccindes a,g6o personnes,

NOMBRE. RESULTATS | RESULTATS
CONNUE, POSITIFS.

F _ | mon vaceings.. . .. Job ado saf

i I revaccinds.. . . ... Baa afiy 197

; einds. L. a..s ‘ 36 ho 398
s : 7|

ghors { non vaceinés. .. .. fi 3 ok 73
Militaires, . sososcsnscancnss had had 174
ancu. oE Mip. wav. — Diécembre 1Bgq. LXXIL — 3o
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En 1885, b indigénes, aprés avoir suivi un cours spéeial compor-
tant P'étnde de Vinoeulation & Phomme el aux animaus , les manipula-
tions du vacein, les stépilisations du vaeein, onl oblenu un eerlificat
constatant leur aptitude & faive la colture du vacein jennérien. | Quand
pourrons-nons en faire autant dans nos eolonies?)

En 18g5. 101 personpes mordues ont été adressées a 'lnstitut

Pasteur. 1l y a eu 1 iléebs : une femme chinoise mordoe par un chien
le 3o aodt, arrivie b I'dablissement le 2 seplembre, est morte le
al octohre,

En 1846, on a inoculd 18q génisses. On a recueilli 8,040 tubes de
vacein. Ces tubes aaraient donné 74.47 p. 100 sueeds,

Au pare onl @6 inoeulés ;

| | RESULTATS ;
| NOMBRE. SUCCES.
CONNLS,
e
K ‘on ( non vaceinda,. . .. af%a | g8l i 2R
LIRS, . P |
I POFRCCIIGS, o o o w o e BhA | duh | and
Yidhoina non vaceings. . . . l 536 | h3h | fral
niligénes. . e ot AL o " | b
Mihiafren, oo v aecayes wis 1436 | Résultals non fournis,

ado personnes onl € traitdes pour la rage. avee § déels,

En 1897, 223 génisses onl (¢ inoeuldes. On a recueilli ¢,36¢ tubes.
Sur ce nombre 3,126 oul fourni de bons résullats : 63.7 p. 100.

An pare mitme onl 614 vaecindes 3.;3[. prrsonnes,

NOMBRE | RESUL- ;
; de TATS '
NOMERE. plSULTATS . |r P 100,
cannns, | POSITIRS. |
ik IS J8 afif ahb | fi,a
" e, ) on vaccinds-| 7 L9
OIS, eeings.. .| Bl 6 sag | 55
Indigines. | ™" vaccinds,) 706 bgl HhL | ERL]
BEOES- - 1 rovaccings, . . I8y 136 70 I Sd.g

En 1897, 294 personnes ont été traitées b lnstitul pour la rage.
Le plus grand nombre des personnes mordues 1'ont é1d en mars [ 43 ).
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aveil (30), mai (a7), puls povembre ( A4 ); le moins grand nombre en
janvier et septembre.

En 18g7, chez a/i personnes, la rage avail ¢té reconnue par inoci-
lation & des animanx.

6 fois par lautopsic.

190 fois, elle avait été déclarde par

le malade oo par ses proches,
Des premiéres, une st morle apris plu

s de quatorae jours de Lrai=
tement.
Dans la seconde catégorie il y aen 2 diees, dont 1 u|r|1'=:+ql.|alm~xt:jmll's
de traitement.

Dans Ia troisitme 6, dont 1 seul aprés qualorze jours. Lo mortalilé
a dlé de J.a p. 100,

Deux personnes ont été infeetées o I"Institut méme.

13 Gmis,

TREIZIEME CONGRES INTERNATIONAL DE MEDECINE.

[ Conmites exéenhil 1--.||||n-tl+~.-|m membres du Corps pdelical Traneais
fes articles dn riglement contenanl les Conditions o adissibaleee v
cogries dinseription pour COMUNUTTET

fions duns los seelions.

CONDITIONS 1Y 1|1r”'lﬁﬁlli|l..l.1'lli M {:li.\lilﬂli.‘.

Seront membres du Congrris &

1* Les doetenrs en mdlecine qai en feront L demande:
nids par b Comitis exdentil franeais,
ilu Congrees receven si

a® las -.qn;nllsqui seronl vep

Towt membre earte admission, apres avinr
fail parvenic un vorsement de ab franes an Lrdsorier Hll'tléral il
Congres (b Dullper, roe Je Miromesnil, n® G4). Celle earle sevd

péressaine puir pnmnir profiter des avanlages Cails iy miet

Iipies aln
llulli;ri-h.

ln laisand |r.n|'\|‘||.i'|' Jeur eotisalion an Leisorier, los membres i
Cangrris devront derire lisiblement lears mom, (qualites ol atleesse

joindre leur carte de visite et indiguer dans larquelle des vingrlsepl see-
tions ils veulent se faire inserire.

CONMTIONS PNSCRIPTION TOUR COMMDNICATIONS PANS LES SECTIONS.

Tont membre du Comgris qqui
s section devra faire arveni
1™ mai 1400, le Litre el

wipe faipe une eommunication ilans

au seerdtaire de eelle seetion, avanl le
le résumé de sa communication.

Jo.
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Pour Eciliter cotte formalité, le Comité exéentil vappelle les noms
ot ailrosses des seerétaires des seclions

1. Anatomie comparée, — M. Auguste Petit, rue Saint-André-des-
Arts, n® Go.

a, Anatomie deseriptive. — M. Rieflel, rue ile ' Eeolede-Medecine
n"* 7.

% Histologie el embryalogie. — MM. Betterer et Loisel. rue de
I'Eenle-de-Médecine, n* 15,

4. Physiologie. physique el chimie biologigques. — MM, Dastee, &
la Sorhonne: Gley, roe Mensienr-le-Prinee, n* 14: Weiss, avenoe Jules-
Janin, 0" ao.

5. Pathologie gréncrale ol pathologie expérimentale, — MAL Charvin,
avenue de 'Opéra, n® 11: Boger, rue Poreanlt, n” A,

6. Anatomie pathologigue. — AL Letulle, vue de Magdebowry,
n' g

7. Pathologie interne. — MM, Bendu, rue de I'Université, n® a8;
Widal (F.). boulevard Hanssmann, n* 1h.

8 Médeeine de lenfance. — M. Marfan, rue de la Boélie, 0" 3u.

g. Thérapentigue, — M, Gilbert, rue de Rome . 0™ 27.

10. Pharmacologie. — M. Chassevant, rue le Bennes, n° jo.

11. Matiere médieale. — M. Chassevant, rae de Bennes, n* 70.

12. Neurologic. — M. Marie (), rue Gambaceérés, n® B

13. Psychiatrie. — M. Ritti (Ant. ), asile de Charenton (Seine),

1h, Dermatologie et syphiligraphie, — M. Thibierge ({5}, roe de
Suréne , 0° 7.

15. Chirurgiegénérale, — M. Walther, houlevard Haussmann, n" 1.

16, Chirargie de Penfance. — MM, Broca, roe de MUniversite,
n° 5 Villeniin, rue Notre-Dame-des-Champs, n® b5.

17, Chirnrgie wrinaire, — M. Despos, rue de Bome, n® 31,

15, Uphtalmologie. — M. Parent, avenue de 'Opéra. n® ab.

1g. Laryngologie, rhinologie. — M. Lermoyez, rue de La Boctie,
n® a0 his,

ao. Otologie, — M. Gaslex, avenue e Messine, n® Jo.

a1, Stomatologie. — M. Ferrier, rae Boissy-d'Anglas, 0* 39.

aa. Obstétrique. — MM. Bar, rue de La Bodtie, n® 1a2; Cham-
petier de Ribes, rue de I'Université, n® a8.

23. Gynéeologie. — M. Hartmann, place Malesherbes, n® 4.

ah. Médecine légale, — MM. Motet, rue de Charonne, n1hin;
Thuinot, rae de I'Odéon , n* 8.

a5. Médecine et chirurgic militaires, — M. Catteau, Ministire de
la ruerre,
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6. Médecine navale. — M. Laugier, Ministire de la marine.
a7. Médecine des colonies. — M. Kermorgant, Ministére des colo-
nies. .

D" Husen, médecin d'état-major; H. 7, 8 et g, 10, 11, 12
1RgB. — Sur les moyens de retirer wne ean potable de Fean de

mer,

L'aunteur, apris avoir expost les g alités vequises 'une Lionme ean
potable, fait Phistorique de la distillation de Feau i bord el passe en
revue les diffévents appareils employés @ cel usage. Ineiderfiment , il
examine les méthodes., autres que la distillation, proposées pour débar-
passer les eaux des snlstanees qui. par leur présence en excis, peavent
les vendre impropres i la eonsommalion.

Voiei les eonelusions de ce travail, qui w’a rien doriginal . mais qui
constitue un bon résumé de la question :

L'ean peal dlre rendue potable :

1" Par lilleation

a* Par congélation el fusion constenlive;

3 Par distillation.

La filtration et la congeélation n'ont, en raison de la faible production
et de la complication des proeédés, quiune valewr theéorigque,

La fusion de la glace naturelle de Tean de mer ol sa Gilteation consi-
enfive peavent e |h|'uli||||l'*lll+‘lli nfilisées el encore pas l:mjuuw.

La distillation senle ne donne pas tomjonrs Lonte séearilé: elle exige
un long vepos du produit de Ta distillation.

L'adjonetion de I filteation & la distillation et surtout Fadjonetion ile
la distillation & Vadration artificielle et & la filtration séparée est la mé-
thode la plus parfaite.

Le procédé est enlitrement mécanique, Les appareils employés doi-
vent réponidre anx indications suivanles ;

v* [ls doivent tenir le moins de place possible ot avoir le plus faible
poids possibie;

a* Leur |]'iﬁ|.|n'_l{t'i_[]'|'| doit dre aussi simple que possible ;

2+ 1l doivent consommer Je moins de eharbon possible;

= Tls doivent tirer le plus grand profil possible de Ta ehalvr preo-
e

5o Tls doivent avoir la plus longue iurée possible:

i* Leur pmhwliun doit #tre la plos réguliven possible;

= Enfin ils doivent produire Feau potable en gquantité snflisante
LRE | TR

non senlement ponr 1a Boisson el les usages eulinaires, 1

pour tous les soins de propreté,
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Suivant lauteur, c'est appareil de Pape, Henneheryy et G* qui ré-
pomdrait le mivnx i lous ces desiderata. Une bibliographie tris compléte
aecompagne oo travail.

MESURES PRISES PAR LA CROIX-ROUGE BRITANNIQUE

DANS LA GUERRE CONTRE LE TRANSWAAL

{ The Lancet, 11 novembre 18y, )

i Le eolonel LS. Young sest rendu dans FAfvique du Sud
comme agent de fa Croix-Rouge, emportan les fonds e le matdrael ne-
erssaires pour agir an mieux sur place en se coneerlant avee le mudbelecin
en ehel de Parmdée en eampagne, afin dassister les malades of les blessés
non seulement de Varmée anglaise, mais encore des deus républiques
du Sl Afvieain.

a" Laos nhj:‘l!i néepssaires pone |Lu|'|:]i5nH.H'l'.lllE"l't1 d'un teain sanitaire
ont été enyvoyes i Durban. Un secoml matériel semblable an préeddent
pst en route. Enfin un train sanitaive complet, composé de sept voitures
avee cnisine ol tous les aceessoines nécessaires, est en construetion.

3° Un navive-hapital . aménagdt el duipd anx frais de la Croix-
Roupe. parl pour lee Suel e lr.".rl'iillll‘ alin de seeonder les llﬂ[lilzllll'
d"dvacnalion.

* La résorve des infirmibres de Uaemde tient lonles prétes i partiv
des infivmieres spécialement enteaindes ponre les divers hopitaux mifi-
laires.

Cnarante onl ili"ji'l |n'i:u' [rossession de lenr posie, el il en reste eneore
cont sur la liste, attendant leur tour de départ.

5 La brigade d'ambulance de Saint-Jean est préte a répondre i
toules les demandes qui pourraient se produire en fail 'infipmiers el
d'ambulanciers.

Plusicurs membres de la brigade ont déji été avisé; de se tenir
pris,

LIVRES RECUS.

Les sfrums thérapeuliques, par M. Léon Grimbert, doeteur és
SPTRMCE, — 0. Dain, t‘I"h’.lll‘. Pﬂl'll.‘l-. 'IHHII].
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Pathologrie exutigue , I tudles stalistupues el cliniques { Indo-Chine ).
par le D Grall, midecin-inspeclenr des eolonios, — 0. Doin, édi-
teur, Paris, 1900,

De la détermination des powroirs publics en matiere o hygieie,, par
M. A. Fillassier, docteur en droil. — Jules Rousset , éditeur, Paris,
1809

La tuberculose est curable : moyens de la reconnaitre et de la guérir,
par le I Ribard. — G. Carré et C. Naud, éditeurs, Paris, 1900.

Précis de dermatologrie , par le 1V Dubreuilli, professenr agrigd b la
Faculté de médecine de Bordeaux, — 0. Doin, dditeny, Paris, 1899.

La grouticletie on I diarrhée verte ches les nourrissons, par I
D Raffid. — 0. Doin, éditear, Paris, 18g9.

Précis de physique biologigue , par le D' Bordier, professeur agrégé
i Ia Faculté de médecine de Lyon. — 0. Doin, élditeur, Paris, 1899.

[ hypnotisme el ses applications la médecine, par le 1’ Weller-
atrand de Stockholm, — 0. Doin, dditenr, Paris, 18499.

Frude elinigue des lisions de I table inerne de Uapophyse mastoile .
par le D' Violle, — Fervet of fils, déditenrs, Bordeaux, 18gu).

Lecons de jJﬁﬂrm.rmmfymnuF-- ol de matitre médieale, par le 1¥ G. ou-
chet, professeur de la Faeulté de Paris, — O. Dain, éditour, Paris,

1400,

— e ———————————

BULLETIN OFFICIEL.

——_

NOVEMBRE 1899,

DEPECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU conps DE SANTE DE LA MARINE.

MUTATIONS.

1 povembre. — M. Sausoc, médecin de 2 clusse du cadre de Tonlon , est désigne
le marine, en Annam, M. fe D PPau-

pour remplacer an j0° regiment dlinfanterie d P
faos ile sjonr reglementuire a

cor, qui lerminera en jany jer p:-o-f-hnin les denx ann

In eolonie,
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M. Sampue rejoindra sa destination par le vapeur affrdté partant de Marseille le
1" décembre prochain,

fi navembre. — M. lo médecin prineipol Craove, duo port de Brest, sel désigné
ponr remplacer an 3° pégiment d'infanterie de marine, 4 Cherbonrg, M. le médecin
principal Canties , gni sera rayé des cadres de Factivité le 7 novembre courant, por
auite de son admission i la retraite.

MM. les médecins de 1™ elosse Avany (L.}, du port de Brest, embarqué sur ls
Chdteaurenault, et Gansare, du port de Toulon, désigné pour embarguer sur
I'féna , sont autorisés i pormuter.

& novembre. — M. le D' Giraon, do eadree de Tonlon, nouvellement promu au
grade de medecin de 1™ elasse, est affecté an port de Cherbourg, qu'il devra re-
Joimlre i son débarquement de I'Amival-Duperrd,

M. Coerix, medeein da «™ elosse , da eadre de l.'.barl:nurﬂ. eil disigndé pour rem-
placer sur le Dupiig-de-Ldwa (eseadrs do Novd) M. lo I Boosnox, gui lerminera
le 14y novembes eourant doux années d'smbarguement.

g novembre. — M. Aveenr, médecin de 1™ classe, du cadre de Toulon, est dé-
signé pour servir an régiment da tirsilleurs annamites en Cochinchine, an lisu et
place de M. le I Bapgr, précédemment désipné, el qui ne prat suivee sa destination
pour eanse de santé,

M. Avmeesr prendra passage sur le navire alfrété partant de Marseille le 1" dé-
eambre prochain,

M. Camnave, médecin de 3 classe, do eadre de Tonlon, eal désipné, sur sa de-
inande, pour remplacer au 4" régiment d'infantevie de marine, do garnisen o
méme port, M, le I Founxes, qui terminera le a3 novembre une année de servies
aux troupes en Franee.

Médecing principans.
11 novembre. — M. Kemisser , nouvellement promu, est allects au eadre do Brest.
M, Hervé (A-1-M.}. du eadree de Brest, passe, sur sa demande, i Lovient,
M. Devae, provenant de “adx"ssnnr, esl affectd an port de Brest,
M. Escuavaos , provenant de Madagasear, est alfeets au povt de Cherbonrg.

M. Ammier, actuellemenl embarqué sur la Charles- Wariel, passe, sur sa demande,
du cadre de Bochefort a eelni de Tonlon,

M. Covresrn, actuellement embarqué sur le Ganlois, passe, sur sa demande, dua
cadre de Cherbourg a celni de Toulon.
Médecing de 1™ classe.

MM. Lecoers, Domanros, Erounseo, Venoues ob Dosors, nouvelloment promus,
sonl alfectés o Cherbonrg.

MM. Sapaey of Bosus, détachés a Cherbonrgr, rejoindront Brest, lear port d'st-
taehe

AL Avnerr, do eadee de Lorient . setuellement embarque sne le Ghanzy, posse,
aur g4 demande ., o eadre da Toulon.

M. Gasprws, du cades de 'C:hl'l'llnlll'[;. omlml'qm'\ eur e Covard , passe, sor sa
demands, au cadre de Toulon,
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M. Oximus, du eadrve de Brest, actoellement sor le Ganlois, est affecté, sur s de-
mande | an eadre de Toulon,
M. Trcamn, provanant e Madagascar, ¢80 afllecté au porl de Lorient.

M. Lranisn, du eadree de Cherboarg, acluellement en pésidonee libre, passe, sur
sn demande, s esdre de Rochefort.

Medecing de 5° elasse.

M. Hesar (L1}, du cadre do Brest, embarqué sar lo Bougines, passe, sur si
demande, an eadre de Tonlon.

M. Founses , provenant du & régument de garnison , est affeeté, sur sa demande
au cadra de Rochefort,

M. Diwian, du cadrve de Bochefort, actuellement an serviee & Indrat, est alfecte.
sur s demande, an eadee de Toulon.

M. Lamon, du cadee do Lorvient, acinellement en sevvice i Boelle, est affecls,
sur sa demande, an eadre de Ghorbourg,

M. Dunagry, do cadree do Lovient, actoellement smbarqué sup I'Aube o5t alfecte,
sar sa demande, an eadre de Bochofort,

M. Vawgr, du esdre de Lorient , embargué sur le Chacles-Warrel , pst afllecté:, sur
sa demande, au endre de Toulon.

M. Lepisre ., da cadee de Cherbourg, emborgué sur U'Eure | passe, sur sa demande
au eadre de Toulon.

Pharmacien de 1™ classe,
M. Gavreer, nouvellement promu, est affecté an cadre de Brast.

11 novembee, — M. Mapmose, médecin de 1™ classe du eadre de Toulom, est
disigné ponr remplacer aw 13 régiment dinfanterie de marine, @ lM:.Jdu}{u::r-rl'l'.
M. le IV Vieierre . qni est placd, i eompter du 1™ janvier 1goo, en mission AT
du département des colonies. .

M. Musrine cejoindra sa destination par lo paquebot partant de Margeille le 1o di-
eembre proehain.

M. Vigrien, médecin de a° classe du eadre de Toulon, est désigné pour rem-
placer sur ['Elan | Ecole des pilotes), i Brest, M. le D* Dusows (H.), proms mmilieein
de 1" classe,

M. Béaory, médeein do o° classe du eadre de Lorient, est désigné pour remplacer
anx (rowpes 3 la Martinique M- le I Lecokun, pramn médecin da 1™ dnﬁfll". .

M. Béeory rejoindra ga destination par le paquebot partant de Saint-Nagaire lo
ai) déeembre prochain. )

M. Mesny (G. ), médecin de a* elassa du cadre de Drest, est désigné pour Tem-
plaeer sux hatteries dartillerie dans e port M. lo D" Vensoes, pommé médesin de
1™ classe.

M. 1o médecin de 1+ classe Evounseau, qui oceupe i Vicole-nnnexe de Tiurh"l-'nf'l
les fonctions de prosecteur d'anatemie, ne rejoindra Cherbourg. oiv il est alereté,
que le 1+ avril prochain. [ Avticle ab de Farrélé du 15 avril 15ag.)

16 novembre, — M. Gorrrs, médeein de 1™ elasse, du eadre do Cherbourg, 1'-'_~t
désigné pour remplacer sur le Lavoisier (eseadre de la Miditerranée ) M. le IF Mase-
nEL, i lorming fe 17 décembra proehain deux années d'embanjuemant.

AL Bonws, mdecin de 2 classe, do eadee do Toulon, est désigné ponr Tem-
acer, an dopil des dquipages de 1o Aotts & Cherbanrg, M. Jo 17 Gastex, qit -
ming le 1+ dicembra prochain un an de serviee & co poste.
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MM. les médecing de a* elasse Bemsar, du servies péndral & Rochefort, ot Le
Frocn, prévdt de 1le d'Aix, sont auterisés & permuter,

17 novembre, — M. Broguer, médecin de a° elasse do eadee de Lorient, est dé-
signis pour remplacer sor 'Extoc, stotion locale de PAnnam et do Tonkin, M. ls
IV lepros . o bermine le a4 Janvier prochain denx années d'embarguement,

. Brogoer rejoindra sa destination par e paquebot partant de Marseille le
17 dicembra prochain,

vy novembre. — M. Jacquens , médeein en chel du cadre de Cherbourg, passe,
sur sn demonde an cedre de Toulon, en remplacement de M. Georrror, retraité.

M. Bonor, madeein en ehof du eadee de Boehefort, détache a Cherbourg . est ap-
pelé i worvie i Brest, dans los mimes conditions,

M. Asenis, du eadee de Boehefort, détaché & Brest et ponvellement promo meé-
decin en ehel, est appelé an eadreo de Cherlourg, en remplacement de M, Jacovews,

M. Ievos, du eadree de Brest, nouvellement promu médecin principal , est affeeld
an mime port,

M. Brexaver, en serviee & Guérigny, promu médeein de 1™ classe, esl allecle na
eailpe de Cherbourg.

M. Aspud, médecin do 2° elasse du eadre de Toulon, est désignd pour remplacer
i Goérigny M. Rexavwr.

aa movembre, — M. Punp, médecin principal , du cadree de Gherbonrg, actnelle-
ment en conpé, est alfeets, sue sa demande, an cadee de Towlon, en remplace-
ment de M, le 1 Barefur, retrailé,

M. Manres, midecin de 2* elasse | nonvellsment promu médecin de 1 elasse, du
eadroe de Brest, est allfeelé an port de Cherhonrg,

M. Saties, médeein de 1™ elosse du eadee de Brest, est lll"!i{';ﬂé [ I'I'“lllplu'luﬂl"l'
au 17 régiment de tirailleors onkineis M. le D7 Pracseos, nomme médeein prin-
cipal, '

M. Sataon rojoindra sa destination par le vapeur alfrété partant de Marseille le
(" janvier 1goo.

45 novembre. — M. Gunaen , médecin de ™ classe du eadre de Cherbouryy, eat
disigné pour remplacer au & dépdt des équipages de la flolts M. le I Ducros , qui
termine le 8 décombra prochain denx anndes de service & ce poste.

ag novembre, — M, Laver, médecin de 1™ classe du eadre de Toulon, est dé-
signé pour conlinuer ses services au 11" régiment d'infanterie de warine, sn Co-
chinehine, en remplacement numérique de M. | D' Fontoos, rentrant en Franee
pear cause de sanlé, — Embarquement a Marseille la 14 janvier 1gou.

PHOMOTIONS.

1" novembro, — Par déeret en date du 3o octobre 18gg, rendu sor le rapport
du Ministre de Ja marine, a &6 promn dans le corps de samté de la marine, pour
prendre rang da 3o oclobre 185 :

Au grade de weédecin de 1™ cloase :
{4 tour, choix. )

M. Gisuen {Joseph - Jean), midecin de o* classe, en remplacement do M. Gacas,
plaet hors eardpes.
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y novembre. — Far décision ministériclle en date du 8 novembre 18g9, MM, les
midacins de a® classn Erornyean (A1} et Nesaour(CIAF. ). gui figurent en tile

de liste sor be tableau davancement pour le grade de médecin do 1™ classe, dressé
par la commission de classement pour année 1geo, ont été inscrits d'office & 1a
suite du lablean établi pour 1809,

(1 novembre. — P'ar déerel en date du g novembre 1850, rendin sur le rappert
dn Ministre de la marine, onl élé promus dans 1o eorps de ganté de lo marine,
pour prendre rang du 7 movembre 1894 :

Aw grade de médecin principal :
(1" lour, anciennald.)

M. Kmssen [ Prosper-Léonard), médecin de 1™ classe, on remplacement de
M, lo docteur Cartier, reiroitée.

Au grode de mélecin de 1" elasse
{2*" lour, aneiennokbd. )
M. Licoscr (Henri-Pierre-Louis |, médegin de a® closse, o remplacement de
M. Krissgn . pramu,
{a" tour. aneiennetd. )
M. Dunanrox :i:llarlcs-hnluiuwﬂnnnré}. midecin de a* elaxse, en remplacement
de M. le doctenr Lavpouas, retrailé.
{3 tour, ehoix. )
M. Erovnsesn { Amédéa-Léon |, médecin de 2° classa, on ramplacement de M. le
doctenr (MZaRDEL, relroité.
(1™ Lour, anciennetd. )
M. Veneurs | Justin-Jean-losephl, médeein de 4 classe . en remplacement de
M. le D' Mormueui, pairaiti.
{ o* tour, anciennclé. )
M. Drporz LLudmir.-Hnria-Mhart'p. médecin de a° classe, #n romplacement do
M. le I Casvriian, retrailé.
Au grade de phormacien du 17 elusse :
(9 tour, ancienneté. }
M. Gaoraer [Jules), pharmacien de a* classe, o vemplacement do M. Pennon,

relrailé.
17 novembre. — par deerel en dote du 17 novembre 1Bgg, rendu sur le rap-
port du Ministra dit la marine, ont @ promus duns le corps de santé dela maring

pour prendee rang du 18 novembre 1890
Au grade de médecin en chef :
M. Aweun (C-AMG), midecin principal, en remplacement de M. le D' GEoP-
yro¥, relraite.

Au grade de midect prineipal :
{a* tour, choix.)

M. Prron (A-M-F.). méderin de 1™ classe, on remplassment de M. le D Aseuis

promu,
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Au prode de médecin de 1™ classe :
{ & tonr, choiv.)
M. Mesaour (C.-1-F.), médecin da 2° classo, on remplacement de M. le D' Piron,
F]'fhl'l'l'll-
a3 novembre, — Par décret on date du 2o novembre 1Byg, rendu sur le rop-
port du Ministre de la marine, ont été promus dans be corps de santé de la marine,
pour prendre rang du a0 novembre 1849 :

Au grade de médecin principal :
(1 tour, anciennetd.)
M. Puseseos (L-E-G.), médeein de 1™ classe, en remplacement de M. le
I¥ Banmiue, retraité,

Aw grade de médecin de 17 cluase :
{1 tour, ancienneté, )
M. Mapmy (Y.-M.), médegin de a2° classe, en remplacement de M. le IV Pra-
BNEUR , promu. =

nONGES ET CONVALESCENCES.

8 novembre. — Une prolongation de congé de convalescence de brois mois,
i solde entiére, & compler du ab octobre dernier, pour en jouir a Sainte-Mavie-
Sield  Corse) et Paris, est accordée & M. le médecin de 1™ classe Emwr, du cadre
e Toulon.

10 novembre, — Un congé pour affaires personnelles, de deuy mois i demi-solde,
4 compler du 13 novembre 18gg. est accordé i M. le D° Bermiar, médeein de
1™ elasse, du cadre de Cherbourg.

Une prolongation de congeé de convalescence de trois mois, & solde entivre, est
aceardde i M, Pesox, médecin de o° elasse, do cadre de Rochefort,

19 novembre, — Par décision ministériclla en date dn 11 povembre 1849, un
congé de convaleseence de trois mois, i solde enlibre, a é18 accordé & M. Guinee
wirs (L-A.), médecin de 2* classe du cadre de Brest.

Une prolongution de conge de convalescence de trois mois, i solde entiére, 4
compler du 1o vovewhre 18ug . esl accordic 8 M. Capwy | médecin de a” elassa,
du eadre de Rochefert.

98 novemhre, — Par décision ministérielle du a7 novembre 18gg, une prolon-
gation de congh de convalascence de trois mois, & solde entitrs, est accordée 4 M, le
D' Geay ok Corvarkrre , médecin de 1 elasse, du cadre de Rochefort,

DEMISRION,
{ Aelivité. )
12 novemhre. — I"ar déeret en date du 10 novembre 1899, rendu sur le rap-
port du Ministre de 1o marine, a £ accoptée la démission de son grade, offerte
g M. Mazor (Julas-Cisar) , médecin de 2 classe de la marine.

KETRAITE.

a novembire. — Par décision présidentielle du 31 oetobre 18gg, rendue sur e
vapport du Ministre de Ta marine, M, Byariur  Joseph-Liogold |, médeein prineipal
de o mavine, @ 0% admis & faive valoie acs droits 3 Ta retraite, & ilee aneiennal:
et servier s el s sa demamle, d eompler du 2o novembree 1844,
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LEG 108 1 HONXEUR,

q novemhra, — Par areélé ministériel en date du & navembre 18qq. va e di-
erel du 7 novembre 1898, et sor o proposition de M, la sontre-nmiral eliefl d'6tit-
major général de lo maring . M. de D7 Bwuy (J-M.-A.), médesin de 1™ cjagse da la
marine . est inserit d'office an tablenn de coneonrs de la !..1':';i0|:| @' honnear pour ln
geade Tofficier. Serviees sxeeplionnals. ( Mission Marchand. |

RESERVE.

o novembre, — MM, les médecins de a® classe de réserve Avwot | Frangeis-Au-
guste) et Le Miscimn (A-M-A.), du port de Cherbouryp, sonl maintenus, sur leur
demande, dans e eadre des officiers de réserve de l'armée da mer, i Fexpiration

du temps de servien oxigh par la loi do recrutement (article 8 du déerot du
ab juillet 18g7)

M. o médecin de 2° classe de réserve Borngosss | Eugéne-Louis-loseph ), du port
de Cherbourg , esl maintenu, sur sa demande, dons le cadra des ofliciers de ré-
serve de Parmée de mer, 4 expivation da lemps de service exigé pour le passage
légal dans Varmdbe tervitoriale (art. 8 du déeret du 23 juillet 18g7).

Par déerel du 23 novembre 18gg ., readu sur lo rapport duo Ministre de la marine
anl élé nommnés dans la réserve de Parmée do mer, pour compler de la dabe d
leur radiation des contriles de activitd :

Au grade e medeein en chgf:

M. Georrnor | LambertMaxime ), médecin en chel da la marine, en retraile; ol
affectd au port de Toulon.

Au grade de mididecin Prllnr.'rjlnl':

MM. les médecins principaux de lo marioe, en relraile , Canmen { Adrien-Marie]
ol Banging {Josaph-Leopald ); sont affectés au part de Toulon,

Au grade de medecin de 17 classe :
MM, les médecing de 17 classe de la marine, en retraite ;
Bizanoke. {Jacques-Georges-Maximilien }: @5t affeeté au porl de Cherloury;
Mowtneci | Dieudonns-Samuel-Nicolas-Alfred ); est affecté au port de Boclicfort;
Lasvousn (Jean-Baptiste-Marie); est affecté au port de Brest;
Casrerian | Honoré-Léon); est affecté au port de Toulon ;
Pareanoy | Francois-Matburin-Tranquille ): est affecté au port de Rocheforl.

An grade de medecin de o° classe :

M. Mazor | Jules-César|, médecin de 3° classe do la marine, démissionnaire; est

affecté an port de Lorienl.
Au grade de phavinacien de 1" classs,

M. Prsnow Auguste-Edonard ), pharmacien de o classe de 1o marine, en re-

traite; est afllecté au port de Brest,
HOBS CAppEs,

21 novembre, — Par décision ministériclle du a0 novembre 18gg, M. Mar-

otk ([h-J.-E-E.), médecin de a* closse, du eadre de Toulon, a été plact hors

cadres, a compter du 18 déicembre 1899, Pour préter son eoneours i la Sociélh des

chantiers et atelicrs do 1o Gironde, & Bordeanx, par upplication du déeret du
19 juin 1B&G.
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