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ETUDE SUR LE DEVELOPPEMENT DES APPRENTIS. b

ETUDE
SUR LE DEVELOPPEMENT DES APPRENTIS
A L'ENTREE ET A LA SORTIE

DE L'ECOLE DES OUVRIERS MECANICIENS
DE LA MARINE ,

par le Dr LACARRIERE,

MEDECIN BE 17" CLASBE DE Li MARINE,

L' école des apprentis ouvriers mécaniciens, ouverle i Lorient
en novembre 1900, recoit des jeunes gens de 15 ans g mois
i 17 ans, qui en sortent, aprés un séjour de cing semestres,
avee le brevel d'ouvriers mécaniciens de 3¢, de 2 ou de
1™ classe. Les apprentis peuvent cependant par leur travail
franchir une ou méme deux divisions , ee qui réduit leur temps
de séjour & deux ans et & dix-huit mois. L'élimination peut étre
prononcée pour mauvaise conduile el inaplitude. Dans ce cas,
celui qui en est Pobjel conlinue ses services comme malelol
sans spéeialité,

Les entrées a 'éeole ont lien en avril et en octobre; mais
ces dates ne sonl pas absolues.

Aprés la visite médicale @ Uentrée, les jeunes gens sont ha-
billés, mais ne signent leur engagement que dans le délai d'un
mois ou dans un délai prolongé jusqu’a ce qu'ils aient 16 ans.
Durant eet intervalle, ils peuvenl se familiariser avec le ré-
gime de l'école et y renoncer en connaissanece de cause, en 8e
faisant réclamer par leurs familles.

Tous les candidais élant, @ leur arrivée, pesés, toisés el
mesurés, J'ai pu collationner les indices de 1,300 jeunes gens
et plus, que jai divisés en deux catégories : cenx ayant moins
de 16 ans 6 mois et indiqués par le signe —; ceux ayant plus
que cet dge et indiqués par le signe . 1l est bien entendu que
les chiffres cités ne sont pas les chiffres officiels, des indications
parfois insuflisantes et que je n'ai pu compléler m'ayant obligd
d'éliminer de la statistique un certain nombre de sojels.
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ti ETUDE SUR LE DEVELOPPEMENT DES APPRENTIS

Dans la premiire partie de cetle élude, jexaminerai le re-
crulement el la constitution des apprentis, lels qu'ils se pri-
senlent & Ventrée, ot jessaierai de tiver de et examen des
conclusions relatives au recrutement.

Dans la deaxiéme partie, jétablirai la comparaison dua dé-
veloppement physique & Tentrée el & la sortie, el P'inflluence
que le régime suivi a P'éeole peut exercer a cet égard. Pour la
sortie, les recherches porteront sur un nombre beancoup moins
élevé de sujels, les deux premieres divisions étant déja sorlies
avanl mon arrivée sans avoir ¢1¢ mensurées au départ. Ce n’est
done que deux divisions l]Lli seronl l'ohjl:l de ces recherches.
De plus, Peffectif & la sortie est moindre qu'a Tentrée, du fail
surtout des éliminations et des sorties anbicipées, qui em-
portent sur les diteirs et les réformes,

Dans la troisitme p.‘lt‘lize,,jf' Ill'l_'llllj!:il',l’ili des modilications au
régime de Péeole,

PREMIERE PARTIE.

Recrutement.

CHAPITRE PREMIER.

1* Régions géographiques. — Le recrutement s'opérant dans
toute la Franee, et les commissions de classement proposant
les admissions au prorata des demandes par régions, il s'en-
suil que les départements du littoral sont les plllﬁ largement
représentés, el ce, pent-éire, au détriment de la Marine, qui
aurait intérdt & attiver chez elle des sujets des départements
non marins, les candidals du littoral devant, plus tard, y
entrer presque fatalement par la voie des engagements volon-
laires.

En se reportant 4 un (ableau de répartition par régions des
entrées, on voil que le Nord y figure dans la proportion de
th p. 100, le Nord-Ouest de A5 p. 100, le Nord-Est de
1 p. 100, 'Ouest de 13 p. 100, le Centre de a p. 100, I'Est
de 3 p. 100, le Sud-Ouest de 6 p. 100, le Plateau central de
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DE L'ECOLE DES OUVRIERS MECANICIENS DE LA MABINE. 7

a p. 100, le Sud de 10 p. 100, Le Nord-Ouest et I'Ouest en-
trent done pour 58 p. 1oo dans la proportion de Peffectif
total et, dans ces rdgions, les départements bretons ont la
pluﬁ forte majoril.&

a® Milien social. — Le recrulement de ces derniers se fait
en général dans des familles pauvres, trop souvent, hélas! ra-
vagées par aleoolisme el dont les rejetons héritent de In tare
des ascendants un développement moins prononcé. La race
elle-méme se développe moins précocement, el beaucoup de
candidats de ces régions se présentent conservant encore des
caractéres d'infantilisme et offrant un contraste frappant avec
ceux originaires des régions du Midi qui, développés plus tot,
ont 'apparence d’hommes déja formés. Ces diversités ethnolo-
giques dans le recrutement peuvent légérement influer sur la
moyenne des mensurations. Nos tableaux n'accusent cependant
que des différences peu sensibles avee celles des auteurs opc-
ranl dans des régions diflérentes. De plus, le milieu social
d'origine de la plupart d'entre eux est encore une cause de di-
minution des éléments de mensuration, le milien ouvrier
d'usines élant reconnu comme moins développé que celui dont
les membres vivent an grand air, et c'est ce que, dans la suile,
nous démontrera la comparaison des apprentis mécaniciens
avee des éléves d'aulres écoles ol une plus grande part est
faite & la vie & T'air libre el aux exercices physiques.

CHAPITRE 10,

CARACTERISTIQUES PHYSIQUES & L'ENTREE.

Conditions physiques exigées. — Les conditions physiques im-
posies sont les suivantes :

Taille, 1+ m. bo; poids, 45 kilogrammes. Le réglement ne
préveil pas de minimum pour le périmétre thoracique.

1* Tailfe. — Les tailles les plus nombreuses sont comprises
enlre 1 m. b8 et 1+ m, 68. Le pourcentage varie irrégulibre-
ment pour chaque laille et pour chaque dge,
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2" lpids. — Le poids 1e plus [réquent est eelui de bo kilo-
rrammes. Sa fixation, au début, comme poids minimum pour
Fentrée & I'école, éliminail 15 p. 100 des sujels admis actuelle-
ment avee le poids minimum de 45 kilogrammes, Les poids
les plus nombreux sont compris entre 46 et 6a kilogrammes.

3° Périmdtre. — Les périmitres le plus souvent constatés
sont eeux de 78, 79 et Bo eentimétres. Le périmbire & 74 centi-
métres commence 4 acquérir une cerlaine imporlance el la
conserve jusquia celui de BA centimitres. Le piérimétre 7/
pourrail étre fixd comme minimum sans nuire au recrutement,
ee qui ne déterminerait qu'une élimination de 3 4 4 p. 100,
c'osl-d-dire de six & huit candidals par promaotion, chaque
promotion variant de 1ho & 200 présentés. Les denx calégo-
ries sont indgalement répartics dans les différents périmétres,
sans que l'on puisse établic un pourcentage plus élevé en fa-
veur de la plus dgée.

Le pourcentage le plus élevé de la taille = 6.11 p. 100 pour
i om. Bh: e pourcenlage le |'I|l|§|- éleve du périmélru, m.ﬁ?
p. 100 pour o m. 78, et le pourcentagele plus élevé pour le
poids, 10,70 p. 100 pour Ho kiloprammes,

e Combinaison de ces éléments (tableau ci-contre). — De la
différence entre la demi-laille et le périmdtre il résulte quele
périmitre ne dépasse la demi-taille que pour les petites tailles
de 1 m.bo a1 m by De s mo by d1 mogd, la différence
en moins commence el saccenlue pea & peu, mais pas régu-
lierement , jusqu'a + m. 75, ob elle acquiert une différence de
h centimiires en moins. La supériorité du périmétre sur la
demi-taille pour une taille donnée n'est done vraie que pour
les petites tailles et ne saurail élre invoquée comme élément
d'appréciation pour juger de Paptitade physique d'un can-
didal.

Le périmitre croil avee la taille. Ainsi de + m. 5o & 1 m. 75,
on trouve une augmentation du périmiire de 6 centimbires
environ, mais non  proportionnelle & Paceroissement de la
taille. Le rapport du périmittre i la taille, qui est de 51 p. 100
pour 1 m. ho, wlest plus que de 47 & 46 p. 100 pour une
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augmentation de taille de 25 centimétres, d'ott une diminu-
tion de & centimétres environ pour 100, de 7 centimétres pour
i m. 76. Pour une augmentation de taille de a5 centimitres,
riill.ﬂlllﬂnhlti(ll'l du pl&l"‘lul;'h"l‘! n'est que de 6 cenlimelres, au
lieu de 13 centimbtres en cas d'accroissement paralléle des
deux ¢léments.

Le poids augmente de 17 kilogrammes enlre les limiles
extrémes des tailles observées. En retranchant le poids moyen
du nombre de centimitres de la taille, on obtient une diflé-
rence en moins qui s'accentue avee laugmentation de la taille.
On ne saurait done admellre que le nombre de kilogrammes
d'une taille donnée doit étre égal aux décimales de cette taille,
la différence entre ces deux termes élant parfois considérable,
de &4 19 eenlimidres,

Le vapport du poids & la taille varie de 30 & 36 p. 100;
il subit nne augmentation de 6 kilogrammes environ pour 1oo;
de 10 kilogrammes environ pour 1 m, 75, Si le poids et la
taille g'aceroissaient paralltlement, un poids de 53 kilogrammes
corvespondrait & une taille de 1 m. 76, Or ce poids est de
63 kilogrammes; le poids s'aceroit done proportionnellement
et d'autant plus que la taille est plus élevée. Pour uno aug-
mentation de 25 centimitres de taille, Favgmentation réelle
du poids est de 19 kilogrammes environ, el ne serait que de
7 kilogrammes si 'aceroissement de la taille el celui du poids
dlaient parallizles. E

EN RESUME.

DIMINETI0N AUGMENTATION
BU RAPPUNT DU 'iﬂllrl'li D EAFPORT MBS
b la aille, b la taille,
De v Sodam. 55,0000 000. 1.5 1.0
De s m G0 A s m. B0veevsvvans 1.0 0.0
Deam, God v 6w ssvnnne. 1.0 1.0
Deotome G54 1 m. LT 0.0 1.0
Detmogodsm9b.cnenen, 0.5 5.0
o
Toraue, ..... . hh .5

—

La diminution du rapport du périmétre a la taille dimi-
nuant avee fa laille, le périmétre diminue done proportionnelle-
ment d'antant moins que la taille est plus élevée,
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L'augmentalion du rapport du poids i la taille s'accentuant
avee la taille, le poids augmente d’autant plus que la taille est
plus élevée.

{ Taillr moyenne.. .. ....... 1 m. 61
Poids moyen. ... vvvenn.. o Kilogr. 5

Pévimétee moyen. . .......  om Bos

i Rapporl noyen enlee la taille

leunes pens de
16 & 17 ans, R
ol e plrtmttee. . e l'J!}

|Ia|1||u|'1 moyen enlee la Laille
ol lo Pni:lu ........ i !

Ouelle est la valeur physique de ces jeunes gens? Les va-
leurs numériques des docteurs Pignet et Thémoin peuvent-elles
nous renseigner a cel dgard ?

Coeffivient de robusticité da 17 Pymet. — Lo D' Pignel, se ha-
sant sur les mensurations pratiquées ehiez Padulte, a établi un
cocllicient de robusticité en retranchant de la taille la somme
formée par le poids et le périmétre thoracique, le nombre ex-
primant le périmétre étant considéré comme entier. Son échelle
des valeurs numeriques va de o & 35,

[ trdsforle ooooniia il ver 0@ 10

forte. . isusierinesvinaiiasi 11 @b

bonne . oeoens e isserais a3 e

Conabilulien TOOYEIIE . v vsvnvenaansnns ve g d ab
T e e afi & Ao

teds fnible. o cvvwwsianses vrs 31035
| médiere, au-dessus de.ooooes 35

Des mensuralions pratiquées chez des jeunes gens de 16 &
17 ans il résulte que le périméire n'est égal ou supérieur i la
demi-taille que dans les petites tailles, et que, pour les tailles
dlevies, la différence en moins alteinl & centimétres environ.
aulre part, pour une augmentation de taille de 2b cenli-
metres, laugmentation du périmétre est de 6 centimélres, soit
une augmentation de 2l p. 1005 pour le poids, l'augmenta-
tion est de 19 kilogrammes, soil 68 p. 100. L'augmentation
du poids est done pris de trois fois plus élevée que celle du
périmetre. Dans ees conditions, & défaut d'un accroissement
presque parallele du  périmétre et du poids comme chez
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l'adulte, la somme du poids et du périmitee & retrancher de
la taille sera moins forte que chez Padulte et la diférence de ces
deux sommes sera IIIIIH ¢levie, dof un coellicient |Jina' Failile.
Pour les dilférentes tailles, le coellicient de vobusticiteé oseille
entre les limiles ettrémes de 24 et 35, qui ne se rencontrent
quiune senle Toiss il est compris le plus souvent entre afi el 31,
cest-i-dive que Pensemble des examinés de 16 & 17 ans aurait
une constitution faible, La différence entre les prandes et les
pelites tailles est peu sensible, Vangmentalion de taille de
2b cenlimiires élant compensée par une augmentalion de 6
du périmétre et de 15 du poids, Le chiffre de a8, exprimatil
le coeflicient moyen, peal étre considéré comme exprimant la
valeur physique & dige de 16 & 17 ans, mais ne peat ére
comparé avee ceux de Péchelle donnde par Fauteur, qui ne peut
dire appliquée quii des adultes dont le développement  est
sinon encore complet, du moins plus avancé, grice i aug-
mentation des rapporls du périmétre et du poids avee la taille.

En recherchant le coellicient chez des enfants plus jeunes,
on constate qu'il est dautant plus faible que Fenfanl est plus
jenne. En se reportant au lableau n” 4, on constate que pour
les enfants de 14 & 17 ans (Carlier), la taille de 4 & 15 ans
augmente de 6 centimitres alors que les deux antres éléments
angmentent de 7, que de 15 & 19 ans & une avgmentation de
taille de 8 centimétres correspond une augmentation de 13
pour les deux autres éléments. A partic de 15 ans, la somme
du poids el du périmetre s'aceroil beaucoup plus que celle cor-
respondant i Faugmentation de Ta taille.

Le coefficient de Pignet ne peul done étre appliqué d'une
maniire absolue qu'aux adultes ehez lesquels les éléments de
la mensuration, poids et périmitre, sont en rapport plus con-
stant et plus élevé par rapport i la 1aille que chez les enfants.
Pour le rendree applicable aux dillévents dges, il conviendrait
o d[‘ I‘ﬂ[!lml'll‘l' l“ i‘él']]l'lll! Ii'.ﬁ l‘lll’llil'il'.ll!ﬁ UIP'L['.IILI?_‘ E‘I I'hi“ll.]l!
dge, mais de prendre pour coctlicient le cocflicient moyen de
chaque dge dont le chiffre indigquerait o valeur physique
moyenne que devrait avoir Uenfant & cet dge. Ge chillre serait
évidemment toujours inférieur i celui de I'adulte , mais sa con-
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slance pour chague dge donnerait, avec une exaclitude sufli-
sanle, des renseignements utiles et commodes pour le recrute-
menl.

DEVELOPPEMENTS A DIFFERENTS Ages'!,

“ = COEFFI- RAPTFORT
MIMETRE —— | p—
daes, TAILLE. | POIDS. OLENT du
THORACIUE. de ] ".‘"D' FERIMETRE
nantTiit . g Lille. | g !:iilﬂ.
millim, | kiloge. | millim, peotou | p.oton
1503 | &) oo o q1h 38 ET] LH
tnt )| abon | 33 off o.664 i 23 L]
¥ ans. Enfants de broupe
& Penirde, {1‘.".|.|“_t_ thgn | b1 ge 7yl 36 7 L
15 ans. Mouvsses b 1"en-
trée, { Mavam. ) .. ... t.5a6 | &6 oo o.7hy Ei 4] ag i
16 aoe. (Paguiane ). | 1 486 | 3y 36 o.figh do alh 46
1h o, (Canteen.) ..o 1.606g | 46 194 0,548 ah ET kg

16 aps. Enfauts de trou

& 'eniede, | Canvien, 1.060h | B oo |..1S;'| dJa T [t
16 ons. Mousses npl'h!

3 semiestres it 'eole.

L 1.580 | B3 an 0.791 ' 1] Sa
17 ans, (Paorane), oo ) 1.008 [ 63 oo o716 37 sl iy
17 ans. Enfunis de lroape

i 'enirde. :ﬂ.nl.r:n.r. 1881 | Gh oo 570G Ao _ 23 48
17 aus, Enfusta de temig

apris séour b Véeole.

[Cambren, )i caonvenns 1650 | 5B gaf o, 8l al an T
16 5 17 ams, |'|i||ll!"li|.i.'r

mideaniciens b Pepirde, 1.61a | Gh a5 w 3o gk L l'lg

17 ams. Mousses nprés
i semeaties b 'deols,
(Matmes. ) oonnnn .4 udiaq | bg oo o.891 1] 35 53

17 ans 6 mois. Mousses
aprés 5 semestres |
Uéeale. {Matmis). ... | 1.608 | 65 oo 0. 864 g a4 53

Divigion €. 18 ans & maois
b 19 ans G mois, Ap-
prentis mivaniriens
pprés G semesires b

:

AT .':u 79 . A55 an an 1]
Division [, ¥ ans 6 mois
B 19 ans 6 mois. Ap-
preolis  mécaniciens
aprées 5 semestees b
Péeole., ... N T :';? vh o.873 g a4 5a

|

D G Marms, Avehives de médeeine navale, 1goa, L LXXYIL, po afa,

page 12 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=12

BBEITH

PERIMETRE ET POIDS MOYENS SUIVANT LA TAILLE.

1 w. 50, 1w 51, I w. 58, 1 w. B35, 1w 54, 1w 55. 1 u. 56.

DESIGNATION. e | 5

Nombre total par catégories. ... ., 3_—.--=--_-— it | | | [ | T

Y
=
-
i iy 12 12 g afi 36 55
S Moyenne du périmétre. . . ........ o.770 | 0,770 0783 (0.775 l0.790 [ 0.7g0 | 0.770 | 0.776 | 0,757 | 0.781 [ 0776 0.790 | 0.780 | 0.784
| | Demi-taile................... . 0.750 0.755 o.760 0,765 0.770 0.775 0.780
E' ) + + + + + + 4 + - + + + +
s Diffirence en plus ou en moins.. .. | 0.09 | 0.08 |0.027( 0,09 | 0.03 [ 00l (0,005 vot1|oo1d|o.011 oo (001 ¢ |o.00h
) §og < . H =
& | Bapport du’ périmétre & la taile} 5. 8 i a0 b a1 ao I an 48 | 5o i 8 | be bo | do
2, (p- to0)oue. .., e B1 hg.b

Poids moven .. ........o.u.. s ARG Agtel B9t B f7t o) hyta| ARt a| GG 8| A8 &) dq¥g| Bo' 3| fig* 4| 50" 2| Do" 3| '3

Rilkfewnce. o wabos do guide moyen) 4+34| 3o 3 20| K 00| a* 70| 3*Bo| 613 4* o 6 o 384 5*57| 4 75| 5' 61| 5' 66

aver Jes décimales de la taille, | [ 7
l 3 3
Rapport du peids & la taille (p. 1000 n% 5 > l d1 | S| da ) 51| do | H 3o | Ba 3'31.539 l da | da

Rapport du  poids an p-enmelrel. By | (i
(P 100)ccinnnnininen e | tio

]
$2 | Bo Ga fio by fin lia i 63 | L l G G

Coeflicient de robusticité | Praxer). . $ 28 I *6 ; aty a7 | ah | a5 | 30 | a8 | a8 | a6 I 29 J i l aB | a8

Nombre {olal par catégories, . ..... ok T— -T T __..;.ﬁ-.__d __...-9_..._,_,.,__.._8_9____,
Movenne du périmétre........... 0,785 0.788 [0.783 | 0.7Bh | 0798 | 0784 n.';B.'lin.jg'J o.796] 0.794 u.’;gﬂlo.am o.8oa [0.700
Demi-taille . . . .. I 0.785 0.790 0.795 o.800 0.805 o810 0815

+ - - + = - & fin - - = = =
Différence en plus ou en moins. . .. ¢ |o.00d|0.007 00060008 |0.011|0.016]0.006]0.0000.011]0.017|0.00q 0.013]0.016

Poids moyen........ i S co.| 50'of 50 5| Sot 6| Ho*a| 5a' 1| 5a*3| 526 Gatg| 5at 4| 530 H3'a| 5345 535 544

Diffé i i kit . T e, i i e f en
"avee low décimates dea aile- -y 097| 6°50| 70| 7°75] 6*8a| 574 | 7134) 75| 8" 5a| 76| 87| 8 ha o 43] 850

Rapport du poids a la taille (p. 100).| 31 31 31 3 da [ 3a $ 3 39 o4 ; 32 | 32| 3a | 32 | 3a | 33
' 1
Rapport du poids au périmétre) . . - | 66 | 65 | = B
[ G00) oyt sensmpnersmnans W0A] 65 | 861 O8 | G0 P66 b 65 1 87 ] 07 ) §G |66 WY
1 I
Coefficient de robusticilé (Piexer)..| ag | ag 29 | ag | a8 | sk if 3"3'!' t,l’fl : 3o 22! % | 59 | 30 | 3o
Valeur numérique (Tafwors) .....| ' . ¥ 1 s | 2.90 | 2.1 ’ o " # ] "
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PERIMETRE ET POIDS MOYENS SUIVANT LA TAILLE. (Sume.)

{Taéwors). ............

1 . G4, 1 m. 60, 1 w. 66, 1w 67. 1 m. 6. 1w 69,
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Pour un méme dge, les chiffres de la taille, du poids, du
|Jl|§ri métre, sont lres variables suivant les auteurs. Ces diffédrences
ne tiendraient-elles pas aux milieux dilférents dans lesquels
onl été pratiquées les mensurations ? Les médecing mililaires
¢ludiant des sujets qui doivent remplir des conditions d'apti-
tude sans lesquelles ils ne sauraient dtre admis dans les éeoles,
bon nombre de candidats sont liminés an profit dela moyenne,
(qui bénéficie de la non-figuration de ces insuflisants dans les
stalistiques. Les chiflres donnds par Pagliani aceusent en effel
une différence considérable avec cenx donnds par Mathis el
Carlier el cenx élablis pour les zlppri!nliu ouvriers meécani-
clens.

Le tablean de la répartition des entrées par dépariements
el [ 1':'!gi|'|ll.-‘~ ||||I'I.E'.ﬂ a titre d'idicalions o les recherches
i poursuivee plus qui titee de renseignements, une colonne
iles coeflicients moyensdes apprentis entrés, Pour la plupart des
départements les entrées onl éé trop pen nombreuses pour
qu'on puisse prendre en considération leur coeflicient. Pour les
aulres le coefficient oscille entre af (Gironde) et 3o (Sadne-
el-Loire et Pyréndes-Orientales). Les départements bretons, qui
forment Uélément le pius 'm'upm'l:ml du recrutement, ont un
coellicienl moyen.

Coefficient duw D7 Thémoin V), — Le 1Y Thémoin propaose d'éta-
blir la valeur numérique de UVindividu daprés la totalité de sa
masse oblenue par la somme des trois [acteurs @ taille |
poids 4 pévimitre thoracique. 11 fixe ainsi son échelle :

forlos. . o o aees IR 3.0 a4 30
Constitulions ¢ Meyennes. ..., eee oo nnn A hoay
| faibles, . o.o..unt Y BN IR

Celte échelle ne comprend pas assez de catégories. Elle ne
comprend dans la catégorie supérieure que des sujels d'une
robuslicité exceptionnelle, telle que des sujets avant dans

WD Tudwors, Archives de médecine navale, 1903, L LANIX, po 380 o
. LXXX, - ah
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éehelle de Pignet des coeflicients se rapprochant de o ou méme
le dépassant n'y ligurent qu'an dernier rang. C'est ainsi par
exemple quun apprenti (réformé d'ailleurs pour tuberculose),
dq'-pin-is:lll!. de 5 la limile ﬂ-lll'll"l'i.l'llr'l’ de E'iljrlll'.l, ne ligum dans
I'éehelle de Thémoin quavee le coellicient 3.43 :

Taillec i vvinsaainiia PR A A P 1. dig

Poida- . . ivieains R PR TR sovrreas 70 kilogr.

Périmélre . . ...... RSN L S L R o . g
Pigneb. . casva daaivias e O en plus).

e (& T S ——————— S48

La eatégorie moyenne comprend plus de sujets au bénéfice
de la ecalégorie infévieure, plus nombreuse dans P'échelle de
Pignet.

Théoriquement, le coeflicient de Pignet reprdsente mieux
la valear de individu, un sujet de 1 m. 5o pesanl 5o kilo-
grammes el ayanl un périmetre de o m. 8o (coeflicient 20)
¢lant mieux développé gu'un sujel de 1 m. 70 ayant méme
poids et méme périmetre (coeflicient bo ). Dans Tautre échelle,
ces sujels appartiendraient aux calégories inverses 2.80 el

d.00.
COFFICIENTS

a e ™ e O
TAILLE. POIDA, PERIMETHE. P ——
mélre. kilagr, )
1 70 Ho Ho fio Hdon
1 G ho Hor a5 2.55
1 g hn Ho o a.bo
1 56 Ho Bo ah 9.80
1 B Ho Ho 40 a.80

Lexamen du tablean Périmetre ot ‘um'ais Hiriens sutvant la taille,
montre que le coeflicient de Pignet oscille dans les limites de
a7 i 2q (calégorie moyenne) pour les lailles de 1+ m. Ho i
1 m. 75, tandis que celui de Thémoin varie de 2.73 (catégorie
mauvaise) & J.20 (catégorie bonne) pour ces mémes lailles,
ce qui amenerail a rejeter tous les candidals de pelite taille
comme ayant un développemeut insullisant. Le premier n'est
pas influened parles dillérences de taille, ee que prouve sa eon-
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slance pour les différentes tailles, tandis que le second avantage
les prandes tailles et désavantage les petites,

t:l'.‘.-] I]I'.l.l.\ l’;["lll'"l_ﬂ-} it = l'lll'['f'HIIl]“l]l‘[[l I'II][E Iil,llu" ][‘!S Iﬂi"ﬂ?\
moyennes de 1 m. 63 & 1 m. 64, Dans ces limites, leurs indi-
cations s'appliquent & des individus qui dans Pune et dans
Pautre ont une formule qui les fail ranger au-dessous des
calégories contenant les coeflicienls moyens,

Ces deux échelles permoettent-clles de pronostiquer dapres
son classement dans les différentes calégories la résistance
de l'individu & la tubereanlose et d'en déduire le minimum de
robusticité & exiger des candidats i 'entrée ?

En établissant la moyenne des indices physiques de (rente
apprentis réformés et déeédés par suite de tubereulose pulmo-
naire, bronchite chronique, pleurésie, scrofulose, on trouve
quelle répond au  coeflicient moyen dans Tune el Taulre
¢ehelle

Tailles o v vwineivnnns suvnveinns P N
T 1 hiluﬂi‘. i
PArI e e s v v r it e cna i e o m. Hoh
- Pignel.osoevrroiarrsnanss ab.o
Coeflicient Thémoin . - ... SEasEE s b EE sl.g.ﬁ

En rapportant aux catégories dont ils relévent ces cas de tu-
berculose, on constate que ni 'une ni Pautre de ces échelles ne
peut permettre d'éliminer dés 'entrée des catdgories plus sus-
pectes théoriquement, le pourcentage des catégories élant sen-
siblement le méme. Les eatégories au-dessous de la moyenue,
qui n'ont pas un pourcenlage inféricur a celui de la catégorie
supérieure, ne peuvent élre sacrifi¢es, leur élimination n’amdé-
liorant pas le recrutement.

Apris avoir compard entre elles les deux échelles el constaté
leur faillite au point de vue du pronostic de la tuberculose chez
un individu de 16 & 17 ans elassé dans T'une queleonque de
leurs calégories, il ne sera pas inutile de montrer la divergence
des indications données par P'échelle de Thémoin sur deux
groupes d'dges el de provenanees dillérents. Sans pouvoir liver
de conclusions fermes de celte comparaison, la question de
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AFFECTIONS CHRONLQUES
BES DEUX ECHELLES.

DES

SUIVANT LES AT

POURCENTAGE DES ENTHREES ET DE LA WORBIDITE PAR TUBERCULOSE ET
POUMONS

EGURIES

| ;
COEFFICIERT DE FIGNET. COEFFICIERT DE THEMODIMN,
— | | VALEUR
WETeUREs, ! AONEIBITE. MENSUREE, l MORRIITE,
Bonpu. | T T =l i oo wumi
g | F || F| ¢ | F|E| =
= = = [~} = & = ] NG,
AR AR RR REE
" = =N | - =1
2 | £ £ £
: p- ro0. I!I. Lan p- 108 P 100
BaAN0....0 13| oyl 1] 7.y thi o7} 1| 7.04]3.6-4.3
11816, 0o :i.‘a'al P an ] v | 8| o Il
164 20....0 15| Byyl 1t | o, Rl i i | | w #
24a25.,.. u:l-:{|1j.Hr HI 1.48 ” W | n'l " ]
Mia a0, ... | .'Elill-lj.lil TR Rg..'i!l'l?'t.’lﬂ!-ml aadfda-ag
3 o B p 3 . = = | i
Bladd.... 3o ENRTTTRETRS Y | .|n|-||.{r|-,_|r|, lli g_g__ll
| T = = s |
Libessus, 0 won ey | 80 ade I w | " Il
foe | | —| G |
Tatavx. . {1,808 | i',!n| Pkl |.'5u;.
- l | |

POURCENTAGE COMPARE DES ENTREES KT DE LA MORRIMITE & LECOLE
MECANICIENS IPAPRES  LECHELLE DE

NAVALE ET A LRGOLE DBES
THEMOIN.

NOMURE TE MEANSURES. iuunumi.pj.ln.lu.cl.m;,
— i | — | —

YULEURS ErnLE KOOLE

BEOLE WAVALE. l des ECOLE NAVALE. des
mécaniciens, méraniciens,
semd nrprns. B R | F] il ¢ =% i

L tie| £ | & L w
BB IR LI RELIE BEL
z |Z2) 2 |ZE| 2 |TE) = ]
e e e | ———— || —— e |
| P |u|;|I lil Lisia e 100 po 100
Be36433....0 4 a0 | 1l 10g a ] 1 |7k
De32a29.... akh | Ho H!'.rlli;lH.llﬂ ba] o, an | a.ad
De 2805 26.... ER| il i I-{IJIJ b “ .3 : i g.a5
» | |5
Tovaux. ... [ 55 | [idos | 1o | Jo
I | I w, B } -1
|
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dge qui fait monter le chiffre du coefficient n'étant pas la
méme pour les élives de IEcole navale dont le développement
peut étre dgalement |I|}1:-'| précoce il faut reconnaitre que les
conslatations faites & UkEcole navale n'offvent plus la méme uti-
lité & T'Ecole des mécaniciens.

Peut-on se baser sur les indications fournies par ces éehelles
pour refuser & Tentrée des candidats pour développement in-
suflisant ? Quaranle-cing apprentis classés par les deux échelles
dans les catégorics an-dessous de la moyenne ont é1é pris dans
les deux divisions sorties ¢l lear |_]|'~.\'p.|tip]|l'.|‘lmlll a ¢lé compard
a Ventrée o i la sortie

COEFFICIERT
; .\ T ——
TAILLE. roOIDs.  PERIMETRE.  pioser. 7Eem0ly,
mire. kl'h*r, mélre,
I'q ot .. 1 080 '|-: :I|.'|i 0 -‘-"| 4 ::T 274
A la sortiv. .. 1 (it R T o 54h a7 ENITT
Gaillee..eee. o whfi 0 fr.; TR 10 [Tt

En les comparaut it la totalité des deux divisions sorties, on
constale que leareoellicient & Fentreée, de beaueoup inférieur an
coellicient moyen, s'est amélioré par un gain plus prononeé que
le gain moyen général, pour devenir égal an coellicient moyen
géndral @ Tentrée. Chex cos jeunes gens entrés malingres i
Fécole et qui pendant leur séjour en ont reliré un bénédlice
plus prononeé que des eamarades entrés plus développés, ne
peut-on supposer que leur développement, retardé par des cir-
constanees défavorables de race, dhévédité, d'alimentation,
aura relive de ce contact avee une existence nouvelle un essor
qui dans la suite leur fera regagner Pavanee prise par des
camarades plus précoces? Pestime done que pour des jeunes
gens de cet dge on ne saurait se baser sur les seules indications
données par des chiffres et rejeter ainsi d'emblée des candi-
dats susceptibles dacquérivc dans Favenir un développement
régulier.

En résume, les apprentis onvriers mécaniciens ont a lentrée
une constitulion |’=g:ﬂ|r i celle de janm-..q gens du méme dge. La
valeur de leur constitulion physique ne peul étre donnde par
les échelles de valeurs numériques étudices.

ABCH. DE uEm. sav. —— Jovier 1gob. LXXXHT — =
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2% PARTIE.

Développement & la sortie

La division G, enlrée en oclobre 1go1, est sorlie en avril
1goh aprés un séjour de cing semestres, Gomposée a lentlrée
de 168 apprentis, elle n'en avait plus & la sortie que 133 par
suite des réformes (D), décts (1), débarquements anticipds el
¢liminalion pour mauvaise conduile : réparlis en 71 ayanl
moins de 16 ans 6 mois et G2 ayant plus de 16 ans 6 mois
i l'entrée.

Les — Ea[{mml comme laille o m. o8 el los <4~ 0 1. od, Lo
prain moyen est de o m. 02q.

Le poids des —, a Pentrée de b4 kilogr, G4, devienl i La sortie
Go kil. 89, en augmentation de 6 kilogr. 25 le poids des -, i
Pentrée de 54 kil. 19, devient Hqg kilogr. 53, en augmentalion
de b kiloge, ha,

Le rapport moyen total du poids & la Laille, qui était de
33.77 a lentrée, devient alasortic 36.46, en augmentation de
2.0g.

Le périmétre des — de o m. 79 devienl o m. 86. Gain —0.,07.

Le périmétre des 4 de o m. 79 devienl o m. 85. Gain — 0.06.

Le gain moyen est de 0.065.

Le rapport du périmétre moyen i la laille augmente de 2.7¢.

Pour une augmentation de faille de om. o029, il v a une
augmentation du poids de b kilogr. b et du périmetre de 0.065.

Quant au coeflicient de robusticité, il passe de a8 a 19,

La division D, entrée en avril 1go2, est sortie en octobre
tgoh. Sion la compare i la division précédente, on constale
quelle a gagné moins de poids el un peu plus de périmetre
el que son coeflicient a la sortie est le méme,

MUOYENNE.

i L'ENTREE.

TALLLE: POlBE. PEREMETKE. COERFIGLENT .
mklre, Li[usr'. miilra,
Disision €., ., ., 1 by nh AN o 7 aH
[Hvision II1I e 1 i_'||" R o Kok al
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L LA BONTIE.

TAILLE, P, FERIMETHE.  GOEFFIOIEAT,
pdirie, Liluﬂ'r. na,
Division G, ...... 1 (4% Ty 7y o ROh air
Division Do ouon 0 1 BAK 57 14 o Hni a0
DivIBION @, BIVISION b.
[T R T | (T . 0y 0, o)
e poids . o ovennnne 5 kilogr. fiy & kilogr, 31
du rapport du poiids
moven A la taille. .. u.ﬂu 1.04
Goin | du  périmdlee  hora=
moyen | elque. cieageanes 0 W06 o, ol
du vapport du périmelre
moyen & la taille, . . 270 3006
dun eonllicient de rolus-
! Hoild. .ovvvo s H ¥

Ce résultal esl-il satisfaisant? La comparaigon avee des
flives daatves Geoles répondra,

Les apprentis ouvriers mécaniciens sont & la sortie dgds de
18 ans 6 mois & 19 ans G mois. Si on les compare & des
mousses de 17 ans apris un séjour do eing semestres sur la
Bretagne, on constate qu'ile ne sont pas plus développds que
les mousses qui, s'ils ont une taille et un poids moins édlevis,
ont un périmaire plus développé. Or, nous avons eonstaté que
les apprentis gagnent en deus ans ebdemi b kilogr. by de poids
el o, obd de périmétre, Sionous supposons le poids el le
perimitre des mousses augmentes au moins de ees quantifés,
quand ils auront atteint Fage qu'ont les apprentis & la sorlie,
on peut se rendre comple de Pinfériorité des derniers sur les
prewiers. S8i nous les comparons anx enfants de troupe (Car-
lier) apris séjour & Iécole, nous contatons que les apprentis
ouvriers méeaniciens, malgred la supériorité de Pdge, sonl &
peine plus developpes, Le poids et le périmétre ne Femportent
cher eux que de 1 kilogr, Gg el de 8 millimétres, Lenr déve-
loppement vst done manifestement moins prononed que eclui des
mousses e i peine plus que celui deg enfants de troupe, malgré

LI
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une différence d'dge de dix-huil & trente mois, qui ne peut
quaccentuer le désavanlage au détriment des apprentis, la
eroissance des mousses et des enfants de troupe devant bénéfi-
cier I}.I"l'll]l_ll‘liﬂlﬂ[ll’-.‘”l'llll'.lll autanl, sinon plLlH, npﬁfs qu‘.'n-:ml‘.
cel intervalle, & celle des méecaniciens.

A quoi peut-on attribuer cette infériorité du développement?
La question de race ne peut pas entrer en ligne de compte dans
Ia r'nm[mmisun entre les mounsses el les apprentis mécaniciens,
les mousses recrulés en plus grande majorité dans les dépar-
tements brelons Glant méme moins favorisés sous le rapport de
la précocité. Le milieu social a-t-il une influence ? Les mousses
appartiennent presque Lous i des familles waritimes, les ap-
prentis par lear recrutement dans les régions eolitres el cen-
trales participent @ la fois duo milien maritime et du milien
ouvrier. Les représentants de ee dernicr milien, moins nom-
breax, les régions vreaiment industrielles ne fournissant que peu
de candidals, ne peuvent puére influencer en plus ou en moins
le développement des premiers. Reste done i examiner le genre
d'existence si différent mené par les uns et par les autres.

Vivant de la vie du marin, les mousses se livrent & des exer-
cices physiques constants, eanotage, voilure, gymnastique, ele.,
el passenl, en dehors des heures d'étude et de sommeil, leur
exislence au grand air. Les résullals oblenus sont la meilleure
preuve de la supériorité du genre de vie qui leur est imposé
el qui differe tant de celui suivi & 'éeole des apprentis ouvriers

mécaniciens,

SERVICE JOURNALIER DES APPRENTIS.
Branle-bag......ccvcniiinnaaan. fh A6
Dejeuner. Lavage corporel., .. ...... & h. & 7 b,
Travail professionnel ..., ... ..., 7h. A1 h
Diner el repos. o oo vvinvnnninna., 11 ho 15 Ao h
Travail professionnel, . ... ......... ih, abdhid
Souper el repos.. . coo ..., Slhoab aeh Ad

Cours de machines ou éeole Slémon-

Laire poor Lrois divisions, Les dewx

aulees divisions reslenl an vepos ol

BUL SBCS. oy vy v ea e bh. hh @ 7 bbb
Branle-bas ..., 00 e, Bh.oah
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Le service des faclionnaires de nuit est assurd par les ap-
prentis, qui font une heure de faction tous les cing jours environ
pour les 17, 3 et 5* divisions et tous les douze jours pour les
a° el 47 divisions.

Nora. — La propreté des salles se fait i chaque repas par un
nombre de plals désignés pour ce serviee pendant la semaine,

Tous les iuul's i lour de rile, une division resie & la caserne
toute la matinée pour passer aux douches et lavage du linge
jusqua 8 h.3o: & Bh.Jo. inspeclion sanitaive; de 8 h. Ab &
0y h. hih, exereices militaires; de 10 heures & 11h. 156, trois
divisions viennent au cours de machines ou i P'éeole élémen-
taire.

L'aprés-midi du samedi, le travail est terminé & 3 h. Jo et a
i heures.

Ce tableau porte huit heures de travail effectil & Patelier pen-
dant cing jours de la semaine, le sixitme n'en comportant que
guatre. Une heure d'exercice du fusil chaque semaine, voili la
parl modeste [aite aux exercices physiques. (Juant an Lravail
intellectuel, il est également peu favorisé.

Huit heures de travail ne constituent-elles pas une exagéra-
tion pour des jeunes gens en voie de développement, chez les-
quels la fatigue du travail vient s'ajouter i celle d'une eroissance
qui pour cerlains est lris active 7 Les ouvriers des arsenaox ne
sonl soumis qu'd une présence effective de huit heures sur les
travaux et je erois pouvoir aflirmer que la somme de iravail
lournie par ces adultes n'épale pas celle fournie par les appren-
lis leavaillant sans veliehe sous la surevei'lanee bienveillante,
mais conlinuelle des moniteurs,

Prenons un apprenti a son début a Tatelier, Quelle Lransi-
tion brusque entre ce travail & Técole el eelui auguel il a dé
habitué! Les apprentis dans la pelite industrie civile, qui
fournit une prande partie du recrutement, servent d'aides aux
ouvriers, Leur role se borne le plus souvent i un réle accessoire,
sans qu'ils mettent franchement fa main au travail, les patrons
ne se souciant pas de leur voir gacher du matériel. A Ia fatigue
résultant de Faction musculaire vient sajouter telle résultant de
lintervention du cerveau, Par suile de la erainte d'dire pris en
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défaut, ces jeunes gens non encore entrainés & la vie mili-
taire, émus de la surveillance des supérieurs, dépensent pour
un travail donné plus d'eflforls qu'un vieux routier, ne se lais-
sant plus démonter par la erainte d'une intervention de Tau-
torité el qui, rompu au travail, ne se dépense pas en efforts
inutiles,

La contraction 'V musculaire ou travail musculaire entraine
par sa répélition prolongée la faligue, puis le surmenage, La
latigue produite est en raison du développement des muscles
mis en action, C'esl ainsi que les coureurs, les sautleurs arri-
venl & T'essoulllement, besoin physiologique qui ne se produit
guire chez Pouvrier faisanl surtoul usage des membres supé-
rieurs dont les masses musculaires sont trois fois moins volumi-
neuses. Les membres inférieurs dans eertaines professions ( for-
gerons ) interviennent activement pour servir de point d'appui
au corps supportant Peflort prineipal. Dans cerlaines autres
{ajusteurs ) les membres inférieurs supportent une contraction
stalique destinée a les maintenir non a T'élat de repos, mais a
celui de Timmolalité, contraction qui provoque la fatigue el
augmente la température des museles plus rapidement que la
contraction dynamique ( Béclard ). Celle fatigue explique la syn-
cope des jeunes soldats immobiles sur le vang.

Au point de vue pathologique, I'excés du travail aboutil au
surmenage aigu marqué par Ia courbature [ébrile ou non, une
fitvre continue psendo-lyphoide, quand ce n'est pas la fibvre
typhoide elle-méme qui s'implante sur un lerrain de moindre
résistance. Le surmenage lent ecausé, comme le surmenage
aigra, par Taccnmulation dans Vorganisme des déchets du tra-
vail, prédispose & la tubereulose. aux aflections cardiaques, au
purpura,

En faveur du surmenage, ne pourrait-on pas invoquer la
Iréquence des courbatures, embarras gastriques, la facilité de
faire de la température, enlin la morbidilé élevée que présen-
tent les apprentis? Liapparition de la tuberculose, dont les pre-

W Cowstan, De la fatigue dans ses capporls avee étiologic des maladies.
Urchives do wddecine of phovwacie militniver, 1 KRq.
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miéres manifestations se montrent surtont de eing i douze
mois apris P'entrée, ne serait-elle pas favorisée par la fatigue
plus prononeée dans les premiers temps du séjour? (Vest done
la une piériode eritique durant laguelle le surmenapge doit étre
fvité par une diminution des heures de travail ct une transition
moins brusque entre ces débuls dans la vie militaive et exis-
lence antérienre dans la vie civile.

(e travail manuel détermine un surmenage lent par un défaut
de compensation dans le développement de la cage thoracigue,
desting & débarvasser par une oxygénation plus intense Torga-
nisme de ses déchets. Dans le travail de Tatelier, les mouve-
ments des bras sont peu étendus (ajusteurs, tourneurs, chau-
dronniers, fondeurs), par conséquent pen favorables & la
dilatation de la poitrine, la fréquence de leurs mouvements
déterminant une feéquenee plus grande, mais une élendue
moins considérable des inspirations pulmonaires, Ce développe-
ment semblerail devoir retiver de la prolession de forgeron
un héndfice plus prononcd. Dans eetle profession violenle, le
maniement de Ja masse oblige a des mouvements élendus des
bras et au phénomene de Peffort appelé a fournir un point
d'appui eésistant par la dilatation el Fimmobilisation de la cage
thoracique. Ces ouvriers font done de profondes inspirations
dont la répétition devrail favoriser l'aceroissement du péri-
mélre thoraeique, et eependant il n'en est rien. De la compa-
raison du gain & la sorlie suivant les professions (tablean ej-
apris ) il résulle que ee gain est & pen pris édquivalent pour leg
dilléventes specialités, aut-il en eonclure que Forganisme de
jeunes ouvriers, chez lesquels la fatigue du travail se joint i
eelle de la croissanece, ne peul que réparer ses pertes sans Lou-
jours pouvoir fourniv aux besoins gque réclame la eroissanee
normale & cette épogue de Vexislenee ?
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3" PARTIE.
Modifications proposées an régime de 'école.

Comment concilier les exigences professionnelles avee la né-
cessilé de pourvoir aux dléments d'un développement normal?
#Trop d'atelier et pas assez d'exereices au grand aive, Lelle est
en deux mols la formule qui me parait résumer les condilions
hygiéniques qui deveaient étre eelles de éeole.

Pour employer une expression empruntée au langage sportif,
wcest avee ses pieds que Lrolte le cheval, mais c'esl avee ses
poumons qu'il galopes et si je ne eraignais de faive nne com-
paraison risquée, je dirais que les apprentis ne fonl que Lrotler
el quiil faut les faive paloper. Sans vouloir en faive des
athletes, e qui n'est daillenrs pas a la portée de toul e monde,
et sans exagérer les exerciees violents, ce qui aurail Fineonvi-
nient d'agpraver une I'ul,iguf- par une autre, il eonvient de lenr
donner les moyens d'oxyder les déchets accumulés dans leur
organisme el de remplacer les éléments détruits par de nou-
veaux. C'est & la dilatation de la cage thoracique et des poumons
qu'il faut s'atlacher, organes qui, en réagissant Fun sur autre,
aident & leur développement réciproque. En dehors du travail
de Tatelier, peu propre a cet elfel, quels excrcices pourraient
actuellement contribuer & cette augmentation de la eapacité
pulmonaire ? Les apprentis pratiquent une heure par semaine
Fexercice militaive, Son principal avantage est de les soustraire
pendant sa durée & Fatmosphirve de Fatelier. 11 o'y a pas la,
oulre le peu dattrait (e prr"s:'ut.l} el exercice pour des it'.llllﬁri
ouvriers qui w'en comprennent ou w'en venlent pas comprendre
Tutilité réelle, une cause suflisante de développement. Les heures
de liberté qu'ils pourraient consacrer i des jenx de plein air,
si la place ne leur manquait pas, ils les passent entassés dans
deux cours qui, quoique relativement vastes, sont insuflisantes
pour les ébats de 8oo jeunes gens,

L'usage de la gymunastique avee oun sans appareils remédie-
rail & cel élal de choses en provoquant la dilatation de la cage
lh{‘rl'ﬂl'illl.ll" par les mouvements laléraux et verticaux des bras,
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par la suspension aux agris. Daus un port possédant une deole
:1[|r'|||.'|ll' lll’. “'}'Il]lla'lﬁlllilnl:!‘, lf“ﬁ I‘l"l‘lllpﬂﬁplll'ﬁ cl 1!"5 EII'IPIII'("H_"I‘ et
font pas défaut, et il serait facile de Teur appliquer les prin-
I:Ililni'h' d!' L'I F:j'llll“lﬁlilll”' IIHH.\"!"]II", LHETES fil‘:liﬂﬁ-.‘l"l' e Jlil.!]i.h'
an dela de 1;111"!-"13 Uefforl devient un ennui el une I':ltiglle.
La dilatation des poumons releve de la mise en action des
masses musculaires considérables des membres inlérienrs, dans
les jeux de plein air, comme dans la course, le saut. lei Pes-
sunlllement se |:|'1:{‘]Llil vile ol d autant |:b1l1.'-'| vile (ue Ienteaine-
menl esl moins avaneé, el répond au besoin doxygene grice
auguel sont brdlés les produils de désassimilation versés dans
le torvent eireulatoive. La pralique de ces exercices, qui con-
stituent un sport d'une application plus difficile que la gymnas
ligque, est dega o Uétal embryonnaive a école, Il y exisle une
équipe de loot-ball qui a obtenu Fantorisation de se liveer &
ce jew sur le champ de manouvre de Gandan. Cetle initiative
merile d'élre encouragée. Les quelques horions et invalida-
tions passagires que peut causer ce jeu nentrent pas en ba-
lance avee ses avantages, Les Anglais, passés maitres en tous les
spfu'lﬁ_ anl ablenu Jrar I |;|j'|'5u.:\'1r-l'alll:l? de lears ellorts amee-
lioration de lear race autrefois minée par la serolule. Des sta-
Iih‘lillill'h concernant la mesure do |u'*rimi=trv thoracique dans

les dilférentes races leur assignent le premier rang avee un péri-
metre moyen de o . g3, Pour les apprentis les moins vigoureux,
des jeux de ballon, de tennis, leur serviraient d'entrainement
el seraient un utile dérivatil’ i ces longues déambulations en
ville avee arrdts trop fréquents dans les cabarets. Ge malénel
de jeux , movennant une minime colisation de eeux désiveny de
'y livrer, el peutdire aussi avee laide de Vordinaire, serait
d'une acquisition peu oncéreuse, el dautant plas ménagé qu'il
serail la propriété des joueurs.

En résumé, trop de temps a été attribué dans Torganisation
du lablean de serviee au travail de latelier, sans lenir un
comple suflisant des néeessilés hygiéniques que réclament des
organismes en voie de développement. Il serait avanlageux de
diminuer, surtoul pour la division la moins dgie, de deux henres
la durée du travail i Patelier, ot de consacrer ce temps i de la
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gymnastique, a des eXErcices en pluin air, et, pour donner un
développement harmonieux & toules les facullés, & un plus
”’I"ﬂ“d Ile[!llilll'e I]E'. F[‘:‘:’II[[‘!IZS dill]ﬁ II?B ﬂﬂ“l‘.!'i dﬂ' COurs.

Ces desiderata ont déja subi un eommencement de réalisa-
tion. Le divecteur de 'éeole a obtenu & Caudan la concession
d'un vaste lerrain sur Lzllu{r] les :Ipin'ﬂnl.i:-: les ]jlllﬂjl.‘lll:l(.'h‘- Lra-
vaillent quatre heures par semaine d des travaux de jardinage.
Des jeux de ballon, tennis, erocket, fool-ball ont éié achetis el
pendant la belle saison les apprentis les utiliseront apres les
heures de travail. Le temps amsi enleve a Patelier ou consaceé
i dles jeux en plein air ne sera pas perdu pour le développe-
ment de ces jeunes gens, qui, de constitation moyenne a I'en-
e a école, II‘:I|' font pas la erolssanee fue semblerail devoir
lewe procurer un régime plus substantiel pour beaueoup dentre
cux que eelui quils avaient dans leurs familles.

HOPITAL MARITIME DE LORIENT,

PERITONITE SUPPUREE CONSECUTIVE A UNE PERFORATION DE LINTESTIN
GRELE DE CAUSE INDETERMINER. — LAPAROTOMIE ET SUTURE APRES
D2 nevnes. —- GUERISGN.

Par lea docteura F. MICHEL,
MEDECIN PRINCIPAL DE Li MARINE,

et DEFRESSINE,

MEDECIN BE 1°° CLASSE DE LA MARINE,

La connaissance de Tordre du jour du dernier Congriss lran-
cais de chirurgie (octobre 1go0h), qui comportail la question
des interventions sur l'intestin, en particulier pour la perfo-
ration intestinale non lyphique, nous a engagés i relater une
observation quil nous a été donné de prendre au cours de
Fannée 190k et dans laquelle il sagil d'un cas de perloration
de Tintestin gréle, d'origine indélerminée, compliquée de
peéritonile el amenée i guérison apres lapavolomie el sulure
inlestinale pratiquées au bout de ba heures,
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l“. - (h[!lll]lll‘ill:h l“l'-'l"iﬂ[' I'i\'l’.ll[' Aix {;lin!-ill'i“:linll!l llﬂ\'il!i‘ﬁ.
dgd de 18 ans, entre d'urgence i Phipital de Lorient, le 11 juin
tgofi, vers trois heures de Vapres-midi.

Cet homme, mullement indisposé les jours prdeddents, dlail ocenpé
i bovd du Fictor Hugo & tavander une plague de tle, lorsque ., en
essayant, dit-il, de sonlever eette plaque i Paide d'un levier, il ressentil
dans le bas-ventee une dounlear soudaine qu'il compare & un coup de
contean el lellement atroce qu'il en lomba sur le pont du bitiment,
Immiiliatement il est Iransporlé sur un braneard & Phipital, en proie
i de violentes coliques,

A ce moment, le malade est en dlat de shoek, La lempéralure axil-
laire est de 37° 1. Le ventre a son apparence normale, mais hypo-
frastre est trés sensible spontandment el i la moindre pression.

Les antéeddents sonl e l,‘lh'l.l'Hl::i-. F..., qui esl de bonne eonstilu-
tion, o ew en 1 Bgd une alteinte de diarrhée | avee prolapsus du reetum
eonsceulil, intermittent el non doulonreny; pendant eette diarchée, il
a rendu quelques lombrics, qui w'ont plus reparu. Depuis 1893, les
fonctions digestives sont régulieres, les selles sonl moulées el gquoli-
diennes. En 1895, il est trailé pour une plenrdsie droile i gmml
é]h:uu'iu'uwl'tl et, en 18g7, pour une seconide |r|e|1|'q'.'ﬁid:1 da edtd
oppost, o earactére bénin et & dvolution rapide: toutes les denx ont
uut:l'i sans laisser de traces. ... n'a pas eu de fitvre ly Eﬂmi'n]t el ne
presenl pas ile tares tuberenlenses. ]uﬁ:]u"en 18gh, il a éid l:mP{o:.'ﬁ
i Tacon: discontinue & des travanx de IIE:iI][IlT"E‘, sans d'ailleurs en
dpronver, alors et depois. le moindree tronble,

Une petite tumenr inguinale droite, survenue, an milien de Pannée
1god. i la suite d'un ellort, égirement doulourense el s'effacant an il
{une devnee, it Ie malade ) et quiil constatait encore pen de lemps avant
Paceident. a complitement disparu: anneau inguinal est largre, mais
resle libre aux efforts, et le 4|nigt pinetree facilement dons Uabdomen.

Un purgatif huileux améne une selle abondante, Mais les donlenrs
persistent le lendemain oussi inlenses guesla veille, La mietion se fai-
sanl avee beaucoup de peine, on passe dans la vessie, non sans dilli-
enltd, une sonde qui raméne une petite gquantité d'avine. La sensibilitd
g préndralise i toul Pabdomen , dont 1a paroi se sonléve ldpbrement , el
particulicrement & hypogastee, oi Fon pergoit de la submatité et dont
Pexploration est trés donlonrense, La défense museulaire est pen mar-
quie; an point de Mae Burney on dans les envivons immédials, il
n'extste rien de spéeial. La tempéralore est & 38" le malin el & 378
le coir. Glace sur le ventre, opinm.
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Puis le favies se grippe, des vomissements, bilienx d'abord, por-
raciés ensnile, se produisent: le pouls reste plein & 8o, le thermométre
donne 3678 sous Laisselle,

L'abdomen supérieur, & peine méléorisé, prisente une sensibilité
diffuse: la matité hépatique est intacte: Fabdomen inférienr est mani-
festement bombé, sans liyperesthesio eatanee,, il est le sitgre dune vive
doulenr dont le maximum & la palpation est loeali=é entre Fombilie et
le pubis. Le hoquet apparait.

Ou se trouvait évidemmenten présenee d'un processus péritandal. 11
n'y avait pas lien de s'arrbter an dingnostic de coligue soit hépatiqne,
soit ndplirdtique, ni miéme de eolique de plomb. La permdéabilité de
Pintestin avait fait abandonuer Phypothése d'édranglement interne on
doeclusion intestinale, Dautre part, lélat antérieur, ainsi gque la locp-
lisation des manitestalions abdominales et en }}ﬂl'[il'llhl‘l' des manilista-
tions denlonrenses, permetlaient d'dliminer Fappendicite, eneore (e
le caractire des aceidents do début ait pu faive penser i Fappendicite
perfovante, En raison de e début et de la marehe conséentive des plié-
noménes locaux. et en dépit de I courbe de la température gui dans
I péritonite par perforation s'éléve, an moins an début ™Gl fallait en-
visager la possibilité d'une perforation intestinale, perforation que rien
cependant dans les antéeddents ne venait expliquer, el gue le relen-
Lissement seeondaire sur la région sus-ombilicale el la conservation de
la- malilé hiépatique devaient faive snpposer inbiresser une anse mld-
vieure de l'intestin gréle.

En tout eas Uindication élait J'intervenic, Fi sans ||!|m {arder, le 13,
A sepl heures du soir, on pratiquait sous le chloroforme fa laparo-
tomie sous-ombilicale.

On tombe sur un péritoine tris épaissi, surtoul & la région sus-pu-
bienne, oit il forme la paroi antévieure d'une cavité de la dimension
d'une mandarine siéreant an milien des anses intestinales et remplie
de pus jaundtre, promelens, fétide, Le pus est dvacud, la poche est
détergie; les anses gréles apparaissent reconvertes d'un enduit puri-
lorme et sont trés faiblement agglutinges, Dans les environs. il existe
des lésions de périlonite diffuse; les surfaces inlestinales sont garnies
dexsudats purnlents sans adhévence. On recherche la 1ésion intestinale
possible et probable, et un silllement caractéristique fail reconnaitre
sur fa convexitd d'une anse gréle une lonte pelite perforation, sans
perte de subslance apparente, au nivean de parois congestionnies,
épaissies el [riables, el qui laisse échapper par la pression de Iabdomen

W Intasvien, Traé de chivurgie, L. V1L
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dos gaz el des matidres liguides incomplétement fdealisdes, L'anse .
libivée en partie, avee précaution, est allivde légirement pour
permettre Focelusion de la perforation, qui est ollenue par une
sulure séro-sérense de Lambert sur a dlages i la soie fine el b points
Stpares,

il n'a pas élé possible de reconnaitre & quelle hautenr de lintestin
erile sidgeait la perforation; une exploration prodente complémentaive
A'enapas non plus (it déconvrie d'oatres. L'opération est lerminds
par la toilette soignde de la poche et un grand lavage do la eavitd
péivitondale avee douze litres d'ean bouillie chande. On mot en place
quatee longs deains habillés deux i deux da gaze sidrilisée, el on
sulure la parot sur troie plans. Grand pansement ouaté stérilisc.

Lintervention totale o durd cinguante minntes,

\ o heuves /2, le méme soir, on injecte sons la peau hoo grammes
de sérum de Hayem.

14 juin. = La nuit a éu¢ assex agitde, le malade a en quolques
hoiuets.

T. malin : 36° g soir : 39° 5. P matin : 84 soir go.

o cenlimétres cubes d'urine depuis Fopération jusqu’a la visite du
lendemain : réaction acide, 385 43 d'urce par litve, avee des traces
d'albumine el de Pindican en faible quantité, sans urobiline ni glycose.

Sero-diagnostic au ao* négatil pour le hacille d'Eberth,

1,200 grammes de séeum artifieiel en trois injm‘. Lons dans la jourm‘m.
Champagne glacé,

15 quin, — Le malade a veposé par intermitlences, Pas de donleurs
abdommales. (Juelques hoquels, el des végurgitations bilieuses.

Urines des ah heures : 1,450 eentimétres enbes. T. matin : 36* g,
soir : 38°, P'. matin : 88; soir : go.

\ la contre-visite, le pansement est abondamment imbibé de liquide
louche légérement teinté de sang, Grand Javage péritonéal i 1'ean
bouillie saléa chaude ( & litres).

Boo grammes de sfrom de Hayem en doux injections, Champagma
grlacé, Potion de Todd.

i6i juin, == Mdme état,

T. matin ; 37 "6 soir: 37°3. P. matin ¢+ B4; soir : 84,

Deux litres d'urine dans les 24 heures : 30 74 d'urée par litre.
Héaction de lindican fortement lmai!ire, pas d'albumine,

foo prammes e sérum de Hayem,
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Ewamen du sang :

Globules rouges. .. voauens, vo mogoooo par millimétre cube,
Globudes Ianeg . o o 0o v vennnns T

Lymphoeytes, o oos woinianan 1 pour j00.
Monouucléaires ordinaires. . .. .. 11

Monenueléaires “l'IJ.Id:i. P A 8.5

pi.l‘l!l'llldéi!i.l'{‘!‘ mmtl‘uphih‘ﬁ ...... ';,'ﬁ,,r;
Mydloeyles. o vunnnnan.nn a

Pas d'cosinophiles.

17 fuin. — Amélioration sensible de Uit pendral. Ventre indolore .
e pae Panus, eneore quelques hoguets,

T. matin : 37%; soiv ¢ 377 7. o matin : 765 soir : 8a, Urines ;
1,600 centimétres eubes; g™ ob d'urds par litee. Méme quantité
lindican; urobiline néani,

9" séro-diagnostic an 20° négatil pour le bacille d'Eberth,

hoo grammes de strum de Hayem,

18 juin, — Etal gendral satisfaisant. Sommeil une prande partie de
la nuit. Plusienrs selles liquides jaundtres, fétides dans Taprés-midi
hier.

Le pansement est renonvelé, Snppuration pen abondante. Grand
lavage; denx des qualre drains sont remis en place, & nu. On enliwe
les qquatre points de sulure extrémes.

T. matin : 37°: soir : 37" A, Urines : 930 cenlimlres cubes: 485 67
d'urde par litve. Tndican stationnnaire,

Lait : 1/a litee coupé d'ean de Viehy.

1y juin. — T. malin : 37%a; soir : 37* 1. Urines : goo cenli-
métres eihes: ho™ oh d'arée par litre, Iudican stationnaire.

20 fuil,

T. matin : 3725 soir : 37" 2. Urines : gho cenlimdlyes
enbes: G4 85 d'urde par litee, lodican en diminutions arobiline,
neanl,

L'amélioration eontinwe. Le pansement conlient une pelile quantitd
de pus erémens. Ventve sonple et complilement indolore spontandment
el & la padpation. Lavage : can salée. 6 litees, On enlive les deax der-
niers points de suture qui fermaient ep haut et en bas Fouvertore e
dvainage. Lavemer L glyedrind, ’

3" siro-diagnoslic an 20° négaiil pour le bacille Lyphique.

24 jum, — T. matin : 35°3 soiv : 3771, Urines : 650 eenlimétres
cubes: 33 3o durde par lite, Pas d'indican.
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aa juin, — T, matin: 37°a; soir : 37°4, Urines : 1,200 cenlimétres
cubes; a8 18 d'urde par litre.
Pansement. lavapge. Lait @ 1 litre,

a3 juin, — T. matin : 36°7: soir: 366, Urines: 1,050 cenlimélres
eabes; 267 33 d'urde par litee,

2 juin. — " séro-diagnostic an 20® négatif ponr le bacille d'Eborth.
T. matin ; 36° 1 S0 LA

Fxamen dw s :

Globmles vonges ..o <o ybaoyeoe par millhwdétre cube,
Globules Manes. oo verivnvannn 18,300 -
Lymplioeyles.. ..o cvviavianan 1,0 pour eent,
Mononueléaires ordinaires . o ..., [
Mononueléaives gramls. . ... v i
Polynurléaires neatrophiles. . .. . Hao
Eosinophiles, .. ............ % 1,0

Lait : 1 litre 14,

af juin, — T. matin : 37" 3; soir : 3771, Urines : 1,150 conti-

métres eubes; 4% 33 durée par lilre.
Lait : a litves.

afi juin, — I matin : 37° 1 soir : 36°3. Urines : 1,150 cenlimiétire:
cubies; 195 a1 d'urde par litre,
Lait : 2 litres: 1/ de bordeany blane.

a7 juin,— T, matin : 36° 6 'soir : 36° g. Urines : 2,000 centimétres
cubes: 197 8o d'urde par lire,

La nuita ¢4 moins bonne. Le malade a peu dormi, tourmenté par
des colignes dues & des gaz inlestinaux qu'on voit encore, an moment
de la visite, distendre cerlaines anses intestinales dans le Dane droit.

Ce matin selle assez abondante eontenant des matieres moulées. Panse-
ment.

a8 juin, — T. matin : 36765 soir: 36° g Urines : 1,500 centimitres
cubes; 217 77 d'urde par litre.

2 juin, — T. matin: 36" g soir: 36° 8. Urines : 1,250 centimélres
cabes: a1¥ 75 d'urée par litre,

do juin, — T. matin : 36°6: soir: 36°g. Urines : a litresy 145 81
d'urée par litre. :

Suppuration presque nulle, Les drains sonl raceonrcis.
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4 juillet, — Ftat généeal et local excellent. Les drains sont enlevés.
Les selles sont régulidres et spontandes.

Mimentation progressive.

a0 juillet. — Lo malade se 1dve,

a2 juillet. — Gros bourgeons charnus exubérants an niveau de
l'orifice de drainage, qu'on réprime par la thermocantérisation.

Jo juillet. — Le malade est levéd toule Ia journdée,
Poids : 64 kilogrammes,

1" aoiit, — La cieatrisation est complétement terminée,
Poids : 65 kilogr. So0.

2a aoil. — Poids : (7 kilogrammes.

Exeat le a7 aodl sur les instances du malade, qui demande &
retourner sur les travanx.

Le malade est reva trois mois plos tard, le 24 novembre. Depuis
sa sortie de 'hdpital, il n'a pas cessé de travailler dans I'Arsenal. Sa
sanlé est excellente; les fonetions digestives ne laissent rien & désiver;
les aelles sont |'égulil’!|1=s, sans la moindee cl}lilllli". L'explnmlinn pro-
fonde de Pabdomen ne révile rien d'anormal. On se sent pas le moindre
{!r|||1ﬂ[i=.r|mnt; la cieatrice s'élanl un prew dlalde ot ayant de la tendanee
a faiblir en son milien, il est dédived une eeinture hypogastrique.

Limportance de la précocilé de intervention dans les péri-
tonites par perforation est actuellement admise sans con-
teste!!*; on sait que =la temporisation n'est pas de misex ),
que 'opération a d'autant plus de chances de sueeis quelle est
faite & une date plus rapprochée de laccident, et qu'aprés
48 heures les résultats opératoires sont loin d'étre brillants,
pour élre pour ainsi dire négatifs an bout du 3¢ jour™. Et cela
non seulement dans les perforations dorigine infecticuse,
comme les perforations typhiques, mais aussi dans les per-

W Guaror, Tﬁr:m!ir'uh'qhtr nhi'r'r!:'lr,ri'-l.‘dfrr les nﬁr'h:m: de Uintestin, du ree-
tune et du peritoine,

1 Bemwirzien, Sociélé impirio-royale des médeeins de Vienne, 25 mai
1goo, in Mercred: médical,

U Janasuien, in Teatid de chirergre, lome Y1,

W Konte, de Berlin, a1 Congres de la Société allemande de chirurgie,
18ga, in Semaine médicale,

anci. ok MEn. xav. — Janvier 1god. LXXXNE — 3
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foralions traumatiques. Or, chez notre malade, la laparo-
tomie a été pratiquée au début du 3° jour. Sans doute il y o
liew de tenir compte de lacleurs variables dont le contrdle nous
échappe, nous voulons parler de la résistance individuelle i
linfeetion, de la quantité de matitves infectanles sorties de
Iintestin, et surtout de la virulence plus ou moins grande des
germes déversés dans la séreuse péritonéale. Nous regretlons
de n'avoir pas fait de recherches bactériplogiques sur le contenu
purulent, mais, selon toule apparence, nous aurions cu allaire
en celte oceasion & une infection secondaire mixle (colibacille,
staphylocoque,, coeci divers'V) ou colibacillaire pure™. Et I'on
sail combien la virulence du colibacille est variable; il est pos-
sible que chez notre malade, il fit de virulence atténude.

Lirrigation péritonéale tolale que nous avons pratiquée
peut paraitre exagérée et partant dangereuse. On a pu dire, cn
effet, que le grand lavage du péritoine étaitau moins inutile, si-
non nuisible ™ dans les cas de péritonite incomplitement gié-
néralisée. Il y a tendance de plus en plus i s'en tenir au simple
asséchement par des compresses et des tampons en dehors des
péritonites dites septigues'’), el méme dans les formes geénéra-
lisdes ®). Le grand lavage aurail le grave danger de diffuser les
germes el d'amener un état de choe conséeutif. Lejars et F. ¢l
G. Gross'® réservent le lavage pour les cas oli I'inondation
péritonéale est étendue et pénérale. Et Villard et Pinatelle
ajoutent : =sans élre plus eflicace que lasséchement dans les
premiéres heures, il est au dela particuliétrement meurtrier;
nous n'bésitons pas i le proserire formellement (7},

Ces craintes, qui sont trés fondées quand il s'agit d'une

O Fraxz Bavesen, in Jowrnal de physiologie ot pathalogio génirale, 15 no-
~vembre 1goh.

1 Konte, laec, il

0 Konte, loe, eit,

S Viveawn et Prsateiee, Hevwe de Chivaegee, 10 juin 1goh.

© Misvuez, rapporté par Go el F, Gnoss, in Hevae de chirurpe,
10 juin igoh.

" Lmaans, Chirurgic durgence. F. ol G. Guoss, Revwe de chwrurge,
10 juin 1gokh.

U Virtamn el Pivareces, e it
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lésion suppurative parfaitement eireonscrile, nous paraissent
devair ¢ee dcartées en présence d'un processus extensif autour
d'une collection insuflisamment close, comme dans le eas qui
nous occupe, ol les adhérences étaient pour ainsi dive nulles
el on existaient des lésions de pl"l'ii{:-l.‘]itn diffuse, DVailllewrs, en
pratiquant un lavage général prolongé, notre bul n'élait pas
seulement de débarrasser la séreuse des produits septinques qui
pouvaient Uinfecter, mais encore de provoquer la bienfaisante
excitation fque l'on connait maintenant de la délense |l?!li}{1l.'.!l'-—
taire du péritoine'V et en particulicr du rile bactéricide et anti-
toxique du grand épiploon!®. Mikulicz n'a-1-il pas lui-méme
appelé Tatlention sur « 'angmentation de la résistance du péri-
toine i Tinfection dans les opérations gastro-intestinales par
Phyperlencoeytose artificielle provoguée par I'injection intra-
perttondale de solution saline physiologique»?

Quant i la recherehe de la perforation, dont lopportanitd
constante est mise en doute par certainsauteurs, pour la raison
que les malades sont trop affaiblis pour supporter une inter-
vention de fongne durée!’, on paree que la suture en est par-
fois trop difficile ou mdme impossible par suite de sa sitnation
profonde et du mauvais état des tuniques’®, nous avons eu la
satisfaction de réussir dans nos tentatives pradentes et d'éviter
i notre opéré les chances d'une fistule stereorale conséeutive
possible, les occlusions spontanées étanl encore assez rares, ef
cela sans trop allonger Popération.

Sans insister davantage sur les conditions particuliéres de
Fopération (date tardive, grand lavage péritondal dans une
péritonite non généralisée mais en voie de diffusion, recherche
el suture de la perforation), nous n'oublions pas quen la cir-
constanee une question d'un aulre ordre el non moins impor-

- Raymond Perer, Awsales e Plastitnt Pastenr, 25 juin 1gof. — Tosue,
Prense médicale, 10 janvier 1qof.

- Cuammin, — Société de biologie, 11 juin 1g0f.

@ Mikvriez. — XXX Congrés de Ta Société allemande de ehivargio,
avril 190.'1. — In Bevue ofe cﬂn’j'm'{;ip, 1o novembire :II‘.;IJ-'J.

W Kowre, doc. cir,

4 Guwewy, foe, eil,
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lante se pose, ¢'est la question de Torigine de la perforation.
Elle ne laisse pas que d'étre embarrassante.

L'état antérieur du sujet, le mode d'apparition des aecidents,
la marehe des symptdmes; les réactions conséeutives a Uinter-
vention, tout combat Phypothise de perforation épisodique de
cause infecticuse, Fiévre tlyphoide? « Le diagnostic de la maladie
est fait avant la complication=" & moins qu'il ne s'agisse de
typhus ambulatorius; mais le séro-diagnoslic, pratiqué a plu-
sieurs reprises i des intervalles de 3 a 4 jours, a été constam-
menl el nettement négatif,

Uledration tuberculeuse? Nolre malade n'a jamais eu de tares
Lluberculeuses, ni générales, ni intesh nales,

Les causes de perforation par destruction des parois éeartées,
il restait & diseuter la perforation traumalique.

Bunge (de Kenisberg), au XXXII" congrés de la Socicté
allemande de chivargie ™, a exposé une pathogénie des ruplures
sous-culanées de Uintestin dans les cas de violents efforls chez
des individus porteurs de pelils sacs herniaires inhabités; en
semblable oceurrence, la distension forte d'un segment intesti-
nal sans déplacement possible du contenu pourrait, par suite
de la dillérence des pressions intra-abdominale et sacculaire,
atdée dela résislance de Fanneau, amener une déchirure limitée
de I'intestin gréle a proximité de orifice herniaire. Sans con-
tester la valeur de celle théorie, el bien que notre malade preé-
tende avoir é1¢ atleint d'une pointe de hernie inguinale et que
les arcidents soient suevenus i loccasion d'un effort, les lésions
constatées chez lui ne paraissent pas devoir saecorder avee une
telle explication: il n’y avait point déchirure, éclatement, mais
bien perforalion presque punctiforme, en grain de millet, sié-
fjeant loin des orilices inguinaux pmﬂ]nds an milien des anses
gn‘ln-:‘, sans i‘lu'znml'rngie el méme sans Pecchymose pariétale
que dieril “Lillﬂu.

Y-a-t-il eu pinéiration des tuniques inlestinales, dededans en
dehors, par un agent animé ou passif, c'est-a-dire par un para-

U FL et G, Gaoss, Bevwe de chivargrie, 1o aveil 1goh,
G Becue de chivargie, aveil 1goh.
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site (lombric) on par un corps étranger? Notre opéré aurait été
alteint, il est vrai, de lombricose, mais d'une [acon tout i fait
passagére et & une époque déji trop lointaine pour permeltre
de supposer que son parasitisme inleslinal existdl encore 11 ans
plus tard, alors qu'il n'en avait plus jamais ét¢ incommodé pen-
dantcette longue période. Du reste cetle idée nous a amenés & en
rechercher le contrile dans la réaction sanguine, & étudier sa
formule hémo-leucoeytaire; aucun des denx examens hémato-
logiques qui ont été faits n'est venu Pappuyer. Labondance
anormale des cellules dosinophiles dans le parasitisme vermi-
neux esl une nolion désormais elassique, que Péosinophilic
traduise d'ailleurs Uintoxication helminthiasique ou la présence
des vers''. Chez nolre sujet les polynucléaives ¢osinophiles
manquaicnt tolalement une premitre fois, pour revenir, dans
un deuxieme examen postéricur de huil jours, anx environs du
chiffre normal, indiqlmnl amsi seulement la tendanee au retour
i la santd. Celte perforation vermineuse active n'est dailleurs
pas admise par tous les auteurs, et si Rohmer™ laceepte,
Spillmann® fa nie ainsi que Pestalozza™' (de Paris).

Nous sommes done amenés, par exclusion, & admeltre comme
point de départ de la perforation un corps étranger, dont, il
est vrai, nous n'avons pas lrouvé lrace, mais que nous aurions
pu rencontrer soit dans les selles du malade, si le diagnostic
exacl et complet et pu élre porié de bonne heure, soil dans le
pus péritondal, si notre attention edt é1é altirée vers une cause
aussi spéeiale de perforation. Notre malade faisant des produits
de sa péche la base de son uniforme alimentation el en ayant
encore consomme la veille au soir de Vaceident, il n'est pas -
possible dans Tespece que le corps du délit soil une avéle de
poisson @, Celte aréte, & Voccasion de Velfort violent du début,

0 Acuano et Logren, Nouveaux proeédés d'exploration Simonin. — Cadu-
ede, N juin 1gob.

= Bociélé de miderine de Naney in Mereredi médieal, g janvier 1846,

W Soeiité de médecine de Naney, in Mevervedi wédical | o jonvier « Kyl

L] I..:Ul!i:r'f.'ﬂ inlernational des seiences madieales | Romoe 1H5; iy in Mererads
midieal,

 Tradw de ehirurgie, tome VI, p. fa1.
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aurait simplement pigqué ou traversé complétement toute I'épais-
sear des lunigues inlestinales,

Quot tgu‘ii en soil de la nature elle-méme du COrps élrungﬂr,
il nous a semblé que ce cas de perforation devail étre rappro-
ché des cas analogues que certains auleurs (Kirmisson, Letulle,
Buequoy, Monod ) ent présentés & la Société de chirurgie,
sur 1a pathogénie obseure desquels ces mémes auleurs ne se
sonl point prononeds el que Letulle a, par exclusion aussi,
altribués & des corps élrangers.

LES CONTRE-TORPILLEURS
DE L'ESCADRE DE LA MEDITERRANEE

EN 1904,
par le Dr DUVAL,

MEDEGIN EN CHEP DE 9° CLASSE, MEDECIN DE LESCADRE BE Ly MEDITERRANEE.

Laissant volontairemenl de coté les navires de type Condor
et La Iive, classés parmi les contre-torpilleurs, nous n'aurons
en vue que les six petits compagnons de I'escadre active, tels
que : Arbaléte, Epieu, Sarbacane, Francisque, ele.

(ies petits batiments, d'un type sensiblement uniforme, tris
intéressants par leurs fonctions militaires spéciales el lear
physiologie propre, se prétent i une élude d'ensemble qui
nous a tenté.

Une longue coque d'acier, de bh métres sur 5 métres, al-
longée en forme de fuseau, émergée de a m. 10 & lavant,
ajourée par-dessus et latéralement, pour la respiration de ses
organes moteurs el de ses habitanls, d'un certain nombre
d'ouvertures de positions, de formes el de dimensions appro-
prices, surmontiée enlin des constructions néeessaires & la na-
vigation, des engins balistiques destinés an combat, ou des
madestes cdifices indispensables au fonctionnement de la vie
humaine, telle est & grands traits la physionomie d'un contre-
lni'lliliq mr,

Uoilds par Foool G Ganss, i Berae de eharargrie, 1o avedl 1goh,
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Les Ga habitanls qui vivent dans celle coque sont répartis
en Arois groupes : P'équipage et les mailres oceupent deux
postes aux exirémités opposées du navire, I'état-major loge
sur arriére du centre, ol sont élablies les machines.

Poste d’équipage. —- Espace irrégulitrement fusiforme rié-
nagé dans le tiers antérieur du bitiment. I contient 54 ha-
macs lendus sur des chaines transversales,

L'accks se fait par un panneau en partie oceupé par le servo-
motenr.

De chaque e¢dté s'élendent les casiers métalliques qui ren-
ferment les sacs; pendant le jour, les hamacs y sont arrimés.

En tenant compte de tout le matériel d'encombrement qui
restreint lespace disponible, si I'on suppose le poste clos, con-
dition presque véalisée i la mer, la quantité d'air A respirer
est approximalivement de 100 mitres cubes.

En supposanl la présence de 5o hommes (il y a 54 ha-
maes), nous (rouverons facilement la ration d'air départie
& chacun et le temps nécessaive pour rendre théoriquement
irrespirable Papprovisionnement total.

Nous admeltrons, pour rendre le caleul plus démonstratif,
la présence dans le poste clos, pendant dix heures, de 7 heures
du soir & 5 heures du matin, de 50 hommes d'equipage.

PREMIERE DONNEE.
Chaque inspiration introduit un demi-litre d'air.
On comple en moyenne 15 aspiralions par minule, soit
7 litres et demi.
En 1+ heure, 15 X Go == goo inspirations, soil 4bo lilres,
approximativement un demi-métre cube.

Go hommes en 10 hewres = Abo' ¢ 5o ¥ 10 = 123b,000
litres,

Il faut done en 10 heures, & 50 hommes, 2295 mbtres cubes
d'air.
DEUXIEME DONNEE.

La composition de I'air pur : azote, 79; oxygbne, a1} avee
quelgques dix-millitmes dacide carbonique et de vapeur d'eau,
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est modifiée considérablement apris le passage de cet air dans
les poumons,

Chaque inspiralion consomme & & b parties d'oxygéne aux-
quelles se  substitue une quantité correspondante dacide
carbonique.

On compte en une heure environ 20 litres d'acide carbo-
nique exhalé par chague poitrine humaine, soit 480 litres
(un demi-méire cube) en vingt-quatre heures.

Alors la proportion est simple a établir : Ho hommes exha-
lent 20 litres par homme et par heare, soit 1 métre cube par
heure, soit 10 milres cubes pour 10 heures,

On admet [irrespirabilité d’une atmosphére contenant
8 p. 1oo d'acide carbonique.

Orles 100 metres cubes dair confliné respivés par bo hommes,
au hout de dix heures, conticnnent une proportion d'acide
carbonique égale & 10 p. 100,

Tous ces chillres ont été exapérés & dessein : Valmosphére
respirable dépasse un peu 100 méires cubes; nous avons
supposé pour la simplification du calenl dix heares de présence
ininterrompue,

En réalité, & 1o mer il y a une bordée de quart. Enfin les-
pace n'est pas hermétiquement clos,

Par ailleurs, le poste servanl pendant la journée de lien de
repos et de Iravail & une partie de Péquipage, il est évident
que la bordée de couchage n'a pas @ sa disposilion, au moment
du branle-bas, 100 mitres cubes dair pur.

Il reste done trés évident qu'il y a encombrement humain
et méphitisme dangereux, ear nous n'avons envisagé que la
proportion nuisible d'acide carbonigue introduite dans P'atmo-
sphire conlinée par I'air expird,

Il faut tenir compte également de la vapeur d'eau exhalée
en quanlilé considérable par la vespiration : 6oo grammes
pour un homme en 24 heares, soit 25 grammes par homme
et par heure; 2ho grammes en 10 heures X bo == 12,hoo gr.,
d'onr la sursaturation de Tair, la condensalion sur les parois
métalliques et le ruissellement. . . ; enfin les miasmes hu-
mains.
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Aération, ventilation. — L'introduction d’air frais est assurée
de facon satisfaisante aun mouillage, par la présence d'une
double rangée de 7 petits hublots rectangulaires dont la coque
est ajourée, surles parois opposdes, par 2 manches en tole dont
I'étroil pavillon s'épanouit sur le pont traversant la tile plafon-
nidre vers l'avant du poste des denx eités; les pavillons sont
remplacés i la mer par deux champignons.

Les pavillons et les champignons ont depuis longtemps fait
leurs preuves, les premiers dans un sens positil appréciable,
les seconds dans un sens absolument négalil pour 'aéralion.

Je me parle que pour mémoire des trods de pas-age des
chaines par lesquels circule un peu d’air.

Une autre voie d’aceés plus importante serail le panneau de
descente, mais la présence du servo-moleur conlrarie singru-
licrement le mouvement d'aceis de lair frais par P'échaunfle-
ment produil qui tend & inverser le courant.

Aspiration dair chaud. — Sous les barrots jusqua extréme
avant du plafond du poste, s'étend du eoté tribord un long
tube terminé en hee de fidte dont la fonelion est d'aspirer Pair
chaud et de le conduire an tuyau d'aération des chaufferies
sur lequel il est branché,

Une enquéte sérieusement faite prés des commandants et
des seconds des contre-torpilleurs me permet d'exprimer en
leur nom une opinion quasi-unanime sur l'ineflicacité du tube
aspiratenr, S'il fonctionnait & la mer, il ne pourrait aspirer
que Fair de Pextréme-avant du poste, slagnant, puisque toul
est fermé.

On ne peut, dautre part, songer & diminuer la lon-
gueur du tube; son ouverture serait alors trop rapprochée du
panneau de descente ol lair échaullé par le servo-moteur
tourbillonne.

A notre avis, il n'y a qu'un moyen ellicace d'aérer le poste
d’équipage : doubler les deux manches en tole qui existent
déji el placer les nouvelles sur le prolongement des premicres,
Les nécessités de la navigation obligent & substitver, & la mer,
les champignons aux pavillons des manches. Mais au mouil-
lage P'aération deviendrail insuffisante,
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Poste des maiires, — 11 est situé & Parribre, sept ofliciers ma-
riniers y couchent, le premier-maitre mécanicien oecupant
une cabine.

La ventilation est obtenue an moyen d'un nombre de hu-
blots variable selon l'origine de la eoque du navire. Les conlre-
torpilleurs construits i Rochefort ont un poste de maitres pered
de 6 hublots; la chambre du premier-maitre enpossi de a aver
une manche de dégagement d'air chaud.

Les contre-torpilleurs du type Normand ont a2 on 3 hublots
de moins et les chambres de maitres n'ont pas de manche.

Denx manches & pavillon en téle débouchent sur le pont de
chaque edté el i la hauteur du tube lance-torpilles, mais leor
conduit esl trop court, en sorte que le mouvement cireulaire
dtant limité & la demi-circonférence, on ne peut orienter les
deux pavillons dans le méme sens.

Une remarque est intéressante & faire an point de vue du
lavabo de ces postes de mailres.

Sur quelques bitiments le lavabo est formé d'une cuvelte
horizontale & bascule dont la plate-forme d'entourage présente
des logements en creux pour les brosses, savonneties, ete. 1'n
systéme meilleur est celui des cuvettes a rabaltethent analogue
i celui des élats-majors,

Logements de Uétat-major. — Un petit carvé, éclairé par une
claire-voie, dont parfois les erochets qui assurent I'écartement
des volels sonl trop courts, est entouré sur ses faces latérales
par de petites chambres d'ofliciers, aérdes par la porte dv
carré, deux petits hublots et un manche & echampignon, Le type
Normand n'a qu'un hublot.

On  pourrait avantageusement, ponr le chauffage Phiver
substituer un pelit podle i pétrole au poéle & charbon, nuisible
dans un si petit espace,

La chambre du second, placée & Ventrée du carré, pri-
sente sur lous les contre-torpilleurs une disposition qui pour
rail devenir favorable & son adration; elle est limitée du edt?
du panneau de descente par une cloison de tole ondulée qu'
serait facile d'ajourer par des ouvertures mobiles; sur quelque’
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bitiments la cloison Pnrtu des regards de verre, qu'il sullirait
de rendre mobiles ( Epien).

Bouteilles. — Les bouteilles de I'état-major sont munies d'un
systtme de vidange compliqué, avee un tuyau de chute trop
étroit,

Machines. — Les machines présentent, au poinl de vae de
I'habitabilité, des dillérences assez sensibles suivant lenr pro-
venance. Sur celles du type Normand, le poste de manwuvre
estun séjour assez redoutable ol la température peut atteindre,
comme sur I'Epien et sur 'Avbaléte, 68 degrés.

Une des causes d'élévation excessive de la thermalité est la
prisence de gros lubes de vapeur (ransversanx.

Sur quelques navires, on a pu faire descendre 4 cet endroit
une manche de ventilation, L' Avbalite possiéde exaclement au-
dessus de e poste de mancuvre un dome vitré soigneusement
houlonné.

Sur les types mal ventilés, des hommes alleints de conp de
chaleur ont did dtre remontés & Tair.

Cambuse, — C'est lo dernier compartiment de la cogue;
situé & tribord arritre, privé de labri des rideaux de eoque,
celte sorle de eaisson fermé par un couverele wmétallique,
éclairé par 3 hublots fixes, est un séjour intolérable pour le
magasinier el malsain pour les vivres.

Sur quelques bitiments, on a percé I'un de ces hublots
pour le passage d'une manche daération en toile,

Le commandant de 'Are a surmonté le pannean de la cam-
buse d'un dome recouvert d'un eapot, ee qui permet T'ouver-
lure presque conslante du local méme & la mer,

Les construetions du pont & examiner sont les cuisines el
les poulaines,

Cuwisines. — Au nombre de deux, une commune i I'état-major
el au commandant, lautre pour 'équipage.

La marque du constructeur se reconnail encore aisément.
La Sarbacane et la Francisque (Rochefort) sont relativement
vastes, adrdes par deux grandes fendtres grillées el cing pe-
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tites : des panneaux de tdle, relevés & volonté, défendent les
locaux contre les embruns el les escarbilles.

Dans les types Normand, les cuisines n'ont que deux fendtres.
Le cuisinier se_meul difficilement dans I'étroil espace qui lui
esl ménagé entre son fourneau el la tole pleine qui labrite.

Bowteilles. — Les bouteilles sont placées sur le pont arriire,
des deux bords, toutes concues sur le méme modéle défec-
tueux; elles étatent formédes d’une cuvelle surmontanl un tuyau
émergeant d'une cavité élanche. Le netloyage et la vidange
devaient so faire a I'aide d'une pompe latérale faisant appel b
Teau de mer.

Voici les inconvénients du systéme :

La plupart des contre-torpilleurs n'ayant pas d'urinoir a
Favant, il en vésulte un vael-vient continuel sur Varricre, Lo
visiteur trouve souvenl an pied de la euvelle une mare d'urine
alimentée en oulre par les coups de pompe de nelloyage, qui
font déborder I'eau de mer par-dessus la envelle; le tuyan de
chute est trop étroit. La plupart des commandants, instruits
par Fexpérience, ont fait supprimer les cuveltes, revenanl ainsi
au systeme & la turque, moins compliqué pour des matelots,
el beaucoup plus simpliste pour la propreté, assarée par quel-
ques seaux d'eau de mer,

Alimentation. Fan, — L'approvisionnement est de 3 tonneaus,
quelques bitiments sont pourvus d'un bouilleur qui distille
7b0 litres en vingl-quatre heures, Le plein des caisses se fuil
avant le départ. La provision dure cing a six jours.

Quelques bitimenls n'ont pas de bouilleur. s sont en -
néral munis du filtre Lapeyrire qui leur donne satisfaction.

Un contre-torpilleur, I'dre, n'a ni bouilleur, ni filtre Lapey-
rere, ni charnier,

La viande sur pied introduite & bord est surtout représentde,
faute de place, par le mouton et les volailles.

1’équipage vit i Tordinaire.

Le pain, qui devrait étre cuit dans le four de la cuisine, es!
achelé i lerre, méme pour plusieurs jours en cas de voyage.

Propreté, — L'équipage n'a pas de lavabo, Quelques com
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mandants en ont fait élabliv un petit sur le pont & avant; la
baille elassique serl aux ablutions des hommes: encore I'eau
douce leur esl-elle mesurde avec pareimonie, el 'on youl souvent
uliliser Peau déji salie a différents usages, Les seconds-maitres
posstdent une cuvelle pour six,

Soins médicawr, — Chaque contre-torpilleur reltve dun
cuirasst, Le service médical est assuré & bord par un quartier-
maitee infiemier qui utilise un colfre & médicaments spéeial,
L'oflicier en second du navire passe la visite,

A Toulon, les malades vont & la visite du médecin de la
Difense mobile,

lin dehors de Toulon, Pautorité du bord doit faire appel an
médecin de garde. Dans ce dernier cas, il semblerait plus lo-
gique de demander le médecin du cuirassé tuteur, au lien de
recourir au médecin de garde, qui peut étre éranger an hiti-
menl, ignorant son personnel; le médecin de garde peat d'ail-
leurs dre un médecin en chiel de a® elasse, médecin de division,
dérangé comme médeein-major. '

Si nous voulions dégager de celle élude un pew délaillée
une impression générale, nous pourrions porler un jugement
défavorable qui ne serait pas & mon sens l'expression de la
virité,

Les ia hommes qui montent les contre-torpilleurs habitent
évidemment des logements inconfortables, ol la place et air
sonl parcimonicusemen! mesurés, mais les périodes de mer
sonl néeessairement courles, el le mouillage est en géndral fa-
vorable. Tandis qu'en rade, les conlre-lorpillenrs évités deboul
it la brise, manquent absolument de venlilation, dans les abris
des ports ils sont balayés par air qui traverse les ouver-
tures de leur coque. Enlin la terre est proche, avee toules ses
PeSSOUTTes,

[l y a inconteslablement des traversées pémibles méme dans
la Méditerranée, mais les jours ol la cuisine est impossible sont
rares,

Il semble done, a supposer que le modéle envisagé au cours
ile cette dlude doive encore subsister quelque temps, qu'il soil
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possible de rendre le bateau plus habitable et la vie des équi-
pages plus confortable.

Il serail oisenx de revenir sur les améliorations de détail
réclamées dans ee travail.

Avee une augmentation douvertures sur quelques navires,
Fétablissement de deux autres manches d'aération au poste
d'équipage ot la concession d'un jen de pavillons qu'on puisse
subslituer au monillage, aux champignons de mer, nous de-
manderons seulement une eréation dont M'urgence nous parait
incontestable : la construction d'abris i terre.

“. 'r“'lltl_:l"_ !_{LS i:l!l'lT1'|",'-tEI|r'p'i”1'l::':-'- soml I'l?'“lliﬁ il l”l"“ll Rﬂﬂg.
dans la vieille darse. La restauration de quelques vieux biti-
ments fournirait une exeellente vaserne ol les équipages fali-
guds par la mer, secouds par les incessantes trépidations de
celle coque au-dessus de laquelle ils peavent @ peine se mou-
voir sur un élroil pout de eaillebolis métallique, trouveraient
sur le sol le repos etle calme réparateurs.

Aux Salins 'Hyeres, an golfe Juan, aux mowllages limi-
teophes du prand port d'attache, dans ce que Fappellerar fa
banliene mavitime . on pourrait aussi élever des constructions 1é-
grvves en hois, pouvant donner un abri préeiens & des hommes
qui ont besoin, de temps en temps, de vrai repog, de bon air.
el de soins complels de propreté,

Quelques permissionnaires, en relard , en quéte de pgite in-
trouvable, seraient sans doute heurcux dy rencontrer leur
rasile de nuil».
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LA STATION LOCALE
DU CONGO FRANCAIS ET DU GABON,

Par M. le D" DUVILLE,
WERECTN DE 2" CLASSE DE LA Mamsg™',

1. Tminérarme pE A revoy.

Attaché depuis 183 i la station locale du Gabon, Fdleyon
base son itinéraive annuel sur un sehéma & pea pris invariable,
Son rile de stationnaire el son faible tonnage restreignent le
champ de ses évolutions & la cile el aux feuves de la colonie.
Il se permel cependant quelques wextras», quelques variantes
représenties par des tournées dans les colonies éleangeres limi-
trophes. Elles sonl du reste de plus en plus rares, a mesure
que la vieillesse rend les pas de I'Aleyon plus lents et moins
assurés, Fn 1goh, il sest encore risqué jusqua San-Thomé,
mais ¢'élail un eflort de supréme énergie, car une decision
ministérielle vient de le déelarer officiellement impolent.
L'Aleyon doil disparaitre prochainement, et avec lui la station
locale du Gabon,

De décembre 1903 & décembre 1goh, durde de nolre em-
barquement , T'dleyon a appareillé treize fois de Libreville, son
monillage habituel, pour visiter divers points de la edte, des
fleuves el San-Thome.

Il descendit d'abord dans la lagune de Fernan-Yaz par
I'Ogooué, I'Obaudé ¢t PAgulé, La Mission des Péres du Saint-
Esprit posside, au lond du lac, une plantation de cacao, calé
et vanille en plein rapport. Nous y vimes aussi un éléphant
domestique : c'est le senl essai fail jusqu'a présent dans la eco-
lonie; les résultats ont é1¢ excellents,

De retour & Libreville en fin décembre , ' Aleyon y ful 1imo-

¥ Extrait du fapport de fin de emmpagae établi i Libreville, e 5 déeembre
1goh, par M. le DY Devicee, médecin-major de Paviso 1" Aleyan,
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bilisé jusqu'a la mi-mars par d'importantes réparalions i sa
machine et le ehangement complet +de sa roue tribord, Ce sé-
jour foreé de denx mois et demi an eceur de la saison chaude
i Libreville Tut trés mauvais pour Péquipage, nolamment pour
les mécaniciens, qui eurenl a fournir un travail considérable
dans des conditions particulitrement pénibles. C'esl & ce mo-
ment que s'abatlit sur Véquipage une sorte de béribéri épidé-
migque  sar lequel  nous reviendrons plus loin. Un séjour
réparateur & la baie du Prince el & Mandji-Lopez, que nous
appellerons, avec nos prédécesseurs, le sanalorium de UAleyon.
vinl clore celle série noire.

Du 12 au a7 avril, I'dleyon a remonté 1'Ogooué jusqu'an
poste de N'Djolé,

En mai, il visita le Muny et son aflluent le Timbony et
pruc!éda au levé hydrographique d’une partie du cours de ce
dernier. Les luit jours passés dans celle rivitre morne, mal-
saine, entre deux murailles de palétuviers et des berges va-
senses , ol pullulaient moustiques, ofourous et aulres insecles,
sous des orages continuels, furent des plus pénibles.

Le mois suivant, I'dleyon se rendit successivement dans le
Como, ofi il eut i faire des opérations de police, et & a baie
du Prince, pour en terminer le levé hydrographique commencé
eI mars.

1 appareilla le 16 juillet pour San-Thomé, qu'il quittale 22
pour Mandji-Lopez, d'olt il rentra i Libreville le a7.

En aoit et en septembre, il ne procéda qu'a de courtes
sorties dans V'estuaire pour exdcuter ses lirs lrimesiriels.

Le Como et les afluents de 'estuaire du Gabon {urent vi-
sités en détail pendant le mois d'octobre.

Enfin en novembre U'Aleyon remonla & nouveau jusqu'a
N'Djolé pour y procéder i des observations destinées & déter-
miner les limites exacles de socidtéds concessionnaires.

2, LoxsIDERATIONS DIVERSES SUR LES LIEUX VISITES,

Nous n'avons point la prétention de donner ici une deserip-
lion détaillée des différentes régions qu'il nous a 616 permis de
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visiter. Les diverses nolices & l'usage des colons, les rapporls
médicaux ou seienlifiques, les ecomples rendus d'explorateurs
ont parlaitement vempli e but. Du resle, si nos lournées nous
firent entrevoir beancoup de choses intéressantes, ce ful un
pen comme dans un einématographe; le temps el les moyens
nous ont mangué pour les approfondir el étudier de prie.
Aussi, pour donner quelque mérite & ce rapport, i défaut de
plus grande valeur, nous nous conlenlerons de relater iei ee
qui nous a le plus frappd personnellement el les considérations
diverses anxguelles nous avons é1¢ amend cd ot i par les ob-
servations qui nous ont parn offriv un intérél queleongue.

a, Libreville, — Que dive du ehel-licu du Gabon lil]‘l ne soit
connu ? Usant du cliché classique que se sont passé les diverses
deseriptions qui en onl éé faites, dirons-nous que, de la rade,
Faspeet en est charmant et rendu exotique par ses maisons dont
le blane éclatant contraste avee la sombre verdure dans laquelle
[_'"ljs sonl jl!li:l‘.H:J ‘Iﬂ“h I'h'“"ﬁ.\:l_‘l'llll_ﬂlI []l: nli‘.‘ﬂl{' (I"['. sur I.u'! |ll'§l‘|l.l]‘i(!
de ses ressourees, la [aindantise inviétérée de ses indigines
miles et la prostitution bien eonnue des indigines femelles,
pour nous arréler quelques lignes sur son climat el son ho-
pital.

flimat. — Chaleur et humidité : tels sont les caractires
que chacun s'accorde & reconnaitre au elimat du Gabon. 11 est
pourtant ici un facteur méténmfngi(}uu de [;mmiigre impurln nee
sur lequel, @ notre avis, on n'insiste pas assez : c'esl la lension
dlectrique de Tair.
Les inléressantes études que notre collégue le médecin de
a* classe Joly a faites & Madagascar montrent, d'une facon
probante, le grand rile que joue électricité almosphérique et
gson influence trés netle sur Forganisme. Appliquant ses obser-
+ valions au climal du Gabon . qui se rapproche du resle beau-
coup de eclui de Madagasear, nous voyons, d'aprés les courhes
que nous lournissent I'hygromélrie, la pression barométrique
el la température,, que, pendant toule la saison chaude, Pair
esl chargd d'élecivicitd népalive, el au contraive 'électricité
pl)ﬁi[.i\'l! pendant la saison sbche. Or, si nous nous rapportons
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anx effels physiologiques de F'une et de lautre, nous voyons
quiils sont identiques i ceux que la clinique lail conslaler sur
Forganisme. L'hivernage est, pour Européen, la période de
moindre rvésistance, d'aballement, d'énervement. Ces phéno-
ménes gaceentuent encore les jours d'orages violents. En saison
stehe au contraire Panémie diminue, Perganisme se ressaisil
et lonetionne mieux @ L courbe de la Gévee descend avee celle
de la lension l?le:'lriqlle, Nous avons lenu a nolre lour a insisler
sur celte influence incontestable de Uélectricité de Uair, rdsul-
tante du rveste des antres facteurs elimatériques.

Hepital. — L'hopital de Libreville, scule formation sanitaire
de tout le Congo, a succéde il y a dix ans au ponton-hipital
Minerve qui étail mouillé sur rade. Bili sur an plateau qui
domine le bas-fond de Kerelé, il a sa prineipale facade orientée
au Sud-Ouest el est constamment balayé par les brises du
large. I comprend un hapital pour Européens el un hipital
indigine,

Hapital européen. — 11 oceupe un grand pavillon & deux
étages. Vingt lits y sont répartis en différentes salles, grandes,
bien aérées, dont les murs en brigues vernissées assurent ainsi
une proprelé facile et parfaite. Ce pavillon est complitement
entourd dupe large vérunda close par un persiennage bien
compris. _

Un pavillon similaire renferme la pharmacie de détail, e
magasin, le laboraloire de bactériologic, le conseil de santé,
Parsenal de chirurgie et le logement du médecin résidant.

Les antres annexes comprennent :

Une salle d'opération complitement isolée el communiquant
par une passerelle avee la premier élage de Thapital 5

Une salle desbains et d'hydrothérapie au rez-de-chaussée;

Une éluve a désinfection Geneste el Herseher ;

Une salle dautopsie située i plusieurs centaines de mélres
dans le jardin qui entoure hopital,

Hopital indygrine. —  Comprend une salle de consultation el
de pansement et trois pavillons, dont un d'isolement, conte-
nanl dix lits chacun. 11 est biti en contre-bas du premier,
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Cet établissement hospitalier est tres confortable et répond
aux exigences de Phygitne moderne. Nous lui ferons cependant
|]E|l:\ I'l'|II’IJC|Il.‘H H il |'|‘-|.1 p:IH dl! H“]Il: ll.llﬂﬂll’lnl'nl; ]'Il‘iltliii'\'l',lllﬂlll'.
il en existait bien une, trés éloignée du reste de Ihopital;
mais I'administeation I'n détourndée de son véritable usage en
en faisant une habitation pour fonetionnaires. Le second point
défeetuenx est Pinstallation des water-closets dans intérieur
d'un des bitis en maconnerie qui, a chaque coin, supportent
la véranda : mal adérés | plu Iy trop ]n'ép. des salles, ils y ro-
pandent souvent une odeur des moins hygiénigues,

Malgre eos deux inconvénients, eet hipital est (rés bien
compris. Nous regretlerons seulement que isolement dans le-
quel se trouve Libveville, par suile du mangque de communi-
cations avee le reste de la colonie, ne lasse réellement profiter
des avantages de celle hospitalisation que les eent cinquante
Evrvopéens du chel-lien, un peu cenx qui habitent ¢i et li dans
le voisinage de la ¢le et pas du tout les colons ou fonction-
naires qui sonl dans lintérienr, Ges derniers, quand ils sont
gravement malades, n'ont que la consolation relalivement
maigre de venir y mourir, La pivogue étant le seul moyen de
transport qui existe dans la colonie, on voit dans quel état
lamentable avvive le malhewrenx qui, durant des journées en-
titres, a été foreé de se confier i ce moyen de locomotion aussi
lent que précaire, A cause du nombre tris restreint de privi-
légrids, celui des malades en traitement & Phopital est rarement
¢levé el alimenté toujours en forle proportion par les marins
de ' Aleyon. Clest Ih pour eux une précieuse ressource, car cel
aviso est dépourvn des moyens d’hospitalisation : e confor-
table, la tranquillité, la bonne nourriture gquils trouvent i
I'hdpital ont puissamment aidé au rélabliscement de nos nom-
breux paludéens.

b. Cap Lopez. — Le seul point de la edte que I'Aleyon ait
visité cetle annde est la région du cap Lopez, rade de Mandji
el baie du Prince. Toul ce coin de edte est partieulitrement
suing la mer y esl rarement agilée, la brise constante, (e
serail, pour I Aleyon, un excellent séjour pendant Phivernage si

h.
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les ressourees alimentaires n'}' dlaient aussi vares : on ne [reut
s'y procurer ni viande ni légumes frais; quant i leau, en
dehors de celle que Ton recueille pendant les pluies, il faul
la puiser dans des marigols sanmitres. Celle piénurie, il est
vrai, est un peu eompensée par les péches abondantes qu'y
fait 'équipage. Ce sport, qui fait florés & bord, joint Putile &
Pagréable et influence heureusement le physique et le moral
emplissant les ceeurs de joie et les plats de poisson, ce qui
permel de bouder pendant quelques jours i Vobsédant endau-
bayre,

¢. Flowves. — Les tournées dans les fleuves sont des plus
inléressantes. Aux imprévus qu'oflve celle navigalion ef i la
splendenr du speclacle que présente, surlout dans le haut,
celle vigétalion équaloriale anx mille tonalités sans cesse
changeantes, se joint avantage d'étudier de pres le pays i ses
divers points de vue, de se rendre conmple de sa colonisation
en voyaul sur place les efforts fails par les colons dans leurs
plantations et les administeateurs dans leurs eercles, et de se
faire une idée exacte des meeurs, de la psychologie el de lanoso-
logrie des indigenes, en allant les observer chez eux, dans lears
villages.

Malheurensement Tintérét qu'offrent ces séjours dans les
feuves ne va pas de pair avee leur salubrité, qui est des plus
manvaises, Dans le voisinage des estuaires, ce ne sont que palé-
tuviers, marigols, berges vaseases que le flot de la marée couvre
el diécouvre allernalivement : les moustiques y pullulent. Dans
le hautl des fleuves, ce sont les orages continuels, Fatmosphere
lourde d’éleetricité et de vapeur d’ean, une chaleur de plomb.
Nous avons vu a N'Djolé des températures de 34 et 35 degrés
“accompagner d'épais brouillards que le soleil de midi ne par-
venail que dillicilement & dissiper. Dans TOgooué Tinfluence
de ces divers facleurs météorologiques se fait daulant plus
sentir que leur maximum d'intensilé se produil justement pen-
danl les seuls mois de P'annde oi la hauteur des eaux permet
a I'Aleyon de vemonter ee fleuve, Nous n'oublierons pas de
mentionner aussi les vérilables soullfrances que procurent les
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innombrables pigires de mouches, insectes, fourmis volantes
el aulres insectes qui s'abatlent sur vous dans les fleuves, Les
ofourous en particulier, moucherons microscopiques qui
abondent dans le Como el le Munf. vous criblent en un clin
d'wil de papules rouges qui ne tardent pas & saccompagner
de démangeaisons infolérables, On comprendra aisément que
toutes ees causes d'affaiblissement se réperculent vite sur I'état
sanitaire du bord. Malgré toutes les précautions , mousliguaires,
quinine prévenlive, ete., il est presque constanl davoir une
recrudescence de fibvee & bord apris chaque séjour dans le
fleuve. En décembre , aprés la tournde de Fernan-Vaz, nous
notons, du 28 au 3o, huil entrées a Ninfirmerie pour palu-
disme. En avril, apriés la montée de Udleyon & N'Djolé, les
trois officiers mariniers sonl atleints simullanément.

d. San-Thomé. — Depuis plusieurs années aucun biliment
de guerre francais n'avait visité U'ile de San-Thomé. L'Aleyon y
ful envoyé en juillet avec mission d'étudier la possibilité d'y
eréer un sanatorium pour les colons et fonctionnaires du
‘Congo francais. La question n'élait du reste pas nouvelle. 11
y a dix ans elle avait déja fait Tobjet de nombreux pour-
parlers que la perspective d'interminables formalités diploma-
liques avail fail abandonner. Ce fut du reste fa réponse du
gouverneur de San-Thomé au premier exposé du but de notre
mission : = Adressez-vous & Lisbonne.» I est done tris pro-
bable que longlemps eneore ce sanalorium restera i 1'étal vir-
tuel. Le but officiel de notre voyage élait done alleinl, avee un
résullat des |:|u:= vagues quulqlwﬁ heures i||u'i':s nolre arrivie,
mais il nous permit de faire de Iile une visile bris inléressante,

Comme le Gabon, San-Thomé a deux saisons des pluies ot
deux saisons siches, mais son elimal est modifié par les vents
qui bnlarent sans cesse cette ile et les courants quil'enlourent.
Griee aux premiers, les orages sont moins (réquents et Thy-
grométrie de Pair moins élevée que sur Je continent, Le cou-
rant équatorial y améne pendant plusieurs mois de 'annéde un
abaissement marqudé de la température; les mois de mai, juin,
juillet et aodit en particulier v jouissent d'un climal tempéré
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qui se rapproche beaucoup de celui de 'Europe. La cite, et
gurlout la ville principale de ile, Santa-Anna de Chaves,
sont rendues malsaines par la présence de marigots, mais, par
contre, dés qu'on gagne la montagne, on respire un air trés
sain el surtout peu chargé de vapeur d'ean. Les monts de
Cristal du Gabon, qui, par leur altitude, pourraient offrir un
climat plus sain et moins chaud que celui de la cite, sont
rendus inhabitables par les pluies incessanles et 1'énorme con-
densation de vapeur d'eau qui y régnent.

La ville de San-Thomé n'ofire aucun intérdt, Ses maisons,
sales, bariolées, baneales, la plupart en hois, n'abritent que
des nigres et quelques rares fonclionnaires blancs. Elle pos-
sede un hopital qui ne vaul que par sa situalion sur un pro-
montoire qui limite la rade an Nord. De loin, il produit assu-
rément le meilleur effet, mais, de pris, on déchante. Sur les
six pavillons qui le composaient jadis, trois sont en ruines,
dventrés, sans toit. Les autres, quoique en service, ne valent
guire mienx. Chaecun comprend une salle délabrée, semée de
grabals, sans ventilation, ot gisent hommes ¢l femmes, séparés
uniquement les uns des autres par un illusoire paravent. Gela
vous donne limpression de o que devait étre un hbpital de
pestiférés au temps des Croisades. Nous devons cependant
mentionner la présence d'une étuve i désinfection qui doit éire
bien élonnée de se trouver an milien de eette déerépitude et
de ces souvenirs d'un autve dge. Elle était d'aillears en répa-
ralion a notre passage. |l fandrait dre ponssé par la plus la-
lonnante des nécessités pour laisser ld un malade européen.
Du reste les colons portupais ignorent compliftement le ehemin
de ee vituste et lamentable établissement. Quand ils sont ma-
lades, ils vont refaire leur santé dans une plantation de Finté-
rieur de I'ile,

Ces plantations. qui la couvrent entiérement et produisent
1. 800 fonnes de cacao par an, ainsi (e du eald ot du qnin-
quina, sont installées d’aprés les progrés industriels les plus
réecnts el présentent pour leur personnel de prandes condi-
tions d'hygitne et de confort. Dans la plus grande et la plus
Full-ﬁ-vliunm"l- ile tontes, Ia Boea de Boa Entrada, d'immenses
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pavillons en briques, propres el bien aérés, abritent, en loge-
menlts separds, les familles des (ravailleurs noirs. Pour les
malades de la plantation s'¢liéve un hépital dont les installa-
tiens ingénieuses el modernes contrastent avee celui que nous
venons de déerire. Au rez-de-chaussée se lrouvent la =alle
d'opérations, l'arsenal de chirurgie, dont les instruments por-
tent le nom de Collin, et denx salles de \'inﬂ't lits chacune
avee lits en fer, murs vernissds, grande ventilation. Au pre-
mier ¢tage sonl des chambres i un ou deux lits pour les blanes
die Ia plantation, les water-closets, un laboratoire de photo-
graphie et le magasin de Uhipital. Ges plantations sont de
véritables phalanstéres.

L'Aleyon a pu gapprovisionner assez facilement en viande
fraiche, mais les légumes font défaut.

lin somme, un sanalorium serail trés bien placé & San-
Thomé, Si ln zone maritime, basse et maréeageuse, est palu-
déenne, par conlre celle des plantations de 200 i 1,000 mélres
jouit d'un climat qui présente de grands avantages sur celui
du Gabon.

3. MéréonoLocik.

Malgré les orages et les tornades qui, pendant huit mois de
lannée, y éclatent avec une violence inouie, le climat du
Gobon offre, dans ses divers élémenls, une grande régularits,
La pression almosphérique y est presque uniforme durant
toute 'annde : ses marées journalitres sont aussi d'une grande
fidéline,

La température, également, ne présente que des variations
journaliires ¢l saisonnieres peu accenludes,

En 190k, la plus basse température observée a éid de 18°,2,
le 10 juillet, et la plus élevée de 3a degrés, le 7 mai, & 2 heures
du soir, Cest done un écart de 13°,8 entre les températures
exirtmes de année. ;

De déeembre 1903 b déeembre 1904, le nombre des jour-
nées de pluies a ¢1é de 179 ; c'est le mois d'octobre qui détient
I record du maximum avee ab jours; & lopposé se trouve le
mais de juillet aver 34 jours senlement.
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La hauteur des pluies tombées a été de 2 m. 360. La plus
forte proportion a été en mars : h1h millimétres, contre
3 millim, 5 en juillet.

Malgré 1'absence presque complite de pluie pendant la sai-
s011 si!cthl:*, Phumidité de Tair reste trés élevée pendant toule
Paunée, A bord, la moyenne élail de gb p. 100 en janvier el
de 85 p. 100 en juillet.

h. Borasique.

Nous ne nous livrerons pas a une énumération fastidieuse
des innombrables produits du sol du Gabon, bois de menui-
serie, résines, huiles, plantes textiles, oléagineuses, comes-
tibles, ele,, dont la histe détaillée se trouve, du reste, dans
tous les traités dagricullure coloniale. Nous ne retenons iei
que les plantes médicinales; elles sont rares. Ce sont :

La noix de kola, assez répandue dans U'intérieur el que les
Pahouins viennent vendree sur le marehd de Libreville; le
n'boudou, arbuste des Apocynées dont I'écorce contient de la
strychnine ; e'esl le poison d'épreuve des Gabonais; diverses
varitlés de strophantus @ St. kombé, St. glaber, Strophantus his-
pirfu;, .\Imn!nées conlenanl un Hlncnﬁidp, la rrslmphanlinw
el de l'inéine; c'esl Fouai ou poison d'épreuve des Pahouins,
le Kinkeliba, arbuste aux propriétés diurétiques , importé du
Sendgals le riein, le Papaye eariea, Papayacée qui donne un
sue laiteux riche en papaine; la Owassia africana, suecédané de
la Quassia amara, ele.

b. foovocik,

Nous passerons également i grandes enjambées sur les nom-
breux représentants du régone animal que 'on rencontre au
Gabon : un volume ne suffirait pas & leor énumération. De
Féléphant et de Thippopotame, en passanl par le caiman, le
gorille et bien d'autres quadrupedes, quadrumanes, vola-
tiles, repliles el insectes, nous arriverons directement & ceux
qui présenlenl un intérél midical et en premier lieu au mous-

lii’lll‘,
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Moustigues. — 1ls abondent an Gabon, le [ait n'est pas nou-
veau. lls y trouvent du reste loules les conditions pour y pros-
pérer el 5"' multipiiur i Pinfini. Mais qua.nd on éludie ces
mousliques, comme nous 'avons fait nous-méme sur plusieurs
centaines de larves et d'adulles, on s'apercoit quils ont les
caraclires suivants :

Y

Adultes : 1 Position horizontale, paralltle i la surface
sur laquelle ils reposent; a° Ailes non lachetées; 3° Palpes
réduils pour la plupart i trois segments;

Larves : Respivent la téte verticalement en bas, Quand on
les trouble, gagnent le fond de leau.

Or ce sont i les caractires macroscopiques distinetifs du
Culex, qui est pourtant regardé comme inoffensif au point de
vue paludisme, L'Anophile, par contre, ne se renconlre presque
Jamais; & peine le trouve-t-on dans la proportion de 1 a 2
| 100, tout au llll.l!-j. Le médeein ilmpvcluur gémr'l'{ﬂ iles eo-
lonies, Kermorgant, dans la statistique médieale de 1904,
nole celle élrange exceplion & la loi de Grassi. Ge n'est du
reste pas la seule, car notre camarade Lafolie a observé dans le
golle de Siam cette méme présence de paludisme sans Ano-
philes, mais avee Culex,

Et pourtant le paludisme sévil avee une grande inlensilé au
Gabon. Par quelle voie se transmel-il done a homme, puisque
la seule que la science ait officiellement éablie n'existe pas
il 21y a latoul un grand edté de la pathogénie du palu-
disme qui nous échappe eneore, car, en admettant que le
mouslique soil le seul intermédisire entre hématozoaire et
Fhomme, il est toul aussi diflicile d’expliquer comment se lait
Finfection palustre au Gabon que la reerudescence du paludisme
dans certains pays, dés quon remue le sol, parfailement see
d'ailleurs, En donnant méme comme cause de infection dans
ce dernier cas les spores noires de Rossi, il fant supposer une
voie nouvelle de péndtration dans Vorganisme, soit par Tair,
soit par 'eau.

Sur la pathogénie du paludisme au Gabon, le champ est
ouvert aux hypothises, aueune recherche n'ayant encore dié
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faite, & notre connaissance , pour élucider celle anomalie. S
les diverses variétds de Gulex doivent dtre délinitivement consi
idérées eomme négatives au point de vue de la transmission de
I'hématozoaire & Uhomme, bien que certaines puissent (ris
bien servir d'hdtes au proteosoma des oiseaux ou des singes.
il aul done ehercher ailleurs el voir si ee role de transmission
ne pourrail dre dévolu & d'antres msecles @ POlourouw, par
exemple, qui pullule en riviere ob produil de tres doulou-
renses pighres, ne pourrail-il partager ce privilige dont on
a voulu jusquia présent faive PAnophile seul détenteur? Des
recherches dans ee sens seraient peul-élre froetueuses. Quani
i nous, nous regrettons que le manque des installations ne-
cessaires ne nous ait pas permis de sortir de la zone de hypo-
thisse pour nous liver & ces intéressantes étodes,

Puce-chigue. — Elle se rencontre surloul en saison seche,
de préférence dans le sable du rivage. Nous n'en avons eu que
trés peu de cas & bord. Extirpées dés le début, elles ne don-
nent suile & ancune complication, Chez les indigénes, au con-
traire, malgré la réputation d’adresse qu'on préte aux boys el
any népresses dans Part d'extirper ce pamaite, nous avons refm-
contré de véritables mutilations, des plaies pénétrantes consé-
culives & ees manceuyres (que suivaient des pansements de vague

anlisepsie an jus de labae,

. Erusovocie,

Le Gabonais du Gabon, dans quelques années, ne sera plus
quun mythe, Il agonise et le Pahounin prend sa place.

Souns Vinfluenee des hienfaits de notee eivilisation, la race
autochtone des MPoungoués s'eflvite peu i pen. Nos agents de
propagation, aleool et syphilis, ont fait & une @uvre remar-
quable et les quelques milliers d'individus qu'ils laissent
subsister ci el la, soit & Libreville, soit sur tes rives du Como
ou e Fgooud, ne larderont pas eux aussi, sous Iinfluence de
ees puissanles causes, d disparaitre définitivement. En atten-
ilant, ils coulent des jours heureux el tranguilles, béatement
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assis dans lours cases, Lirant des moyens d'existenee faciles ol
abondants de la prostitution de leurs femmes. Cest la la
grande, la seule industrie des MPoungouds.

Cetle prostitution contribue elle aussi, grandement, & ladis-
parvition de cette race par les nombreux avortements qu'elle
suscite, Quand les jeux du hasard sont venus conlrarier ceus
de Pamour et quun accident du travail les met en ehidmage
foreé, les femmes ont trés souvenl recours & avorlement,
(i raceourcit ee chémage el supprime la période de allai-
lement (ris préjudiciable i lenr commerce. Pour provoquer
Favortement, jamais de mancuvres manuelles : des infu-
sions ou macéralions d’herbes aux propriéiés vomitives o
purgatives que de vieilles matrones détiennent en grand seerel
el ne liveent que contre bon argent, Le but est de déterminer
des conlractions et par elles la délivrance; mais le plus souvent
il est dépassé el aboulit & une hémorragie mortelle,

Voici quelques-uns des ¢léments de pharmacopée indigéne
que nous avons pu recueillir :

Ulot, . aeneas +oo  lNulacée, — Tonigque : on fail macérer
Pécoree, Dose : un grand verre an réveil.

Enoué......... Zingibéracte.— dwowiun meleguetn. Baie con-
tenant des grains dun godl trés fort el
utilisés contre les bronchiles.

Urmugoulon.. ... Zipgibéracée, — Amomum eitratum, Grains
tréa forts usités contre les coliques, la
diarchée, comme condimegts,

[ S Papayacie, — Papaya enrica, Los graines sor-
venl comme uulllehrlinliql:e_ﬂ. Les leuilles
en cataplasmes.

Howda . .oo..... Arbuste dent I'éeoree est pilée avee de I'éeoree
de canne 4 suere. Unmel dans 'ean, presse,
enlive les parties solides. Dose : un grand
verre, Purpatil énergique,

Ororo .. covuevns Eeorce que Fon fait houillir, L'infusion st
tonique 4 la dose d'un grand verre o
malin.

Powssa, ... vueo  Monadira myrn!fr'rr, — Baie |iﬂn|\-u5.c conle-

nant des graines de la grosseor d'une noi-
setle que I'on absorbe. Usitde contre les
maladies do pean.
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[T I voro Liguminense. — Linfusion d'éeorce i la dose
d'une pelite enillorée sert & purger les en-
famts.

Daogi.s s evvor.  La maeération d’corce purge a la dose d'un
vepre d'ean,

Noundondlé , . ... Planle uvsilée en infusion eontre leg bron-
chites.

Aloundoufein . ... Donne de grandes fevilles dans lesquelles on
peree de pelits trous ot quion appligue sur
les plaies,

Moségui..ooown. Oléinée, — Amande Leés purpgative.

N'Gombo. .. .... Feorce dont Pinfusion est vomilive,

N'Djave ..o, . Froil d'une Sapolaeée. — Un e exlrait
une huile utilisée contre la fitvee, les rhu-
malismes,

Chez les indigenes de Libreville, les affections les plus fré-
quentes sont : la petite vévale , qui est endémique, mais ne
Ill'illilll' Illl'_f ['EI]"E"II’llt, Il‘.ﬂ'i }':l]l‘{};}l‘!{‘.ns" |l1¢i l‘"'l"i‘.”’ﬂ”."; I‘ﬂ!f'l'l‘ri" Fhﬂ."'ﬂ:;-
denigue, conséeutif, souvent, i une plaic de chique ou au craw-
craw; nous en avons vu, a la consultation de Uhopital, attei-
goant jusqua 12 et 1 centimetres de diamétre, disséquant
el fouillant des arliculations, la cheville en particulier, avee un
arl quaurail envié un analomiste; la lpre, asser rare, mais
dont nous avons vu quelques cas; Véléphantiasis des membres,
du sevotum, des mamelles; la syphilis, propagée par les mili-
ciens sénégalais; la gale ou w'paza. i laquelle nul w'échappe.

Les M'Faus ou Pahouins, qui sonl en train de submerger
el dévorer les derniers M'Poungouds; descendent du centre afri-
cain par la haute Sangha. Dapris Gentil, 115 auraient éé
refoulés d'une part par les Foulbé, qui descendent du Nord,
dautre parl par les Ndéré qui vienment de TEst. Leur
derniére migration aurait commencé il y a cinguante ans
environ. ls sont maintenant répandus en éventail sur le bas
Cameroun, la région de Muny, le Gomo et la rive droite de
T”uuullﬁ.

Celte race, primitive et belliquense, qu'aueune civilisation
wa encore anémiée el qui ne se soumel que trés diflicile-
ment & notre autorilé, pourrait bien donner lien & ce curiens
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spectacle d'une colonie qui, oceupée depuis soixante ans paci-
liquement, demanderait avant longlemps & étre reconquise
mililairement.

Cette évolution ethnique est des plus intéressanles au point
de vue de la colonisation. Depuis quelques anndes, le Gabon se
réveille de sa torpeur. De réels elforts sonl tentés pour la mise
en valeur de son sol. Nous avons pu, dans nos tournées, visiter
plusieurs plantations de cacao, café, vanille, qui donnent les
meilleures espirances, Malheurcuscment la question e la
main-d'euavre a été et est tonjours dillicile & résoudre, On ne
peul compler sur les Gabonais, fainéanls el usés, qui ne se
soucient que d'absorber le million de litres daleool de traite
qui est importé annuellement. Les seuls travaillears que les
colons puissent se procurer actuellement sont des Loangos et
Magunmbas, d'un médioere vendement. La nowvelle race des
.‘"I"'I““!;.‘ oulee IIU‘L':“U 1'”“5““'11’. Ii'- “'i]"f{llll IIUIII' !‘Il“]lillll‘ GO
un eselavage, est teis réfractaire & notre aulorité el s’y soustrait
le plus ||l15.~i'l|ﬂt!. Pent-étre est-elle {llil]l‘.li:‘l‘., {::!]u!ll:l.‘llll, i
changer la [ace des choses et & devenir la race de lavenir
quand le eontacl avee nous aura été plus intime. Un jeune
plantear du Como a fait derniérement Pessai de Leavaillenrs
pahouins engages devant Fadministrateur: les résultats jusqu'a
present sont des meilleurs,

Le Pahouin est d'une malpropreté repoussante : les indi-
vidus sains de peaun sonl exceplion. Chacun des villages que
uous avons visités a loujours pu nous servie une colleclion
nosologique assez fonrnie. Parfois Famoncellement des croi-
telles, uleires, vigélations, squames, laches Wegnmentaives esl
tel qu'il rend impossible tout diagnostic. Du reste la pharma-
copie des ' gan-n’gans est des moins eompliguéss el aide
plutot au développement du mal qu'elle ne Farréte.

La liepre est i fréquente chez les Pahounins; pas un village
dans lequel nous w'en ayons constalé au moins un ou deux
cas i lepre tuberenleuse i son début, masque léonin, ele. Nouns
avons surtoul renconteé la lipre & mamfestations nerveuses :
distorsion des mains et des pieds, mulilations délerminant
llﬂl’ftliﬁ la perle [‘,[III]II“"I.' de la main ou du llil.'d. Les ||"pl*eu!
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\"i\'t‘lll.. e COmmmn avec II'H- aulres illdi\"ill[”h, ljﬂ th'sl'ﬂ[“'.ulj(fllt!
pahouine contre cctte allection est des plus primitives : vo-
milifs, purgatifs, frictions avee des feuilles de Cassia alata ou
ile piment vert.

La syphilis, tres répandue, est souvent tris diflicile et
méme impossible & distinguer de la lépre, surtout daprés un
examen superficiel comme celui anquel nous étions réduit,
faute de temps. Ses manifestations terliaires arrivenl i des
dégits effrovables : destruction totale du nez et de la voiite
palatine, déformations osseuses, syphilides uleérées, ete. Leur
traitement esl aussi curieux qu'ineffieace. Cest une pommade
composée de beurre végétal, poudre de bois rouge, cendre de
peaux de bananes, poudre & eanon, décoetion d'éeoree d'arbre
i bearre , ele.

Nous avons observé aussi de nombrenx cas de pian ou abara,
se rapprochant beancoup du reste de la deseription de Bestion
cité par Le Dantee. Cependant la période d'invasion avee
lievee, douleurs articulaires, nous a paru trds inconstante;
chez la plupart des malades que nous avons interrogés, elle
w'avail pas existé on élait réduite & une courbature qui ne
s'é¢tail monirée que quelques jours avant I'éruption. Nous avons
remarqué la fréquente localisation des premitres vésicules an
front et i Faisselle.

La pale, les nombreuses blessures produites par des eoups
de fea ou des armes empoisonnées, l'éléphantiasis, complétent
la série des principales allections que nous avons renconlrées
chez les Pahouins. Nous devons y ajouter le rhumatisme arti-
culaire et Pulcére phagédénique,

7. NosoLoGIE DE BORD,

221 entrées soit i linfirmerie, soil & lerre; 1,119 journdes
de traitement, tel est le bilan sanitaire de 'Aleyon de dé-
cembre 1903 4 décembre 1q0f, L'annde pricédente avail
fourni 260 entrées et 1hlig journées de traitement : ¢'est done
une diminution assez sensible pour 190k,

(est naturellement le paludisme qui arrive en téte : il
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aceapare & lui seul plus du tiers de la morbidité du bitiment :
B8 autres i bord ou & terre, hhg exemptions. Du reste, la
statistiue médicale annvelle de la Marine montee que VAleyon
détient le vecord pea enviable du plus grand nombre de cas
de P:IIUI:];!HIH.‘; il est heureux qu'une décision minisiérielle
vienne lui ravir pour 105 ce triste privilige,

Les mois de saison chaude sont ceux o le paludisme frappe
avee le plus dlintensité : ¢'est elassique. Nous notons 15 entrées
en décembre tguil, 10 e jaml'inr 1goh contre b en jnil]:-l
et 3 en aoll.

Cest surlout dans les fleuves que se fait linfeetion de T'équi-
page, car a Libreville 'Aleyon est mouillé & une distance sulli-
sanle pour étre soustrait & la zone des mousliques et, du
reste, les hommes descendent tris peu & leeve. En riviére, les
moustiques abondent (et jusqu'a plus ample découverte il nous
Fanl bien les considerver a lort ou i rmison comme les agents de
Finfection paludéenne). Il faut souvent mouiller el séjourner
dans des parages malsains, au milien des palétuyiers, dans le
voisinage des marigols. La chaleur, Uélectricité et Fhumdité
de Lair, joinles aux orages continus, viennenl donner un coup
d'épaule i hématozoaire pour forcer l'entrée de l'organisme.

Nous somnmes cependant heureux de constaler que la dimi-
nution que nous avons observée sur la morbidité générale de
cetle année-ci, comparativement avee 1903, existe également
pour le paludisme. Nous avons :

En 1903 : 12k entrées i bord ou i terre, et G20 journées
de trailement ;

En 1g0fi : 88 entrées et g journées de trailement.

Soit 36 enitrées el 171 journdes de moins.

Ce résullat esl assurément di i la prophylaxie sérieuse qui
depuis un an est faite & bord el qui est maintenant la meil-
leure qu'elle puisse étee, Grice au commandant, des mousti-
quairves onl ¢t¢ déliveées aux hommes; ce moyen prophylac-
tique de premiere nécessité étail depuis longlemps réclamé par
nos prédécesseurs, En riviere, on veille soignensement & leur
installation. Inutile d'insister sur les avantages que retivent les
hommes de celte H'F'Ellldi' amélioration apportée i leur hygitne :
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i la prande diminution des chances d'infection ﬂ':ljl)uli-. la tran-
quillité du sommeil, chose capitale dans cetle colonie ob Porga-
nisme a un besoin si impéricnx de réparer ses forees dans le
repos de la nuil.

Un ”E':Iﬁd!! !mr'[, dans Uheurcuse constatation ue nous ve-
nons de faire plus haut, vevient aussi & la quinine préven-
tive. Celle mesure prophylactique, excellente & notre avis,
ctanl déja institude & notre arvivée & bord, mais la distribution
n'en ¢lait pas surveillée ot Popportunité de son absorplion
laissée au jugement el basée sur le bon sens de chacun. Or ce
bon sens n'existant pas chez ees grands enfants inconscients
que sont nos malelols, le résultal élait facile & prévoir : une
enquile sommaire nous permit de constaler quesur trenle Fu-
ropéens, quatre ou cing tout au plus prenaient régulicrement
leur quinine. Depuis, nous la limes loujours abgorber soil en
nolre présence, soit devant le caporal d’armes, roulée dans
une lenille de papier & eigarettes, de facon & éviter le plus
possible les frandes. La dose élait de o gr. ab de sulfate de
quinine an mouillage el en mer, et o gr. fio en riviere. Comme
nous le disions dans notre rapport d'inspection générale, la
quinine préventive est une tres bonne mesure de prophylaxie.
mais i condition qu'on ne lui demande pas plus qu'elle ne
peut donner, Elle n'empéehe pas Finfection, e'est certain. Elle
west pas un vaccin. Mais nous ne doutons pas qu'elle ne soil
ellicace eontre la fréquence el la virulence des manilestations

paludéennes. \ elle seule, Ia quinine préventive n'a qu'une
tris faible action; il faut qu'elle soil appuyée par une hygiéne
sérieuse, une bonne nourriture, absence de tares dans 'orga-
nisme, el c'esl pourquoi nous restons tris scepligques sur 'in-
fluence que peuvent avoir, chez la plupart des coloniaux, des
doses parfois considérables de quinine prises, par a-coups,
enlre absinthe et champagne, 11 est bien eertain quabsorhéc
en pareille compagnie, la quinine est plus nuisible gu'ulile el
que hématozoaire ne s'en soucie nullement. Aussi ne laut-il
pas g'¢tonner de trouver chez les colons de nombrenx adver-
saires de la quinine préventive; elle n'a assurément aucune
chance de réussir chiex les gens qui trouvent qu'an Congo 'Eu-
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vopéen a deux ennemis : le climal el le champagne, mais qui,
maljreéd cel aveu, onl des trésors de tendresses ponr ce dernter.
l!ﬂ |I‘0i!-illi-.lm.' Hill}-‘i'l) lll‘ I]l'(}pil.l\ll'lﬂhilﬁ |ll‘|l1l‘ l‘l"lluil}flf’rlﬂ llﬁ ]‘."i lr:yon
esl le changement d'air et le séjour au cap Lopez : nous avons
conslalé ses ellels trds nets sur la santé des hommes el le réta-
blissement rapide des malades.

Le paludisme a eansé, duranl celle année, qualre rapaltrie-
menls donl trois pour anémie consteutive el de nombreux acci's
de fitvre, el un pour polynéveite; cest du reste le senl cas
frave (ue nous ayons eu.

Cel homme, le nomme T. .., canonnier breveld, arrivié en
seplembre 1go3, cut le 16 octobre un premier aceis de fiévre,
mais léger. Le 8 décembre il eutl également une atteinte de
fiovee remitlents, Jreu Ht’u'ieusu,qui lura cim{ Jours. Troisiéme
alleinte le 21 Févewer 1goh, (s violente, eelle-1a; début par
embarras I;uslri:]np. vomissements bilienx Leis abondants, rachi-
algie trés pronoucée; le premier jour, le thermomelre monle
le soir & g 4, loas fdveier & 30" 8 et de 23 il alleint b3y
traitement par ipéea, sullate de soude, lavements el injec-
tions de ehlorhydrate de quinine; hypersplénie marguée, pas
d'ictere, urines rares, mais de couleur normale,

Le a3 (évrier au soir, devant la gravité del'élat du malade,
nous e dirigions sur Chipital de Libreville, ol pendant plu-
sieurs jours la température monta encore le soir & un nivean
éleve, oscillant entre 39° et Ao® b. Peu & peu cependant lous
ces symptomes s'amendent, la fitcvee tombe, disparait et le
15 mars le malade sort et regagne le bord, forlement anémié,
mais sans aulre manifestation morbide. Son dlat s'améliorait
normalement, quand peu & peu se monlrérenl de engour-
dissement, des crampes dans les membres inférieurs, puis des
douleurs fulgurantes le long des trajets nerveux, de Patrophie
musculaire, en particulicr du quadriceps erural, des péroniers
el des muscles de la rdgion postérvieure de la jambe; en méme
lemps survenail une paraplégie qui saccentua rapidement : la
marche devenail trés dillicile et ful bientdt impossible : le pied,
par suile de la pm-;.!}'sie des pémniers, s¢ porlail en dehors,
en varus équin, avee sleppage bLids nel. En quelques jours,

ABCH. BE Wi, Nav. — Janvier 190, LXNXHI = &
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Iélat péndral redevint mauvais @ ce [ul une véritable fonte
musculaire. Nous tentdmes quelques séances d'éleetrieild, mais
sans résultat; les muscles ne réagissaient plus, Ces mémes
||||é||n||ﬁ!||us se montrerent du edté des membres supl"rivurﬁ,
mais bien mwoins accentués. Nous devons sigmaler aussi des
modifications de la sensibililé cutanée an niveau des wmembres
inférienrs, zones d'anesthésie et d'hyperesthésic. Le malade fut
rapatrié le Jo avril, toujours dans le méme étal; plusicurs
mois :lpri-s, nous avons eu de ses mouvelles : son dtat élal
toujours stalionuaire,

Cest la seule manifesiation grave de paludisme que nous
ayons renconirde durant toule Fannée : pas daces pernicieus,
ni de bilieuse hémoglobinurigue. La forme que le paludisme
a le plus souvent reviiue est la rémittente biliense durant de
cing & huit jours, saccompagnant d'un embarras gastrique tris
pronones, de vomissements bilienx abondants, d'hypersplénie
et quelquefois dictere. L'accis frane avee ses trois stades bien
nets est rare. Parfois Tembarras gastrique est d'une intensité
telle que acebs prend parfois, au début, le masque de la fitvee
typhoide, avec fitvre ascendante pendant deux ou trois jours,
Lingue rotie, donlenrs et gargouillements abdominaux : dans
un cas, le microscope seul, en nous montrant des formes cn
rosace, nous permit d'asseoir notre diagnoslic de fibvre palu-
déenne.

Dans la nouvelle édition que vient de faire paraitve le pro-
fesseur Le Dantec, nous avons lu avee intérdt la deseription
qu'il consacre au béribéri nautique, dont les symplomes el la
pathogénie se rapprochent singulitvement d'une alfection a
forme épidémique qui sévil i bord an début de Pannée el que
la déduction et le raisonnement nous avaient fored i dtiquetter
beériberi, quelque étrange que pit paraitre ee diagnostic, ap-
pliqué & une maladie survenue chez des Européens, et vu la
rareté du beribéri sur la edle occidentale d'Alvigue. Or ce
wbéviber nautique -, signalé par divers médecins sanitaires ou
de la Marine, parait bien avoir trouvé, sur V' Aleyon, une prenve
de plus de son existence. Les conditions pathogéniques sont
les mémes : séjour prolongé sur un bateau dont Thypriine es!
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délectuense, nourriture échauffante, humidité, ete. L' Aleyon
est un vienx batean. depuis six ans au (abon; sa coque esh
imprégnée d'ean, ses cales trés humides, malged les précautions
prises, le poste bheaucoup trop restreint pour le nombre
d’hommes qu'il a aloger. Cet habitat est déplorable, el cepen-
dant V'équipage v vit econtinuellemeni, sans presque jamais
deseendre & lerre : il y respire un air saturé de vapeurs d'ean
et resle, pendant des mois, sous l'inltuence de celle énorme
humidité, vingl-quatre heares par jour. La nourriture a jousé
anssi, croyons-nous, un grand rile dans la pathogenie de cette
allection ¢ tres dchaulfante, favorisanl les fermentations intes-
tinales, qui nont ih‘.jﬁ que Lrop de tendance i se prnduiru dans
les pays ehands, clle w'est pas appropride & la physiologie de
Forganisme aux colonies, Les légumes, en particulier les 16-
gumes frais, entrent dans Palimentation avee une  proportion
beaucoup trop faible et ils sont pourtant trés précicucici pour
lutter contre Fatonie digestive par leurs sels et leurs condi-
menls,

Or lindemmnité de o fr. ol allouée par jour el par Iéte
ne permettait que d'en faire d'illusoires achals, dans un pays
oit la moindre salade codte bo centimes. Sur la proposition du
commandant, le Minisire a porté cette indemnité 4 o fr. o8
pour e Gabon : e'est ene grande amélioration. Quant aux 1é-
guines sees, ils sont la plupart dn temps avariés; ils n'arri-
vent iei qu'apris un long séjour & Dakar, ef iei méme ne sonl
consommés que bien longtemps, pluz dan an, aprés leur
arrivée; quand ils entrent en consommation, ils sont bons &
ji*lt'r.

Enfin endanbage . excellente conserve qnand elle ne parait
dans les plats qu's d'assez prands intervalles, devient wne
nourrilure rapidement deeurante et nuisible quand il ligure
au menu de fﬁll‘lli[lage trods  ou n"[ll.‘t'ﬂ“!’ jnllrﬂ par sernnim"
parfois méme davantage ; rares sont cenx qui lai restent fidcles,
et du resie les délabrements quiils constatent a la longre dans
leur ostorae les en fait vite repentir.

Ce béribiri, qui se montra pendant le premier trimestre ol
[rappra |||||.=g d'un liers de |'|E|]l-|'lp:ln'|* Irrrnpé!'n el quakre h‘lptnl.-t._

N
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se traduisit par les symplémes suivanls : wdéme des membres
supérienrs el de la face, puis affaiblissement marqué, crampes
douloureuses et contractures dans les mollels, dyspnée an
moindre effort, troubles gastriques. Chez deux malades, nous
constatdmes de Phydrémie de la moelle épiniére, oceasionnant
une parésic marquée des membres infévienrs, Rien dans les
urines; lauscultation du cceur resta également muette, sauf
chez unouvrier mécanicien, qui présenta des signes de myo-
cardite. Ues symplémes se montraienl presque simultanément
el sans prodromes. Un homme, trés bien portant la veille,
ayant fait son travail ordinaire, se présentait a la visile avee
les jambes enflées; le lendemain I'edéme avail augmenlé,
parfois gagnait la face; les faiblesses et les douleurs se mon-
traient.

Au début nous pensimes naturellement voir la des ma-
nifestations paludéennes, mais nous abandonnimes vile ce
diagnostic devant la brusque apparition de ces symplémes sur-
prenant un homme en pleine santé, alors que Fanémie palu-
déenne, pour se manifester ainsi, demande, avant, des aceds de
fievre nombrenx el violents et s'installe progressivement, Du
reste, de lous ceux qui furent atteinls, la moilié, au moins,
élaient arrivés qualre mois auparavant el n'avaienl jamais pre-
senté le moindre symptome de paludisme. Dans quelques cas
exceplionnels, on a bien vu ce dermier se manifester pour la
premiére fois par des symplomes d'anémie, sans qu'aucun
acees de fitvre ou autre forme larvée I'ait précédée, mais c'est
excessivement rare et on ne peut admetire que ce qui est une
exceplion soit devenu une péndralité dans le cas qui nous
occupe. Le paludisme a pu, en effel, jouer un certain role dans
Fapparition de cetle affection béribérique, mais an simple
titre, croyons-nous, de cause lavorisante,

Les autres aflections qui se sont présentées i bord, au cours
de cette campagne, sont d'ordre banal : diarrhée a frigore
pendant la saison séche, bronchites, nombreuses allections
cutanées : herpes, bourbouilles, eczéma, herpés circiné.

Le mois de juillet a monopolisé les alfections vénériennes :
1 cas de syphilis, & blennorragies.
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CONGRES INTERNATIONAL DE MEDECINE A LISBONNE EN 1906.

Par décision ministérielle du 14 novembre 1goh, le Ministee de
la Marine a désigné pour représenter ofliciellement le Département
de Ia Marine an XV° congrés international de médecine qui doit se
réunir & Lishonne,, du 19 an a6 aveil 1906 :

1° M. Avrrrer, inspecteur géndral du Serviee de santd de la Ma-
rine

a” M. Banrnéiewy, médeein prineipal de la Marine, secrétaire du
Conseil supérieur de santé, & Paris,

RANGS DE PRESEANCE DES OFFICIERS EMBAROUES'Y,
CIRCULAIRE.

Paris, le 13 janvier 1905,

Je vous notifie ci-aprés un arvété déterminant P'ordre suivant lequel
doivent prendre rang les ofliciers eomposant les élals-majors généraux
et les états-majors de bitiments dans eerlaines circonstanees de serviee
it bord, que n'ont pas prévaes explicitement les textes actuellement
en vigueur,

Les vigles contenues dans eet arvdlé sont la conséquence naturelle
des principes posés dans les déerets des 3 el 17 fdvrier 1903 el dont
la raison d'étre vossort du rapport au Président de la République
(8. 0., p. 137) qui préeide le premier de ces déerets,

Le Ministre de la Marive,
(.. PELLETAN.
ARRETE,

Le Ministre de la Marine, vo le déeret du 20 mai 1885 sur le
serviee & bord des bitiments de la flotte, vu les déerets des 3 et 17 fé-
vrier 1go3 modifiant le décrel susvisé en ce qui concerne la presi-
dence des tables el le choix des logements & bord

U Juurnal afficiel du 15 janvier 1gob.
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Anniite :

ARTICLE PREMIER. l:lli:‘lqm' fois {jue les officiers composanl les élals-
IJIHjIFI'h‘ rencranx d'escadre on de division onl & se ranger pour élve
presentiés i Pantorité supiérienre { prise de commandement , inspections
gencrales . visites oflicielles, ele.), ils se placent o la suite du chef
d'dtat-major, par ordve de grade of d'anecienneté, sans distinetion de
corps,

~Ant. 2. Dans les miémes eirconstanees | les officiers composant les
élats-majors des bitiments prennent rang, aprés I commandant
o Tollieier en second, suivant lear geade oo dear ancienneté, sans
distinetion de COUps.

Fait & Paris, le 13 janvier 1gob.

La Mynistre de lo Mavine,

€. PELLETAN.

BIBLIOGRAPHIE.

Précis du paludisme , par J. Cueseis, professenr suppléant i 'Eeole
de mddecine d'Alger, médeein de Thopital de Mustapha, 1 vol. in-18
AVIe 20 l;ﬂllf&i el 1 !jifll1:'-|1“ ©n I'01|]l’lll'. |rl ﬁ'ﬂl]!‘g. = ,"|.. Mﬂi[![]lt'.
libraire-dditenr, rne de TEeole-de-Médecine, ab-a7, Paris, 1gob,

Le paludisme a éé, depnis quelques années, Tobjet de si nom-
hrenx travanx qu'il paraissait malaisé de lui consacrer une auvre
nouvelle el intéressante, Le D7 Crespin, qui, en raison de séjours anté-
rienrs dans les colonies ot de ses fonelions actuelles & Thdpital de
Mustapha, s'est toujours trouvé placé dans d'excellentes condilions
pour observer et étudier dans les pays ou elle est endémique la ma-
ladie dont il sagit, n'a point reenlé devant eette diffienltd, et le précis
gqu'il vient de publier ne penl manguer d'8ee bien aceueilli,

Depuis la déeonverte de Plidmatozoaire de Laveran en 1880 et les
recherches qui onlde tons cdtds suivi celle déconverte, il semble que
toul est élueid® relativement & Pétiologie des fitvees paludéennes el de
leurs complications; il existe toujours cependant des points ohseurs
et Panophélisme sans malaria de méme que e paludisme sans ma-
laria {en prenant le mot paludisme dans son sens élymologrigue) nous
montre gque eelle question n'est pas encore absolumen! Iranchée,

Dans son onveage, le D7 Grespin n’a poinl cherehd i éluder les
abjeetions qui onl éé sonlevies relativement au vile des monstiques
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dans ln propagation de la maladie; il s'est efforeé d'dtabliv comment il
pent se faire que, dans des régions inhabitdes, el alors que le corps
de Thomme porail néeessaice pour dvansmellre e pavasile, il a d0é
rencontrd des anophéles infectéds d'hématoroaires; il en tronve l'ex-
lication dans la présence de spores nocives retronvées dans le sol, y
conservant longlemps lear vitalitd el reprenant une aetivité nonvelle
lorsqu'elles sonl ramendes b la surfaee par les mouvements imprimds
aux couches superdicielles de ee sol.

L'anteur consaere de longs développements aux migrations de hé-
mulozoaive, & sa deseription, & sa recherche dans les orpanes el dans
lesang, anx difféventes formes quiil peut affecter el qu'il est utile de
connaitre au peint de vue du dingnostic de la maladie: il s'atlache
particuliérement & Pétude clinique des types classiques de la fitvre
paludéenne, — fidvees lierees, quarles, quolidiennes, rémiltentes, —
des aecidents et accts pernicienx, les phénomines praves présentds
élant les uns ordee infectiens (aeeds pernicieny ), les autres d'ordee
tovique (aceidents perniciens ) el résultant surtout alors de Vinsulli-
sanee rénale, hépatique ou eardiagque; il consaere anssi quelques pages
i Pétnde des fidvees larvées et s'étend avee plus de détails sur les
manifestations du paludisme chronique ot de la cachexie paludienne
ainsi e sur les associations morbides qui compliquent s fiv
quemment le paludisme et lui impriment parfois un caractére d'extréme
frravitd,

Dans les maladies parapalodéennes, il range avee Le Dasrec la
fitvre bilieuse hémoglobinurigue, faisant des réserves relativement a
Pandmie pernicieuse et & 'asphyxie Iocale des extrémitds, qui peavent
s produire indépendamment de tonle infeetion paludéenne.

Nous avens @é surpris de ne point trouver un chapitre spdeial
velatil aux complications oeulaives do paludisme. dludides par quel-
ques-ung de nos collégues de In Marine,

I'anatomie pathologique, le diagnostie et le traitement des diverses
formes du paludisme ont été exposds avee le soin qu'ils comportent;
Fautenr a passé suceessivement en revoe, en oulre du miédicament
spieitigme, la quinine, les médications proposées depnis  quelgues
années el dont certaines ont & lene actil’ d'indéniables sueeds, pouryn
gu’elles soient judiciensement appliquées au moment opportun,

L'onvrage se termine par un chapitee intéressant touchant la pro-
phylaxie individoelle et collective, In destrnetion des  moustiques,
I'assainissement hydeanlique et agricole.

Dans ee préeis sont réunis les teavans les plns néeents eoncernant
eelte imporetante question o palndisme qui conline & Iaeolonisalion

page 73 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=73

SBRITH

79 BIBLIOGRAPHIE.

Panleur y a joint des idées personnelles el orviginales, des apercus
nonveans hasés sur sa propre observation. Nos colligues de la Marine
v tronveront d'uliles venseignements, de précienses indications pra-
tiques, el nous le recommandons tout particaliérement i leur atten-
tion.

A

Loi sur la protection de la santé publique (loiduo 15 février 1909 ),
travanx légrislatifs, poide pratique el eommentaire, par Paol Stoavss,
senalenr de la Seine, et Alfeed Fueassien, docteur en dreoit, a* édi-
tion . considérablement vevue el augmentée. Ouvrage couronné par
IAcadémie de médecine {pl'in Verneis). 1gol, 1 volume in-8"
high pages. Prix 10 frines. — Libraivie Jules Boussel, rue Casimir-
Delavigne, 1, Paris-VI°.

La loi du 14 février 1goa, sur la protection de la santé publigoe.
extentoire depuis le 15 féveier 1god, o pour but la lutle eontre les
maladies évitables telle quelle résulte des déecouvertes pastoriennes,

En édiclant des iegles de prophylaxie el de salubrité permanentes
el des mesures de défense sanilaire dventuelles pour tarir la source
des contagions, elle arme les pouvoirs publies auxquels elle permet
(IRITR Illlh'r"r'l'lll.ililll lflﬁl‘.itm,

Dams cet ouveage, les autenrs ont commenté les divers artieles de
celte importante loi, fixant interprélation qui doit lear dtre donnde
an point de vue juridique et pratique, et les attributions des diverses
autorités appelées i en assurer Pexdenlion,

La lutte contee les maladies évilables devant &tre partont pour-
snivie, ln Marine ne saneait demenrer ﬁLl'nngére i ee monvement ol
devea sinspirer en maintes circonstances des dispositifs de la loi
protectrice dont il v a lien daltendre les plus heureux résullats. Plo-
sienrs grandes villes de Franee, comme lindigque ce livee . omt |||5j.’|
pris des arvdtés ot des mesures en vue de la préseevation de la santé
publique; la Mavine ne peat gque héndficier des amélioralions qui
seronl apportées dans lis Hl'nn.lls centres on sonlt installés ses arse-
nany, =08 ateliors de constroetion, fes ll!:pl'rl,s iles é{;uip:li{f!ﬁ de 1a
Flatte o dans les ports ol slationnent fréquemment ses eseardves : mais
elle doit elle-méme, en conformité de la loi, rdaliser autant que pos-
sible dans les construclions el aménagements deses noavires, ces hahi-
tations lollantes qui abvitenl une s impuorlante eolleativited | les po-
grés néeessaires pour en améliorer Phabitabilité et gavantic la bonne
santé du personuel appeld i y séjonrner.

A D
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Précis de thérapentique chivurgicale, par Léon Iwnenr, professeur
agrigpd b la Faculté de médecine de Montpellier, membre corvespon-
dant de la Socidlé de chirurgie. Un vol. in-18 colombier, eart. toile
ile gbo pages avee aga (ipures dans le texte. 10 franes. — Collection
Testut. Oetave Doin, éditenr, place de 'Odéon, Paris-V1°, 1g0b.

1 serail malaisé, sans entrer dans de longs développements, de
faive lanalyse du préeis de thérapeatique chivurgieale du DY Imbert,
professeur ageége 4 1o Facalté de Montpellier, membre corvespondan
de la Soeidté de ehirurgie.

L'{!xpél‘ienoe personnelle de Vanteur lui a permis de vésamer pour
chaque allection chirnrgicale les indications qui lui sont spéciales, en
insistanl toul particuliérement sur les méthodes l]u‘l‘n|'|!'.lltil|uaﬂ. Cet
ouvrage s'adresse surloul an ]iruti(:it'n el non an spéeialisle, Uaulenr
ayant du reste laissé intentionnellement de eoté les maladies nécessi-
taut une instrumentation et des connaissances qui sont plutdt du res-
sorl des spécialistes , lelles les affections des yeux, du larynx, du nea
el dles oreilles.

Gest platdt un traité de chirurgie journalitee, tailé clair el
suceinel, par conséquent ulile pour lous, que le D" Imbert livie
aujourd’lni A la publicité, traité appelé & un sueccds d'autant plus
;;l'aml que les nombrens dessins qui y sont insérés, el dont llemlcullp
sont personnels, en facilitenl la lecture en méme lemps que la com-
préhension des procédés dintervention mentionnés dans chaque cas
particulier.

A D

Considérations diverses sur Paltération des lissus soumis d la désin-
feetion, — Moyen d’y vemédier, par e I A, Baminé, pharmacien
principal de 1™ elasse & Thdpilal militaive Saint-Martin, & Pavis.
Brochure in-8°, 16 pages, — Bozier, ¢ditear, roe dde vaul{irm‘ll. 75,
Paris, 190k,

a\yﬂllt e, o diverses l'l'priﬂzﬁ. A examiner des lissus qui avaienl
subi des désinfections suneeessives par lacide sulfarenx et la vapeur,
M. Barillé avait remarguné combien ces linges Elatenl allérds,

Voolant déterminer les eanses de ees modilieations, M. Barillé a
institud des expériences qui lui onl démontré que ces altirations sont
dues & la transformation de Tacide sulfurenx en acide uu"'nriqm',
lequel, réagissant sur la cellulose, parvient & hydroliser et & la
transformer [IHI'I.iI'“I-‘!lI].I"'II[. en suere de ehillons,

rles expériences=, éerit M. Barillé, p. 8, edémontrent que la
cellulose des lissus végétaux a une résistance an gaz sullurenx en
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rapport avee la durée du contact et variable suivant I'état d'agrégation
el dhmidité.»

La transformation de Pacide sulfarenx en acide salfurique est
libtée lorsque le tissu est ensuite soumis i Vaction de la chalenr dans
les éluves & vapenr.

Liette altération esl encore p]lls promple |nnu|x|f. les lissng sonmis
b Pacide sulfurenx pris & Pétuve sont imprégnés de sel marin. Dans
ee eas, il se forme de Pacide ehlorhydrique libre guoi intervient éner-
giquement, = On voit dés lors, dit M. Barillé, les graves inconvénients
ijue peut présenter b bord des navires I'emploi de V'ean de mer, mdime
diluie pour le lnssi\ragﬂ des toiles antérienrement disinfectées an
soufren (p.g.).

Certains sels métatliques, le chlorure de zine, Ie sollate de enivee,
le ehiorure de caleiom communément employé pour a désinfection
da inge, ont également une aetion nuisible sur la vésistaner du linge,
mais qui n'est pas de méme nature. Aussi M. Barillé propose-1-il de
remplaeer eos désinfectants par une édmulsion de erdsyline, savon vert,
eristaux de sonde el ean t[ili, tonl en délant tris Jjnlimptirflle, st par-
faitement inoffensive pour le linge.

I¥ans e cas o, pour des raisons particulicres, la désinfeetion du
lingre par le sonfrage, puis Pétuvage sneeessif, simposerait, on dvile-
rait Paltération des tissus, ainsi que Pindigque Fanteur, en les imbibant
d'une solution de earbonate on de borale de sonde en quantité salli-
sanbe pour E'lr4||r'-t'.hm‘ la Tformation du sulfate acide de soude,

M. Barillé, comme conelusion, condamne dune facon absolue la
désinfeetion des effets de Tin et de eoton par Tes vapenrs sulfireuses,
sartout lorsque cetle opération doit fre snivie d'nne stérilisation i
I'dtnve,

Sous effet de Tacide sulfurique formé. la eellulose se trans-
lorme en substances nouvelles el eetle insidiense métamorpliose se
produit. d'abord sans altération visible du tissu. Onand on peat la
constater par la diminution de la ténacité, la perte de poids du linge,
il est trop Lard , 1e tissu étant alors irémédiablement altérd,

Nous [rensons dlre ntile i nos eamarades dela Mavine en lenr sigua-
lant le travail de notre confréve et ami M. le D* Bacillé et nous remer-
cions celoi-ei avoir appelé Tattention sur les eauses trop souvent
méconnues d'altération des linges de eoton on de lin.

J. L.

Manuel de pathologrie prénérale e de dingrnostic de Movsac, 6 dldition,
revie el eonsidérablement angmentée par G, Hiceewaxe; a vol. in-10
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e 760 p. et de 828 p. Prix de Tonvrage eomplet, 12 francs, Paris,
1goh. (Steinheil, éditenr, rue Casimiv-Delavigne, 2.)

La pathologie géndérale est une connaissance de lonte néeessité aussi
bien pour le praticien que ponr Téladianl, mais an fur el & mesore
que saceroissent les progees de la seienee, son domaine devient plus
dlendu et plus nettement (ixé, Aussi faul-l savoir geé i Pautenr de ce
manuel davoir résumeé en deux volames les éléments si cnlupfﬂxuh fllli.
en constituent Pessence el d'avoir maruéd 'état actuel de nos connais-
sanees pour chaque point en partienlier.

L |ll‘i'.llliﬂl‘ volume est consaerd 3 étude de l'tﬂiuhlgiu, comprenant
en particulicr eelle des microbes spéeiliques el non spéciliques et de
lewr mande d'action, & la pathogenie et a la physiologie pathologiqoe
i’\;ﬁmﬁrulnﬁ, ANX Processis muorhides , anx lumeurs,

Le second volume a plus partieulidgrement trait a la sémqiinioﬂ'ic el an
diagnostic. Les divers appareils sont successivement passés en revue,
minsi que le sy, Puvine el les modifications dont ees milieux sont
susceplibles el qui peuvenl aider au diagnostic; puis les maladies sont
ddices en ”1’:Ild.‘|'a|. an |mi|]| de vue Lype, duréde., modes de termi=
naison, pronostic : enfin un long chapilve est réservé an traitemen,
Tons les moyens et agents physiques, chimiques, organiques, sans
oublier la sérotheérapie el Phypnothérapie, ontl é¢ indiguds par 'an-
teur avee les du'ﬂ.‘cl.gppcmmls que eomporient pour certains d'entlre
enx les acquisitions les plus récentes de la science.

I estimpossible d'analyser, méme d'une fagon suceinele, un ouvrage
il eette importance qui doittrouver sa place dans toules les bibliothé-
tpues, oi il sera consulld avee avanlage par les médecins et les éudiants,
cevlains d'y trouver les renseignements les plus utiles, les plus nets
el les plus précienx pour toul ee qui concerne Pexamen des divers
symiplimes présenliés par les malades avee lesguels ils sont journelle-
menl én conlaet.

A D,
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JANVIER 1005.

DEPECHES MINISTERIELLES

CONGERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINM,

MUTATIONS.

% jonvier. — Par déerel en date e 31 décembre 1god, M. le médecin en chef
e 1™ classe Bagner (E-Mod-dl) o éé promu an grade d'officice de la Légion

' Toanmenr.

Par dérpet en date du 31 décembre 1gok, le premisr-mailee infirmier Canpox

(1.-I.) aété nommeé aw grade de chevalier de la Légion d'honnenr.

Par décret du %1 décombra agod, la wéddeille militaire a 86 conférée au pre-
mier-maitre infirmicr BencEson (J-B.) el anx seconds-meilres infirmiers Too¥

(G-Gl), Ises [ T.-1-M.).

7 janvier, — M, le uédecin de 4™ elasse Viscest (J-B.), du port de Brest, et
désigné pour embarguer gur lo ' desas, oseadree de PExirdme-Orient, en rempla:
coment de M. le ¥ Avisors, qoi renire en Franee pour cause de sanlé. M, Vine
canl rejoindra sa deslination par lo pnl|l|u|:ul partant de Marseilla le & février

Prﬂr]lllill.

WM. le médecin de a* elasse do réserve L Baruno (1L-E-M.), du porl de Rrest,
esl rayé, sur sa demande , du cadre des ofliciers do réserve de Uarmés de wef

{art. 8w décret du juillet 1897 ).

TABLEAU IPAVANCEMENT DES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE
POUR 17ANNER 106,

1° Py le grade de médeein en chef de 17 vlosse :
v janvier, — MM, loz médecing en chel do 2* classo :

1. Dovar | P-E.=M).

3. Duave (T.).
a. O | FALeAL ).

a" Pour le grade de wédecin en chef de 8° close : ¥

MM les midecing ||rim:J'||lll.t ¥

1. Gazeawr (H.-B.-P.-E.). 3. Fovearo (1-M-L).
a. Mepcié {L.-L.G.}. b Bewor (G,
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A Pour le grade de médecan pr'r'm‘iprllr :
MM, les médecing da 1™ elasse :

. Seopn [ M.-P-E.-M.). ' b, Marrexor (A.-B.)

. Fossamn (A.-D.-J.-B.). 6. Mwaes | L-l-B. ).
. Bomus (G.E.). G, Banwar (11-1.).

-

& Pawr le gprade de médocin de 1™ clanse

MM. les médecins de 2° elasse :

. Cammae (L-R.).
2. Bénavn { A.-L-1L ).
3. Lassivanme (H.)-

b, Gacner (J.-1%),
6. Mucues (A-V.).

G° Pour le gprade de phapmacien en chef de 1" classe

M. Boompox (F.-H.-“,}, |nhurr.unuim on chel de 2* elasse.

" Pour le grade de pharmacien principal

M. Heany “F-J,], |I1Iilrll:|ﬂ.l:-it!ll de 1™ clusse,

2% Pawr le gprade de phavmacien de 1" elasse

M. Pespmcest | G.-AL ), pharmacion de 2 clagse.

TABLEAU DE CONCOURS DES OFFICIERS DU CORPS DE BANTE
POUR LA LEGION 0'HONNEUR (ANNEE 190D,

1* Pour le grade d'officier :
M. lo médeein on chof do 1" classe Anewin | A.-G-M-GL ).
M. lo pharmacien en chel do o™ classo Saovase (P.-AL).
a* Puur le grade de chevalier

MM. les madecing da 1™ classe :

1. Taoner dit Tanewes | M.-F. ). B, Guemanr (J.-A)

a, Hason (J.=V.-M.-C.). G. Venuoes (144}

3. Dunors (L.-M.-AL). 7. Duorase ( L.-A-AL ), d'offics {art. 1a el
. Banmier (L.-F.), doffice {art. 12 et

17 du décrel du 14 aodt sgoe).
19 du déeret du 14 aodl 1goo),

MM. les pharmaciens de 1™ clarse :

« Demies (AR ).
Dergvess (C. ),

-

3. Gavraer (4.).

s
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v janvier, — Par decision du Ministre de lo Marine en date du 11 janvier
o anl el geamines paue esmpler dio " janvier 1gob ;

A" ﬂl'\'h’h' i‘l' :H'I"HH:PI'-HII'II'“\? IlNﬁF'!NF-F‘F' FFH .UJ l"hrlll' H

L= seconds-maitres infirmiers de 1" classe Goomoo (A.), Géimgoe (MA-E.),
Fowrmer { M.}, Crosnec (=M.}, Panr (J-M. )

b grade e second-maitee infirmier de 2" clisse
Les quartiors-maitees infirmiers de o™ elosse Devacorn (F.-C-1% ), Le Dosse
(40, Sowon (J-Mop L Benee (3. ), Prosest (3.}, Besvano (Y.), Losvos (10
[far décision ministérielle en date du oo janvier sgob, onl clé inserits ¢

Au tobleau d’neancrment

Jron I Iuln'rrrfr' ie jgrmru'm-.mm‘r,l-n ijbﬁr'm;- e a” classe :

5

Liss seconds-maitees infirmiers de ™ elasse Gounoo (A ), Gimeos | M-A-E ),
Forrisee (M.), Coonske (DML, Pmr (=ML, Feemase (1), Moswe (M),
Cassacnan (J.=A.), Tuomas (F.-E.).

13 janvier. — Par déeision ministériella dn 1o janvier 1gob, une prolongation
de vonge powre snivee les cours de instital Pastenr, du a5 janvier an 3 mars pro-
chain, a ¢té aecordie & M. lo méderin principal Neeagrn (A-PO). du port de
Brest,

14 janyier. — Lo osursis de départ dun mois estoaceorde o ML le médecin de
1" elasse Yiscest (3800, désigné powr embarquer sur le D' Assas | Exirioe-
Orient ) [J. fl, du 7 jamvier 1qob]. Pae suite, cef officier rejoindra sa destination
parr le pauehiol partant de Marseille le & mars prochaiu,

i janvier. — M. le madecin do 1 elasse de réserve Faomer (A-S-PL, dae
port de Gherbonrg, esl maintenn, s sa demande, dans le cadee des officiers de
véserve do Parmée de mer (art. 8 du déeret i 28 jnilfet 18g7).

1y janvier. — Par décision du Ministee de la Marine en date du 18 Janvier
god. onl ¢t inserits dollice & la suile du lablesn de conesurs pour la Légion

Powr b evour d'ufficer de le Legran dhonneur :
Al Koeent (1.-1"-J.-B), pharmacien en chel do 2 elasse de la Marme.

Pour du vvoie de chevalior de Ta Ligion d'howienr :
M. Acteie {GAG-A-ML ), meedeein de o™ elasse de 1o Mavine.
Par déeision du Ministre ale 1o Marine en dale du 15 joier 1gob, ont el

imserils d'oflies & la suibe do bablean de conconrs poue i Lénsn d'hounenr,

Auw e de b peserve e Pavide de mor,
paier la eroie officicr de ln Légon o hanneur :
ML les médecins prineipans de roserve Geerr (P-AL), Vessos | P-M-AL).

M. e midecin ||ri|||'iEm| Micher ( F-5.), du port o Lorvient , est déﬁigllﬂ pou’
faire partia, en qqualite de medecin de division, de Uétalmajor général de M. 1o
contre-omiral Campion . neasé an commandement d'une division de Fasemlrt
e L Méditerranee,
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a0 janvier. — PFardéeret du 08 janvier 1gob, ol &lé nomes -

Au grrade de medecin de 37 clagse :

MM, Caspiorri (A.-C.) el Coistan (Lo-C.-L.), eloves du Service de sanlé de la
Marine, regus dovlewes e mddecine.

Par decrel du 18 janvier 1god, M. Goeavs (AL-1% ), médecin de a° classe de
la Marine, dout la démission o ébé acceplie, a éé nomwe au grade de mélecin
de 4" oluase de réserve, pour compter du " jouvier pgob. Cel officier ol alluche
au port da Toulon.

Far déeision winistérielle du o7 janvier 1gab, un conge pour affwires per-
sonmelles do neul wois, sans solibe . & dater du 1 fiveier 1yud, a ¢le acconde i

AL lo médideein de 9* elasse Penir (E.-C.), du port de Toulow, aclucllawent ewbar-
aud sur Lo Beuvet,

Iar décision préasulentiolle du 18 Janvier vgob, M. Awocnern (H-X.-E. ), mé-
doein priveipal de la Marine, & éé4 admis & fuire valuie ses droits o la relraile,
i titre d'anciennelé de services of sue sa demande, pour compter du 17 Rvrier
1nb. .

ar janvier, — lar déeret du 18 janvier 1gob, out éé promus dans la réserve
e ariee de mer |:1'.||r|_r-u de sande de la 'Iul:l-riun] *
Au grade de wmédecin on chef de a” clisse

MM, Garer (I-L.=Mo), s (L), médecing principang de réserve.

Au grrade de wédeein prineipel :

MM, Bocuann (B}, Bovnsvissen | L-E<1%), médecins de 1 elasse do réserve,

Au greadde de wédecin de 1™ elusse ;
MM. Omo dit Brow (P-A-K ), Quoaer (PeB), Seaven (M), Rozes [G.=V.-AL),
mddeeing de a® elasse de réserve.
An Lrl'ahi'a' il j.u.llia]r'u\hu.'!-i'li i l‘hﬂ_{' e 9* elosse =
M. Cosrusn (L-B-di), phavmacion peineipal e piserve,

M, Io mslecin de 1™ elasse Dgenrssisn [I;.'-I.—]':.'L-il. du |l de Lorienl . o=l
designd ponr colarguer soe Caviso-teansport b Maele, qui oulrers en armesiend
Pl ossas b 2" feveier prochun,

ag janvier, — e dévision ministerielle du o5 joovier cgas, Mo le médeein
e 2 classe e ederve Fuiusk (-1, |,.-i_:.; a eli nseril, Jrarr e |l.rr\u:r-‘u il che-
valier, au Inhlean de conesurs poar la Légion Ahonnenr {au titre de o résorec).

ah jomvier. — Par doerels du 22 janvier vged, oot 8¢ nemmits:

Au {Ita-udf de checalier de la Lr’girm i hasnnearr 2

MM, Cormrmn (J-b-A.), Yoeese (J-B), Lersovne | LoAL-T.),  Lasseoves
(ACL-MGALY, middecins e 1™ classe de Ta Marine; Preeeoers (0,),  pharmaeion
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de " elasse de la Marine; Aonowee (G}, Guos ([1-I-L-A-E.), médecins de
1" classe de réserve:; Favese (L-Do-lo-CU), médecin do a® clisse de réserve.
ab janvier. — Par décision ministéeielle du 91 janvier 1gob, un congd de con
vilogeanes do Ureis msis 4 solile antivrs, & complor du o0 janvier courant, a &8
aveordé a M, le meédecin de 2* classe Mimvagee (J-Lo), du port de Cherhouryg.

a6 janvier. — M. le médecin prineipal  Sasmeie (CoF-ACML L du port e
Towlon, actuellement en service a Cherbourg, est désipné pour embanquer. Ie
1o féveier prochain, sue lo Hoehe, qui doit dtee place dans la position da dispo-
pibilite armée i colle dote, an voe de remplocer o Pothuen dans la divigion e
reserve de eseadres do In Médilorranée,

Par diwision présidenticlle do ab javier sgob, M. Jeues-Lavemiine | L-MCPL).
mddecin principal de s Mavine do porl de Bochefort, o été admis & faire valoir
wes droil= a lo retraite, a litre dancienneld de serviees ol sur sa demande . Jour

eompler do sooavel 1gab,

27 jonvier. — M. lo medecin de a7 elussa Vangsse [{:.].IIH port de Lorient .
sl antorisé & sorvie lemporairemant an port de Toulon, & Vespivation de son
congre de eonvaleseence,

5

DISTINCTIONS HONORIFIQUES.

Par arcéle du Minisire de Ulostraetion publigue et des Beaux-Arts, en date n
17 jansier a1god, onl élé nomenés aficicrs d"Acadduiic @ MM, Ssovane (PoAL)
phavmacien ‘on chel de la Marine de 1 elagse; Dusso (T.), méderin en elwl
e 2" elasse; Gomarn ( M-I ), médecin da 1 classe: Gavrser (1), pharmacien deo
1 elagsey Lacren (L-J.), pharmacien de ™ elasse, correspondent du Rurean
central méléoralogique; Baveow, pharmacien de a® clusse,

lurnimente sationace. — Jamvier 1g00.
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par le Dr ‘FALEHGE

MEDECIN PRINCIPAL DE LA Il.l'llﬂl[”‘

CHAPITRE PREMIER.
POSTE DU MEDECIN,

['article 665 du Service & bord définit le service de sanld
en temps de guerre : «Pendant le combat, le médecin-major
el les aulres ofliciers du Corps de santé se tiennent au poste
déterminé par le commandant», et Iarticle 675 place le mi-
decin-major au poste des blessés.

Sur un croiseur, le poste du médeein est A4 sous cuirasse,
dans un puits isolé par sa position extréme et sa profondeur,
par des cloisons, par le moyen d'accés unique el étroit; au-
cune communication avee le commandement. 1 lui est difficile
de sortir de son trou, i n'importe quel moment, sur appel on
sur un ordre. La communication avee I'extérieur n'est pas fa-
cile; des échelles de combat el des mains de fer néeessilent une
cerlaine gymnastique. Le médecin arrivera done prés du bless¢
les mains polludes, maculées, sales en un mot, et par suite
il ne sera pas autorisé i toucher une plaie, manquant d'ean ,
d'antiseptiques, de moyens de se laver el d’arriver i une cerlaine
asepsie manuelle, Puis, s'il y a deux postes de blessés, il ne
pourra communiquer de un & lautre qu'en passant par les
élages supérieurs exposés ou impraticables, en franchissant un
long espace, en perdant un temps précieux.

Pourrait-on chercher un auire poste que celui des blessés,
d'une issue plus facile, mettant le médecin en eommunica-
lion constante avec le commandant, c'est-a-dire avec toul le

# Extrait du Rapporl dtabli, le 5 février 1904, par M. le D" Vivesce

médecin-major du eroiseur-cuirasst Marseillaise,

AncH. DE MED, Nave — Février 19ob. LXXXII — G
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batiment? Je pensais en avoir trouvé un, le poste de commande.
Cel emplacement serait bon si le combat doit étre court,
il n'y a quiune passe, enfin si le médecin est seul sur un
grand navire, Averti pendant le combat des lieux ol se
passent les dégits, il pourra s’y rendre de suite sans perdre
son temps en recherches ou en interrogations, il verra les
blessés, veillera & leur relevement et & leur transport; au
besoin méme, puisqu'il a les mains propres, il pourra voir
la blessure. Voila les avantages du poste de commande, avee
les restrielions.

Les inconvénients sont, d'un autre ebté, assez nombreux. La
durée du combat, le nombre de passes sonl inconnus. Le
poste de commande est déji bien encombré de personnel.
Enfin, une lois les blessés remisés & leur poste de ecombat, 1v
médecin n'est plus avee eux, tandis que, ¢l est la, il pourra
pendant la denxiéme passe goceuper d'eux; prudemment il
aurd pu achever son installation, organiser son matériel.

Done, de loute fagon, on arrive i conclure que le poste du
médecin doit étre celui des blessés. Il ne reste qu'a demander
que ce posle, c'esl-a-dire le médecin, soil en rapport par un
des nombreux proeédés de communicalion avee le commande-
menl (blockhaus ou poste de commande ), qui pourra ainsi lui
donner plus facilement el direclement ses ordres, le faire pré-
venir des endroils les plus éprouvés el oli sa présence sera le
plus néeessaire, le combal terminé, S'il y a deux postes, le
médecin se tiendra dans le poste principal.

Quant & M'immobilité du médeein pendant le combat, est-ce
une consigne formelle? «Les anciens réglements avaient sane-
tionné l'inviolabilité du chirurgien en exprimant que, sous nul
prétexte, il ne devail quitter son poste de combat. Le nouveau
reglement porle qu'il ne le quittera que par un ordre du com-
mandant. Or si celui-ci demande le chirurgien pendant le
combat, pour lui ou pour un aulre, on sent que la siretd gé-
nérale se trouve sacrifite & lintérét d'un seul. Cependant il
faut obéir au réglement; d’autant plus quiun refus éveillerail
le soupcon de ldcheté; sl arrive malheur, la responsabilité
doit peser sur Pimprévoyance des lois. On objectera que le salut
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fendral dépend plus immédiatement du commandant que du
¢hirurgien; oui, mais 'un peut périr sans sauver l'anire, le
compmandant a presque h)l.ljnur:‘s des Ellpp]t?'uulu el le cllil'ul'gil‘ll
wen a pas. Nimporte, obéissez jusqua des lois meilleures!s
On voil que Forget ( Médecine navale, 1832 est, au lond, par-
Lisan de 1‘r=ﬂ=liilif de toul blessé devant lhumanité, et le ehiror-
pien devail se réserver, garder sa vie le plus possible juseu’i
(N1 'I“‘il Iltlil‘iﬁ!’.‘ ulill_',ll]l'“‘ l'l. Sans I‘ih!llll“!-i. COsae renr :IP'['I:'."\ I"l
lulle sa science el son arl aux viclimes du combal, en donnanl
ses soins d'abord aux plus malheureuy, «heureux, ajoute-t-il,
g1l peul concilier ee quiil doit & Pautorité m'i:t'.llca‘- devoirs de
S conseience »,

Cerlains pensent que le médecin doil rester & son posle, v
donner ses soins aux blessés qui v arriveron:. La recherche, le
premier pansement, le relevement et le transport des hlessis
semblent ne pas compter, ne pas faire partie de ses devoirs ! Si
pour juger ainsi on peut sappuyer sur le reglement, avis du
plus grand nombre et le sentiment du devoir professionnel
tendent & élargir les limites du champ d'opérations et d'inves-
ligations du médeein.

Daulres, contraivement, voudraient le voir toujours actil,
parcourant le bateau, se rendant partoul ol un blessé tombe,
li ol sa présence parait nécessaive. Cestainsi qu'on voit & la ba-
laille de Cavite, qui dura quatre heures, le médecin du eroiseur
Marques del Duero, procéder lui-méme an relévement des blessés
et @ leur transporl & bras par deux brancardiers pour les
conduire an poste de secours placé dans le faux pont & el
les y panser. La conclusion de Fontan, apris avoir examing ce
qui sest passé dans les guerres sino-japonaise et hispano-
américaine , esl que les faits les plus réeents ne donnent pas
raison aux partisans absolus du posle sous cuirasse, in-
sufisant, d'acces difficile, pour lequel les blessés n'ont ancune
eonfiance el abandonné pendant Faction par les médecins qui
en sonl parlisans,

wJe suis bien convaineu, ajoute-t-il, que si l'on [aisait a ee
sujel un plébiseite inlerrogeant médecins el blessis, les pre-
miers demanderaient le poste pmtl‘q{{-_ mais abandonneraien!

.
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dans la pratigue ; les seconds se défendraient autant que pos-
sible d'y étre amenés.» Et comme conclusion définilive : »Les
postes acluels sont absurdes, inutilisables, et seront en pra-
tigue désertés par néeessilé méme; la protection n'est pas
assez primordiale pour effacer les autres ndeessités.» (Fontax,
llevue maritime, 1901.)

Et alors, faut-il le supprimer? Non, car il faut un poste au
médecin, & ses aides, & son matériel; non, car c'est un lieu de
protection, sinon de fait, au moins morale. Toul projet ou
toute organisation, quand son inutilité n'est pas démontrée
d'une facon manifeste, a sa valeur, el dans ce cas, dis qu'il
s'agit de la vie humaine, on peut altendre que Texpérience.

"trop restreinte encore, ait fail ses preuves pour ou conlre.

Ce qu'il faut chercher, le voici : un poste protégé, d'aceds
lacile, permettant la communication avec tout le bateau sans
rymnaslique spéciale, la direction des passages, les soins &
donner aux blessés. Telles sont les conditions nécessaires aux
médecins qu'il faudra ajouter & celles exigées pour los
blessés, puisque les deux postes se confondent.

le suis de ceux qui croient que le médecin doit étre mobile
el mobilisable & tout moment; que loin d'attendre dans son
antre les blessés qui, d'aprés moi, y arriveront presque tou-
jours pansds el pour lesquels il n'aura rien 4 faire au point de

vue lechnique, il doit se rendre auprés d'eux pour appliquer

autant que possible lui-méme le pansement, laissant & ses
subordonnés, instruils parfui, le soin de les transporter et de
les installer au poste de combal, le triage étant fait. Von Berg-

mann, le doyen des chirargiens de guerre allemands, n'affirme-

t-il pas qu'il importe au combat que le premier secours soil
donné dans tous les cas par le médecin ?

CGHAPITRE 11.

HOPITAL DE COMBAT.

Quoiqu'il v’y ait pas de réglementation absolue au sujet duv
poste des blessés, & cause de la variabilité des types de na-
vires de combat, il n'en est pas moins vrai qu'un principe sub-
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siste, du moins pour ce qui se rapporte aux navires cuirassés :
c'est que ce poste doit toujours se trouver sous cuirasse,

Le poste principal des blessés, affecté virtuellement et spd-
cialisé dis le temps de paix, dit le Réglement du 2 juin 1goa,
doit &ire sous cuirasse, mis en communieation par les divers
moyens de transport réglementaires avee les étages supdrieurs
d'une maniére aussi directe que les conditions d'existence du
navire de combat le permettent, posséder un minimum de
confortable technique au-dessous duquel il n'aurait plus sa
raison ('dlre : dimensions convenables sans encombrement,
bon éelairage artificiel, cubage d'air et aération suffisants. . .

('est |3 un idéal sur lequel il ne faut et il ne faudra jamais
compler et qu'on ne pourra voir réalisé,

D‘atpru‘-a Fontan, les deux causes qui président au choix de
Femplacement du poste de combat sont la routine et la notion
supérieure (' humanité poor les blessés qui les fait porter &
labri de nouvelles atteintes du fen : =1dées illusoires, ajoule-
t-il, car les locaux des fonds sont peu habitables, sont méme
moriels pendant le eombat par suile des projections d’ean ou
de vapeur; ’est un tombeau d'of on ne pourra sortir si le na-
vire sombre, »

Il est certain que la routine y est pour beaueoup, quoigu’elle
ail ses raisons, ¢t on en reste 4 "ordonnance de Louis XIV, du
16 avril 1689 : »Pendant un combat, le chirurgien se tiendra
dans le fond de la cale, sans pouvoir monter en haut pour
quelque raison que ce puisse éire; et il aura soin d'y disposer
une place pour recevoir les blessés el tout ce qu'il faudra pour
les panser et arréter le sang.» Gependant, déja en 1861,
Rochard disail que =le poste qui élait assigné aux blessés pen-
dant le combat (la cale) a cessé d'exister el les prescriptions si
sommaires du décret du 15 aolt 1851 ne sont plus appli-
eables.

#ll n'est pas possible anjourd'hui de leur en substituer de
nouvelles & moins de faire un réglement spéeial pour chaque
navire. .., car les dispositions inlérieures des bitiments
varient & linfini. Attendons que des lormes-types aient é1¢
définitivement adoplées. »
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Les preseriplions acluelles sonl aussi sommaires et le Lype
unigue est el sera encore longlemps altendu.

Si on pouvait supposer que les locaux disponibles sous eni-
rasse solent assez vastes, analogues aux cales des anciens vais-
seaux, pour pouvoir recevoir le grand nombre de blessés qui
doil y converger, on admelteail sans doule que l'llﬁpilill de
combal T4t alors sous cuoirasse. Malheureusement, avee le
compartimentage, avee la place nécessaire aux chaufferios et &
la machine, qu'on prenne n'importe quel euirassé d'escadre ou
un grand croiseur cuirassé, on verra que le poste des blessés
SOLS euirasse, q[uund il existe, n'esl {|u'u11 trou encombird par
loutes sortes de choses autres que dua matériel médical. Le poste
existe en principe, il est compris dans la conception el 1'éta-
blissement du navire, mais je plains el le médecin qui aura
i en user el les blessés qu'on y descendra. Liingénieur, le
commandant ¢l le médecin sont arrétés dans leurs projels el
se butent & celle exigence du «sous cuirasse» du Reglement du
a2 juin 1go2, qui laisserail une libertd beaucoup plus grande
g'il était remplacé par Pexpression i l'abri de la cuirasse-,
ce qui permettrait de trouver des locaux beaucoup plus vastes,
réunissanl d'enx-mémes foules les conditions pour le trans-
port, Vemplacement et évacuation des blessés,

Léo, si partisan du posle sous cuirasse en 1go1, aussi bien
pour les prands eroiseurs que pour les cuirassés, semble,
apres son etude du Montealm, abandonner son idée pour les
croiseurs el conseille de rechercher simplement abri de la
cuirasee latérale. Je suis complitement de son avis el il n'y
a pas & avoir le moindre espoir que sur des croiseurs plus
grands on puisse disposer d'un plus grand espace sous cui-
rasse. L'ingénieur qui dresse les plans d'un navire, celui qui
en commande la construclion, ceun qui lexéeutent, tout en
¢tanl convaineus de la nécessité d'installation d'un abri sous
cuirasse pour les blessés, ne peuvent étre que trés parcimonieux
d'espace, dominés qu'ils sont par U'indispensabilité de mettre
les organes essentiels du navire & Uabri. Et dans un eroiscur,
lorsque la machinerie occupe pris des deux tiers de cel
cepace, qu'il faut loger toul le matériel de guerre, que pent-il
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bien rester pour le service médieal 7 Un trou, un puils qu'on
dicore du nom -:‘]l.'!msh' des blessés, avee un passapge t|uP|r.nm|||l=,
salisfaisanl plus ou moins a la délibération du 13 mars 1890,
i la déeision minisiérielle da 27 mai 18go, an Reglement du
% juin 1goa, qu'on disposera suivant la décision ministérielle
e 27 novembre 1803, mais devant et dans lequel la Com-
mission réunie d'apres les décisions ministérielles du 4 juillet
1895 el du 2 septembre 1896 ne pourra que constater les dé-
fectunsités des installations, Uencombrement. la  diffieulté
('utilisation de ee poste et confirmer son inntilité & tous les
points de vue, en avouant son impuissance i elle-méme.

Mors, pourquoi s'enléler a chercher sous cuirasse, quand
un eroisenr enirassé a ailleurs tant de place libre ofi les hlessis
seronl aussi bien abrités, ol les passages sont direets et fa-
ciles, o le service penl fonclionner fibrement et largement, o
I'évacuation, en n'importe quel cas, est simple el rapide ?

(Quant au confortable technique, il est nul. Non pas que je
veuille faire du poste des blessés un hipital de combat au
sens propre du mol, chose impossible ; ceux qui voudraient
voir I un local de désinfection facile, dégagé de tout objet en-
eombrant, méme avee un parquet carvelé, avee de eau froide
el chande (disons méme siérilisée) en abondance, avee un
cubage dair correspondant & Thygiene, se plongent dans
un idéal dillieilement réalisable. Rochard, fataliste & tort, de-
vant les dillicultés de rendre un pareil local commode, pense
quil faut bhien en prendre son parti.

Du reste, est-il si nécessaire d'en faive presque, suivant
Fexpression de quelques-uns, une salle d'opération? (Ouand on
est placé dans un local encombré, sans éclairage d'une inten-
silé sullisante ou d'une permanence assurée; quand il est déji
si diflieile d'éerire au milieu des trépidations, des vibralions
e toutes sortes enusies par les machines et Vartillerie quand
on ne peul anesthésier ou du moins administrer du chloro-
forme sans danger dans un air chand et confiné; quand il y a
impossibilité d'asepsie, surtout des mains; quand on manque
aides et de personnel expérimenté au milien d'une aflluence
e blessés gémissants: quand il v o nécessilé de transport ul-
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térieur de 'opéré, est-on en droit, méme si on en a le sang-
froid, d'entreprendre la moindre opération ? Toutes les raisons
techniques et 'expérience répondent non.

Il est un principe qui peul éire établi d'abord et qu'il est
nécessaire de bien indiguer : il n'y a point d’opération pos-
sible, quelle qu'elle soit, pendant le combat. Telle était lopi-
nion de Brémaud, en 18¢7, basée sue I'ébranlement considé-
rable causé par les grosses pitces d'artillerie. «Ce n'est pas,
disait-il, au moment ol il y a impossibilité matérielle & écrire,
oit la plume fail sur le papier des édcarls de plusieurs eenti-
métres, on "homme couché fait des sonbresauts involontaires,
ol les portes fermées s'ouvrent en arrachant leurs gonds,
quun chirurgien pourra se livrer a la recherche d'une artére
ou pratiquer une opération quelconque.» Pour moi, la grosse
raison cst surtout U'encombrement de toules sorles avee lo
mangue de personnel el d'asepsie. Pendant la guerre sino-
japonaise on se servit trés peu des postes de combat, leur
utilisation était impossible, et cependant la bataille dura- eing
heures,

Sans vouloir dire, comme quelques-uns, que le poste des
blessés est inutile, puisque aprés une bataille dee ourte durde
cest le navire toul enlier qui sera ce poste (Danguillecourt),
jen arrive a conclure que ce guon veal qualifier du nom
d'hopital de combat ne peul et ne pourra étre qu'un refuge tem-
poraire des blessés sous la surveillance du personnel médical
qui pourra y compléter, rectifier ou terminer les pansements
primitifs déja appliqués, car presque toujours le blessé sera
pansé & l'endroit oii il tombe ou dans le voisinage avant d'étre
descendu, L'hipital de combat est encore le poste du médecin,
d'une partie de son personnel el surlout de son malériel, car
il v a nécessité de rassembler, pendant le combat, sous les
parties protégées du navire, le matériel médieal, afin d'en
avoir la libre disposition assurée aprés la lutte. Quant & y
mettre des blessés, lous les blessés, ¢'est encore disculable,
d'abord parce qu'il peut en contenir bien peu, ensuite parce
qu'il y a d'autres postes ob les blessés sont a Tabri : 'immo-
bilité absolue étant la premiirelindication thérapeutique, je ne
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vois pas pourquoi, s'il n'y a qu'une passe ou si le combat esl
court, on soumeltrait un blessé & une deseente, puisd une re-
montée parfaitement inutiles, difficultueuses presque loujours
el nuisibles au Dlessé,

Tai déja dit qu'une opération était impossible dans ce poste,
Jjouterai qu'il ne sera méme pas facile d'y pratiquer un vrai
ansement, minutieux , altentil, assurant au blessé les paranties
d'une asepsie sinon parlaite (elle est irréalisable en principe),
au moins sullisante el & laquelle le chirurgien puisse se fier (V.

W Au sujel de Pemplacement des postes de blessés 'Pe‘ﬂl:llnt le combal ,
nous croyons devoir rappeler ci-apris les idées exprimées en 18gh par
M. Pinspectenr général Auveener, alors direcleur du Serviee de santé de la
Marine & Rocheforl, dans son travail sur les =Secours aux blessés» publié
dans la Revue maritime et coloniale (janviee-féveier 18gh), — N. D. L. R,

m. .. Nous avons ern remarquer t|t|'um= mime pensée [erme |i+i.j-r'| dans
plus dun cervean judicienx : celle de chercher aillours, serait-ce dans les
wuyres morles, un refuge lemporaire, On ne saurait 'élonner de la fen-
danee que nous signalons & remonter vers la surface au liew de descendre
dans les fonds, quand on voil, d'une part, ces étuves si peu accessibles qui
s'appellent Postes de secours de combat o, d'autre part, des diflicultés telles
pour les aborder que mous avens vu des marins en position de parler nous
allirmer que U'on ne tenterait méme pas, pendant le combat, d'y abriter les
blossés pour des molifs que nous appréhendons nous-méme. Alors pourquoi
les constraire? Car enfin il est évident que ce n'est pas sculement pour sa-
Lisfaire I'opinion. Les voies pour y arriver sonl aussi indispensables que les
postes cux-mémes, Ce sont done deus lermes inséparables; s'ils ne peuvent
dre exdeutés, nous accepterions [idée des =auvres mortess , of J'ai la certi-
tude que ce ne sont pas mes jeunes confréres, qui n'ignorent pas en em-
brassant la carriére médicale que c'esl Tone de eelles qui payent le plus
lourd tribut 4 Ia mort, qui reculeraient devant cetle déeision si elle élail
lrlnrphse. Mais comme il s'agit avant tout des blessés, el que celle mesure ne
serait pas dans l'esprit des prieédentes dépiches, nous ne la citons qu'a titre
de document.

rPeul-dlre pourrati-on prévorr pour de semblables postis la f.le'm:ﬁﬂ e
protection au woins relative, Nous désirerions vivement avoir & cet égard
Popinion des hommes compélents, ol nous les supplions , quoique cetle idéc
paraisse au moins diseutable, de ne pas la traiter par la question préalable.
Les fonds, délivrés de la présence des postes, s'agrandiraien! d'anlant; ce
local me sorait plus Vobjet de la convoilise; silué dans le careé des officiers el
dans los chambres qui 'entourent, les blessés y trouveraient un aceds facile,
da P'air, de la Jumiére; les chirurgiens y seraient bien plus i Uaise poor in-
tervenir, et enfin les transbordements nécessaires y seraient plus faciles. . . »
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Nombre de postes de blessés. — On semble admelice aujour-
d'hui qu'il faut plusicurs posies de blessés. On ne lenr donne
pas le méme nom, c'est vrai, soil paree que la prolection esl
moindre, soit parce que e personnel y est moins nombrenx
ol méme nul, soit parce que le matériel médical v est en plus
petite quantité, d'oit les noms d'hdpital de combat ou poste prin-
r'J'lﬂ-af iles blessés | pnsie ile contTgERce o |||ul{'1t. proste ile !rfriﬁ‘r'.
poste secondaire, poste de refuge ou d'abri. Déja Rochard, voyant
les frégpates & aubes partagdes par leur machine en deux parties
sans eommunication, disail : =1l faut de toute nécessité ¥
‘tablic deux postes de combat, Fun & Parriére, dans le earré
des officiers, Faulre dans le faux pont & A7 de la machine. . .
La longueur considérable de ces navires, leur division nalu-
relle en deux parties sépardes par la machine, en fonl une
loi.» -

Le Réglement du 2 juin 1goa semble confondre le poste se-
condaire avee le poste e secours ou de relais: ce dernier, ¢'est
le point de convergence des blessés, quiy trouvent quelques
malelas et une caisse contenanl des pansements prépards
d'avanee, des brancardiers; 'est un point non protégé, mais
relativement abrité et & la plus pelite distance possible du
poste principal , placé soit an point de reléevement de la cui-
rasse au-dessus du pont cuirassé, soil & labri des tourelles.
Cependant il me semble qu'il v a lieu de faire une distinetion :

1 Poste principal, hopital de combat unique, le poste du
médecin-major avec la plus grande et la plus précieuse partic
du matériel médical; c'est le poste de concentration ot les
aménagements doivent éire complels et soignés, o il faul avoir
les perfectionnements demandés : e'est lh que sont réunis les
blessés graves,

a® Poste secondaire, qui n'est en somme qu'un second hopital
de combat, avee médecin en sous-ordre ou, & défaut, un in-
lirmier gradé et un matériel trés complet. Ce poste est absolu-
ment néeessaire sur un eroiseur ol les machines et chaufferies
occupent plus des deux tiers environ du milieu du navire, ol
les distances s évaluent par centaines de métres, d'autanl que le
poste principal, concu dans les plans, se trouve tout & fait @
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Fa. Gest une question d'opportunité et elle est jugée de pen
dimportance. Léo, unicisle en 1901, sur I Amesral-Baudin .
cnirassé, cependant pen convaineu, car il laisse liberlé enticre
aux ingénicurs, devient dualiste en 1903, sur le Montealm,
croisenr cuirasse. Ce poste secondaire devea dre en commu-
nicalion aussi direcle que possible avee le posie prineipal, car
c'est i quiivont encore les blessés graves quand ee dernier sera
rempli.

4% Enfin restenl les postes de secours, de relais, de conver-
renee, postes-abris de Léo, qui peavent se confondre : c'est 1i
ol afllueront les blessés soit transportés par leurs eamarades ou
les beancardiers de forlune, soil venant d'enx-mémes; ils sont
placds au voisinage des passages, & Pabri des lraverses cui-
rasstes supéricures et des réduits on casemates. Les blessés
pourront y recevoir un premier pansement, primilif, permel-
tant soit attente de la deseente au poste principal ou secon-
daire, soil la venue du médecin. Celui-ei doit rechercher ef
fixer les points présentant les conditions du poste-abri, car ce
poste est non seulement utile comme point de ralliement des
blessés, rendant le triage plus facile et abrégeant la tiche de
recherche du personnel médical, mais encore 1l est nécessaire :
au combat, le velévement des blessés et leur mise & Pabri
de nouveaux projectiles priment le pansement ( Benauass ).

4" On pourrail encorve rechercher un autre poste, c'esl celui
olt, sur un croiseur en tournée de longue durée ou en cam-
pagne, on puisse abriter les malades actuellement en traite-
ment & hopital du bord : c'est Uinfirmerie temporaire de
combat, le poste des maludes,

Tels sont, & mon avis, les quatre genres de postes relatils
au service de sanlé, et quiil y a lien de définir & bord d'un
eroiseur,

Contenance. — Quelle doit #re la grandeur, la contenance
tle chacun de ces posies? lei, on ne peut rien proposer, méme
" s'nppnyunl sur des chiffres, ear cela dépend de agencement
iy navire fait surtout en vue de Vacte offensif ou défensif.
Yune faf_'un gw'*nérn[e, ces posies seronl luujourﬂ trop ]u-tilu, ot
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surtout 'hdpital de combat qui, en temps de paix, semblerait,
1l élait vaste, une place inutilement sacriliée, car déja, avee
le peu qui existe actuellement, on a assez de tendance 4 s'en
servir pour y placer bien du matériel et l'encombrer. En 1810,
Sper (Eﬂmi sur le Service de santé Jim.'ti'qu.ﬂ} demandait un
loeal pouvant contenir le cinquitme de P'équipage ; c'est lavis
de Forget en 183a. Le Roy de Méricourt et Bourel-Ronciére
estiment que le service chirurgical doit étre établi sur le liers
environ du personnel directement exposé ( Dictionnaire encyelo-
peédigue des sciences médicales); daprés le D* Miranda, il fandrait
compler dans une lutte maritime un défieit de 2b p- 100, soil,
en défalquant les morts, 154 20 p. 100 de blessés sur T'ef-
feclif total. A la bataille de Santiago, on ent comme morls et
blessés graves 2a p. 100 du personnel engagé (Gipenr, Hevue
maritime, 1go1 ). Léo pense qu'on peul dtre exposé & avoir un
dixitme de I'équipage atteint par les coups de U'ennemi.

Aménagement. — 1l n'exislait pas autrefois. Maintenant, le
poste des blessés étant prévu au moment de la construction,
il est tracé sur les plans; I'alfectalion du local est désignée
el éerite en loutes lellres aussi bien sur le plan que sur les
plaques de téle. Mais aménagement devra se faire plus tard,
lorsque ce compartiment, malgré sa désignation, aura requ pas
mal de matériel n'ayanl ancun rapport avec sa deslination. Ei
cel encombrement fored sera 'obstacle. Je ne sais si la délibé-
ration du Conseil des Travaux du 13 mai 18go est mise en pra-
lique, mais il semble bien qu'a part cetle désignation d’un
compartiment et -aussi l'application des décisions ministé-
rielles des 27 novembre 1893 et du a septembre 1896, on
laisse de cdté bien des points sur lesquels les diffiérents rap-
ports des médecins ont insisié,

L'acets n'est pas toujours facile : il doit I'dtre et corres
pondre avec tous les étages du navire. L'encombrement per-
siste. Pour I'eau froide, il est néeessaire davoir une caisse i
cau de réserve, au cas ot la communication avee le chéteau
d’eau ou la citerne serait coupée. De plus, il faudrait avoir
de I'eau ehande; oblenir un réchauffeur ou un bouilleur. Bien
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entendu, I'éclairage artificiel doit exister et il faudrait tenir
compte d'une avarie du circuitl électrique, c'est-h-dire avoir
des quinquets avec moyens de suspension; en outre de I'éclai-
rage général, il faut une ou deux lumidres mobiles. La ven-
tilation doit étre largement distribuée. La désinfection , les
emplacements des eoffres, de la table & opérations , de la gout-
liere Auffret, d'une table & éerive, I'évacuation des eaux pol-
ludes sont & envisager. La communication avee le commande-
ment doit exister. Eviter dans ce poste le passage de (uyaux
de vapeur, en se rappelant I'état des moribonds de I'Oguendo.
élonflant dans la fumée et bralés par la vapeur dans un local
qui devait étre au contraire leur protection et leur salut.

Du paragraphe 3 de I'article 628 du Service inlériear qui
dit que ce sont les hommes de passage qui disposent les cadres
pour les blessés, remplissent des bailles et des barils d'eau,
disposent de la sciure de bois humide et aident les infirmiers
it préparer les matelas, les instruments, la pharmacie, ete., il
ne faut pas lout prendre & la lettre. La simple disposition du
mobilicr ¢t des coffres Rouvier suffit.

CHAPITRE 111,

PASSAGE. — THANSPORT DES BLESSES.

Les communications par les divers moyens de transporl
réglementaires avec les postes de blessés doivent se faire d'une
manitre aussi directe que les conditions d'existence du navire
de combat le permettent. On sail I'influence néfaste des trans-
ports immédiats chez les blessés graves, les grands trauma-
tisés : done, chercher & éviter les difficultés et surtout les
changements de mode de transport.

Les passages sont verticaux el horizontaux. Dans le pre-
mier cas, nous avons & notre disposition la goutlitre Auffret,
le hamac Guézennec, le cadre ascenseur, ce dernier non régle-
mentaire. Le Service de santé ne délivre que deux gouttiires
Auffret aux cuirassés, une aux croiseurs (D. M. 1/ sep-
tembre 1897), et le Réglement d’armement du 3 décembre 1898
assigne seulement une gouttiere aux bitiments de 3oo hommes
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el au-tlessus; une Déeision ministérielle du 14 décembre 18¢7
antorise le commandant & en oblenir une deuxiéme sur de-
mande motivie.

Le hamae Guézennec élait fait autrefois par les moyens du
bord : une Décision ministérielle du 3 novembre 1god en
rend réglementaire la déliveanee par le Service de santé dans
la proportion de dix pour un euirassé, six pour les grands
o Sers,

]Ji'. f':ld['l! ASCCMECHr ou [}1“1.1’.'.“'{[“[.‘ |’|l|llanl|_‘. III‘ESt Ilﬂsﬁi]]l" (] (11
st les panneaux de descenle ont des dimensions sullisantes. 11
a du reste ses détractenrs, landis que la goutlitre Auffret,
par sa simplicité, la multiplicité de son emploi, son aptitude
i passer partoul, n'a que des dloges. Dapris la Déeision
ministérielle du 31 octobre 1402, linstallation pour la
manuvre des cadres dans les panneaux ne doit étre maintenue
i demeure que sl n'en résulte aucune géne pour le ser-
vice courant. Sur tous les biliments actuels. disenl les Déci-
sions ministérielles du 17 octobre et du 12 décembre 1902, il
st impossible de donner aux panneaux blindés des dimen-
sions permeltant de descendre horizontalement le brancard
ordinaire; la Section technique a toujours considéré la gout-
tiere Auffret comme seule compatible avee les nécessités de la
protection sur les navires modernes; il y a done lieu de pré-
voir la délivrance de ces appareils en nombre sullisant. «En
dehors des appareils de fortune que tout chirurgien lera in-
staller & son gré, dit Fontan, chaque navire doil étre muni
d'un certain nombre de goullitres Auffrel, nombre qui n’a
peut-étre pas été fixé suivant les vrais besoins du navire. Ge
west pas d'aprés le chilfre de équipage que le nombre doit
en étre déterminé; une pour trois cents hommes c'est peu, el
en outre cela ne répond & rien. Si l'on considire que la goul-
litre esl P'appareil qui réalise le maximum de convenance pour
les passages que possident nos navires, c'est an nombre de ces
passages que doit correspondre le nombre des goutliéres deli-
vrées. Nous conseillons (rois goutliéres au moins par passage. »
eIl est en effet indispensable de permettre la délivranee de cet
excellenl moyen de Lransport, non pas en nombre déterminé,
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lixet d'avance, ne varictur, mais en nombre suffisant pour assu-
rev les passages, ce nombre elant fixé pour chague biatiment
par le médecin-major, aprés enlente avee le commandanl.»
(Lio, Arch. de méd, nav,. 19o1). En tous cas, un mimmum de
deux goutlitres par passage me semble nécessaire pour per-
meltre le va-et-vienl, Sur les grands navires, on peul toujours
leur assigner un emplacement non génant.

Sur un ecroiseur, on trouve loredment deux passagres verli-
caus se rendant aux’ postes de blessés, un a A, un autre &
A, ce qui entraine qualre goutlieres,

La manwuvre se fait soit & bras, au moyen de palans, soit
avee un treail électrique, monle-charges ou non. Je préfere
l'action musculaire & Paction méeanique un peu aveugle el
trop rapide, brisanl toute résistance; la maneuvre du treuil
evige ordinairement une commande électrique, qui devrait
alors exister & chaque éage, ce qui est bien compliqué.

Les passages seronl done placés aulanl que possible i T'en-
droil on les panneaux des divers élages se correspondent, de
lacon & éviter la série de transbordements horizontaux et verli-
caux. L'idéal serait d'avoir une conduite de la gouttibre par-
lant du pont supérieur el aboutissant devant ou dans le poste
des blessés, lout en communiquant avee chagque étage du
navyire,

L« transport horizontal se fait au moyen du braneard, du
cadre, de la gouttitre Auffret, du hamac Guézennec, de
moyens de forlune et & bras, Il sera trés employé sur les croi-
seurs i entreponts dégagés el tris élendus :ona eu soin d'¢largic
cerlaines portes élanches ou cuirassées transversales de facon
it permetire le passage du brancard dont la largeur exeide de
o 0b eelle du cadre. Mais comme ce matériel de transport
horizontal est absolument insuffisant, les moyens de fortune
el surlout le transporl a bras seront les modes Jes plus fré-
quemment employés, non seulement i cause du grand nombre
de blessés, mais encore & cause des dimensions de navire, du
cloisonnement, de la difficulté des communications, de 'étroi-
lesse des issues et des passages, des impedimenta et des débris
qui pourront encombrer les locaux, bareer la roule.
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Iextraction d'un trou d’homme, d'un orifice d'entrée d’une
tourelle, peut-elle se faire autrement qu'a bras et sous la direc-
tion d'un médecin ou d'un infirmier? Je ne le crois pas, el
c'est le mode le moins pénible pour le blessé, le plus facile
pour les aides, Il y a 14 des diflicultés inhérentes aux eondi-
Lions militaires du navire et qui ne sonl pas modifiables.

La Marine a adopté le brancard réglementaire de la guerre
(D.M. 24 janvier 18¢g7) a compas d'écartement, i articulation
médiane excentrique. Les hampes en bois de fréne sont bien
Iun”m-.s f_-,y . 15:}; cest un embarras pour la mpidité du
transport & vide, le brancard roulé ne pouvant étre tenu
quhorizontalement & bord a cause du pen de hauteur des
entreponts; c'est une difliculté encore pour bien des passages,
pour descendre une échelle, pour les coudes brusques; c'est
un retard dans la rapidité de 'arrivée du brancardier,

Pourquoi ne pas adopter le type de brancard aménagé pour
le serviee des troupes de montagne, c'est-d-dire & hampe se
repliant en deux, modilication qui, en réduisant la longueur,
faciliterait la eireulation du brancard vide & hord, el son em-
placement dans les embarcations armées en guerre?

Pour la descente d'un blessé de hune, il vaudra mieux se
servir du hamac Guézennec, fixé 4 ses extrémilés et courant
sur un cable en acier plus ou moins incliné, amarré d'un edté
autour du mit & la hauteur de la hune ou sur les parois exté-
rieures de eelle-ci, raidi et croché de 'autre colé & une bouele
du pont sur I'A. Un cartahu double servirait & faire monter
ou descendre le hamac-gouttiére le long de ce cdble. La coulée
dans lintérieur du mdl est & abandonner : elle est trop diffi-
cile, trop dangereuse, pour ainsi dire impraticable.

Voild le matériel, mais ou est le personnel?

Le transport des blessés rentre dans le service des passages
(articles 19 et 19) dont les hommes sont sous la direction de
Pollicier des passages et des hommes gradés de la voilerie
(art. 628; Service intérieur); le mailre veilier pendant le
combat surveille 'ensemble du service de transport des bles-
sés (art. 246). Depuis longtemps on demandait que ce service
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dépende du médecin. Fontorbe, en 18gb, avail exprimé e
voew que Partiele 665 du déeret du Service & bord (B. 0., 1891,
2* semestre ) soil complété par ce paragraphe : «Le médecin-
major divige le service des blessés, leur relévement, leur
transport et les soins médicaux & leur donner. Il se tient prél
avee son personnel et son matériel & assurer ce serviee au
moment o il" en recevea Lordre, qu'an besoin il prove-
quera,

Dapres le Reglement du 2 juin 1902, c'est le médecin-
major qui est chargé de ce service. Le médecin-major, sous
Fautorité du commandement et d'aprés un plan eoncertd
d'avanee, a la direction compléte du service des blessés (reld-
vement, Lransporl, soins médicaux, ele. ). Gest lui qui répartil
le personnel des brancardiers et leur désigne lears postes res-
peetifs, qui fait disposer les moyens de transport, et veille i
l'installation des palans, & la liberlé des panneaux de descente,
qui s'assure du fonctionnement du monte-charge déventuel cf
dispose les moyens de transporl qui y répondent.

En dehors du personnel secondaire qui doit, par les soins
du médecin, connaitre les moindres détails de son serviee,
restent done les brancardiers.

CHAPITRE TV,

LES BRANCARDIERS,

Le Riglement du 2 juin 1goa dit : #Dis lordre de la mobi-
lisation, les brancardiers sonl mis  la disposition du médecin-
major pour transporter dans les différents postes des blessés
le mobilier de U'infirmerie. . . Pendant la pause, les hrancar-
diers attitrés, sous la surveillance des gradés, relévent et trans-
portent les blessés d’apris les principes qui leur onl é1é ensei-
goés en temps de paix... Les brancardiers titulaires, apris
avoir remis les gouttibres de transport aux brancardiers auxi-
!iulrea, viennenl se placer aux panneanx de descente pour
installer et guider les gouttitres. . . Si la durée de la pause est
sullisante, les brancardiers spéeialement désignés ad hoe opé-
reront la descente des blessés des hunes, d'aprés les princdus

| wnc, pe mép. mav. — Février 1905, LXXXI 7
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qui leur auronl été enseigneés, Fexiraction des tourelles, de la
machine, ele. s

Mais ot sont-ils ces brancardiers attitrés, titulaives, auxi-
liaires? (est une spéeialité qui n'existe pas encore dans la Marine
el il est diflicile au médecin de les trouver & bord. Od est-clle
zcelle équipe de brancardiers bien disciplinés et bien orga-
nisits»? On it bien : Tes hrancardiers litulaires (au brassard &
eroix mu;rr) seront choisis parmi P'esconade de maneuvre que
son service maintienl 4 proximité du poste des blessés; les
brancardiers ausiliaives (au brassard & croix bleue) seront
choisis parmi toul I'équipage el ne quitteront leur poste qu'a
la sonnerie convenue, Je trouve que les hommes ainsi désignés
ont trop i faire pour qu'on puisse compler sur eux. Les bran-
cardiers actuels sonl des hommes sans ﬁpéclniilis des matelols
de pont avee des gradés appartenant & la manwuvre ou au
personnel des vivrees; sur un bateau-amiral, seul, la musique
fournira des brancardiers en nombre suflisant, sur lesquels on
pourra compler. Ailleurs, le numéro reste, 'homme change,
et alors quel auxiliaire aura-t-on ?

Aufret en 1896 (Secours auz victimes des guerres sur mer) ré-
clame avee instance la erdation et I'organisation d'un corps de
brancardiers maritimes, et Palasne de Champeaux avail déji
temandé en 1893 (Arch. de méd. mar.) un manuel du matelot
brancardier pour Penseignement pratique 1,

Cetle instruction, copiée sur celle de la Guerre, existe a
létat d'embryon aujourd’hui (Réglement du 2 juin 1go2).
Une tentative d'instruction de brancardiers fut méme faite sur
la Sadne, école des apprentis gabiers a Brest, sous la direction
el d'apres la demande du docteur Meslet, médecin- ml]m', qui
proposa méme un manuel de brancardier marin; mais ce
n'étail pas une nouvelle spécialité qu'on créait, Le futur gabier
apprenait, dans ses moments perdus, quelques mancuvres de
brancard, quelques notions sur les passages et le relevement
des blessés. Avec ces éléments, qu'il avait mis qualre & cing
mois & apprendre, il embarquait sur le Melpoméne, 6l rien ne

0} (e manuel est fail el paraitra dans le cours de I'année. — N, D. L. Ds
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venail compléter son instraction de brancardier et oit il oubliait
ce il avail appris, toot entiee & lo préparvation qui devail o
donner son brevet de gabier. Spéeialisé, il embarque ensuile
sur un bateau pour faire tout autre chose que du brancard; et
en supposant qu'il connaisse encore les moyens de Iransporl
des blessés el leur maneuvee, les bateaus different : les pro-
cédés de transmission, les passages, les moyens d'accéider aux
postes des blessés, il les ignore. Admellons que ee gabier-
brancardier w'ait pas oublié la manwuvre du cadre, de la goul-
tiere, da brancard; qu'il sache plus ou moins adroitement re-
lever un blessé | saura-t-il son ehemin, connailra-l-il les parties
abritées de chagque entrepont sur lesquelles il doil Taire con-
verger les blessds, pourra-t-il inslaller el guider une goultiére,
erocher un palan & emplacement youlu, manouveer un trenil
dlectrique? Gest au médecin & insiruire, répondra-t-on; oui,
mais lui en donne-t-on le moyen? en dehors de Ilnstruction du
1 juin 1902, y a-til un manvel & lui présenter? Au reste, le
pabier est homme du dehors, il méconnail Uintérieur el les
londs; le petit nombre d'hommes de cette spécialité i bord, le
grond nombre de travaux extdrieurs qui lenr revient, sont des
raisons majeures qui en interdisent la disposition an médeein-
major qui voudrait les éduquer au point de vue du transport
des blessés ot des passages du navire.

Pendant la pause on aprés le combat les gabiers, en verlu
de leurs fonctions, de lear agilité, de leur poste, seront em-
|ﬂu3n?5 i dégager le pont, & rélablir les manweovres, ete.; ils
sont bien peu sur un bateau & vapeur el, en supposant qu'on
vewille bien en détacher un pelit nombre, en supposant qu'ils
aienl en temps de paix fait l'exercice du brancard ou de trans-
port un grand nombre de fois, qu'ils aient appris 4 connaitre
lintérieur du navire, les passages, ele., ce lol de brancardiers
plus ou moins allitrés sera-t-il sullisant? Je ne le crois pas, et
(u reste on ne les attendra pas. Je ne parle pas des brancar-
diers auxiliaires, ear o'est wimporte qui, cest un embarras,
test un supplément de personnel qui, pendant le combat.
encombrera les lieux protégds, les postes des blessés déja si
insuflisants pour les intéressés. = Tant que nous n'aurons pas

Fi
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un corps de brancardiers el que nous n'aurons, pour en rem-
plir les fonctions, que des musiciens ou des cuisiniers, ce ser-
vice en guerre ne sera pas garanti. » (Avrrrer.)

Done, le ecombat terminé, de tous edtés alllueront des blessés
relevés sous les ordres des officiers ou des gradés, transportés
par leurs camarades : en effet, tout chel de combal doit sup-
primer tout ce qui géne pour recommencer la lutte, et & ce
titre, il s'empressera de se débarrasser de ses blessés el de les
faire conduire le plus vite possible an poste de secours. Ce qui
revient & dire que, & ce moment, tont homme devient bran-
cardier sans aucun détriment pour le combat, puisque celui-ci
est terminéd. Le combatlant, pendant la pause, se transforme
en brancardier auxiliaire, guidé par ses chefs, Pas de recherche
de la part du service de santé, pas de double course vers des
points éloignés, pas de perte de temps : convergence rapide
des blessés vers les postes de secours of le médecin juge de
leur élat el les dirige sur tel ou tel poste des blessés, le panse-
ment vérilié, Mais de quels moyens de transport usera-l-on
pour ces blessés? Si le médecin-major a préva ee qui doit se
passer, certains postes de combat, tourelles, hunes, passe-
relles, casemates, ont leur hamac Guézennec; horizontalement
dans les entreponts fonctionnent les brancards; verticalement
les gouttiéres sont aux descentes; enfin, ce qui se fera le plus,
ce sera le (ransport a bras qui supplée & I'insuffisance forcée
des moyens de transport,

Nous voyons done le peu d'efficacité du brancardier pour le
transporl. Serait-il utile & cause de son équipement? Dabord
le Service de santé ne délivee rien pour le brancardier. En
supposant que le brancardier marin posséde I'équipement
du brancardier mililaive, 'est-a-dire la musetle chargée d'ob-
jets de pansemenl el uliles pour I'hémoslase, les deux carlou-
chitres @ pansemenl, le bidon, peut-il rendre des services
absolument indispensables? Non, car tout ce qu'il porte, en
supposant qu'il sache s'en servir, subit des manipulations,
mangue d'asepsie et est d'une insuffisance manifeste. Cest pour
ces brancardiers surtout que sont faites ces formules d'expé-
rience qu'ils s'empressent de transgresser d’une fagon mal-
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adroite, sous prélexte qu'ils doivent faire quelque chose; cest
pour. eux quest le aoli tangere chivorgical , le »moins on fait,
mieux on faits de Tavel, le wne point blesser nos blessures-
de Woellller. Au reste, déja dans la Guerre on estime & juste
titve que le blessé ne doit pas élre pansé pac le brancardier,
saul dans le cas fl'lufnuu-r:ngip, le vile de ce dernier élant de
ransporler le blessé dans les meilleures conditions possibles
au poste de secours ou i P'ambulance.

Avedter les hémorragies a4 bord ? 8i c'est un gros vaisseau,
Fhomme sera mort ou dans un éat s}rncupa] voisin de |a
mort quand le brancardier arrivera; on sait, en effet, que
dans beaucoup de eas ce w'est pas la quantité de sang perdue,
mais la brusquerie de 'hémorragie qui entralne la mort par
syncope. Si c'est un moyen ou un petit vaisseau, le pansement
appliqud de suite el serré instinetivement fera une ocelusion
el une compression suflisantes pour que le blessé puisse at-
tendre sans danger la fin du combat, c’est-h-dire son transport
en mains experles. Du reste, hémorragie externe, la seule
patente pour le braneardier, n'est pas si fedquente. A. Lagarde
(Congris de chirurgie, 1900) a relevé que sur 1,400 blessés
ile la campagne de Santiago, on n'eul pas une seule ligature i
appliquer sur le champ de bataille et que pas un de ces blessés
ne mourul d’hmorragie externe.

Je conclus done que le réle du brancardier comme agent
d'hémostase est pour ainsi dire nul. Il arrivera loujours trop
lard, ftrouvant ou un mort ou un homme pansé suffisam-
menl par des gradés ou un camarade de combat; souvent
méme il ferait mienx de ne pas loucher & un hlessé qui a
perdu b-e'aucuup de sang. Dans les locaux, protégés on non,
n'importe qui, un gradé de |hréfcronfv appliquera un panse-
ment préparé davanee, i sa portée, & emplacement privu, i
conservation délinie. Le résullal est Papplication immédiate
d'un pansemeut pen manipulé, aseplique et suflisant pour
altendre le médecin. Le brancardier o'y est pour rien.

Done, en dehors du personnel sans litre aveun qui esl au
passage verlical, ¢’est-i-dire connaissant la gouttitre Aulfret,
'en arrive & trouver que le role du braneardier proprement dit
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esty & bord, sinon nul, du moins bien négligeable, fat-il méme
braneardier-gabier. A chacun son métier. Le serviee de bran-
cardier, avee les exigences modernes, ne simprovise pas; dil-
licile & toree, 1l esl encore ‘llhw délieal et ])]ns l:ﬂ|||p]ir'|l||=. i
bord; tant qu'il n'y aura pas une spécialité, sur le savoir el les
connaissances de laquelle le mddecin pourra se reposer el se
fier, il ne faudra pas songer & installer pour le transport quoi
fjue ee soit au point devae du personnel, d'autant que celui-ci,
malgrd sa boune volonté, est changeant, a d'autres oceupa-
tions, Et e'est iei quion peut dire que la mdédioerilé est pive
que la nullité,
CHAPITRE V.

FONCTIONNEMENT DU BERVICE.

Malgeé les indications foreément sommaires, mais bien or-
donndes, lournies par le Hi‘:glemenl du 7 jnin 1goa, il wen
ressorl pas moins que foul médecin-major soucieux de ses
devoirs a inldrdl & composer un schéma sur Forganisation el
le fonctionnement du serviee de santé & bord en lemps de
guerre ¢ il doit emvisager la suecession de déétails, par ordre
d'importanee, que ce tableau devea contenir, et ¢’est pour ainsi
dire une représentation mentale de 'euavre & laquelle il est
appelé @ participer, lui permetlant de faire toul ce que les cir-
constances rendent possible :

17 Préparation au combat ou avant le combal : poste des
malades, disposition du personnel, disposition des passages,
disposition des moyens de transport;

9° Pendant le combat : combal proprement dil, pause;

3> Apris le combal.

4" Avant LE compatr. — Poste des malades. — Sur un croi-
seur, il faul envisager le cas ol eelui-ci, en mission, ﬁlnigm.‘
d'un port anmi ou d'un reluge depuis un cerlain lemps , posséde
des malades en [railement & 'hopital du bord. 1l faul done ve-
chereher un poste protégé, différent du poste des blessis diji
&l Imiil o les alitds lllliHﬂlﬂlf, g0 lrouver aussi tl‘!lililllilll"F qut
!H._qhiljiu, 4 l'abri des blessares et autanl que faire se pourra,
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sans conlack avee les blessés que va donner le combat, aussi
bien an point de vue moral que pour le trailement et les suiles
ides blessures, IHessds ot malades sont tnujuurs el partout
séparis,

Le Déeret du 15 aodt 1851 assignait le faux pont comme
liew de dépit pour les malades. Avjourd’hui on confond ma-
lades et blessés of, sous la direction du eapitaine d'armes,
malades et matériel descendent au poste des blessds avant le
combat (arl, 628 du Service intdrieur). C'est ce qu'il faut
dviler : il faut done un loeal distinel, nécessairement i abri
the la cuirasse , d'acets assez facile pour permettre d'y descendre
ilans leurs lits les malades. Le lit de Dubois Saint-Sevrin est,
du reste, fait pour cela, Le médecin a le devoir de veiller sur
eux, sur lear transport el leur installation dans ce poste. 1l
pourra laisser auprés d'eux un homme de veille avee ce qui est
nécessaire. Naturellemenl ce local sera delaivd, ventilé, dans
le voisinage de Ihdpital de paix, et on le choisira avee les con-
dilions nécessaires au poste des blessds,

Disposition du matériel, — 1l y a néeessité & prévoir un ma-
teriel pouvant servir & ¢tablir un poste de secours promple-
menl, dans un ou plusieurs points du navire, choisis suivani
les circonstances (Buéwavn). Déji un schéma des postes
comme des emplacements que doit oeenper le matériel mé-
dical (tables & opération et & pansements, coffres, ete.), affiché
dans Fhopital du temps de paix, indigque la liste dn matériel a
transporter anx divers postes, préalablement divisé et étiqueté,
Tontes ces dispositions doivent dtre prises davance par Faulo-
rilé pour en faciliter le transport, lequel deveail dtre fait par
les hraneardiers mis & la disposition du médeein ot d'aprés ses
ordres et sous sa surveillanee (Reglement du 2 juin 1g02).
Kt copendant les arlicles Gag of 628 du Serviee intérieur
(24 juin 1886) confienl ce soin & Noflicier de passages. 11 n'y
@ plus de bailles ou de barils dean & vemplic; laissons de coté
i seiure de bois humides inutile de dive que le médecin s'em-
Iressepra dinterdive & ses andes, 4 'ﬁu-.'fmi aux hommes de s
st e toueher & ses mslrumenls,
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Quoi qu'il en soit, avee les coffres Rouvier, il est facile au
médecin de disperser, proportionnellement & la valeur d'un
poste de Dblessds, le maltériel néeessaive, Et le matériel hors
collres a ses emplacements prévas. (Quant au pansement indi-
viduel, le Réglement du 2 juin 1902 semble favorable non
seulement & son essal, mais encore i son inbroduclion et i son
emploi dans la Mavine. Déja Brémaud, en 1847, en était par-
tisan et demandait & le voir répartir, au moment du branle-
bas, dans les différentes parties du navire i portée des hommes.
Fontan le juge pour ainsi dirve inutile : » Quant & instruire les
hommes a se panser eux-mémes, ¢'est absolument illusoire;
nos dquipages sont formés en majorilé de braves gens trop in-
caltes pour quon puisse leur apprendre & ee sujel quelque
chose d'utile.» D'aprés Bergmann, el ¢'élail Tavis de Delorme
en 18¢97, il n'est nullement nécessaire de panser immédiale-
menl tontes les plaies: le pansement fait & la hite n'a pour
lui qu'une valeur morale et psychique et un blessé peul resler
six & huit heures sans pansement si le sang coule, sans craindre
Finfection, Gependant je lrouve la saignée un peu longue el,
quelle qu'en soil Vimportance néfaste pour le blessé, Iinfec-
tion d'une plaie, pas nécessairement mortelle, passe apris la
vie du blessé,

Les médecins de la Guerre, du resle, semblent revenir sur
cetle espice d'engouement el de confiance qu'on accordail au
pansement individuel, et ce w'est pas au moment ol la Guerre
est sur le point de le supprimer que la Marine doil l'introduire
dans ses approvisionnements. Le paquel de pansement ne
pourra dtre d'aveun secours pour certains blessds (lésions
viscérales'graves, fraclures des membres supérieurs, blessures
de la téte el du tronc), soil parce que I'homme ne pourra le
prendre, soit parce qu'il ne pourra lappliquer; il est insulfi-
sanl s'il y a plusieurs blessures ou si la Iésion est assez étendue.
Aprés avoir énuméré les nombreux cas dans lesquels il est
absolument impossible de s'en servir, Nimier et Laval (Traite
des blessures de gruerre) ajoutent : =Quelles oceasions reste-t-il
au blessé dutiliser lui-méme son paquet de pansement? Bien
peu, & part les lésions du cou ol une cravate suffit pour main-
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tenir un topique, celles des membres supéricurs lorsqu'il o'y
aura pas fraclure, enfin quelques sétons sans importance des
pacties anlérieures du trone. Le Dbilan est IIIEIigIT_‘.T il Taul
lavouer. .. Nous devons done renoneer & celle coneeplion si
alléchante, le blessé papsé par lui-méme.» La conclusion esl
que les blessés généralement ne se panseront pas eux-mémes ci
ne seront pas pansés par les brancardiers , saul dans le eas
I’ hémorragic patente,

Je crois done que Pavanlage de la Marine est de laisser de
edté le pansement individuel, insuffisant el inulile &4 bord, ol
de prendre de préfivence les pansements de différentes gran-
deurs, dont le principe est posé depuis 1885 par Chauvel
soulenu par Delorme, Bousquet, Audel en 188y, Nimier el
Laval en France, Bergmann en 18go, en Allemagne; Habarl
en 184, en Aulriche; Bonomo en 1goo, en ltalie, et donl
les Irois types, propoesés par Chauvel et Nimier ( Traité de chi-
rurgrie d'armée) ou par Basstres (Arch. de méd. milit., 1goa)ont
¢l essayes, en 1901, aux maneuvres do Serviee de santé du
gouvernemenl de Paris (Caduede, 17 aoil 1go1). Une Déeision
minislériclle du 29 janvier 1903 rend du reste réglemen-
taire dans la Marine el pour Fannée courante Fadoption dans
le matériel médical de trois modéles (grand, moyen, petit) de
pansements lout préparés, avee un délai de trois ans pour
opérer complelement le changement de I'ancien malériel.

Ces pansements, proporlionnds & différents traumalismes,
sonl bien préférables an pansement individuel, et comme sur
un marin en lenue de combat il 0’y a pour ainsi dire pas de
place pour celui-ci, et qu'on serail alors obligé d'en déposer
un certain nombre dans les locaux exposés, il est aussi simple
d'avoir 1a un approvisionnement proportionné de pansemenls
susceplibles de recouvrir n'importe quelle blessure. Si le
nombre de paquels loul préparés est insuflisant pour les dil-
[érents postes de combat, le médecin devra en préparer
davance pour les tourelles, casemates, au voisinage d'une pice
te canon ot les blessés pourront lomber, dans les hunes, ete.
e sera beaucoup plus facile pour lui, beaucoup plus simple,
lrouvant sous la main de quoi faire un pansement,
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# 81 les hommes de la Motte n'ont pas absoloment besoin du
pansement individuel (sauf la ecompagnie de débarquement ), il
doil se trouver dans tous les réduits des paquets de pansement,
des pargousses de ouate anliseptique avee bandes et garrols;
les pansements seront appliqués par les gradés, les brancar-
diers.» (Foxran.) Les hommes avant le matériel de pansement
i leur portée s'en serviront, expérienee Ia prouvé. Ainsi dans
la guerre sud-alvicaine (Service de santé dans Carmée anglaise,
" Henz, Vienne, 1go2) beaucoup de blessés se pansérent eux-
memes, dautres furent audés par leurs camarades; le traile-
ment des plaies sur la ligne de feu consislait en un pansement
see, sans imperméable; ees pansements élaient si bien ap-
pliqués que, trés souvent, on ne fat pas obligé de les renou-
veler i Thopital ; c'est ainsi que, sur 6oo blessés & Colenso,
regus i Phdpital de campagne, 3 seulement durent étre pansés
it nouveau,

Von Bruns (Congrés de chirurgie, Berling 1go2) est parlisan
de Tocelusion immddiate, déji proposde par Langenbuch
en 1804, sans aucune désinfection extérieure de la blessure,
de crainte d'y introduire des germes provenant des téguments
voisins; on prévient infeetion secondaire par Tapplication,
le plus tit possible, d'un pansement occlusif strement siérilisé,
aseplique, pouvant absorber sang et sérosité. La plaie doit done
fee par L asséchée et Fimperméabilité est inutile et contre-
indiqude. Yon Bruns sappuie : 1° sur ce qu'un projectile de
guerre, quoique non aseplique bactériologiquement, ne pro-
duit pas une blessure nécessairement infeclée pratiquement,
surtout &l n'y u pas de solution Irop éiendue des Ligumenls
(expériences de Plubl sur les balles stériles); a® sur I'expérience
acquise, reconnaissanl Vavantage de l'ocelusion dans maintes
fuerres récentes, ‘

Dans la guerre franco-allemande, on ne sonde plus les plaies,
on les touche le moins possible, on a une guérison sous-crus-
lacée diminuant la mortalité, supprimant la suppuration et
l'infection (Leismisek et Taevoressons, 1870-1873, Orr Ogs-
rentay et Rownena, 1871 ). Si on a obtenu de si beaux résul-
tats dans le pansement des plaies de guerre en 1878 pendant
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la guerre russo-lurque, & un moment ol on ignorail presgue
Fantisepsie et Tasepsie, 'est qu'on s’y servail de pansements
absorbants, qu'on n'y faisail pas de lavages par suite de
mangue d'eau (Préonnasesski ). Dans VAfvique du Sud, cest
encore le pansement ocelusif, antiseptique, stérilisé, du méde-
ein suisse Jeanneret, quwon emploie ; il peut dire considérd
comme remdde souverain de néeessité (Hawanr, Milit. Arat.
Zeilschr., 1902 ).

Cest ainsi qud Mafeking, Bertelsmann fixait & Taide de
deux bandes de sparadrap croisé un simple pansement occlusif
il gaze stérilisée; a Cuba, dans la guerre hispano-américaine,,
Kiittner applique un pansement occlusif & la gaze avee du spa-
radreap; et 1o médeein américain Naneride ( Boston med. and
surg, Jowrnal, 18qq), apresavoir traitd 1,00 blessés, conelut ;
asepsie - ocelusion — gudérison; antisepsie - inlervention
= insucets. Dans la campagne du Toual, tandis que dans
la colonne de Tidikelt on fait du lavage, de Texploration, de la
désinlection et du drainage des plaies, el on a 5 suppuralions
sur 2 blessés, dans la colonne de Gourara, ol on ne fait ni
anlisepsie, ni exploration, il n'y a que a suppuralions sur
J4 blessés. — Schliek, médeein allemand de la colonne Sey-
mour, se conlente d'une simple occlusion des plaies par de la
tourbe au sublimé sans lavages : ses 71 blessds guérissent lous
malgrd les eirconstances difficiles de la retraite et le mangue
de matériel de pansement ; il dut employer des fragments de
moustiquaires el des compresses et bandes taillées dans les
chemises des officiers, — Von Bruns conseille eneore une pite
occlusive par-dessus laquelle on applique la cartouche a panse-
ments avee deux bandes en sparadrap eaontchouté. Toul cela,
c'esl en gomme {'x expectation aseplique~ de Kiittner, c'est la
preuve de la nécessité d'appliquer un pansement occlusif, asep-
tique, presque sur le liew oo est tombdé le blessé, sans utilité
de lavage. La eonclusion & en déduire encore, cest que le pan-
semenl doil se trenver Ti, el sur un navire la chose esl facile,
si le mddecin a pris ses précautions d'avanece et si la quantité
de matérianx de pansement qu'il posside loi permet celle dis-
persion et eel approvisionnement dans les divers locaux. Suar
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les grands navires, I'éluve lui servira i stériliser el & restéri-
liser ces pansements.

Il ne faut pas dimperméable. Bergmann (Conférences de
Berlin, nov. 1901 ) le juge non seulement inutile, mais nui-
sible : les microorganismes dangereux ne pollulent que dans
un milieu humide et la sécheresse garantit plus que toutes les
imprégnations d'acide phénique, sublimé, ou aulres antisep-
tiques. =11 vaul mieux voir nos pansements présenter un aspect
sale au dehors que de les entourer d'une couche de caoutchoue
ou de papier imperméable qui font de Palmosphére du panse-
ment une éluve favorable & la végétation des bactéries. Pour
rester secs, les pansements doivent pouvoir évaporer a leur sur-
face les liguides qu'ils ont absorbés. »

Ajoulons T'opinion convaineue el convaincante de Nimier et
Laval : =\ notre avis, nombre de blessds pourraient étre
pansés d'une facon salisfaisante, méme sans neltoyage de leur
peau au pourtour de la ou des plaies cutanées produites par
les projectiles actuels et aussi sams lavage des mains des chi-
rurgiens, Si nous avions des paquets de pansement bien con-
slituds, ils seraient ouverts, puis appliqués sans que les mains
malpropres contaminent leur contenu. D'autre parl, panse-
ments antisepliques el sees , ils absorberaient le suintement
formé par les plaies, sans que celui-ci, méme souillé par les
microbes de la peau voisine, pit devenir un foyer de culture
microbienne susceplible d'infecter par voisinage le trajet de la
blessure. Grice au pansement sec, une erodle ne tarderait
pas & se former sur ces orifices et & barrer la route aux agenls
microbiens. »

Done, constituer des paquets, des bolles de pansements,
i emplacements connus, ¢lablis dés le temps de paix dans
les locaux of seront réunis el exposés un certain nombre de
combattants. Il semble que le médeein puisse instruire (rés
simplement el trés rapidement les gradés des postes isolés sur
la contenance des boites ou paquets & pansement, sur Femploi
et Tapplication de celui-ci. Avant le combal, munir les diffé-
renls postes de blessés de tout ce qu'il faut pour faire boire et
panser les blessés, avoir des réserves suflisanles dans les postes
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principaux el secondaires pour remplacer, durant une pause.
les boiles ouverles ou usées,

Disposition du personnel. — A part les médecins en sous-
ordre et les infirmiers, le médecin-major ne peut disposer
d'autre personnel qua la suite d'une entente avec le com-
mandement. Le personnel affecté d'une fagon permanente au
lransport est déterminé par le rile de combat et comprend
genéralement des gradés et hommes choisis parmi différentes
spécialités (personnel des vivres, caliers, hommes de postes,
agents de service, musiciens, art. 1g du Service inlérieur). [ls
ont été exercés en temps de paix.

Tai dit l'inutilité du brancardier en tant que spvcmiltr doe-
casion. Le [Harsunm-l désigné, apres quelques exercices, sera
apte & conduire & bonne fin Vopération dont on P'aura chargé et
quil a mission d'accomplir sous la surveillance médicale.

Sur un croiseur, le médecin-major, s'il est seul, sera au poste
principal avec un infirmier; au poste secondaire, faute de mé-
decin en sous-ordre, se tient le second-maitre infirmier avec un
aide, agent de service probablement. Il faut un ou deux hommes
pour chaque passage, & la partie supérieure, pour manceuvrer
la pouttidre.

Disposition des passages et des moyens de transport. — Choisir
autant que possible des panneaux se correspondant de fagon
i n'avoir qu'un seul trajet vertical, ce qui semble nécessaire ;
il est bien entendu que le dégagement des différents ponts su-
périeurs pourra, pour plus de rapidité el moins d'encombre-
ment, utiliser d'autres voies pour faire deseendre les blessis
Jusque sur le pont cuirassé, mais a condition qu'elles soient i
proximilé de lendroil ol esl recueilli le blessé.

Le transporl horizontal est toujours plus facile, plus rapide
moins pénible pour le blessé, el par suile, I'aboutissant du
dernier panneau devant le poste des blessds ou dans ce poste,
fuoique préférable, ne me semble pas absolument nécessaire
g1l est sur le méme plan.

Aujourd’hui, dans la construction, le passage vertical de
descente des blessés est disposé de telle sorte que la gouttibre
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arvive directement dans le poste. C'est un avantage d'un coté,
mais il est & eraindre que par Fouverture direete jusqu'au der-
nier faux pont, un [:l'ﬂjl?{‘tiit' ne tombe au milicu du prosle.

Sur un eroiseur & deux postes de blessés, on a deux passages
verticaux corvespondants, avee pulam de descente et lilitres
conduetrices [pasur la FIHI”II‘IP un i A, un & AR : clest done
h bnultwruu pour e va-et-vienl. "; chacune des extrémitiés,
transport horizontal au moyen du brancard qui passe partoul,
deux brancards par |=mﬂre. dans tous les lieux ne correspondant
pas aux enlreponts, c'est-i-dire hune, passerelles, tourelles,
soul disposés davance des hamaes Guézennee, qui se prétent le
mieux & ce genre de transport, avee lear simplicité, lear facilité
de confection (ear le nombre réglementaive est insuflisant),
leur petit volume, leur variété de dispositions et leur nombre
pour ainsi dire illimité,

Inutile de chercher les moyens de descente & Vintérieur d'un
mdt, On sail qu'il a é1é¢ impossible & Yalu de descendre les
blessés des mitures délabrées pendant la lulte, par quelque
procédé que ce fit, Cest dire quaprés le combat, le hamae
Guézennee servira pour extérienr comme je Iai dil.

La sortic d'un blessé d'une tourclle isolée ne peul dtre
faite quis bras, et par l'extérieur, c'est-i-dire parla trappe
d'acebs.

Inutile de chercher a introduive une gouttiere Aufivet, qui
passe cependant, mais 1a maneuvre est difficile. Seul, le hamae
Gudézennee sullit; i lintériear de la tourelle, le blessé y est
facilement introduil et, ainsi enveloppé, il est passé i bras el
recu i l'orilice sur le pont. Le hamac, transformé en braneard .
est transporté horizontalement jusqu'au panneau de descente
au poste des blessés.

Autant que possible, tous ces moyens de (ransport seront
visibles, apparents, faciles & prendre; los gouttieres Auffret
seronl a l'aplomb ou sur le bord du panneau de descente; les
brancards a V'abri des traverses cuirassées dans les postes do
relais; les hamacs Guézennec dans les loeaux aurquels ils sont
destinés,

- 3 I3 » ) i
Bien entendu, aux passages verticaux, les échelles sont dé-
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= . 3 ey ;
montées of ¢loignies de aceés du panneau, lilitres tlendues,
palans crochds,

2" P'enpant L consnt.— Combat proprement dit, — On achivera
de disposer dans les postes de blessés tout le matiriel de facon
it bien Favoir sous la main, lors de Fallluence de ees derniers,

Le poste des blessés, dit Miranda, est inutilisable pendant
la période active de la lutte; on ne pourra relever el transporter
les blessés qu'apres le combat. Esl-ce i dire que le médecin
doil rester inactif, quelle que soit la durée de Faction, ol
devea-t-il attendre la pause, sil y en a, la sonnerie «la Visite»
(ui Iautorise i sortiv de son poste ? Comme les avis sonl par-
tagés, aussi bien sur terre que sur mer! En 1870, Beaunis
eslimait que, sur lerre, vouloir relever les blessés sous le feu
de Tennemi étail une pralique dangereuse, inubile el méme
impossible, tandis que Perey pense que le premier secours el
la premiére consolation que doit. recevoir le blessé, c'est d'élre
enlevé promplement et commodément. Les derniers exercices
tu Service de santé en France ont amendé la suppression du
posle de secours de bataillon, el on se contenle simplement du
transport direct a 'ambulance. »On ne pourra rien faire pen-
dant le combal, ni courir aux blessés, ni les panser; aban-
donnds la ot ils seront tombés, ils y subiront de nouveaux choces
ou seront balayés par de nouveaux obus, tandis que nous, mdé-
decins, incapables de rendre aucun service, nous reslerons
impassibles et pleins d'angoisse dans les fonds obscurs et pro-
légés od la tradition nons conline.» {Foxtan.) Pour Brémaud,
tle blessé pourra élre éearlé du point ohi il géne sans qu'il en
résulte la néeessité d'un transporl immdédial dans un point
¢loigné du navire que Ton est obligé de reconnaitre actuelle-
went inaceessible.»

Gependant, sans élre aussi pessimiste que Fonlan, on peut
dire que le blessé peul ttre pansé sur place ou dans le voisi-
nage, dans un poste de relais fait pour lui, ol il ne pénera
personne, ob il sera relativement a Uabri pour atlendre son
transport,

Mais, wsi la lulte se prolonge, faudra-1-il laisser indéfini-

S
s
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ment les blessés sans secours, i ofl ils seront tombés, et lo
médecin ne pourra-t-il se porter auprés d'eux ou procéder @
leur relévement?. . ... Le médecin, consigné en principe au
poste de combat, sera souvent foreé dans la pratique de porter
ses soins dans divers locaux la ot les blessés seront lombds ; i
moins d'ordre contraire, absolu, eelle initiative, ee besoin
d'étre utile Femportera presque toujours sur la régle d'immo-
bilité. » (Fosran.)

A mon avis, ¢'esl ee qui se produira, surloul si on lient
comple de ce qu'on a appelé la hiérarchie des blessés, et cesl
pourquoi j'estime nécessaire une communicalion aussi direcle
que possible entre le commandement et le médecin; celui-ei se
rendra 14 ol sa présence est utile, 1a ol il peut donner un pre-
mier secours ; ceci présenle encore un aulre avanlage, ¢'est (jue
la lutte terminée, le médecin aura déjh trié¢ ses blessés, que
ceux qui sont pansés et a l'abri dans les postes de relais ne
viendront pas encombrer le poste de combat ; une petite fiche
en papier diversement coloré et épinglée au blessé | indiquant
de suite 'endroit, la variété de poste de blessés, faciliterait sin-
guliérement le trapsport au moment de la pause, ou lorsque
le combat est terminé,

Pause. — Cest le moment ol le service de santé, ou plutdl
de transport, entre en aclion, a la sonnerie «la Visite . Autant
que possible le ou les médecins doivenl se rendre dans les en-
droits ol il y a le plus de blessés, non seulement pour porter
le plus rapidement les premiers secours, mais encore pour
diriger le relevement de certains blessés. C'est une aflaire
d'ordre médical : « C’est au médecin qu'inecombent le devoir el la
responsabilité de s'occuper des blessés au moment et a T'en=
droit ot le chef militaire ordonne d'en débarrasser les batte-
ries.» (Fostorse, Service des blessés pendant le combat, 189h.)

Il s'agiit de relever, de trier et de répartir dans les différents
postes cerlaines catégories de blessés, Le personnel le plus
qualifié pour assurer dans les meilleures conditions technigues
le relévement des blessés est le personnel médical. Clest lui
qui guidera tous les gens de bonne volonté qui vont contribuer
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au chargement, au transporl. Le médecin devra done aller vile,
parcourir tous les endroits ol les dégits ont été faits, en don-
nant rapidement les indieations nécessaires, de facon i ce que,
dés la reprise du combat, tout le personnel blessé soil & I'abri
dans les dillérents postes de blessés, et que les postes de re-
lais soient dégagés.

Relever les blessés el les transporler ne sera pas loujours
facile. Je comparerais volontiers le tableau de la pause, tel que
jeme le figure, & celui que présente une grande catastrophe
comme un déraillement considérable de chemin de fer, un
télescopage ot I'ineendie vient s'ajouter aux désastres persom
nels et matériels, brilant les blessés, apportant un obstacle
de plus au sauvetage. Et alors, quelle difficulté pour approcher
les blessés, les dégager aussi vite que possible, puis, une fois
sur le brancard, pour les transporter, car les passages peuvent
btre soil coupds, soit barrés! Néanmoins, il faul que ce pre-
mier acte de transport se fasse et la direction médicale est ab-
“lument nécessaire, C'est dire que le médecin ne doit pas
itendre les blessés & I'hdpital de combat, mais les y diriger
lui-méme. «Par la force des choses, il ira & eux, il sortira du
poste ou le maintient I'ordre du commandant, pour se rendre
auprbs des blessés, et il en dirigera I'évacuation. » (Foxtonse. )

Il faut ensuite avoir présent i 'esprit ce principe de Rochard:
Eviter I'eneombrement de la cale et les transports inutiles. Tous
les blessés rallient les postes de secours et c'est 1a que se fera
le triage, qu'on distinguera les éclopés, ceux qui, avec un pre-
Mier pansement, peuvent continuer le combat; les blessés peu
fraves, qui iront dans le poste secondaire; enlin les blessés
alteints gravement, qu'il est nécessaire de panser d'une facou
ittentive ou délicate ou pour lesquels une intervention chirur
picale est urgente, et qui seront descendus au poste principal.

(Que faire des mourants, de ceux & qui une blessure grawe
ne laisse plus que quelques instants & vivee et pour lesquels
lout secours serait vain, toute intervention négative? Le mé-
decin ne doit pas perdre son temps auprds d'eux : une injec-
lion de morphine forlement titrée sora un bienfait facile &
accorder, diminuant ou supprimant les affres de la mort. I

\acH. bE wip, na¥, — Février 1900, LXXXIII — 8

page 115 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=115

T T e e o P T T T P

114 SERVICE DE SANTE A BORD,

sera done ulile de se munir, pour monler, de sa seringue avee
Ia solution en poche; le moribond, Vime réconfortée, le phy-
sique annihilé, est placé a Labri, en dehors de la vue de ses
camarades; inutile de le transporter, de le descendre au poste
des blessés : ¢’est du temps perdu, ¢'est du personnel employé
sans avantages, ce sont des douleurs pour le blessé. Rochard
avail conseillé le chloroforme & la résine pour les blessés sans
espoir, mais Uinjection de morphine faite sur place me semble
préférable a tous les points de vue, Il est évident que si la
pause est prolongée, il est humam de ne pas laisser, soil un
moribond, soil un morl exposé aux regards ou aux blessures :
on le descendra, apris les autres, el on le placera dans un
local spéeial. 1l y a done lien de chercher dans les disposilions
au combat une chambre des morts. Les corps y resteront jus-
qu'apres la bataille de facon & étre immergés avec cérémonies
eh honneurs, ou @ éire ramenés en France si on n'est pas lrop
Eloigné des cotes.

Le médecin a parcourn tous les endroils atleints, a donné
tous ses ordres, mis le transport en mouvement. Il retourne
i son poste en accompagnant pour ainsi dire les blessés, « Dans
une affaire sérieuse, quand de nombreux blessés se succident
rapidement, il ne faul pas songer i pratiquer séance tenanle
des opérations de quelque durée. Il y aurait méme de Vimpru-
dence & 8’y engager. Elles sont du reste rarement nécessaives;
il n'en est guére qu'on ne puisse différer de quelques heures; el
pit-on agir sur le champ qu'il y aurait encore avantage a at-
tendre, pour laisser & la stupeur (ui accompagne les grandes
lésions traumatiques le temps de se dissiper. Il faul remplir
les indications urgentes el faire coucher avec précaution les
hommes atleints de lésions graves.» (Rocnanp.)

Done, en prineipe, pendant un combal prolongé, seules les
opérations d'urgence absolue doivent étre praliquées. Berg-
mann conseille I'administration d'analepliques pour combattre
les phénomines de choe (éther, huile camphrée au 1/10)3
Fontan recommande les injections de sérum de Hayem. Il est
gerlain que la gravité et surlout le genre des blessures & bord,
blessures dues i Partillerie, entraineront un choe considérable
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cher les Dlessids: e'esl done ee choe inilial qu"ll faudea trailer
¢l ne pas aggraver, il faudra traiter le ewur, Les piqires dhuile
Cit1ll|r|||'{-|3 ot de caléine d'une part, et surloul le sérum arti-
ficiel, rempliront cette indieation fondamentale; celui-er sera
administré toul de suite et i treis hante dose (Leans, Sem. med.
illi"El ll'|n3 _]

Cest dire que le poste de combat doit dre trés largement
pourvu de sérum artiliciel et dappareils de fortune pour 'in-
Jeetion, pour linfusion selon {'expression allemande. Je crois
que ce sera [i une ressonree beauncoup plus puissante i ce mo-
nent que notre eaisse de ehirurgie qui ne contient que 10 pinces
hémostatiques, surtoul si nous avons aflaire i de jeunes sujets
thez lesquels se reproduit si rapidement la génération globu-
laive souvent suflisante & elle seule pour dearter le dénouement
latal (Enexventz, Zeitschr. fiir klin, Med., 1903 ), et sur la répa-
ralion de faquelle N. de Oit a démontré Pinfluence des plus
eicaces exercée par la sérothérapie artificielle.

L'intervention chirurgicale immeédiate ne sera guére réclamér
fue : 1 pour les hémorragies, ligalure de vaisseaux mis & nu
t tamponnement d'une cavité naturelle ou artificielle: je laisse
d_e eolé les hémorragies internes, contre lesquelles une opéra-
lion urgente est impossible : on connait l'inutilité de la lapa-
lomie sur le champ de bataille (Von Hieps, Aveh. fiir klin.
fi’airqur_, 1goa ; Ronenrs, Brit. med. Journ., 1902 ); 2° pour une
fnputation , une fois passée la période de choc initial, ou plutit
bour la régulavisation d'un segment de membre broyé ou em-
Porté, ¢'est-a-dire cerlaines exdréses immédiates; obéir a faloi
de conservalion malgré la présence d'esquilles ou les 1ésions de
Efos trones vasculnires on nerveux: 3° pour la trachéotomic
fans le cas de menaces d’asphyxie lices & une lésion du larynx
" de fa face : elle fut pratiquée avee sueebs sur le champ de
I"flailllf dans Ia guerre russo-turque; & pour I'urétrotomie,
Meeessaire dans le cas de blessures du bassin.

Reste ensuite & s'occuper des plaies. If ne faut pas comparer
I matelot blessé & un soldat. Celui-ci, en campagne, esl
Wuillé de toutes les facons ; son corps peu ou pas lavé depuis
Migtemps, ses vétemenls qui ont trainé partout et ont subi les

H.
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intempéries et toutes sortes de conlaels, sonl un milien d'in-
fection, sans compler le terrain ol le blessé tombera, le projec-
tile ricochant et entrainant par suite des poussitres, de la
lerre dans les blessures. Voila aulant de chances d'infection
en plus que le malelol, blessé sur son navire, évite et donl
nous devons tenir comple dans les soins & dommner. Si I'action
chirurgicale doit dtre sommaire, rapide, elle sera non pas
anliseplique,, mais aseptique. Et je erois qu'il vaut mieux dire :
c'est de l'asepsie (et non de I'antisepsie) du premier pansement
que dépend tout avenir du blessé. Quoique Fontan ait dit :
«Toute plaie dont on pourra s'occuper sera désinfectée, il me
semble qu'il y a mieux & faire en s'assurant simplement de
I"'asepsie, les antiseptiques étant a juste titre considérés aujour-
d’hui eomme plutdt nuisibles & une plaie ne contenant pas de
matieres étrangéres, Nimier et Laval disent que la désinfection
est inefficace. L'inlection, s'il y en a, est contemporaine de la
blessure et des instants qui la suivent ; elle existe quand le mé-
decin voit le blessé, et quelle que soit volre hite, la résorption
des poisons septiques vous devancera toujours; si yous ne tou-
chez pas aux plaies, si vous maintenez I'immobilité complite,
elle ne s'aggravera pas (Lears). En fait de désinfection, «le
mieux est le sang» (Scuiwmersuscu), el Tavel, aprbs ses expé-
riences, a conelu : #moins on fail, mieux on fait». Les moyens
physiques et chimiques ne font que léser davantage les tissus
el les préparer mieux encore a I'envahissement par les mi-
crobes,

Le lavage de la pean n'est pas indispensable ; d'aucuns méme
théoriquement le condamnent, prétextant que le liquide de ee
lavage risque d'infecter la plaie malgré la protection du tampon.
Nimier et Laval pensent que, cependant, si le pansement est
définitif, il vaut mieux laver. Mais en tous cas, pas de ces la-
vages avec des solutions plus ou moins chargées d'antiseptiques
variés; il vaudra mieux se servir d'eau bouillie stérilisée seule
ou avec savonnage, suivie ou non d'une friction légire avee un
tampon imbibé d'aleool; si on manque d'eau stérilisée, et ce
sera le cas commun pendant la pause, éviter, suivant Bergmannm,
de nettoyer la peau dans les abords immédiats des orifices
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d'entrée et de sortie, ear lo netloyage parfail est inapplicable
et le neltoyage imparfait ne sert i rien. Comme les germes secs
de I'air sont moins dangereux que ceux contenus dans Feau, il
vaul mieux 'absienir de metlre de 'ean en contact avee la plaie
et congerver & ses bords leur sécheresse (Confér. de Berlin,
tgoi). L'eau en exeiés sur une plaie est un obstacle, paree
quelle dilue Uexsudat et change la direction du courant osmo-
tique (Pniosnaesski). Ne blessons point nos blessures, dit
Woellller, ménageons la plaie, évitons le contact d’antisep-
tiques forts, poudres ou solutions (Pracer, Med. Wochenschrift
t897).

Pour les cas simples, pansement occlusif; enlever les cail-
lots, car Thématome augmente le coefficient de la disposition
i l'infection dans la proportion de 1 & ah (Taves). Delorme,
Nimier, Loison, Lejars recommandent de toucher peu ou point
aux 0s : enlever les esquilles manifestes ou doulourenses, laisser
celles qui adhérenl au périoste, en somme régulariser sans
thercher @ faire une exploration prolongée oun dangereuse;
vempresser d'immobiliser la région dans un pansement see,
formant ainsi un emballage protecieur contre les souillures,
les infections de seconde main et, dans le cas de fracture,
sullisamment épais el solide pour tenir lien d'appareil de
tontention, si on n'en a pas sous la main. Voila ce qu'il faudra
laire pour les cas plus graves.

Et la conclusion & tirer de tout ceci, c'est que le médecin
dans le poste des blessés devra ne pas toucher les blessés suffi-
smmment pansés ¢l hien emballés; il rectifiera chez dautres
un pansement mal appliqué et douloureux, ou le complétera
it cause de son insuflisance pour une blessure grave ou trop
saignante ou avee fracture.

3° Apmis Le comsar. — lei, je distingue deux cas qui modi-
fieront la fagon d'agir et la conduite du médeein & V'égard de
ses blessés,

Sila fin du combat est définitive, si le bitiment rentre dans
un port ami, si en somme il n'y a plus & eraindre aueun acte
de guerre , le médecin doit s'empresser de rechercher les locaux
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disponibles, en sapposant Uinfirmerie détruite ou insuflisante,
assez vastes pour loger et coucher malades el blessés, assez
bien éelairés el ventilés pour pouvoir faire des pansements dé-
licals, voire méme certaines opérations. Puis il devra faire
quitter aux blessés les fonds du bdtiment. 11 est bien entendu
que ce transport a été précédé de celui du matériel médieal.
Le Rieglement de 1909 conseille d'adopter, en dehors de Thapi-
tal du temps depaix, les carrés, les logements des officiers, ete.
Peul-dtre vaudrail-il mieux prendre simplement une partie d'un
entrepont  élevi, car, les blessds dlant réunis, le service en
est rendu plus facile et plus rapide, la surveillance moins
pénible, le transport plus simple; pas de dispersion.

Faul-il recommencer les pansements? Cest inulile si on ne
doit pas garder les blessés plus de vingt-quatre a quarante-huil
heures; sinon, et en supposant que les approvisionnements de
matériel de pansement le permettent, il y aura lieu de faire
it cerlains blessés un pansement rationnel , aseplique, de longue
durée, la plaie et les lésions ayant élé bien examindes,

Dans le deuxieme cas, el je crois que ce sera celui des eroi-
seurs, soil en campagne , soit e¢n longue croisitre, on peul, le
combat lerminé, dtre exposé & rencontrer I'ennemi dans un
temps rapproché, Est-il alors indiqué de faire remonter les
blessés? Jai dit la difficulté. la lenteur du transport et son
influence néfaste sur le blessé aussi bien secondairement que
primitivement; Von Bruns et Kiiltner recommandent d'éviter
dans la limite du possible le transport des blessés durant les
cing ou six premiers jours, car la guérison par premiére inten-
tion peut ftre compromise, el on s'expose & des suppurations
ultérieures et & des hémorragies secondaires. Si on envisage
un nouveau combal possible, mieux vaudra éviter ce double
mouvement de transport, avec une installation provisoire; le
médecin devra garder ses hlessds i I'abri de la cuirasse, tout
en ayant hépital de combat prét & recevoir de nouveaux
blessés,

Ce serait done un nouveau locald rechercher, puisque, pour
le futur combat, le poste de combat doit étre libre, prét i
fonctionner! La conclusion & en tirer, c'est que eelui-ci doit
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tlre, sur un eroiseur, aussi grand que possible en réunissanl
les conditions néeessaires i sa destination de facon & eo que,
tlans le cas que nous venons d'examiner, il n'ail qu'a y garder
les blessés d'un prmnier combal, ayanl une |n];m'¢.'. suffisanie
pour y recevoir les blessés des combals suivants. Et comme il
contiendra beancoup d’hemmes, il devea permettre une évacna-
tion rapide. G'est 1d que resteront les blessés tant que le na-
vire ne sera pas sorti de ee qulon pourrait appeler la zone
dangereuse, c'est-d-dire tanl qu'un combat pourra dtre liveé,
(est alors 1 que le médecin revisera les pansements, en alten-
dant un temps meilleur pour transporter ce monde souflrani
tlans les étages supérieurs du navire.

Je ne veux pas parler du transhordement soit i bord d'un
navire-hipital, ehose qui me semble possible seulement en
caux calmes, soit & terre, manceuvre qui n'est que celle d'un
transporl de malades en temps de paix. Néanmoins, comme
|'u|'-l'*ratiﬂn est multiple, qu'elle doit se faire vite, il faudra
ticher de se servir de plusieurs ouvertures i la fois si c'est pos-
sible, utiliser de préférence les moins élevées, comme le trou
de passage des cuillers de tube lance-torpilles, les sabords
i charbon si Taccostage est facile; sinon, avoir recours aux
portes d'embarquement des torpilles, el aux porles des projec~
leurs,

SUR LES PANSEMENTS TOUT PREPARES
ADOPTES RECEMMENT

DANS LA MARINE FRANCAISE,
par le D* P, BARTHELEMY,

MEDECIX PRINCIPAL BE LA MABINE.

Le comple rendu officiel du XIV® Gongris inlernational de
médecine tenu & Madrid en avril 1903 vient de paraitre.

Il nous a paru intéressant de veproduire dans les Archives de
tiddecine navale une communiealion faite & ce congrés par le
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médecin principal Barthélemy ™ sur les pansements tout pré-
pards, rendus réglementaires dans la Marine par dépéche mi-
nislérielle du 29 janvier 19032,

120 SUR LES PANSEMENTS TOUT PREPARES

# Au cours de la campagne du Dahomey (1892-1893) que
je fis comme médecin-major des troupes de la Marine, jeus
l'idée de me servir pour nos nombreux blessés des pansements
individuels qui avaient été mis & notre disposition.

«Les résultats furent tellement remarquables que, ces panse-
ments épuisés, je préparais moi-méme, avant les combats, des
pansements de différentes grandeurs avec les objets qui se
trouvaient épars dans nos cantines médicales; il n'y avait done
plus, sous le feu de I'ennemi, & se préoceuper de rechercher
les éléments constitutifs d'un pansement dans les dilférentes
cases des cantines; les pansements toul préparés étaient appli-
qués sur les plaies avee une trés grande rapidité, Un gros
blessé prenail b @ 6 minutes, un blessé léger de 2 & 3 mi-
nules; les hommes atteints par le feu de U'ennemi étaient lou-
jours pansés quand il fallait reprendre la marche en avant,

«Sur le champ de balaille, il faut agir rapidement; or on
sail que jusqud ce jour les objets de pansement, pour la
France tout au moins, élaient composés de paqueis de com-
presses de gaze, de gaze en paquet de 20 métres, de coton
hydrophile en paquets de abo gr., o ou 25 grammes, de
bandes par paquets de 10, ele. ; done, pour appliquer un seul
pansement, il fallait défaire 3 ou 4 paquets et prendre dans
chacun d'enx ee qui était nécessaire, d'oll perle de temps con-
sidérable ; de plus, an milieu du sang, de I'encombrement, les
mains du mddecin et des aides n'étaient pas loujours asep-
tiques; &'l fallait une compresse de gaze pour un panse-
ment,on en touchait 10 pour la prendre; cesderniéres avaient
donc toutes chances d'étre infectées; méme raisonnement pour-
rait s'appliquer a la gaze, au coton, aux bandes, d'ou gaspil-

W Cette communication a élé hue au nom de M. Barthélemy par M. Auf-

fret, inspecteur géndral du Service de santd, représentant officiellement Ie
Département de la Marine & eo congrés.

 Yoir Archives de médecine navale, L. LXIX, p. a85.
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lage forcé de matériel si 'on voulait appliquer un pansement
propre. :

# C'est pour obvier i ces inconvénients qu'au Dahomey je fis
préparer d'avance des pansements pour n'avoir plus qu'a les
appliquer au moment du combat, el je puis dire qu'ils m'onl
rendu les plus signalés services. Tous les hommes blessés ont
pu étre dvacuds sur larritre, munis de ces pansements, etsont
arrivés dans les hopitaux d'évacuation dans d'excellentes condi-
lions de guérison; les plaies n'ont jamais en de ecomplications
graves d'infection, & part quelques rares exceptions.

«Avec l'expérience de celle campagne (6oo blessés environ )
el instrnit depuis par les travaux sur la matiére, faits par le
médecin inspecteur de Tarmée Chauvel, qui, depuis 1885,
éludie la question, il nous a paru utile, rationnel dappliquer
i la Marine pour le temps de puerre une méthode de panse-
ments qui nous avait si bien réussi dans une guerre sur terre,
Dans les lutles maritimes de I'avenir, les blessés sur les navires
devront recevoir des soins immédiats pour pouvoir étre évacués
dans le plus bref délai possible. Il est probable qu'apris la ren-
contre des deux escadres el une bataille navale livrée au large,
le ehefl d'escadre, peude temps aprés laclion, voudra mutinu&:r
sa roule pour porter ses efforls sur un autre point ennemi. \
ce moment son objectif, avant d'aller plus loin, sera de débar-
rasser ses navires des nombreux blessés qui sy trouveront. Un
croiseur ou un navire hopital recevra done l'ordre de recueillir
la totalité des blessés de V'escadre. Pour subir ce transborde-
ment, il sera indispensable que les hommes soienl pansés;
pour qu'ils soient pansés & temps, il faudra que les médecins
atent fail une grande diligence; pour que ces médecins puis-
sent agir rapidement, il est néeessaire qu'ils aient i leur dis-
position des pansements toul prépards.

«(est dans ce but que nous avons fait établir et que nous
avons obtenu de faire rendre réglementaires dans les approvi-
sionnements du Service de santé de la Marine pour le temps
de guerre, des pansements tout préparés de trois types diffé-
rents, grands, moyens, pelils, répondant a des plaies de di-
mensions différentes produites par les armes & feu.
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#Nous donnons ci-aprés la composition de ees pansements

dont nous avens Uhonneur de déposer trois modiles sur le bu-
rean du Congris.

#l. Pansement toul préparé, type grand, bichoruré i 1/1000°,
composé de :

1" a carrés de gazede 12 épaisseurs, o m. 15 de edlé;

a" a carrés de gaze, éloupe hydrophile purifiée, complite-
ment revitus de gaze, de o m. 22 de ebté;

3* Nappe étoupe hydrophile purifiée, complitement re-
vétue de gaze, de 1 métre X o m. ab;

h* 3 bandes de gaze de 5 métres X o m. o8

8° 5 épingles de stireté dans un papier imperméable.

«ll. Pansement tout préparé, type moyen, bichloruré &
1/1000°, composé de :

1" 9 carrés de gaze de 13 épaisseurs, o m. 10 de cblé;

2° g carrés d¢toupe hydrophile purifiée, complitement re-
vitus de gaze, de o m. 14 de cité;

3" Nappe étoupe hydrophile, complitement revitue de gaze,
de o m, 8o x 0o m. 20;

" a bandes de gaze de 4 métres X o m. 08;

b* 3 épingles de sdrelé dans un papier imperméable.

elll. Pansement tout préparé, type petit, bichloruré i
1/1000° composé de :

1" 1 carrd de 19 épaisseurs, de o m, 10 de edté;

a2* 1 carré éloupe hydrophile purifiée, complitement revétu
de gaze, de o m. 13 de chté;

3* 1 nappe étoupe hydrophile purifiée, complétement re-
vitue de gaze, de o m. 6o >0 m. 13;
b 3 bande de gaze de b métres X o m. 07;

5* a2 épingles de sireté dans un papier imperméable. »
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PRODUCTION, CONSERVATION
ET DISTRIBUTION DE L'EAU DOUCE

A BORD DU CROISEUR ITALIEN vanrese "),

Par le Dr C.-M. BELLI,

CAPITAINE l‘llls[:lﬁl DE LL MARKINE ROTALE ITALIENNE,
TRADUIT DE LMITALIEN

Par le Dr G. VARENNE,
MEDECIS DE 9" CLASSE DE LA MARINE.

Rappelons que le Varése est un croiseur cuirassé long de
1ol m, 86, large a la floltaison de 18 m. 23 avee un lirant
('ean de 6 m. go & Favant et 7 m. Jo & Parriére. Déplace-
ment a pleine charge de 7,350 tonnes. Il a deux hélices, el
ses machines développent une force maxima de 13,500 che-
vaux. 11 est armé de 35 canons et a mitraillenses, En arme-
ment complet, il a un équipage de 486 hommes, un élat-
major de 28 officiers et g civils, soit en tout ba3 personnes.
Le navire date de 18qq.

\ la produetion de Teau distillée pourvoient deux distilla-
leurs d'égale grandeur, type Yarian; comme ils sont employés
pour la premiire fois pour I'eau potable & bord de nos navires,
il est nécessaire d'en parler un pen longuement.

La différence essentielle de ces distillateurs avec ceux com-
munément en usage consisle en ce que la vaporisation de I'eau
est eflectuée dans un faisceau de tubes droits, au lieu de passer
dans un serpentin.

lls se composenl de trois parties prineipales : évaporaleur,
séparaleur et condenseur,

L'évaporateur consiste dans un cerlain nombre de tubes de

W Extrait de Descrizione della Hegie Nave Vardse sotto o punto di vista
dell? igicine par le D° G.-M. Beww, capilaine médecin de la Marine royale,
”h'l'!‘m-{lnurnl c|'||?'!1lié“n a4 Miniversité dae PadoueT Lravail pu!‘ﬂi.é i Rome en
1901, comme supplément aux Annali di wedicing navale,
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laiton contenus dans une caisse cylindrique en fer, disposée
horizontalement, longue de a métres, el dun diamétre de
o m, 0. Les tubes sont relifs avee les couvereles de bronze
des plaques de lite au moyen de coquilles cloisonnées garnies
de =tukn, et les juintures entre les divers segments sont ren-
dues élanches avee de 'amiante.

Le séparatear est un récipient métallique en rapport, d'une
part, avec la dernitre file de tubes de 'évaporateur, de l'autre,
avee le eondenseur.

Le condensenr est constitué par un eylindre vertical de
cuivre, haut de 1 m. fo, de 0o m. 35 de diamére, conlenant
une série de tubes droits de laiton, étamés intérieurement et
extérieurement. Les joinls de ces tubes sont aussi faits en
amiante; mais l'ajuslage avee les plaques de tubes respectives
est fail par mandrinage.

Dans l'évaporateur, la vapeur qui sert i la vaporisation de
'eau contenue dans les tubes ecireule extérieurement & leur
faisceau el, en se condensant, forme I'ean dite de seconde qua-
lid, Flle est recueillic dans des caisses collectrices des purges
des machines, ou dans les citernes d'alimentation des chau-
diéres, A I'évaporateur est adjoint un réchauffeur dont le but
est d'aider la vaporisation, en envoyant de 'eau chaude a I'éva-
porateur. Il se compose d'une caisse cylindrique contenant
quatre séries de tubes dans lesquels circule I'eau d'alimenta-
tion de I'évaporateur.

Cette eau arrive du conducteur déjh réchauffée et, parcou-
rant ces tubes, recoit le calorique eédé par I'eau extraite de
I'évaporateur qui circule & 'extérieur des tubes eux-mémes.

Dans le condenseur, pour activer la condensation des va-
peurs, est élablie une circulation d'eau de mer froide au moyen
d’'un embranchement de la pompe & vapeur, et I'eau qui a
accompli cet office est envoyée i T'évaporateur pour étre dis-
tillée.

[Ine valve d'aération, dont l'orifice d'entrée a 0 m. o115 de
diamétre, est annexée au condenseur. Cette valve, qui s'ouvre
et se ferme & volonté, laisse passer I'air par différence de pres-
sion el est affectée & I'aération de T'eau distillée. Les distilla-

'
1
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leurs Yarian pour I'eau potable n'ont pas de filire; cependant,
comme ils sont construits pour distiller aussi de la mélasse,
du suere et d'autres substances, il existe dans le,condenseur
un espace limité par deux lames métailiques perforées, espace
dans Jequel on peut adapter un filtre de charbon ou d'une
autre substance.

Une triple pompe i vapeur & force centrifuge est annexde i
F'appareil; une de ses branches sert & faire circuler I'ean de
mer autour des tubes du condenseur; une autre transporte du
fond du séparateur I'eau non vaporisée en la faisant passer par
le réchauffeur, et la derniére extrait du condenseur I'eau dis-
lillée pour I'envoyer dans les réservoirs.

Chaque évaporateur, en outre de son propre condenseur,
peut étre mis en rapport avec le condenseur principal de la
machine, pouvant par conséquent servir pour le rechargement

*de 'eau des citernes d'alimentation des chandiéres.

Dans les distillateurs Yarian, la vaporisation se produit con-
linuellement en petites quantités d’eau; I'eau de mer est intro-
duite dans les tubes de la file supérieure de l'évaporateur en
quaniité telle qu'elle les remplisse seulement en partie; ainsi
elle se vaporise promptement, et la vapeur trouve un espace
sulfisant pour s'échapper et progresser dans les séries succes-
sives de fubes. L'eau et la vapeur passent des tubes les plus
hauts dans les plus bas, jusqu'a ce que, par la derniére file de
lubes, ils se précipitent dans le séparateur.

Dans ee récipient, les vapeurs qui s'échappent de la derniére
série de tubes de I'évaporateur pénétrent dans les tubes du
condenseur, ot I'eau non vaporisée et chargée de principes
salins tombe au fond et, apris avoir circulé a travers le ré-
chauffeur, est déchargée hors du bord.

La vapeur, parvenue dans les lubes du condenseur, se con-
dense grice i la circulation d'eau de mer froide et se eonvertit
en eau, aérée par la valve placée & cet effet. Pour le fonc-
tionnement, il suffit d'une pression de g livres, avee deux liers
de pouces de vide dans le séparateur.

L'hygitne requiert pour les distillateurs des conditions va-
rices, savoir :
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1 (e le métal avec lequel ils sont construils ne soit pus torigue,
— Dans le distillateur Yarian, le mélal est le laiton élamé
el, sous ce rapport, il n'y a pas & craindre une intoxication ;

2 Facilité de vaporisation, — Cette condition esl aussi satis-
faisantle dans les distillalenrs Yarian parce que I'eau ne rem-
plit pas les tubes et se convertit facilement en vapeur:

3 Eeonomie d'espace. — Les trois distillateurs Yarian occa-
sionnenl en réalité un encombrement moindre que les antres
bouilleurs en usage sur nos bateaux ;

b (O'ils se puissent facilement et vapidement nettoyer, — A ce
point de vue aussi ces distillalenrs sont supérieurs aux autres,
parce que les tubes droils sont susceplibles d'un nettoyage
plus parfait et plus rapide (avec I'eau ou la vapeur) que les
serpentins ; !

5" Fonctionnement continu. — Uelle condilion aussi est salis-
faite dans les distillateurs Yarian;

6 Que eau distillée soit dépouroue de sels. — L'expérience
sur ce point est le meilleur juge, et n'ayant pu assister aux
eseais définitifs, nous ne sommes pas en mesure de formuler
un jugement; toutefois. théoriquement, la structure de I'évapo-
rateur est telle qu'elle élimine la principale raison de souil-
lure de I'eau par les sels, qui est I'ébullition de la masse d'eau
vaporisante. En fait, étant donné qu'il y a dans les tubes une
petite quantité d'eau en traitement, I'éhullition est presque
cerlainement évitée. L'autre raison de souillure consécutive
au mélange entre 'eau & vaporiser et la vapeur réchauffante
par manque d'étanchéité des joints doit aussi dtre vérifiée par
expérience; mais en tout cas, elle serait éliminable sans dithi-
enlté;

7" Que la quantité deau effecivoment produite corvesponde an
rendement théorique du distillatewr, — Les deux distillateurs du
Vartse peuvent produire ak tonnes d'eau polable par jour, el
cetle quantité a é1é alleinte dans les expériences préliminaires;

B Que Pean soit sufiswmment aérée, — La quantité d'air qui
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entre dans I'unité de temps n'a pas pu éire délerminée au cours
du premier essai, et ne pourra se mesurer que dans les expé-
ricnees SUCCEss1Vas |

4" fdue Ceau soit envoyde dans les réservoirs par différence de
wirean. — Cest ce qui n'arrive pas sur le Vardse, & bord duguel
on emploie dans ce but un embranchement de la pompe dé-
erite plus haut;

10" Oue les distillateurs Pui'saﬂ!! élre tenus conslamment en aclion.,

- Gomme, sur le Varése, les évaporateurs sont en connexion

avee loules les chauditres, on peut produire de T'ean distillée
fuelle que soit la chaudiére en activilé;

11" Oue le local oit ils sont situés présente de bonnes conditions
de ventilation, d'éclairage et d'utilisation. — Jusqu'a naguére en-
core, les distillateurs élaient habituellement placés sous le
ponl cuirassé; sur les nouveaux navires, on les a par contre
transportés au niveau des superstructures, avec un avanlage
important pour T'hygiéne du personnel; sur le Varése, ils sont
situés dans un des compartiments de la batterie milieu, sufli-
samment ample, et qui présente des condilions raisonnables
de ventilation (renouvellement minimum =5 fois), mais est
éelairé par la lumiére artificielle;

19° (Jue Pean parvienne dans les caisses sensiblement ﬂ'_ﬁ'uidr'.«.
— Dans le premier essai, on a oblenu une température
moyenne de ho degrés, plus élevée que celle qui serait hygié-
niquement désirable;

13* Economie dans les frais d'installation. — Sur ce desidera-
tum nous n'avons pas de données sullisantes;

14" Que la dépense de fonctionnement soit raisonnable, — Sur ce
point également nous n'avons pas de données suffisantes d'ap-
préciation. Toutefois, a priori, aussi bien par la disposition
des tubes que par 'application du réchauffeur, il y a lien de
croire qu'effectivement ces distillateurs comportent une éco-
nomie et, par ce fait, une épargne de combustible.

Fn général, calculer le codt de eau distillée a bord n est
pas tiche facile. Un kilogramme de charbon produit commu-
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nément 7 & 8 kilogrammes d'ean distillée, d'oli le prix de re-
vient moyen de I'eau est de 5 & 6 francs par tonne. Mais des
facteurs varids influent sur les variations de ce prix de revient,
el celui=e1 osecille entre 3 el 8 franes environ. En fait, dans
les établissements de distillation A terre, la chaudiére est cal-
eulée pour fournir seulement la quantité de vapeur nécessaire
pour la transformation en eau et pour le fonctionnement des
distillateurs.

A bord, par contre, les chandiéres sont toutes d'assez
grande capacité, et il s'ensuit que lorsqu'elles fonctionnent
seulement pour la distillation, il y a une déperdition de calo-
rique et par conséquent de combustible qui dleve le prix de
revient de V'eau distillde,

En résumé, les distillateurs Yarian présentent réellement
des avantages sur les types précédents, mais I'expérience seule
démontrera la valeur réelle de ces avantages.

Les réservoirs pour 1'eau sont varids,

L'eau polable se conserve dans einq caisses de fer, dont
quatre sous le cabestan et la cinquibme subsidiaire, sur la
teugue d'avant. Les quatre caisses principales ont une capacité
totale de 38 tonnes et sont formées par un double fond de la’
coque avee un compartimentage longitudinal et transversal.
Sur les cités, ce double fond permet le passage d'un homme,
el sous les caisses il se conlinue avec la senline sous—
jacente. '

Chaque caisse a un orifice circulaire (trou d'homme) et une
petite échelle en fer, grice & laquelle on peuat atteindre le fond.
Le trou d'homme est entourd d'un bordé exhaussé d'environ
o m. 3o sur le plan de la chambre du cabestan, dans le but
d'empécher linfiltration, dans la caisse, de I'eau de lavage et
des matibres grasses de la chambre susdite.

Au fond de la caisse est appliquée une valve pour vider
l'eau dans la sentine, valve qui s'ouvre de l'extérieur grice a
une manivelle située sur la caisse elle-méme. La surface inté-
ricure est revélue de quatre couches de ciment.

Le docteur Sestini, par de remarquables recherches expéri-
mentales, a démontré que le revdtement des caisses avec le ci-
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ment, bien que représentant un progrés technique el hygié-
nique sur le revétement de chaux, modifie la eomposition
chimique de 'eau, en en augmentant la dureté et en la ren-
dant alcaline; par conséquent il serait désirable que la surface
intérieure fit zingude, comme est celle de la caisse subsidiaire
sur le pont.

Les caisses sont parfaitement inddépendantes, de sorte que,
en cas de contamination, chacune peut dtre isolde, exclue du
circuit de la conduite et désinfectée.

La propreté de ces caisses se pratique & main d’homme,
qui y peut éventuellement introduire des germes patho-
gines, el il manque une conduite de vapeur, qui serait le
meillenr moyen de nettoyer el désinfecter les caisses souillées
ou contamindes,

La caisse subsidiaire peul contenir environ 3 lonnes d'eau
pour la distribution quotidienne. Extéricurement elle est pro-
légée des variations brusques de température au moyen d'un
toublage en bois, et intérieurement elle est zingude. Elle est
subdivisée en son milieu par une cloison incompléte en deux
segments, afin de limiter le déplacement latéral de I'eau, dans
les mouvements du roulis du navire.

L'eau de ces cing caisses esl rdservée b I'alimentation el il y
4 deux autres réservoirs pour la propreté individuelle, Ceux-ci
s¢ trouvent au niveau de tous les réservoirs entre le pont des
gaillards et le pont cuirassé, & l'avant du réduit, et ont une
caparité totale d’environ 16 lonnes.

lls sont constitués par les parois mémes des ponts el de la
coque et ont approximativement une forme prismalico-trian—
gulaire, Chaque réservoir a un ajustage a fermeture élanche
entourd par un bordé qui, dans les conditions ordinaires, peut
garanlir le dépit de la conlamination. ls ne sonl pas cimentés,
en sorle que comme Papprendra expérience, aprés des pé-
riodes de navigation avec une mer un peu agitée, 'eau acquerra
un abondant sédiment de houille. Ces réservoirs ne sont pas
en rapport avec la conduite de T'eau potable ni avee une
pompe & vapeur, et I'extraction del'eau devra se pratiquer avec
une pompe & bras,

ancH, o8 wip, wav. — Février 19ob. : LXXXIT — g
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Nous avons done au total 57 tonnes d'eau, soit, en consi-
dérant une navigation moyenne de cing jours, aa litres par
jour et par individu.

Gelle quantité peut dtre jugée sullisanle, en lenant comple
de ce que les 22 litves servenl seulement pour P'alimentation
el la propreté individuelle, parce que les batteries, les uri-
noirs, les ponis, ele., sont lavés avee de Teau de mer ; pour
des navigations supérieurgs & cing jours, naturellement il
faudra suppléer au déficit avec la distillation,

L'eau potable est distribude i U'équipage avec des lonlaines-
filtres, constrailes sur le type anglais et déja appliquées sur le
Saint-Bon et autres navires. les sont au nombre de 6, a sur
le pont, 3 dans la batterie et 1 dans le lavabo des chaulleries;
el, pour la quantité, elles répondent aux postulats de l'hygibue
(ui, dans les habitations collectives , requiert une fontaine par
chaque eentaine d'habitants.

Les fontaines consislenl en pelites caisses parallélipipides
soulenues par des lableltes de fer & environ o m. bo du plan-
cher; elles sont longues de o m. 53, profondes d'autant, et
hautes de 1 m, oh, avec une capacité de o m.* oho environ.
Les parois sonl de fer zingué intéricurement. Sur la paroi an-
Lérieure est ouvert un regard & joint élanche, fixé avec des vis
pour la visite et le démontage du filtre. La paroi supérieure
sl en rapport avee le tuvautagﬂ de l'eau potable et présenie
en oulre un tu}'au de fer zingué qui traverse toute la fon-
taine, jusqu'au réservoir infériear pour I'évacuation de I'air qui
est peu & peu chassé par l'eau fillrée.

L'mtérieur de la caisse est divisé en trois segments par
deux diaphragmes perlorés, également en fer zingué, qui, av
moyen d'une vis & papillon antérieure , peuvent se rapprocher
ou s'éloigner i volonté,

Dans le segment supéricur, quioccupe environ les deux tiers
de la capacité, se trouve leau & fillrer; le segment moyen con-
tient le filire de charbon, et linférieur constitue le réservoir
de I'eau filtrée. L'eau est recueillie de trois robinels placés sur
la paroi anlérieure au moyen de trois gobelels de fer attachés
avec une chainette et celle qui est inutilisée se verse dans un
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bassin de cuivre étamé de forme ovale, placé au bas de la fon-
laine, d ;

Nous ne lerons pas la cl'jliquﬁ de ees lonlaines, paree que
les Annales'V se sont occupies i plusieurs reprises de celle
question el nous passons a la deseription de la distribution de
F'eau pour la propreté individuelle,

Celte distribution se pratique au moyen de deux conduiles
situces 'une i droite, autre i gauche de la cuisine de Téqui-
page ; la droite serl pour verser Ueau dans les bailles pour le
lavage corporel de I'équipage, la gauche pour remplir les seaux
el broes de I'élat-major et des sous-ofliciers,

Le Varise est parcourn par un long réseau de conduiles
d'eau. Celle pour I'eau douce est en fer duns les tubulures prin-
cipales, en laiton dans les ramifications secondaires, avee
joints garnis damiante.

Les conduits principanx courent le long de Paxe médian du
navire, ce qui est ulile pour éviter la congilation de I'eau i
lintérieur des tubes dans la saison (roide, Les conduils secon-
daires suivent le bord des baux. La canalisation met en rappor
les eaigses de la cale avee celles du pont, avee les distillateurs
el avee une conduite hors du bord, de fagon que les caisses
inféricures puissent recevoir 'vau des distillateurs et hors
lu bord, el en envoyer sur le pont ; celte eanalisation est en
communication avee diverses pompes i vapeur ( petits chevaux)
¢l ad poc. La caisse subsidiaire du pont, affectée & la distribu-
lion quotidienne, n une eanalisation spéciale qui la mel en
relation avee les cuisines, linfirmerie, le lavabo des chaufferies .,
loflice des officiers et-les appartements du commandant, et
Feau se distribue par différence de niveau.

L'eau distillée peut s'envoyer dans loutes les caisses; par
suile, on peut adopler 'une queleonque des quatre grandes
eaisses pour dépit exclusil de P'ean distillée. Cette excellente
disposition pourrait étre utilement complétée avee I'installation
correspondante d’'un tuyautage spécial pour Feau distillée, dif-
firent de la canalisation pour eau prise hors du bord.

N Annali di medicing navale.
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Pour 'eau salée, nous trouvons sur le Varése une innovalion
des plus précieuses, qui est l'abolition de toutes les peites
caisses spéciales pour les poulaines et la centralisation de la
distribution de cette eau en un unique dépdt, permettant d'ob-
lenir ainsi constante présence el imporlante gquantité d'eau.
La ufme de I'eau salée est placée sous la teugue d’avant ,et,
comme dimension et strueture, elle est identique i la enisse ana-
logue pour Peau douce. L'eau est amorcée au moyen d'une
pompe @ vapeur (petit cheval), et distribuée par les caisses aux
éviers des tables” de I'équipage et des sous-officiers, aux bou-
teilles el aux salles de bains des officiers et de I'équipage avec
un tuyaulage a cet effet.

Ce tuyautage est connexe avee celui de I'incendie: il est en
laiton pour éviter 'oxydation, et courtle long des baux a edté
du tuyautage de I'eau douce.

BIBLIOGRAPHIE.

Géographie médicale, par le D' Emile Lavngsr, 1 vol. 18 x 12, de
B3o pages. A. Maloine, éditenr, a5-a7, rue de I'Ecole-de-Médecine,,
Paris, 1g0b. '

Les renseignements sur la géographie médicale sont abondamment
répandus dans les publications scientifiques, mais ils sont malheuren-
ment épars dans une foule de théses, de mémoires, de rapports, ete. .
sans qu'il existe un seul ouvrage d'ensemble sur cette matiére.

Cest cette lacune que le D* Emile Laurent a voulu combler. «Je me
suis proposé, dit-il dans la préface, de fournir, sous une forme aussi
suceincte et anssi compléte que possible, des rmﬁeignmeut: médicaus
préeis sur chaque partie du monde. »

Des considérations générales sur la climatologie et la nosologie
commencent 1'ouvrage. En quelques mots, I'auteur présente la carac-
Léristique des divers elimats, indique leurs localisations mondiales, Up
rapide exposé de distribution géographique des maladies fait connaitre
I'habitat le plus ordinaire des principales affections qui désolent 1
genre humain, )

La deuxidme partie est consacrée h la géographie médicale de It
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France. On y présente sous le jour le plus favorable les avantages de
notre bean pays, si bien dotd par la nature, et dont les elimats, si dif-
férents suivant gue I'on considére le Nord ou le Midi, ont chacun des
qualités qui se pritent aux plus heurenses applications thérapeu-
tiques.

qllnu descriplion générale de chajque pgrande région préeéde I'étude
successive des  départements. Pour chacun de cenx-ci on tronve des
indications précises sur les stations minérales ou thermales , les sanato-
ria, ainsi que les caractéristiques elimatérigues , les maladies locales, ete.
Uest par la Corse que se termine I'examen des départements de la
Franee.

La troisitme partie, qui concerne la géographie médicale de1'Europe,
débute par une vue d’ensemble sur la climatologie générale de la
Grande-Bretagne, immédiatement suivie par I'étude détaillée de I'An-
frleterre, de I'Ecosse et de I'rlande.

Un eoup d'ceil sur I'lslande et les fles Feroé sert de transition & la
présentation de la Belgique et de la Hollande,

En Suisse, si la phtisie est rave, par contre, les affections aigués
e Pappareil respiratoire sont fréquentes; il y existe méme une forme
de pleurdsie locale tris grave, connne sous le nom d'Alpenstieh (piqiire
des Alpes) | page 18g|. Les sources minérales abondent dans celte
tonlrée; on n'en comple pas moins de 350 et les stations d'altitude y
sont pour le moins anssi nombreuses; aussi les valétudinaires de
tons les pays viennent-ils en Snisse, respirer I'air vivifiant des mon-
tagnes.

Apris 1'Allemagne, on examine I'Autriche-Hongrie, contrde oil
les eaux thermales et minérales les plus diverses' coulent avee une
frande abondance.

Hevenant vers le Nord, T'auteur passe en revue le Danemark, la
Suide, a Norvége, la Russie, pour arriver & la Roumanie. Grice i
la profusion de ses sources minérales, 4 ses montagnes, a son bon cli-
mat, la foumanie semble destinde & se peupler rapidement d'impor-
lants sanaloria. .

La Serbie, le Monténégro, la Turquie, la Grice, I'lalie avee la
Sicile, 1a Sordaigne, Malte et les tles Lipari présentent, suivant les
régions que I'on considére, tantdt des localités trés saines , dotées d'un

i climat merveillenx, tanidt, an econtraire. des régions profondément
ravagées par la malaria ou des maladies locales spéciales.

I'Espagne présente de grandes différences climatériques entre ses
iliverges provinees ; dans son ensemble, c'est un pays chand, pourvn
('une assex grande variété de sources minérales et thermales.
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L E"ﬂl‘lll*;;ll ,avee gon heorens climal, 'on des meillenrs du monde,
eldt la série des pays enropéens.

La quatriéme partie de 'ouveage est consacrée a la géographie
médieale de I'Asie.

Avee ses hauts reliels montagnenx I'Asie présente trois zones elima-
tériques distinetes : 1* La Sibérie, ot 1'on note des abaissements consi-
ilérables de température; 2° I'Asie centrale, oii les températures sonl
extrimes: 3" la zone qui s'étend des hantes terres du centre & T'oedan
Indien, oi le climat est variable. suivant que Fon considbre les parties
montagneuses ou les contrées basses voisines de la mer.

Malgrd sa froidure, le elimat sibérien est extrémement sain, Aux en-
virons de Yakoutsk, I'éeart des températures extrimes peut alteindre
plus de go degrés. C'est un des pdles de froid de Ia terre.

De la Sibérie on passe & la Caucasie, au Turkestan, a I'Asie otto-
mane, #De toutes les contrées du monde, dit T'auteur, c'est I'Asie
Mineure que baignent le plus de mers. C'est néanmoins une contrde
ravagée par toutes les formes des maladies palustres.» La Mésopo-
tamie est non seulement désolée par la malaria, mais encore par la
ltpre, I'éléphantiasis, sang compter que le choléra et la peste y sont
ponr ainsi dire i I'élat endémique.

L'Arabie est un pays de transition entre I'Asie et 1'Afrique. Son
elimat tient de celui dgs deux continents. (Fest, en somme, une Afrigue
torride lide d I'Asie. A Djeddah la température atteint souvent 5o de-
grds, pour tomber & o8 degrés pendant la nuit. La dysenterie, les
ophtalmies régnent en grand en Arabie et le dragonnean ou ver de
Médine y est fréquent.

Ce qui caractérise Je climat de la Perse, ¢'est son extréme siceilé et
ses indgalités, Certaines régions de la edte occidentale du golfe Per-
sique sont absolument inhabitables pour les Europdens et presque
méme pour les indigines qui sont obligés de se terrer,

Les diverses rdgions de I'lnde et lenr pathologie sont bien étudides
par M. le I FEmile Laurent. Courle mention pour, nos colonies dans
ce pays, Pondichéry, Karikal, ete.

Il passe rapidement en revue Ceylan, la Birmanie, le Siam, la
péninsule Malaise, pour arriverd 1'Indochine francaise.

Notre colonie offre. selon P'altitude, la nataredu sol, des variation®
assez marquées de température ; d'une fagon générale il fait trés chaod
el Irés humide partout. Les montagues sont plus insalubres que les
réfrions maritimes cullivées, en raison de 'accumulation des détritus
animanx et végrétanx dung les fordts des sommets. La malaria sons’
toules ses formes, la dysenterie, I'uleére de Cochinchine, la lépre, los
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maladies parasitaives, sont les affections caractérisliques de I'[ndo-
chine. Ii faut y ajouter de fréquentes apparitions de choléra danpe-
renses surtout pour les iu{liﬂ\én?x.

La Chine réunil tons les climats intermédiaires entre le trop chand
et e trop froid. La Mongolie et e Thibet sont des provinees on les
lemperatures sont extrémes. Le couventde Hanlé, & 4,565 métres d'al-
titude, est 'halitation la [llna tlevée de toule la lerre. Des nizhl..ﬂmig:q
frraves font en Chine des légions li'n\'eugle&.

La Coréde a le climat continental de la Chine et de la Mandehourie.
En dté, le séjour est inlolérable pour les éirangers & cause des in-
secles et de la vermine. Les cancrelats, trés nombreux, y sont bean-
conp plus gros que des hannetons. A

Malgré le courant océanique chaud qui baigne ses ebles, le Japon
a une température de 4 & 6 degrds plus froide que celle de I'Hurope.
La caractéristique de son climat, ¢'est une humidité tropicale,

(Vest la géographie médicale de 1'Ocdanie qui fait Tobjet de la ein-
quitme partic du livre du D' Emile Laurent.

D'une fagon générale. le elimat de tontes ces iles est marquné par
des températures chandes et humides assez constantes. Les affections
morbides y sont aussi nombrenses que varides. \ signaler plus parti-
culitrement, pour les Moluques, le Pian, qui porte le nom de bouton
d'Amboine,

Quoique certaines de ces fles, comme Sumatra, Borndo, Java, aienl
une grande superficie, une réelle importance, nous ne pouvons nous
arréter i 'étude de chacune d'elles,

La Nouvelle-Calédonie jouit d'un climal qui pent passer pour I'un
des plus beaux et des plus salubres du monde; malhenrensement la
lepre et 1a syphilis semblent vouloir y étendre leurs ravages,

Lia sixibme partie est consacrée i la géographic médicale de I'Afrique.
La caracléristique de ce continent, c'est la chaleur avee de humidité,
ou bien une sécheresse désespérante ; aussl y trouve-t-on des eontrasles
e fertilité et de stérilitd, Sur les cbles occidentales, la plupart des
ports sont sans abri. Ses flenves superbes sont encombrds de seuils el
de calaractes qui en rendent la navigation trés diflicile, sinon im-
Possibile, et la mouche tsétsé, dont la piqire est mortelle péur les ani-
Maux, met une sériense entrave i la marche des exploratenrs, Aussi
IAfrique est-elle, surtout dans certaines régions, la partie du monde
la plus chaude et la plas hostile aux Européens.

Deux saisons bien tranchées se partagent 'année : ~la saison séehe,
frae e, el la saison des piuieﬂ. La pmmii'.l'ﬂ, avee ses dearls de lempe-
Yilure, pat funeste anx noirs « la seconde, uniférmément chaude, ora-
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greuse el humide, se montre au contraire dangereuse pour les Euro-
péens. 1l est un proverbe séndgalais qui résume assez bien la question :
vLa chute des fenilles du baobahb, ¢'est la mort des noirs; la poilsae ile
~ses fenilles, c'est Ia mort des blanes. »

Le paludisme est 'endémie la plus redoutable. Elle revét souvent en
Afrique la forme bilieuse hémoglobinurique. Le long des cdles de la
Sénégambie, de la Guinée, du Congo, la dysenterie et les abets hépa-
tiques sont redoutables pour les Enropéens, Le choléra, la fitvre jaune,
la peste, la dengue exercent anssi, de temps en temps, leurs ravages
sur le continent africain.

Le négre africain est la proie préférde des parasites. Dragonneau,

+ puce éhique, ankylostome, Lenias, strongyle, Pentastonum constric-
tum, ver du Cayor, filaires, ete., se le disputent. La maladie du som-
meil, que I'on ne rencontre que chez les négres exclusivement, sévit de-
puis le Sénégal jusqu'an sud de la République de Benguela.

Dans la région du Nil supérieur le climat est briilant.

Fn Abyssinie, région montagnense de plus de 1,000 métres d'élé-
vation, le climat est variable. On peut mourir de froid sur les hauteurs
et haleter de chaud dans les plaines ou dans les étroites vallées, ou le
sol de ees fournaises s'échaufle & 70 et méme 75 degrés, La variole
y est redoutable, La lépre s'y rencontre fréquemment, ainsi que les
affections syphilitiques; quant an twnia, il est trés répandu chez
les Ethiupiens.

A Addis Abba les puces sont en tel nombre que le séjour en csl in-
supportable et les poux de eorps y ajoutent leurs tourments.

A signaler, en Nubie, la mouehe venimeuse appelée doboan ou sour-
reta, qui tourbillonne en essaims dans Ja vallée du Morébe et dont
la pigiire est presque toujours mortelle pour les animaux domesti-

(ues.

L'Egypte est bien différente suivant qu'on envisage le Nord ou le
Sud. La malaria, rare au Gaire, est fréquente & Alexandrie, mais vrai-
ment redoutable dans la haute Egypte. La gale et toutes les maladies
parasitaires sont répandues dans tout le pays, et le ebouton du Nil»
est une sorle d'ulcére analogue aux houtons d’Alep ou de Biskra, qui
alteint aussi bien les indigénes que les Européens.

Dans la Tripolitaine, le elimat est variable dans les diverses oasis ou
sur les cdies, mais toujours chand et see. Les Arabes appellent Ben-
grhazi, dans le pays de Barka, le royaume des mouches. L'été, la malaris
est particulitrement redoutable i Mourzouk, capitale du Fezzan.

Le elimat de la Tunisie est plus égal que celui de PAlgérie. C'ast un
climal généralement sain sauf, h Béja. Les maladies parasitaires et les
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ophtalmies y sont fréquentes. Le clou de Galsa, dont on n'a pas encore
déconvert le parasite, ressemble beancoup au clou de Biskra.

En Algérie, on constate de trés grandes différences climatériques.
Tandis que le littoral on Sahel jouit d'un climat délicienx, dans les
plaines on Tell au contraire on subil des températures extrémes,
avee d'importantes variations diurnes. La malaria existe surtout a
l'embouchure des petits cours d’'eau fangeux, La dysenterie compli-
quie d'abeds du foie, les allections des yeux y sont communes. En
Kabylie, on rencontre encore quelques léprenx et il 8'y manifeste sou-
vent des dpidémies 'ergotisme amenant la gangréne des extrémilis
inférieures. La syphilis y revdt des formes graves. Les alfections eu-
tanées, les parasites intestinaux et les parasites ordinaires ahondent.
Deux serpents trés dangerenx, le céraste ou vipére i cornes el le
naja, habitent I'Algérie,

Le Maroc a un climat un peu plus tempéré, par suite du voisinage
de I'Atlantique, _

Dans les Acores, Madére est edlébre par le charme et la doncenr
de son elimat., Les Canaries sonl df{jh p[uu chaudes, mais les fles du

. Cap Vert sont malsaines avec une température élevie,

En Sénégambie, les chaleurs humides de Ihivernage sont mal sup-
portées par les Européens et ceux-ci ont & redouter la plupart des
aflections coloniales. Les indigénes sont rongés par les parasites,
depuis les twnias les plus variés jusquaux hématozoaires les plus
livers,

La Gambie anglaise est la partie la plus insalubre de toute la edte
oceidentale d’Afrique.

Dans la Guinée francaise, le climat est plus désagréable par son
humidité uniforme que par son excés de chaleur.

Sierra-Leone est un des points les plus malsains de la cte dAfrique.
Les épidémies de fidvre jaune y sont fréquentes.

Sauf peut-dtre i Assinie, la Cdte d'Ivoire est assez malsaine, et au
Libéria la fibvree paludéenne fait, chaque annde, beaucoup de vie-
times,

A la Gite d'Or, & hoo métres d'altitude, on a fondé le sanatorinm
d'Alioari, au milien d'une fordt d'arbres fruitiers.

Deux saisons des pluies et deux saisons sbehes caraclérisent la Gole
des Esclaves.

Le Dahomey réalise le climat de la zone intertropicale. Toutes les
allections y gravitent autour d'un état bilieux trés manifeste. La bi-
lieuse hématurique y est fréquente, ainsi que toutes les manifestations
du paludisme. Le tétanos y existe i I'dtat endémique. La lépre, la
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variole s'observent chez les noirs, Wydah, port du Dabomey, est
eonstruit an milien de dunes et de marigots.

Au Soudan, le elimal est analogue a celui du Séndgal. Clest la
saison des pluies qui y est Ia plus malsaine. Dans le Soudan central,
it des nuits glaciales suecident des journées étouniTantes. Le paludisme
aver ses accés pernicieux et sa forme bilieuse hémoglobinurique forme
le fond de la pathologie soudanaise, Les affections vermineuses et les
vers du sang, en particulier, y sonl trés fréquents.

Les fles de I'Atantique austral, Tristan da Gunha, Sainte-Héltne,
I'Ascension, Annobion, sont assez saines. San Thomé, I'le du Prince
sont des ilots brilants et Fernando-Po, ile chaude el humide, est plu-
il malsain,

Au kameroun, le climat dilfére peu de eelui de la Cdle des Esclaves
et des tlerres du Bas Niger. La station de Victoria occupe un des siles
les plus beaux du monde, _

Le climat du Congo est d'une chalear constante. La grande humi-

dité y engendre V'anémie et favorise le développement de toutes les
fitvres palustres. Au Gabon el dans le Congo francais, I'hivernage
avec sa chaleur humide, sa tension électrique et ses pluies diluviennes,
eslt fatal anx Européens. Parmi les parasites spécianx il faut. citer la
Filaria loa, ver de 3o i 6o millimdtres delong, qui sitge dans la con-
jom:l;i\"e des ahnrigé:rles: d'nilleurs tous les purnsei,tes. uangnins, Visei:
raux ou cutanés se rencontrent chez les indigiénes du Gabon et du
Congo.
L'hiver du Cap eoincide avec I'été de I'hémisphére septentrional.
GGrdee an voisinage des banquises australes, le climat y est relative-
ment frais, C'est un pays oit les Enropéens s'acelimatent fort bien. An
Transvaal la mouche teétsé rigne dans toute la partie septentrionale
du territoire,

Les edles et les plaines du Mozambigue ont une atmosphére brii-
lante, malsaine, tandis que les coteaux boisés de lintérieur sont sa-
lubres, L'ensemble du pays est dangereux, puisque Ton prétend
qu'aprés cing ans de séjour, de 100 Eunropéens arrivés ensemble il
n'en reste plus que 5 & 7. Tous les entozoaires sont fréquents parmi
les négres, ainsi que le vitiligo, V'albinisme, la lépre, I'édldphantiasis
du serotum, les ophtalmies graves, sans pnrlﬂr de la gale, de la sy-
philis et de I'aleére de Morambique.

A Madagascar, la salubrité eroit d'élage en élage, les terres basses
étant dangereuses, sarlout en janvier el février ; mais il faut aussi se
méfier des fordts, non seulement & cause des sangsues de bois, mais
surlout & cause de la malaria, L'ile de Nossi-Bé est, avee juste raison,
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redontée des Européens. Les ebles de Mayulle sonl Lrés im{rujuﬁl?es,
Si la Grande Comore est salubre, en revanche la dysenterie y fait des
ravages par suite du manque d'ean polable,

[ groupe des Seychelles jouit d'un elimat doux, :|gré.l|:ile. A Tlle
Maurice le paludisme était jadis inconnu, tandis que maintenant on y
eonstate de fréquents accés de fitvre. L'ile de la Réunion est ieis
saine, tris salubre. Avee ses montagues dlevdes, ses sonrees mindrales
diverses, elle offre des points excellents ponr Uédification de sanaloria.

Dans la septitme partie du livre, M. le D" Laurent étudie la géo-
graphie médicale de I'Amérique.

Le Groenland est une terre de désolation, avee des froids rigourenx
de — 44", et I'Alaska a un climat tercible. An Canada il fait encore
trés [roid , mais le pays est sain, Nos flots de Saint=Pierre et Miquelon
ont un elimat ipre et humide , des brumes constantes.

Dans les Etats-Unis, on trouve des climats trés varids suivant la
psilion géographique de chaque Ktat. Les quatre maladies qui carac-
Wrisent la pathologie américaine sont ; la malaria, le choléra des en-
fants, la phisie pulmonaire et la fiévre jaune. Des sources thermales
# minérales abondent aux FEtats-Unis, et la donceur de cerlaines
régions. de la Floride en particulier, y a fait établir de nombreux
sanatoria.

Au Mexique on distingue trois zones différentes, délimitdes par les
altitudes. La zone chaude s'étend du bord de o mer a Paltitude de
500 métres environ, On y trouve des cullures tropicales lusuriantes,
mais aussi la fibvre jaune el les fiévres malariennes. La zone tempérée
monte jusqu'a 2,000 métres daltitude; elle est saine el favorable aux
races blanches, Au-dessus, c'est la zone froide, encore iris saine, mais
oil I'acclimatement est cependant difficile pour les Enropéens, en rai-
son de I'anémie qui résulte du mangue d'oxygéne et de vapeur d’eau
par ravéfaction de T'air. On y constale de nombreuses inflammations
thoraciques. A Mexieo la fitvre typhoide fait de grands ravages pen-
iant la saison séche,

Dans I'Amérique centrale, le elimat est humide et chaud sar Jes
edtes basses de la mer intérieure, alors que les hauts plateaux sont
frais, mime froids et souvent neigeux, Les edtes du Pacifique jouissent
d'un climat plus sec, moins malsain. Au Gualémala on retrouve les
trois zones du Mexique. Le Honduras est assez insalubre et les régions
mardeagenses de la partie orientale du Niearagua sont (i dange-
LZIETEN

Les prandes Antilles ont un elimat tropieal, tempéré par les venls
alisds 'Est. La figvre jaune y fait de fréquentes apparitions, Uelle
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affection parait méme étre endémique i Cuba, Aux Bermudes la phti-
sic ¢t la malaria semblent presque inconnues, mais la fidvre jaune et
la dengue y font de fréquentes apparitions.

Dans les petites Antilles, eertaines iles. comme Sa.inl-Barlhé]y, la
Barbade, Antigua, sont sans eau de source, La Dominique an contraire

- est couverte de fordts et abondamment pourvae de ruisseaux. LaGua-
i!.Elﬂl.lpl‘ est souvent éprouvée par des tremblements de ierre; le eli-
mat de la Martinique, quoique chaud, est supportable. Quant & la
Trinidad, elle disparait dans un bosquet de verdure,

Le elimat de I'isthme de Panama est en général supportable, sanf
dans les parties soumises aux exhalaisons marécageuses , qui deviennent
alors trés dangerenses. Panama est une ville déchue, peu salubre.
(Juant & Colon, c'est un foyer d'infection et de maladies nombreuses.

En Colombie, grice & des diversités d'altitude, on trouve toutes
les variélés de climats. Santa Fé de Bogota, par 2,645 méires d'alti-
tude, est un site superbe, au milieu de saules et de peupliers mer-
veilleax, Medellin, capitale de la province d'Antioquia, est une ville
d'une salubrité pacfaite.

Au Véndzuéla, on rencontre des zones chaudes, tempérdes ou
froides, suivant qu'on esl dans les parties basses ou sur les sommets
montagneux. Les plaines el les montagnes sont assez dangereuses par
leurs hdtes venimeux el rapaces; on peul y rencontrer les serpents
les plus variés et les plus puissants, ainsi que les jaguars et &utres
animaux malfaisants. La Guaira est une des villes o0 1'on souffre le
plus de la chaleur humide; i Caracas, au contraire, le climat est déli-
cienx. A Las Tincheras, & mi-chemin entre Valencia et Puerto Caballo,
sont les sources thermales les plus chaudes que l'on connaisse. Leur
température dépasse go degrés. A Bolivar, au bord de I'Orénoque, on
observe souvent des épidémies d'une affection vésiculeuse et conta-
friense de la peau, que le peuple appelle braise et qui n'est qu'une
forme de pemphigus épidémique.

Dans la république de I'Equalenr on retrouve encore trois zones
climatériques distinetes. La zone maritime est plutdt insalubre. La
région des plateaux du cenire, & 3,000 métres d'altitude, est riche,
tris peaplée; enfin 1a région orientale, & I'Est des Indes, est trés
vaste, bien arrosée par les pluies, Pendant I'hivernage. de décembre
an mois de mai, on y constate de la malaria en méme temps que pa-
raissent des nudes de moustiques. ;

Le Pérou, d'une fagon générale, est salubre. La zone littorale est
extrémement aride, Elle prend, derriére Iquique, le nom de Pampa del
Tamarugal, et devient ensuite le désert d’ Atacama, qui se prolonge dans
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le Chili. Le long des Andes le barométre est trés bas, d'ou fréquence
du mal de montagnes. A Test des Andes, la fordt est souvent inondde,
marécagense, malsaine. Cest la rdgion des affluents supérieurs de
I'Amazone. Dans certains fonds de vallées les fitvres sont extrémement
dangerenses; c'est ld que le lopus régne d'une fagon endémigue.
Malgré son climat égal et lempérd, Lima n'est pas une ville absolu-
ment salubre, La fibvre et la dysenterie y font beancoup de victimes
pendant la saizon des brumes.

La Bolivie, grice au relief de ses montagnes, jouit de tous les
climats, bien qu'étant dans la zone tropicale. La limite des neiges
éternelles y est it 5,062 mdtres daltitude.

Le Chili est, de tous les pays de 1'Amérique du Sud, celui dont le
climat est le plus agréable. Cependant le Chili méridional manque
('ean: il n'y pleut presque jamais.

Le trait caractéristique du climat des Guyanes, c'est ’abondance
des pluies. Les régions basses sont désoldes par la lidvre et la ré-
gion des fordls est également dangereuse. Les animaux malfaisants
y abondent et ¢'est le bercean de la mouche hominivorax, Cayenne est
une ville assez saine.

Au Brésil, 1a température est trés édlevée dans les régions centrales
¢l sur les cdtes, mais elle est lempérée dans les parties montagneuses.
Les maladies coloniales y sont amplement reprdsentées, ainsi que les
affeetions des organes respiratoires. A Rio de Janeiro paludisme et tu-
bereulose exercent de grands ravages, sans compter la fiévre jaune.

Le Paraguay est généralement chaud. L'Uruguay, grice & son cli-
mal maritime, jouit d'une température plus douee, mais avec cepen-
dant des écarts diurnes qui peuvent aller & 15 et 18 degrés. Une
grande partie de la République Argentine est oceupde par les pampas,
vastes plaines couvertes de gramindes, propices & I'édlevage du bétail.
(est une contrée plutdt salubre, on la malaria est fort peu répandue,
mais ot 'on rencontre la lépre et la syphilis, Ushuaia, dans la terre de
Feu, est la ville la plus méridionale du globe. I.'archipel des Falkland
et la Géorgie du Sud terminent le volume.

Dans la Géographie médicale de M. le D Laurent, tout serait a
citer, 5i nous nous sommes allardé en un si long compte rendu, c'est
alin de donner une idée exacle de la valeur de ce livre, nussi dans
I'ntention de faire naitre le désiv de le consulter. Médecins et voya-
gears y trouveront de fort utiles indications. Dans sa forme réduite,
concise, cet ouvrage est un goide excellent de géographie médicale,
un cadre parfait qu'il sera facile de compléter plus tard par des addi-

tions successives, J. L.
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VARIETES.

——

DEPART DES ISLANDAIS ET DES TERRE-NEUFAS,

P'ar déeision du 1 1 février 1905, le Ministre de Ja Marine a désigné
le médecin prineipal Bantndesy, secrétaire du Gonseil supdrienr e
sanlé, pour visiter avant leur départ les navires de péche i la morue
tl'iﬁlnn-ie el de Terre-Neuve,

M. le I Barthélemy, accompagnant le Directeur de la marine mar-
chande, s'est rendu & Paimpol le 13 février ; ces denx délégués ofliciels
idu Ministre ont visitd un certain nombre de godlettes de péche o
ont pu se rendre comple des progris réalisés au point de vue de
I'hygiéne et des améliorations qu'il convient encore d'apporter sur ces
navires,

Vers le ab mars la méme mission se rendra & Sainl-Malo pour le
départ des Terre-Neuvas,

PRIX BLACHE.

Le priz du I Blache devant 8tre décerné en 1905, les officiers du
[Jur{m de santé de la Marine candidats & ce prix devront faire parve-
nir lears titres an Ministére avant le 1 mai 1905,

Ce prix est eonstitué par les arrérages d'nne rente annuelle de
hioo francs légude au Département par M. le D Blache, ancien pre-
mier médecin en chel de la Marine, et est décernd tous les frois ans
au médecin de la Marine militaire francaise ayant fait la déconverte
la plus utile ou le meilleur mémoire ou travail sur la thérapeutique
cxt:lluziivement médicale ™,

TRAITEMENT DE LA PIEVRE TYPHOIDE PAR LE PYRANIDON @),

Les typhoidiques que nous avons soi nés par le pyramidon sont, a
quelques excéptions prés, des adultes de 17 & 35 ans, Daus un tiers
i‘us cus environ la maladie a # grave: dans un autre tiers efle a été
('intensité moyenne; elle a éé [6gén-. chez les autres. La majeure
partie de nos malades (65 sur 85 ont élé observés & I'hdpital) pro-
venait de la classe ouvritre ou pauvre, généralement mal logée etim-

N Monitsur da la Flotte du ad février 1900,

4 Notre ancien eamarade le D' Henri Sinanroez, médeein en chel de
Ihipital civil de Perpignan, vieat de publier sous ce lilee, dans les Ar-
chives geénérales de :mﬂeim {n® du 14 féveier 1905}, nn travail intérossant

dont nons eroyons ulile de reproduire ici les conclusions, N. D, L. D.
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wrfaitement nourrie, offrant par conséquent une prise plus facile &
‘infection. Beaucoup, pen ou point soignés dans leur famille dés 1o
ébul, nous arrivaient tardivement , le sixibme, le q'uinziémc ot ménn
le vingligme jour. Néanmoins, sur les 85 cas «.Fw. nous avous traitds,
nous n'ayons eu b envegistrer tl.l'lm déeds, eelui dune femme entrde
flans nos salles dans un éat {I'atll-{namie profonde par suite d'hémor-
|'c'|[i'i-l"1~l intestinales abondantes et dont on peut dire qu'elle était venue
i I'hdpital pour y mourir plutdl que pour y réclamer des soins
inutiles ; elle est morte en effel cing jours aprés son arriviée,  la suite
de nouvelles hémorragies, Ce déeés nons donne une mortalité de 1.55
|- 100 pour les malades traités & Uhdpital. Nous n'avons en i enre-
isteer aucun déeps parmi les vingrl t&'phﬁ]':li ues de notre clientéle
privites en sorfe que, si nous formons un Heu(i[ groupe des Lyphoidi-
ques de la ville et de {'hdpital, noGs aurons un déets pour 85 cas,
suil une mortalité de 1.17 p. 100.

Ornous savons, daprés les chiffres rassemblés par M. Merklen, que,
de 1888 b 18¢h inelus, soit pendant 'espace de sept anndes, il est
entré dans les hépitaux de Paris 8,803 typhoidiques qui ont donné
1,810 déeds, soit une gravité globale de 20.6 p. 100, et que, dans
ces mémes hipitanx, la méthode de Brand, qui donne les résultats les
plus favorables, donne en moyenne g.ga p. 100 de mortalité. On voil
combien ces ehiffres sont loin des ndtres,

Nous ne nous méprenons pas sur la valenr des statistiques ; nous
savons combien queliues cas malheureux, venus en série, peuvent les
(énaturer, Néanmoins, si nous considérons la soudainetd, la siretd,
la puissance, la conlinuilé d'action du pyramidon dans la fievre 1y-
phoide, la température abaissée dans des proportions pea communes,
les fermentations détruites, les loxines lé'limi[méleﬁr le pouls relevé, 1'étal
rénéral métamorphosé de la facon la plus heureuse, nous ne pouvons
nous pmpéeher d'admetire que cette merveillense transformation de
la plus sévére des infections en une maladie presque bénigme ne peut
tester sans influence sur l'issue de la maladie, Les résultals exception-
nellement favorables que nous avons oblenus cessent d’dtre invraisem-
blables, et notre slatistique puise dans I'observation des faits les prin-
cipes mémes de sa foree et de sa haute si%nilic&tiun. i

Nous nous eroyons autorisé & déduire de cette étude les conclusions
Suivantes :

1 Le pyramidon est le médicament de choix dans la liévre typhoide:

92" Son innocuitéest parfaite;iln'a point de contre-indication eonnue:

3 Son action est éminemment antipyrétique et éliminatrice

f Elle est plus puissante dans la fievre typhoide que celle de tous
les antithermiques connus;

5 Le traitement par le pyramidon réduit la mortalité au minimum;

6 Le meillenr mode d'administvation du pyramidon est le suivant :
thez Padulte, 1 ge. par jour en & cachets, pris de six en six heures.
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REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NA VALE

POUR LANNEE 1900,

g
w2
; E TITHEE. ADBESSES. OBEERVATIONS.
]
I —

1 | Président de lo République.. | Palais de PElysée. ... ...... | Paris,

1 | Ministre de la Marine...... Ministére do ln Marine, ., .. . | Tdem.
1 | Chel du eabinet civil du Mi-

nistre. . B .- RS et [ 7 K
1 | Chef du nﬂ:iml Idnlnll-

iralif do Ministre,...... Idom..oouevnaaisnannenss | Db,

1 | Chef d'état-major général. .

1 | C-amiral, chargé des ser-
viees de la flotle armde.

Tl s R e e Idemn.
Tdem
1 | Sousdirecteur da personnel. | Mdem......co0nv0vaenna. | Tdem,
Tdem
Tdam

o | Tdeuh,

1 | Chef du burean de I"Etat-
majar.

| | Sous-directenr du service ad- | [dem. .. ... . N

ministratifl de ln fatte,
| | Directear da contrdle,. ... | fdes...o00ooneennaonona | Tdem,

I | Bibliothéque de 1a Marine, . | [dem......coonvennnnnans Tdem.

1 IIHENWP g\biﬂl do Ser-[Mem.....ovvenviinnnneas Tdem.
viee de santé

I | Miédecin en lll!f re|fdem......... sresarsrnas | oo,
iu IEGII!“ iupﬁrmn d!
san

I | Pharmoeien enchef, membre | fdem. .. ....oooo0eneeoo. | Tdem,
du Conseil supdrieur do

sanid, -

1 | Seerdtgire du Conseil suph-|Idem.............c...c..|[dem,
rieur de santé,

1 | Bibliothéque do Conseil su- | Mem. . ............. wowns | Teews,
piriear de sanlé.

1 | Directeur des Archives do|ldom....covvniivanneeas | Tdem.
médecine navale.

1 | Pharmacien principal de la | Quai Debilly, 65 .......... | [dewm.
Marine.

1 | Biblisthbque du Servicee by-| Rue de I'Université , 18. ... | fiem.
drographique

I | G.-amiral, mrmnwdlnli- e
cale supérieurs da Marine.

1 | Sousdirectenr de 'Eeole su- | Idem....................| Idem.
pirieare de Marine,

1 | Inspectenr .-hiﬂl du Sar- | Ministhre do ln Guerre. . .. . . | [dem.
view de santd.

22 ‘tranur.
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POUR L'ANNEE 1905, 14
4
as
! E TITRES. ADRESEES. DESERYATIONS.
1
=
S —
22 | Heport.
2 | Comité l.ll:hniqae e santé, . | Ministhre de la Goerre . . ... | Paris.
1 | Bureau de statistiqoe mé-|Idem.......oooovnnnnnn. | Tdem,
dicale.
40 | 7 Direction (Serviee de|ldeim. ...oovanvieeiironns | fdem.
wanté ).
5 | Ministére des Colonies. . . .. | Ministhre des Colomies...... Fdem.
1| tpuesture du Sénat........ Palais da Luxembourg .. ... Idem.
1| Questure de ln Chambre des | Chambre des Dépatés . ... Tdem
I'N-pul.él
2 | & Burean. . . | Ministire de lnstruction pu-| Idem,
bique.
1B Boarsam covvsvivenie Ministére de I'lntériear. . ... Tdemn.
i | Directenr du Serviee dr Ch. (1), Br. (1), Lor. (1), ] Directear do Serviee de saulé
samté. Roch. {1} Tanl. % de Ia Marine,
5 | Sous-direclenr du Service do | Idem. . ., Sous ane ef bande & Vadres<o
sanlé, da DNrecteur du Servieo
il saplé de la Marine.
5 | Médeein résidant b Ihipital | Idem., . | Idem.
marilime,
5 | Secritaire du Conseil de|ldem.................... Tdem.
sanbé.
5 | Bibliothique du Conseil de | Jdem.........0.......... Tdema.
sanld.
5 | Bibliothdque de hipital | fdem. . ...._...._....... Fdem.
maritime,
B} Médecin on ehef & Uhdpital | Ch, {1}, Br. (2), Lor. (1), | Jdewa.
maritime, Roeh. (2) . Toul. (2).
b1 Médecin prineipal b U'hdpital | Ch. (2), DBr !rt] Lur (1), | fdem
. marilime. Roch, (1), Toul. (1)-
Y | Médecin de 1 classe b I'bé= | Ch. (9}, Br. (13}, Lor. (3 ), | Tdem,
pital maritima, Roch, (6}, Toul, (6).
19 | Médesin do #° clase & 'hA- C.'Il. {5!}. Br. (6), Lor. (2], | fdem.
pital maritime. h. (1}, Toul. (2).
B | Médecin prinelpal de Papse- m. m Br. {1}, l.u- (1), Hdem.
. oal. Hoch, (1} Toual, (1)
'_" Médecin principal du dépdt. | Idem. . ......oooooinn | Tdem.
| Médecin de s* classe du d6- | Idom. . . .| Hdem,
pé.
B | Midecin de 17 classo de o | Tdom, 0. ooiiiiiinii. Idem.
prison,
5| Médecin de 17 clase des | fdem. . ‘ .| tem.
] bitiments en rédserve.
* | Pharmsches murhble b Mdem. . . | Idem.
I ‘marilime,
T-. "hipital
Bﬂ i reparter,

ARCH, DE MED. NAv. — Février 1g9ob,

page 147 sur 482

LXXXUT — 10



http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=147

GETY e

146 REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE

i

i E TITRES. ADRESSES. DBSERVATIONS.

|
i

168 | Hepart.
b | Pharmacien en chef.......|Ch. {1}, Br. (1}, Lor. (1), [ Sous une 2* baude b 'adrense

Roeh. (1), Toul. (1) du Directeur du Servies de
santé de Lo Marise.
7 | Pharmacien prineipal...... (Ch. (1). Br. {n}, Lar. (1), | idem.
- (1), Toal. (3).
18 | Pharmacien de 1™ closse. . ﬂh.(‘l], Br. ﬁ}* Lor. (%), | fdem.
Roch. {4}, Toal. (4).

4 | Phormacien de +* classe.. l.‘.hqum.lrx {1] Brest {23 ldeu,

1 | Médecin de 1™ clusar do II Breat .. Idem .
Sémiramaz, Régerve.

1 | Médeein #n chef de Pori-| Larieat. . . + | dderm.
Louis,

1 | Médecin principal de Port- | ldem. .. .. P o [ ddem.
Louis.

b | Médecin de 1" closse de | Idem . vea . | Idem.
Port=Louis.

1 | Pharmacion de o® closss do | Jdem. ... oioan Idem.
Part-Louis,

1 | Médeein en chef de SBaipt-|Toulom.......couee- covns | ddem,
Mandrier.

2 | Médecin principal de Saini- | Idew. . wany . | fdem.
Mandrier.

2 | Médecin de 1" classe de| fdem. .. . | Hdem.
Saint-Mandrier. !

1 | Pharmacien de o* elasse ré- | Jdem, . o | Idem.

sidant, Saint-Mandrier,

1| Miédesin do 1™ elasse risi- | [dew. . cwarasrecss | Idem.

dant, Saini-Mandrier,

1 | Médecin de 1™ classe , pyro- | Idem. . . | Idem.

technie.

1 | Médecin de a* elasse, pyro- | Idem......... o Idem.

technie. oo
& | Directeor de I'Eeale du Ser- | Bordeaox . . . . | Directeur de  Pleale do
lm.:nnli :.rhe Service de santé de la Ma-
rine, Bordeaux.

1 | Bous-directeur de I'Beale.. . | Tdem. . i « | Sous uns 5" bando ki ad
da Direm-rlnlﬁulz dv
Serviee de santé de la My
rine.

b | Médecin de +™ classe.... | Fdom. . .covvvvnnnnnnnnnes |Tdim.

2 | Mbdecin de o* elasse.. ... | fdem....ooooiniiaaaienss | Tdem.

1 | Pharmacien de 1™ clisse . . | Idem. . o | I,

2 mlimqudui'm,,,. RO Jdem,

b | Médecin de 3* classe.. ... | Towlon-.ooooiveeorn .. | Sousune 5* bande & Nadres®
du Direcleyr du Servior &
sanid de la Marine.

256 :'im v
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POUR L'ANNEE 1905,

NOMBAE
DETEMPLARES .

F

TITRES.

ADRESSES,

ORSENVATIONS.

W =

Repart.

Pharmaeien de 2* elosse,.. |0

Médeein principol de 1o Ma-

Médecin de 1™ clagse de la
Marime.

Médecin de 3" classe do la
Marine.
Hfl!llrin-mjur de I"Aehéron,

Meédecin-major de P'Alegon. .

Mésdocin-major de 1'dlosatte.

Miédecin-major de 1" Amiral-
Aube, |

Midecin-mojor de 1" Amiral-
Haudin,

Méd.rin—maj_or de I'Amiral-
Tréhouart.

Miédecin=major du [V dssas .

Médecin=major du Bengali. .

Midecin-major du Borda . . .

Médeein de a* classe da
Borda.

Médecin-major du Bowet. . .
Médecin  de 3" classe du
Rowret

Mideein-major di Bowviner.

Mideein do a* classe du Bou-
vines.

Médeein-major du Bresnus. .

Médeein de a* classe du

Médecin-major de ln Bre-
tagme.

in de a* elasse de In
Bretaguae.

Mixdecin-major du Bugesud.

Hddledu.mjur du  Caldde-
.

Hﬁoﬂirl_ de 2° classe du Ca-

N-“ﬂ:in-mujar du  Capri-
CUTTRE .

\ reporter.

Ruelle (1), Tndeet (1], Gué
riguy (1).

Iodreet (1), Guérigny (1).
Ruello {El:]Tnd.wl (1), Gué

rigoy (
Eseadre de I'Extrdme-{irient .

Congo frangais. -......000s
Eseadre de I"Extréme-Orivnt.
Cherhourg

Esendre da ln Méditerranse. .

Escadre du Nord. . .

e P
Eseadre de la Méditerrande. .

Broal: o iiiii i i

Escadre de I'Extrime-Orient .
Hade des Salins i"Hyéres. .. .

DMivision mavale de |'Owéan
ludien.
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Soun une 8® bande h "sdressa
du Direcleur du Serviee de
santé de la Marina,

Sows une a* bande b ilresse
du Dirscteur de "ftablizse-
ment do ln Marine,

Tdem.
Tdem,

Sous une o bande b Padresse
du commandant,

Tdew.
Tdew.
Tddem,

Tdava.,
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148 REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE
i
2 E TITRES: ADRESSES, DESERY ATIONS.
1
203 | Report.
1 | Médecin-major do Caormet ... | Esesdre du Nord. ... .. . | Sons une o* bapde & I'adresst
do commandsnt.
1| Médecin de 3* classe dua | fdem. . o | Hdera.
Carnat.
1 | Midecin-major du Carsini. . [ Jdem .. .uueevaeninnnon.. |fdem.
1| Médecin-major du Chancy. . | Eseadree do In Méditerrande. . Idem.
1| Médecin-major da Catinat, . | Division navala do Pecifigue. . Idern.
1 | Médecin-manjor du Charlde- | Idem, oo vannrnrersnnsssss | Tdom.

e,

1 | Mideein de s elasse du Char- | Eseadee de la Méditerrands . | fdem.
femagmne,
1| Médecin-major du Charles—| fdew. .. o..uoooon.,oo. . | dem,

Marisl.

1 lﬁdu{:—kmljnr du Chaitem- | Escadre de I'Bxtréme-Orient. | Idem.
renault,

i .“Hﬂq'lhlﬂljm‘ cdeln Combte. | Fdem. ... ovverssnnsnnnss | fdamm,

1 | Midecin-major du Condé. . . | Escadre do Noed.. ......, | /de«.

1| Médecip-major du Gender. . | Eseadre de 1a Méditerrande, | fdem,

En Crite , b la Sude,

1 | Médecin-major de la Cow-| Rade des iles d'Hyires. ... Tdem.
romie.

1] Mivlerin de 2® elnsso de Yo | Jdem. . covvunninnans o, | fdem,

[wuronne.

1 | Médecin-major de ln Décidée, | Escadre de I'Extrime-Orient. | Idem,
1| Médecin-major du Desaix. . | Bscadre de la Méditerrande. . | fdem.
1| Médeein - major  du  Des-

BaFlEE. v ... . | Esendre de 'Exirdme-Orient. | fdem,
1| Midecin-majordu Du Chayla. | Eseadre de Is Méditerrande. . lidem.
1| Midecin-major du Dugruay- Ecole dapplicstion des aspi- | fidem.

" Trowin. rants.
1| Médocin do o* closse do|ldem. . .ooonnninnannnon,. | ddom,

Duguay=Trowin,
1| Médecin-major do Duneis. , . | Bizerte { Tunisia).......... Idem,
1 | Médecin-major da Dupieir, . | Division navale de P'Atlan- | fdew.

tique.,
1| Médecin de o* closse do Du-| Idem....... e Tdem,
pleir,
1 | Médecin-major de P¥lan. . . | Boulogne-sur-Mer. .. . . voon | ddem,
1 | Midecin-major de I'Estoc. . . | Blation locale de I"Annam et | Idem.
du Tonkin.
1 | Médecin-major du-Forbin . .. | Escadre du Noed ... ... .. .. | des,
1| Médeein-major dun Formi- | [dem....ooooininieiann. | Idem,
dakle.
1 | Médeein de o elasss du For-| Tdem. o oovnvonvnvnnnnonn s | ldem,
midable,
320 | 1 reporter.
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|

POUR L'ANNEE 1005,

NowARE
B ETENMPLAIRES.

o
=
- =

TITRES.

ADRESRES.

OBSERVATIONS.

Heport.
Médarin-mnjor de In Fuedre.

Médeein-major da Galilés, . .
Médeein-major du Gawlsie. .

Méddeein do a* elasse da Gaw-
lois.

Médecin-major de In Glodre.
Médeein-nanjor du Godland. .
Médecin-major du Gusgden. .
Médecin-mujor du Guihen., .
Midesin-major du Henri IV,
Miderin j?-'t 9" elasse do

Hemri
Mideein-major de ["[bis. . ..

MEdnﬂ'.n—llljﬂr de I'léna.. ..

Mideein do o elasse de
1" féna.

Médecin-major de U Infernet.

Madecin-major du Jourédgui-
berry.

Médeein de 5° classe du
Jaurdguiberry.

Milecin-major de la Jeanne-
d"dre,

Médeein e 4 clase de la
Jeanne-d"Are,

Médecin-major du Jouffroy .- .
Médeein-mujor da  Jurign-
de-la-Gravidrs,
Médecin-major da Kersaint, .
Médecin-major du Kldber. ..

Médacin-major du Lakire. . .

Médecin-major do Latouche-
Trewille.

Midecin-major do Léon-Gam-
batia,
Midecin-major du Lavoisier.

Médecin-major da Linsis. . .

Iﬁduu'n-nﬂjn‘r du Magellan.
Médeein-major du Magenta.

A reporter,

Eacadre de §"Fxtrbme-Orient .

Escadre de In Méditerrands. .

Eseadre du Noed, ... .....
Dakar { Sonégal ). ..ooo00ee
Eacadre de |'Extréme—Orient.
Eacadree de I'Extrime-Orient .
Escadve du Noed.ooo.... ..
P e e

Station de la Manche el de ln
mer du Nord,

Escadre de la M&diterrande.

Division mnavele de 1"Oeban
Indien.

Eseadre du Nord...........

Guyane francaise........ sen

Division navale de 1'Océun
Atlantigue,

Btation locale de I'Annam el
du Tonkin.

Escadre de la Méditerrande. ..
R PP

Slation navale de Terre-Neave

« ot ai'lslande.

Facadre de la Méditerrands. .
Landevenner | Finistére ). ...
Torlon. . cvvsaverancsssos
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| dem.

o | Idem,

Bous upe 1° bande i Pubresse

du commandant.
Idemm.
Heim,

Tdem.
Idem.
Tdew,
Tdwin.
Tdem,
Tdem,

Hdem.

Idem.

Tdem.

Idem.

Idem,

I‘Z’ﬂl-

Tdewa,
ddeny,
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150 REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE
i
- &
E s TITRES. ADRESSES, OBSERYATIONS.
B
35 Report.
1| Médecin de 9 elamse da| Toalen. . eoooroainesorass | Bons une s® bamded Madresse
Mageata, du eammamlant,
1| Médecin-major de la Manche, | Station locale de Terre-Neuve | ldem,
ot d'Islande,
1| Médecin-major du Mareeou.. [Toulon..o...ooooooaion. . | Tdem,
1| Médecin-major du Marigot. . [ Dakar ( Sénégal).......... | [dem.
1| Madecin-major de la Mar-| Eseadre de la Méditerrande. . | Jden.
Esillaize, i
1| Méderin em chef. . ........ Eseadre du Novd.o o cave oo | Sous une s* bande b 'odresse
du fice-amiral b bund da
Massdna
1 | Médecin-major do Messénm, . { Jdewn, .oovvvnerionenoto. | Sous une o® bande i %nel rease
du comamandant.
1] Médecin-major de la Meurthe, | Division navale du Pacifique. | Tdem,
1| Médecin en chef.......... | Escsdre de 'Extréme-Oriont. | Sous une o* banded I'sdrosie
du viesamiral i bord du
Moniealm,
1 | Médecin-major du Monicalm. | Eseadve de I"Fxirdme-Orient. | Sous upe s* bande b 'ndrese
; du enmmandant.
1 | Médeein-major de ln Nitvrs, Di}i.!in.u navale de ["Ocdan | fde,
milien,
1 | Médecin-major de {'Oiry. . .. | Esadre de 'Estréme-Orient. | Idew.
1 | Médecin-major da Pei-Ho, . . | Tientsin { Indo=Chine). .. ... | ldem,
1| Médecin de o* classe dufdem....ooinnnnnnnsann.. | Tdem,
Pei-Ho,
1| Médocin-major du Phidgé- | Bizerte { Tunisie).......... Tdem.
.
1 | ‘Méiecin-major du Pothuan. . | Eseadre de la Méditerrande. . | Idem.
1| Médeein de s clame du|Mem..oooeieninnnnnnn.. | ldem,
Pothuas,
1| Mélecin-nmjor  do Powr- | Didgo-Suares { Modagascar ). . | Idem,
woyr,
1 | Médesin-major de | Hancs, . | Division bavale de I"Ocdan | Idem,
Indien.
1 Blid“;‘ein-nljm du  Pedow- | Escadre de I'Botrdme-Orieat. | fdem.
r.
1| Médecin de 3% clae du|fdem....oieersianensinn |Fdems
Bedoutable.
1| Médecin en chel. ... ...... Escadre de 1n Méditerrande, . | Sous une »* bande & 'sdresse
du vics-amiral & bord do
Swini- Lowis,
1| Médoein-mujor  du  Saint-| dem., ..o 0uuvivasoiness. |Sous une s” bande b N'adressel
Lowis. da commandani.
1 | Médsein-major de In Sadue,. |Brest,,o....c00puneesinns | Tdom,
1 | Médecin-major du Sty ... | Fseadre o PExiréme-Orient. | [dem,
1 | Médesin-major da Sufien. .| Escadre do'In Méditorranie. . | Fdem.
36| A rFeparier,
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POUR L'ANNEE 1905. 151
i
'L
E -E TITRES, ADNESSES, DRSERYATIONS,
-
s
16 | Report,
1| Médecin-major du Sully. . .. | Escadre de 'Exirdme-Orient . [ Soos gne 9* bande & Padresse
du commandant .
U Médecin-major de 1o Swe-|fdann. . ooosnscnnneinnnss| Tdim,
prise.
1 Hﬁ'm—mjur de la Tem- | Bizerte { Tunisie)..........| [dem.
1| Médesin-major du Troade. .. | Diviion navale de POcéan| Tdem,
Atlagn Lijue.
1| Médecin-major du Vauban, . | Eseadre de I'Extrdme-Orient.| fdes.
1| Médeecin-major du Fawtowr. . | Station de Constantinople. . .| fdem,
1| Médecin=major de la Fipére. | Bscadre de I'Extréme-Orient.| fdem.
1 N&Iw‘in-mjor de In &iée. . | Division navale dua Pacifigue. Idem,
1 | Médecin-major de In Défonss l:'.li [1] Br. (1), Lor.il},| Idem,
maobile, Hoth (! ; ‘I‘uuL m,
-ml:
ar. (1), !u: {1} .I.l :1}
1| Mélerin de 2* classe de 1a | Cherbourg. . ....o0000q.. | Tdem,
Difense mobile,
1| Médeei ;...&uf'd i Rizerte . Hdem.
4 | Wdpital de Sidi-Abdallab, i | M&ecin prlnn;p-l (1), mié-{ Sousune o= banded Vadresse
izarie, decin résidant (1), ]]|[\- du Commandant de 1o Ma-
macion de 1™ classe {]; rine en Tunisie,
4 | Directour du Servico de santé | Beriin,
de [n Marine allemande.
4 | Directar genoral of the De- | Londres,
partment of the Navy.
¥ [ K. i K. Reiehs-Kriege-Mi | Fienne,
nisterium, Maripe-Seetion.
2| Direetour du Serviee desanté | Rio-Janeiro,
de la  Marine bebsd-
fienne,
* | Chirurgien en chef de lIa| Valparaiso,
Matte chilienne,
2 [ Directeur du Service de santé Gopeenlingue.
de la Marine danoise,
| Directeur du Servicn de santé | Madrid,
de la Maring sspagnole,
¥ | Médeein général de la Mo-| Washington,
rine des Etats-Unis,
3 Inspecteur général du Ser-|La Haye.
viee de sanid de la Marine
ndéerlandaise.
: ? Directeur [ ilalienme . . .. | Rome.
ila i i ¢
5 Bamt, ‘) fmponsies.... TT‘L“-
g | e santé portugaise. . . | Lishonne,
1l de argenting. . .. | Buenos Ayres,
---\..q__J  Mariue , FURRR......, ﬁailli-pﬂurﬂh\um_
Ry ’ i
meporier,
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152 REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE
g
-
! i TITRES. ADRESSESR, OBRSERVATIONS.
-
&
ik Report.
[ Directeur
1 * du swidoise. .. .. | Stockholm,
H] f::ﬁé norvégienne . | Christiania,
2 da oltomane. . . . | Constantinople.
\ la Marine |
1 Associntion allemande des | Hanovrs.
phebeurs de mer.
1 | Medical sehool library, Uni-| Melboarne,
versity.
1 | Library of the Ameriean As-| Washington, 3113 N, 8.
wosdn Liogy.
1 Library of the Su n Washi i b
vl (- el Vi
1 | Director of (he naval Labo- | New-York.
ralary.
1 | Directeur de Ulastitut pa- | Batavia (Java).
thologique de Weltavre
den.
1 Direetour du Serviee de santé. [ Naples,
1 Instituts snitario federal. . | Rio-Janeiro.
1| Aesdémio royale de méde- | Bruzelles,
cing.
1| Klemiciiosonssiansanesi| Torin
1 | Directeur du Musdum d'his- | Paris . rue Cuvier, b7,
toire naturelle.
1 | Dirceteur du Bureow eentral | Paris, roe de Universivé,
milboralogique, 176,
1 | Bibliothéque de 1'lnstitot | Paris, rue Clande-Bernard ,
nations wumﬁpe,... 1.
! | Bibliothbque du Collige de| Parls.
Franee.
1 de 1’ nor- | Idem.
Matie o
1 | Bibliothbque du Cerels mili- | Paris, svemue de ['Opéra,
taire, hg.
1 | Bibliofhkque de la Soeidté | Paris.
e glographie.
1| Bibliothique de I'Aeadémie | [dem.
scisnces,
1 | Bibli de 1"Aeadémie | Idoms.
dmu.
1 | Bibliothdeque da  Muosfom | Tdem.
d’histaire naturells,
{ | Bibliothtque de I'fele de | Idem.
pharmacie,
— &
sy | A reporter.
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F

|'

SOMANE
P ETEMPLAIRES.
|

hisg

POUR L'ANNEE 1905,
TITRES. ADRESSES, OBSENVATIONS.
-
Repart.
Bibliothique da I'Eeale calo- | Paris, avenue de D'Observa-
ninls, [
BLibliothégise de la Paculté | Paris.
de midecine,
Bibliothique de  1'Institat | fdem,
Pasteur,
Biblivthéque de la Bocidlé | Fdem.
roologique de Franee.
Biblinthdque de I'Université. | Nancy.
Montpellier.
«« | Bordewax.
oo | Lille,
. | Lyon,
+ oo | Toolouse.
.. | Alger,
. | Marseille.
. | Mantes,
.. | Amiens.
. | Angers.
. | Besangon,
v oo | Carn,
.o« | Clermoni-Ferrand.
. | Dijon,
Gremoble.
- | Limnges,
vas | Paitiers,
+ | Raims,
. | Rennes,
Rouen.
F e
Facalté libre de médecine. . | Lille,
Sociélé de gographie .. ... | Brest,
ldem. . ... L s sases | Lo Havre.
+ | Rochefort.
+us | Nancy.
v oo | Bordennz,
vavarsssnssssnnssss | Murasille,
Mem..ccovavarnrariniss | Dijon.
Iem...ooiovaisrarnsns | Toulouse,
Mem.,.ocoannvannponses|Lille,
Inatitut colonial,........ + | Marseille.
A reperter.
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154 REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE

NOMERE

BELEMFLATRES,

TITRES.

ARRESSES.

ORSERVATIONS,

-8

liepart,

Mindssire de I Agriculturs ot
des Travaux publics,

Amsociation of mililary sur-
grons.

Sarviee général...........

Torir.

Périadiques échangia. ... .-

Distribotion.

Nésorve b remetire b la Diree-
tion des Archives de mé-
decine navals,

Toras,

Brugelles.
Carlisle { Peosylvania).

Ch, (5}, Br, {10), Lar,

;b}.
Hoch. (5), Tool. (10).

........................

Paquets de b on 10 exem-
pluires avee 1o méme bande
saud une deoxbime bande &
I"adrease du Diroctenr du Ser-
vioe de santé du pert désignd
ei-canine.

Liste annexde ; Erem-

aire , avee le mol Eowases,
T'adresse du Directeur des

périodiques.

an

LISTE DES PERIODIQUES

DEBRE.

== - - - R L

FCHANGES

AVEC LES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE,

. Anales de Sanidad militar, Buenss-Ayres, Hospital militar,

. Anales del Departamento nacicnal de Higiena, Buenos-Ayres.

. Annales antialcooliques , Paris-6°, rue da Condé, 11,

. Annales d'hygidne et de méd. coloniales, Paris-8", place de 1'0déon, 8.
. Annales d'hygidne publique, Paris-f", rue Hautefeuille) 1q.

. Annales de Plnstitut Pastenr, Paris-6°, boulevard Saint-Germain, 120.
. Aunnali di medicina navale, Home, Ministero della Marina,

. Arehiv fiir Schiff- und Tropen-Hygiene, Leipzig, Bohmerstr., g.

. Archives générales de médecine, Paris-6', rue Serpente, 28,

. Archives de médecine et de ph. militaires, Paris-6, r. Vaugirard, 75.
. Archives de parssitologic, Paris-6, ros Antoine-Dubois, 4.

. Archives de thérapeutique, Paris-g°, rue Mogador, ag.

. Archivio italiano di otologia, Tirin, via ' Cernaia, jo.

. Archives de Asistencia 4 Infancia, Rio-de-Janeira, r. Hospicio, 138,
Bulletin de I'Académie de médecine, Paris-6°, b* Saint-Germain, 120,

Bulletin de 'Aeadémie royale de médecine de Belgique, Bruselles.
Bulletin de 1"Inatitut Pasteur, Paris-G6°, boulevard Saint-Germain, 1a0.
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5,

53,
bA,
6,
56,
7.
58,

al,
fif).
fi1.
fia,

POUR L'ANNEE 1905, 155

. Bulletin médical, Paris-6°, rue Jacob, q.

. Bulletin médieal de Québec, Quebee, rue Saint-Louis, 51.

20. Bulletin de la Société d'anthropologie, Paris-6°,b" 8'-Germain, 190.
. Bulletin de la Société de sec. aux blessés m™, Paris-8°, r, Matignon,, 14,
2, Bullelin de la Société des études col'" el m™*, Paris-8", r. de ['Arcade, 16,
- Bulletin mensuel de statistiqne municipale, Buenos-Ayres,

. Bulletin géndral de (hérapeutique, Paris-6°, place de 'Odéon, 8,

3. Bulletin de 'Union des femmes de France, Paris-g°, ch. d"Antin, ag.
. Caducée, Paris-6°, rue Jacoh, g.

. Comples rendus des séances de I'Académic des seiences, Paris.

. Coneours médical, Paris-10°, rue de Dunkerque, a3,

20,
0.
al.
a2,
33,
a4,
33,
3.
7.
a8,
a0,
A,
41,
42,
A3,
Af,
&5,
A6,
- Journal of the Association of Military Surgeons, Carlisle, Pensylvania.
A8,
49,
5,
al,

Cosmos, Paris-&°, rue Bayard, b.

Deutsche Militararstliche Zeitschrift, Berlin, Kochstrasse, 68.

Echo médical des Cévennes, Nimes, rue de France, 17.

Eeho médical du Nord, Lille, boulevard de la Liberté, a8, A
Feuille des jeunes naturalistes, Paris-8°, rue Pierre-Charron, 35,
Feuille de renseignements , Office colonial, Paris-1*', galerie d’Orléans,
Gazotle des paux, Paris-67, rue Mazarine, Go.

Gazelte hebdomadaive des sciences médicales, Bordsousr.

Gazelte des hopitaux, Paris-6°, rue Saint-André-des-Arls, hg.

Gazette médicale de Paris, Paria-5°, boulevard Seint-Germain, gd.
Gazetle médicale de Strasbourg, Strasbourg, quai Saint-Nicolas,
Giornale medico del Regio Exercito, Rome, Ministero della Guerra,
Giornale della R. Accademia di Medicina di Torino, Turin.
Giornale della Reale Societh ltaliana d'lgiene, Milan, via 5. Paclo, 10.
Grice médicale ol larpien Hpdodos, Syra (Gréce),

Gynécologie, Paris-6°, place de I'Odéon, 8.

Homme préhistorique, Paris-67, rue des Saints-Péres, 15,

Janus, Utrecht, Buys Ballotstraat, 3o (Paris, place de I'Odéon, B).

Journal des connsissances médicales, Paris, place Vendbme, 12,
Journal d'hygitne, Paris-&, avenue de Wagram, 79.

Journal des maladies culandes el syph., Paris-8°, rue de Lishonne, 11.
Journal de nédecine et de chir. pratiques, Paris-67, rue de Nesle, &,
Journal médical de Bruxelles, Bruzelles, roe d'Arlon, 73.

Journal des praticiens, Paris-7°, boulevard des lavalides, 38,

Journal of the Royal Army Med. Corps, Londres, S, W, Vicloria sl., 68.
Journal deg seiences médicales de Lille, Lille, rae du Port, 56.
Journal of Tropical Medicine, Londres, W, Great Titchfield st. ,83-8g.
Lancet, Londres, Strand, f4a3.

Journal Lepra, Leipziy, Bossplatz, 17.

Marine-Bundschau, Rerlin, Kochstrasse, 68-71.

Médecine moderne, Parie-5°, boulevard Saint-Germain, 106.
Médecine scientifique,, Paria-5°, roe de Buci, 14,

Medical Magazine, Londres, E. C., King William slrest, 6a.
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REPARTITION DES ARCHIVES DE MEDECINE NAVALE.

Medical Review, Londres, E. C., Finsbury Pavement, 66,
Mois médico-chirurgical, Part-5°, rue Haulefeuille, 19.
Moniteur de la Flotte, Paris-g°, rue de Douvai, 11,
Nowveaus remédes, Paria-67, place de 'Odden,, 8.

. Pédiatrie pratique, Lille, boulevard de la Liberté, 153,

. Préservation antituberculeuse, Paris-g°, rue Lafayelle, 33.

. Presse médicale, Paris-6", rae Racine, 3.

. Progrés médical, Paris-5°, rue des Carmes, 11,

. Quinzaine coloniale, Paris-g", rue de la Chaupsée-d'Antin, &b.

. Bevista medica de S. Paulo, Samt-Panl (Brésil), roa Direita, 15.
. Revista de Musen Paulista, Saint-Paul {Brésil).

. Revisla de Sanidad Militar, Madrid, plaza de Santa Bdrbara, 7.

Revue de Pintendanee, Pais, boulevard des Invalides, 8.

. Revne du Cercle militaire, Paris-7°, rue de Bellechosse, 37.

. Revue générale d'ophlalmologie, Lyon, moniée de la Boucle, 55.

. Revue d'hygitne, Paris-6°, boulevard Saint-Germain, 130,

. Revue internationale de méd. et de chir., Paris-8°, rue S'-Lazare, 65.
. Revue maritime, Pars-6°, rue Dauphine, 3o.

Revue médicale de I'Afrique du Nord, Alger, rue Colbert, 6.

. Revue mod.de méd. et de chir., Paris-6°, rue de I'E.-de-Médecine, a5.
. Revue de psychiatrie, Paris-6°, place de I'Odéen, 8,

Revue scientifique, Paris-6°, roe d'Assas, bo,

. Revue des troupes coloniales, Paris-6°, rue Danton, 10,

. Semaine médicale, Paris-5°, rue de |'Abhé-da-i"|tpée. 18.

. Supplément médical 4 la Revue maritime russe , Saint-Pétersbourg.

. Tidskrift ¢ Militar Halsovard , Steckholm.

. Toilers of the Deep, Londres, E. C., Queen Virtoria street, 181-
. Tribune médicale, Paris-6°, rue de Rennes, 71,

Union médicale du Canada, Moniréal, rue Sainl-Denis, 180.
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FEVRIER 1905,
DEPECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINE.

MUTATIONS.

1" féveier, — M. le médecin principal Micwes (F.-5.), du port de Lorient, dé-
signé pour faire partie de I'état-major général du contre-amiral Campion, nommé
i epmmandement dune division de Peseadre de la Méditerrannée , ne sera des-
ling & la Marseillaise que le a3 féveier prochain, an liea du 15,

Par déeret du 3o janvier 1go%, MM, les médecing principang de la Marine an
retraite Amoumernn (H.-X-E.), Joaes-Lareemikee (L-M.-P.), ont éé nommés
iu grade de mddecin principal danse la pdserve de armée de wer; ils sont altachés

o e pramier au port de Toulon, le second au port de Rochefort.

M. 1o médecin principal de réserve Bowms (L.-V.-P.), du porl de Toulen, est
rayé, sur sa demande, du eadrve des officiers de réserve de larméa de mer (art. g
du déeret du 20 juillet 18g7).

a féveier. — M. lo médeein de 1™ eclasse Lateewasnt (H-L.-B.), do port de
Brest, est désigné pour embarquer sur le Fautour (station de Constantinople), en
remplacement de M. la D" Rowax, qui terminera le 8 mars prochain la péricde
riplementaire d'embarquement. M. Lallemant rejoindra sa destination par le pa-
quebot partant de Marseille le 2 mars prochain.

3 fivrier. — Par décrel du 1= février 1905, ont 616 nommeés dans le Corps de
santé dela Marine, pour compter du 1™ février 190d :

Au grade de médecin de 3° classe :

MM. Brior (V-l), Deemnc (P-L-J-K.), Gmaon (J.-D.-F.), Conoiiece
(A-1.-M.), éldves du Service de santé de 1a Marine, recus docteurs en médecine.

M. le médecin de 9° classe Le Feuvesow (B-C-A-J.), du port de Brest, est
désigné pour aller servir & la prévité de Iile de Sein (emploi vacant).

Par décision da a féveier 1gob, la Ministre de 1a Marine a décerné un ifmoi-
fnage officiel de satisfaction aux matelots de 1™ classe inflrmiers Amman (J-M.) el
Acpny (1. M.), embarqgués sur le Pascal, en réeompense du dévenement dont ils
ont fait preuve le 6 novembre 1gok: se sonl portés au secours d'un officier ma-
tinjer frappé d'asphyxie dansls compartiment de la cale & vin du Pascal,

4 fivrier, — M. lo médecin de 17 closse Apmiee pe s Coue (E-M.F.), du
port do Toulon, est désigné pour faire partie, en qualité de médecin de division, de
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P'dtat-major de M. 1o eapitaine de veissean Hautefouille, appelé au commandement
da la division navale da Pacifique. M. Abeille de la Colle embarquera sur le Ca-
final, 1o 15 février courant, dats de entrée en armement de co eroiseur.

b février. — M. le médecin da 1™ classa Graon (J.-1.), du port de Cherbourg,
eat désigné pour aller remplic los fonetions de médecin résidant a I'hipital mari-
time de Saint-Mandrier, en remplacemgent de M. le D' Avraic, qui lerminera e
ao février courant denx années de présenes dans ee poste sédentaire, el qui ser-
vira temporairemen| & Toulon en attendant une destination a la mer.

Par décision présidentielle du 3 féveier 1god, lo démission de son grade of-
ferte par M. Lono (H.-A-M.), médeein do 9* closse de la Marine, dst sceaptie.

8 fivrier. — Par déeret du 6 féveier 1gob, ont éué promus dans le Corps de
sanld de la Marine :

Au grade de médecin principal : 2
1 tour (anciennetd):

.H. Lacannine (A.-A. ), médecin de 1™ clagse, op remplacemont de M. Vergos ,

relraibé ; 3
Au grade de médecin de 1™ elasse :
3 tour (choix) :

M. Cammac (L.-B.), médecin de a* classe, en remplacement de M. Lacarriiro,

prowmu § '
1" tour (ancienneld) :

M. BReanapwr (1.-E.~J. ), médecin de 2* classe, en complément de cadre;
4" tour (anclanneta) :
M. Boox (G.), médecin de a* classe, en complément da cadre.
Par déeret du 6 février 1gob. ont &6 nowmds, daus le Corps de santd de la
Marinas, pour compler du 1* février 1go5 :
I Au grade de médocin do 3° classs ;

MM. Depn (L-A-E. ), Sorpan (J-M. ), Lossovass | L.-E.-R-AAl. I,K&GI{P-J F. )
Sumna pE Satara | G.-E.), éléves du Serviee de santé de la Marine, recus docleurs
an médecina,

Par déeret du 6 féveior 1905, M. Lono (H.-A-M.), médecin de 2° classe de |a

Marine démissionnaire, a élé nommé nu grade de médecin de 2° classe de ré-

serve, pour compter du 10 ﬂ&nur 1gob. Cet oflicier du Corps de santé est affectd
au port de Toulon.

g février. — M. lo médecin de 2° classe Devoun (A.-M.), du port de Rochefort,
esl disigné pour embarquer dans les délais riglementaires sur lo Calddonien (an-
nexe de P'éeole dea canoumage), & Toulen, en remplacement de M. lo D* M-
YAQUE , qui a oblemu un eongé de eonvalescence.

M. le médecin de 2° classe Bosqoer (1.-A-L.), du port de Toulon, est désigné
pour embarquar suriaioqfrur {#tation locale de la Guyane), en remplacement do
M. la D" Lassgang, qui terminera lo s mars prochain la périede réglementaire
d'embarquament, M. Busquet rejoindra sa destination par }e paquebot plrblll de
Saint-Nazairs la g mars prochain.
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MM. les D™ Rpamacir, embargué sur le Bremnue, ot Rovx, ambargqué sur la
Janrdguiberry, promus au grade de mbdeein de 1™ elasse, sont appelés & servir au
port do Cherbourg , qu'ils devront rallier dans les déluis réglementaires,

M. s D° Cawwan, promu au grade de médeein de 1 classa, est maintenu dang
ses fonctions d'oflicier snrveillant & 'deole du Servies do santéd de la Morine & Bor-
daanx.

10 féiveior. — M. le médecin de 1™ classe Boniws (W.-M.), du port de Bresi,
el désigné pour embarquar sur le Condor, détaché en Créte, on remplacement da
M. la D° Lasstryes, qui terminera le 6 mars prochain la péricde réglomentaire
d'embarquement. M. Boriug rejoindra sa destination par le paquebst parfant de
Marseille le 11 mars 1god,

11 [evrier. — M. lo médecin de 1™ elasso Aunar (E.-E.-M.-N.), da port de
Rochofort, est désigné pour embarquer, le a6 février conrant, sur la +™ fottille
de torpilleurs de I'Ocdan, en remplacement de'M.la D" Rexaour, arrivé an terme de
In période réglementaire d'embarquement.

M. ls médecin de 2° classe Vanswoe (G-L.-1.-M.), du port de Lorient, actuelle-
ment en serviee & Toulon, est désigné pour embarquer immédiatement sur le Brennus
[division de réserve de leseadre de la Méditerranée), en remplacoment de M. le
D" Ressaovr, promu médecin de 1™ classe.

M. 1o médecin de 1™ classe Luconmm (J-L.-D.), du pert de Toulon, est dé-
signé pour aller servir & Lorient [tmla des apprentis ouvriers méeaniciens), en
remplocement da M. Lacanaise, promn ‘médecin prineipal (§ 3 de l'article ag de
Parrété ministériel du 15 avril 48gg ).

13 fivrier. — M. le médecin de 1™ elasse Anprak ok w4 Cour (E.-M.-F.), du
port de Tonlon, désigné pour embarquer sur le Catinat, devra étee rendu & Lo-
rient lo 1" mars prochain, au lien du 15 féveier courant, dale fixée précédem-
ment.

1h février. — MM. les mddocins do 1™ elasse Viwcwwr (1.-B.), duo porl de Brest,
dégigné poar le ['Assas (1. €. du 5 janvier 1goB) et Rovx (G.), da port de Cher-
bourg . sont autorisés i permuter pour convenances personnelles. En conséquence,
M. le D" Roux pejoindra sa destination par le paquebot pariant de Marseills, le 6
mars prochain, et M. le D" Vincent ira continuer ses services au port de Cherboury.

15 fhvrier. — Par décision ministérislle du 12 février 1905, M. le médecin do
1" elasse Avrmie (C.-Co-A-M.) a 86 nommé pour eing 0ns, Aprés coneours, i
Temploi da professeur de sbméiologie chirurgicals é PEcole annexe de mbdecine na-
vale de Toulon, .

10 février, — M. le médecin de 1™ classe Deragssing (J.-J.-E-L.), du port de
Lorient , primitivement désigné pour Ja Manche, embarquera le 15 mars prochain
sur 1o eroiseur lo Lovodsior, qui doil entrer i colte date en armement & Lorient,
Pour (sire partie de la division navale de Terre-Neuve ot d'Islande.

M. le médecin principal de réserve NéoivLe (C.-).), du port de Brest, est
tayd, sur sa demande, des cadres des officiers de réserve de l'armée de mer
[art. g du décret du 6 juillet 1897).

18 février. — M. le médecin de 1™ classa Heasisorz (M-F-E.-M.), du port de
Taulon, est désigné pour embarquer, lo 5 mars prochain, sur Iz Galildse (escadre
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de la Méditerranée ), en romplacement de M. le D* Ponsg, qui terminera & celle
date la piriode réglementaire de service 4 la mer.

Par décision ministérielle du 16 fvrier 191]5 M. le médecin de 2" classe Ga-
curr (1.-P.), du port de Rochefort, a été nemmé, aprés concoars, i Pemploi de
prosectear d'anatomie a PEeola anneva de médecine navale de ce port, en rem-
planuneut de M. le D' Beuier, promu. M. Gachet prendra ses fonctions le

= avril 1gob.

ai fivrior. — M. le médecin de 17° classe Reomavnr (J.-E.), du port de Tou-
lon, qui avait été désigné ponr aller eontinner ses serviess au port de Cherbourg
{J. 0. dua ¢ février 190d ), est maintenu en service an port de Toulen.

MM. les médacing de 1™ elasse Frézoves (J-E-L), résidant i I]:ulpihi mari-
time de Toulon, et Leceiest (J.-L.}, da pert de Toulon, appelé i servir & I'Ecole
des apprentis mécanieiens da Lorient (J. 0, du 11 fvrier 19ob), sont autorisés
i permuter pour convenances personneliles.

ag feveier. — MM, les médescins prinr.iplﬂ.‘l Garnan {J.=J.=C-F.-K.=J. ]1 du
port de Toulon, et Bunsowais (J.-B.}, du port de Cherbourg, sont autorisds o per-
muter de rang sur la liste d'embarquement.

ah février. — MM. les médecins de 1™ classe Avour, do port de Rochefort,
désigné pour la 1™ flottille des torpilleurs de 1'Océan, ot Laucgsant, du port do
Brest, désigné pour embarquer sur le Vawtour, & Constantinople, sont aulorisés i
permuler d'embarquement pour convenances personnelles. En  conséquence,
M. le I Andiat rejoindra lo Fautowr par le paquebot partanl de Marseille le
16 mars prochain,

2l [vrier. — M. le médecin de 1™ classe Tmcane (P.-M.-A-F.), du port de
Lorient, qui a sollicité son admission 4 la retraite du jour ob il réunira les 25 ans
de services exigés, est distrait de la liste d'embarquement (art. 3, § 6 de l'arrdté
du 15 avril 18gg).

a8 février. — M. le médecin de 1 classe Locas (1.-A.-M.). du port de Brest,
eal disigné pour embarquer 1o a8 mars 19od, en qualité de médeein de division,
sur le croiseur Chasseloup-Laubat, qui entrera i cotte date en armement & Cher-
bourg pour faire partie de la division navale de Terre-Neave et d'lslande.

Par décision présidentielle en date du 28 février 1gob, M. Duosts {G-M.-E.),
médecin an ehef de 1™ classe de la Marine, a été admis & faire valoir ses droits
@ In retraite, a titre d'ancienneté de services et par applieation de la mesure sur
lu limita d'dge, pour compler du 11 mai 1gob.

Par décision ministérielle du 28 février 1gob, un tdmoignage offciel de satisfuc-
tion a &lé accordd 4 M. le médecin de 2° classe Doviei (A.-J.-I.), du porl de
Toulon, pour le side el le dévousment dont il a fait preave comme médecin-major
de I'dleyon, pendant sa eampagne de 1903-1904 dans la station locale du Conge

frangais.

Iwpriuemiz wamiowsre. — Février 1905,
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PREMIENS SECOERS AUX BLESSES
DANS' UN COMPAT MARITIME,

par ID;‘ U.Bﬁd Cropper WISE,
Rl
MEDECIN l]lhm“ LA MARINE DES ETATS-UNIS I"].

Dans les Archives de médecine navale (juillet 1904), le D" Fox-
1y, médecin en chel, nous a donné une description eom-
pléte de ce qu'il appelle Thdpital de combat, installé a bord
ilu navire russe Cesarewitch, cuirassé d'escadre, construil aux
Forges et chanliers de la Seyne el achevé en juin 1903,

On pent dire de cet hdpital qu'il constitue probablement
laménagement permanent le plus complet pour les blessés qui
ait jamais été utilisé i terre ou & bord, et son installation sur
un navire de guerre donne la plus haute idée de I'humanité
¢l des progrés de la Marine russe.

{V'esl un regret pour nons de ne pouvoir nous étendre lon-
guement sur le travail du D* Fontan, mais nous demandons &
présenter quelques mots relativement & ce mémoire.

En comparant les installations de la Marine francaise 4 celles
de la Marine russe, le D* Fontan s'exprime ainsi : ~Plus la
science exige de lumiére, d'espace, d'ean stérilisée, d'appareils
de confiance pour les soins des blessés, plus la construction
de nos formidables engins cuirassés traite comme quantité
négligeable cette partic du programme naval et humain qui
sappelle lorganisation du service de santé pendant le combat.» 11
#joute : w1l se peut que les meédecins soient empéehds de se
rendre utiles pendant le combal, mais on doil leur en préparer
les moyens et, si la torpille ou l'obus les fait engloutir sans
services rendus, ils auront péri en faisant leur devoir.»

M Nous croyons que nous lecteurs ont grand intérdt & connaftre 'opinion
des médecins des Marines étrangives sur la question du service de santé &
en lemps de guerree; nous sommes heureux de leur présenter i co
Sujet la traduction de importante étude publide par le DT Wise dans
le numéro de mars 1god du Jowrnal of the Assoeiation of military surgeons
of the [lnited States. N. D. L. 1.

anch, D Mip, Nav. — Mars 1905, LEXXXII — 11
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Examinant rapidement hopital-avant, qui oceupe toute la
longueur du navire, nous voyons qu'il comprend : 1 dix cou-
chetles dans un espace clair el sans encombrement; 2 une
sitlle e bain avee l\-‘nlervclmiel,; 3 une chambre pour conla-
gieux, avee deux lits, une cabine de bain et une étuve & désin-
fection; A° une salle de visite avec un lit pour les examens,
une table i pansements, une lable-burean, un lavabo & ecan
chaude et cau [roide, un stérilisateur a vapeur pour les instru-
ments et les linges de pansements; 5° une pharmacie ou-
vrant sur la salle de visite ou d'examen,

On a pris en considération toul ce qui pouvait élre utile;
chaque chose a é1¢ installée d'une manicre pralique et scienti-
lique, mais toul ce que nous venons de menlionner sapplique
& Phopital pour les malades de I'égquipage en temps ordinaire.
Ce que le D" Fontan appelle hipital de combat est situé a Farriere,
entre deux ponts cuirassés el une muraille cuirassée; le sol el
les parois sont revétus 'un enduil spéeial empéchant l'excis
de chaleur. Des lampes @ huile peuvent remplacer, en cas
d'aceident, P'éclairage électrique. Lhopital est pourvu de tons
les perfectionnements modernes nécessaires pour la grande
chirurgie. Le superbe cuirassé Cesarewiteh, terminé & la Seyne
en juin 1god, devail, avant qu'une année fit écoulée, donner
toute la mesure de ses qualités de combat el des ressources de
son service de santé. N'est-il pas vraimenl triste el singulier
que P'on soit si pew fixé sur le nombre et sur le sort des blessés
de ce biliment? Nous n'avons guere plus de détails maintenant
avec nos lignes de télégraphe et de téléphone répandues
partout, que nous n'en avions avant Temploi si général de ces
woyens d'information en temps de guerre. Ainsi nous n'avons
eu qu'un rapport sommaive du grand combat naval qui a suivi
la sortie de la Qolte russe de Port-Arthuor, le 10 aodt derniers
il serait d'un grand intérét de connaltre les circonstances et
les résultats de cetl engagement. Le combal eommencga Vapris
midi de bonne heure et se prolongea jusqu'a ee que I'obseurité
permit & la fotle russe de s'échapper. La distance entre le3
forces ennemies varia de cing & huit milles; le nombre de?
tuds et des blessés & bord du Cesaremiteh est évalué & 25 p. 100
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proportion considérable, sans doule, mais cependant inférvieure
i celle quion avail privie. Un caractive particalier de ee com-
bat fut la distance deos f{orces nppnm‘!ua, loes .hlpuuniu ayanl
«'ll|u|:ll'~ f'1|||';-s celle lurli:]uu, pour eviler les ullnqu{rs i i‘(Epu—
ron, el c'esl i ce fail quon doil altribuer la proportion rela-
livement faible des tuds et des hlessds,

Dans lengagement au large de Tsu-Shima, le 14 aodl,
Loules les circonstances furent les mémes que celles du 10 aoill.
Le combat eut lien & longue distance et la proportion des tuds
el des blessés est lixée & 2b p. 100 par lamiral Jessen, du
croiseur Gromobol,

Vapres Uopinion des evitiques navals, si le combat & gramde
distance devient un principe admis en lactique, les gros
canons deveont élre placés beaucoup plus haul que mainte-
nanl, el, ce qui est d'un plus grand intérél pour le médecin,
ln proportion de 25 p. 100 de tués ou blessés représentera
bien, & notreavis, la moyenne pour laquelle un service de santé
bien aménagé doit étre en mesure de donner les plus uliles
secours. Nous allendons avec impalicnee un rapport du Ce-
surewitch, si bien installé pour les blessés, alin de savoir com-
ment ils ont été (ransportés sur un navire pourva de la
pouttiere Auffret et d'un chemin de fer arrivant i Fhopital, afin
de connaitre aussi la nature des blessures, la mortalité du ser-
vice de sanlé pendant le combal el les secours que ce serviee
a ¢ié capable de donner.

Apris avoir fait cette allusion aux événements du jour,
arrivons au sujet indiqué dans le litre de cel article: ~ Pre-
miers secours anx blessés dans un combat maritime, »

Si nous lenons comple des dilférences si grandes d'epinions
parmi les auteurs qui ont éeril sur ee sujel, notre conclusion
mévitable, cest que nous n'avons pas Pexpérience suflisante
des conditions de la guerre maritime moderne pour nous per-
meltre d'exposer des conclusions délinitives.

Nous n'avons pas l'inlention d’examiner en détail les pre-
miers secours aux blessés en général sur les navires de guerre,
car ees secours sont les émes parloul; nous nous proposons
seulement de diseuter, & ce sujet, (uelques-unes des princi-
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pales propositions gui sont presque enticrement spéciales au
service 4 bhord.

Il est heureux pour une semblable étude que des articles sur
la question, éerits par des ofliciers des Marines anglaise, fran-
caise et espagnole, présentant un grand intérdt, aient été
récemmént publiés; nous citerons entre autres : Ricuen pe
Fonces, médecin de 1™ elasse de la Marine francaise, Arehives
de médecine navale, novembre 1903; Don Juan Revonno, pre-
mier médecin de la flotte espagnole, 14° Congris international
de Madrid 1903, analysé dans le Journal of the dssociation of
wmilitary surgeons; D™ Philip Raxoars, Journal of the Royal United
Service Institution. Nous sommes enclin & penser que ces auteurs
parlent d'apres leur expérience et en leur nom seulement, ce qui esl
le eas pour 'auteur du présent mémoire,

Les questions importantes i envisager sont celles-ci :

1° Emplacements des postes de blessés;

2° Poste el devoirs des médecins pendant le combat;

d° Pansement d'urgence,

Itelativement au poste des blessés, Reooxno éeril =1l est
injustifiable de ne pas accorder sur les plans de construclion
des navires des places convenables pour les blessés. Si I'expé-
rience acluelle ne nous avail pas convainen de la néeessité
absolue de postes de blessés bien aménagés, nous doulerions
de cette nécessité en voyant la profonde indifférence avec
laquelle cette question est traitée par les ingénieurs des
constructions navales et les autres officiers.» Reponpo éla-
blit comme suit les conditions essentielles pour un poste de
blessds:

1° Il doit étre dans un endroit qu'on devrait appeler stra-
tégrique, de telle sorte que les blessés puissent y dtre amends
sang grande difficulté;

2" Il doit étre protégt contre le feu de I'ennemi;

3o 1l doit avoir des communications spéciales el direcles
avec le pont et les balteries,

Repoxno recommande deux postes de blessés, un & I'avant,
I'autre i I'arribre, bien que cette disposition oblige & diviser le
personnel et le matériel.
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Il estime que la place des médecins pendant le combat est
dans les postes des blessés, il soutient I'analogie entre le com-
bat sur terre et le combat sur mer. De méme que le serviee
de santé de armée se trouve en avant et en arritre, dans les
lignes de feu et dans les hdpitaux d'arritre-garde, il y a aussi
i bord de semblables lignes de secours aux blessés; elles doi-
vent éire systémalisées el perfectionnées.

Relativement au pansement individuel, cet officier dit : «11
est incontestablement trés utile dans les eombals sur terre,
mais il a comparativement peu de valeur dans un combat ma-
ritime, & cause de la gravité des blessures pour le pansement
desquelles les hommes n'auraient pas de connaissances sufli-
santes.» Rappelant sa période de serviee sur la fsla de Cuba,
fui arbora le pavillon de Tamiral Mentoyo dans la baie de
Manille, lorsque la Rena Christina ent é1é mise hors de combat,
Bevosvo ajoute : »Javais élabli un premier poste de blessés
dans la machine et un autre dans le faux pont et je les avais
pourvus tous deux abondamment de pansements préparés de
telle sorte gue je croyais lear emploi tris facile par n'importe
(ui, sans la moindre connaissance de la chirurgie; el quel fut
le résultat? Dans ces deux postes de seeours élaient des hommes
pour recevoir les blessés; ceux-ci présentirent heureusement
des lésions de nature & étre pansées avec grande [acilité; cepen-
dant personne ne les toucha jusqu'a ce qu'ils eussenl élé con-
duits & I'hépital du bord et que leur tour [t arrivé. »

Ricuen v Fonces, de la Marine francaise, parlant comme
médecin-major du croiseur Paseal, s'exprime ainsi : ¢ A bord
du Pascal, comme malheurensement & bord de bien des biti-
ments de notre flotte, ce service n'existe pas. Il n'y a pas de
postes de blessés & proprement parler, el il ne peut y en avoir,
faute de place sous le pont cuirassé et aussi & cause des trop
grandes dificultés d'accés. Mais, me dira-t-on, que deviennent
los blessés pendant le combat? lls seront mis & I'écart par leurs
tamarades de facon i ne pas géner le tir des piiees ni le pas-
sage des servanls; c'esl, & mon avis, tout ee que dans la réalité
il sera possible de [aire. »

En ce qui concerne le poste des médecins pendant le combat,
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voici opinion exprimée formellement par le D™ Ricaen ox
Fonaes @ # Le médecin el ses infirmiers se tiennenl sous le pont
cuirassé pendant le tir.s Le miédecin ne doit courir aucun
risque pendant le combat, mais se conserver intact pour pou-
voir remplir utilement, apris le combat, le role important
qui lui incombe & ce moment. Avec une égale énergie, le
D Ricuen ve Forces établit que les médecins seuls doivent
donner des secours aux blessés,

Le I Rasoare, de la Marine anglaise, exprime une opinion
nettement opposée & celle de see collegues francais et espa-
guol : = Pendant le combat les blessés doivent recevoir seule-
ment les premiers secours ef, dans ce but, des postes de
blessés seront établis partout o l'on (rouvera pour eax un
emplacement convenable,

v Le médecin et ses aides seront libres de se transporter par-
tout & bord, aussi rapidement qu'ils le pourront, et dans les
différentes sections du bitiment of leurs secours seraient le
plus urgents, comme par exemple dans un compartiment
blindé fracassé par un obus, » ;

Dans leur zile professionnel et leur dévouement humani-
taire, les médecing oublieraient facilement qu'un bitiment de
guerre est par destination une machine de combat, un instru-
ment de destruction et non pas de conservation ; c'est insline-
tivement que nous demandons toutes les concessions sans
regarder si, dans le cas ot elles seraient accordées, il n'en ré-
sulterait pas une diminution de la puissance militaire du bi-
liment.

Deux des auteurs que nous avons cités sont d'avis que les
posies de blessés doivent dtre prévus et installés quand le na-
vire est en construction ; ils sont d'accord pour demander que
ces postes soient invalnérables et d'acebs facile, quiil y en ail
ordinairement plus d'un & bord, communiquant directement
avee le pont et les batteries,

Sans crainte de contradieteur, on peul afirmer que i les
ingénieurs devaient accorder tout ce que nous demandons a cet
dgard, il 'y aurait pas d'opinion unanime pour établir ce qui
nous est nécessaire, et dans quel compartiment cette installa-
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tion doit étre placée. Repoxno nous raconte que pendant son
serviee sur 1'fsla de Cuba, & Manille, il avait installé un poste
de hlessés dans le chambre des machines, — sans doute, pen-
sons-nous, parce que cel endroil dtait protége par la enirasse
el les soutes & charbons, — mais comment cet emplacement
pouvait-il remplir les autres condilions essentielles & un poste
de blessés, en particulier la facilité d'accés?

Les échelles et panneanx faisant communiquer les ponls
sont d'une extréme importance pour le service des combat-
tants; — ils ne peuvent pas étre accaparés par le service de
santé. pour le passage des blessés, quelque désirable que
semble étre cette affectation. A Manille, nous avions des planches
¢paisses, posées de champ prés de panneaux convenables, pla-
eies & Peécart el mises au moment du besoin sur les cehelles,
et sur ces planches glissaient les brancards ou cadres amenant
los blessés en has.

{hn demanda au commandant du Baltimore. avant le combal
que nous avons eité, o il fallait établir des postes de blessés;
il répondit : e Placez-les ol vous pensez qu'ils seront le mieux,
leneg-vous & Pécarl des combattants antant que possible . tout
en reslanl aussi pres d'eux que vous pourrez.» Glest 1a 'empla-
cement dillieile & trouver : en dehors de endroit ol sont les
combattants et cependant [acilement accessible aux blessés. Et
'y a~t-il pas lieu de poser cette question capilale : ~Pourquoi
demanderions-nous celle concession d'un libre acces pour le
poste des blessés, si le service de santé doit y rester inactif
pendant le combat et si on n'a pas organisé le mode de
transport des blessés?» Apris le combat, les blessés prennent
naturellement le premier rang dans les préoceupations, et sont
places de maniére & avoir tont ce dont ils ont besoin,

Les auteurs francais el espagnol estiment qu'il est de la plus
haute importance que les médecins restent a Uabri pendant le
combal, =1l est matériellement impossible que le médecin quitte
son poste, parcoure le pont et aille dans les poinis ol des
hommes pourraient dtre blessés. Le médecin el ses infirmiers
se liennent sous le pont cuirassé¢ pendant le tir,» Les auteurs
francais el espagnol qui expriment ces conclusions sont d'ac-
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cord pour admettre que la vie du personnel du service de santé
est trop précieuse pour dire exposée pendant le combat, & cause
de T'immense responsabilité qui reposera sur lui aprés le
combat.

Nous avons la certitude qu'aueun médecin de la Marine amé-
ricaine ne scra ni entrainé ni influened par une telle opinion ;
nous eroyons plutdt que tout combat marilime est un risque
dont nous devons prendre notre part. Les soins de prudence
personnelle incombent & tous les ofliciers, mais placer le service
ds sanlé dans un local protége, alors que eeux qu'il est appelé
& secourir sont abandonnés et restent sans aide, c'est la néga-
tion méme de la raison d'existence de ce service de samlé.
Allons plus loin et voyons quel serait T'effet moral de cette
mesure. A ce sujel, nous sommes conduit & rappeler le con-
traste observé entre les deux armées combatlantes dans la der-
nitre guerre russo-turque. Les Russes avaient un service de
santé bien organisé, recueillant les blesséds, leur donnant tous
les soins nécessaires; de l'autre cdté, les braves soldats tures
tombaient, sachant qu'il n'y avait pas de médecins ou de ca-
marades pour leur porter secours, et qu'ils n'avaient rien &
attendre que du Deslin (Kesmet) el du Prophéte. Cette eircon-
stance ne pouvail que diminuer considérablement le pouvoir
effectif de l'armée turque. Que eeux qui demandent le confine-
ment du médecin pendant le combal maritime se rappellent
I'analogie enire 'armée et la marine, qu'ils se souviennent que
nous devons avoir aussi notre ligne de feu et notre base d'opé-
rations, Est-il établi que le service de santé de 'armée ne se
trouvera pas sur les lignes de feu? Sans doute une telle opinion
a €té récemment avancée par des médecins capables, mais
celte question est réglée conformément aux sentiments ex-
primés par Sexn : « Quand un soldat tombe frappé d'une balle
en accomplissant son devoir, ce n'est plus dés lors un combat-
tant et il a droit & la protection de 'humanité : aucune nation
ne peut lignorer.» Il est certain d'autre part que le combat
entre navires agissant isolément sera I'exception, et qu'un eombat
général sera la rigle dans Tavenir, de sorte que si le service
de santé subit les mémes pertes que dans la flotte espagnole
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@ Manille (le médecin-major du biliment amiral fut blessé
el le second médecin fut tud), les blessés n'auront pas besoin
longtemps de secours médieaux, comme on peut le prévoir
dans une pareille scéne de démoralisation, de défaite et de
ilésastre.

En ce qui concerne les premiers secours i donner aux blessés
pendant le combat, nous savons lous que la question a éi¢
diseutée récemment avee des arguments pour el conirve; pour
rejeter celle maniére de faire, il y a une liste formidable de
noms parmi lesquels nous trouvons ceux de Loxcwone el de
Benawany. Il y a cependant peu de doute que le relévement et
le transport des blessés en arriére de la ligne de feu doivent
dire la préoceupation principale des médecins militaires; Tin-
struction du soldat et du matelot pour donner les premiers
secours, les inlerventions temporaires el urgentes des médecins
sur le front de bataille ne peuvent cesser d'élre des principes
bien établis dans la médecine militaire. Pourrait-on en douter
apris la lecture de Pexpérience faite par Manrin dans I'Afrique
du Sud ? Ces principes s'appliquent avee une égale force aux
blessés dans les combats maritimes.

Renoxpo pense que dans un combat maritime les blessures
seront trop graves pour recevoir ulilement les secours d'un per-
sonnel non médical ; eependant 'auteur, dans le méme article,
nous apprend que les blessures qu'il eut & soigner dans ses
postes de blessds, an combat de Manille, élaient «faciles &
panser par leur nature mémes. Il n'est pas possible d’affirmer
que dansun combat naval les graves blessures seronl aussi nom-
breuses qu'on T'a dit; nous savons bien que les éclats de bois
Jouent alors un réle plus important que tout autre projeclile;
lorsque les hommes sont alteints par de grands fragmenls
d'obus, les bmilemen!ﬂ el mulilations sont si communs que la
mort est immédiate. A Manille, un obus ennemi frappa un coflve
plein de petites munitions sur le pont principal du Baltimore,
Il en résulta une explosion qui blessa neul hommes de équi-
page, mais la blessure la plus grave fut une fracture du tibia.
Dailleurs, si nous considérons les nombreuses particulariliés
du combat maritime, le service d'un corps de débarquement

page 171 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=171

170 PREMIERS SECOURS AUX BLESSES.

ou des embarcations, parlies importantes isolées du navire el
sans médecin, admetlrons-nous que ces hommes puissent igno-
rer les premiers secours? Dans les navires modernes, quelqm‘
alerte et actif que soit le médecin, il v aura une foule de points
oli il ne pourra se rendre; les Dlessés qui seront dans ecs
poinis, par exemple dans les hunes, ne doivent-ils pas con-
naitre et pouvoir employer les moyens de se secourir eux-
mimes?

Sur ce sujet, nous donnons notre préférence absolue aux
opinions de l'anteur anglais; nous ne pouvons pas croire qu'il
soit raisonnable d'insister pour avoir des postes de blessés in-
stallés définitivement sur les navires pendant leur construction,
alors que, & la mer ou pendant le combal, ces postes ne pour-
raient peut-étre pas fonctionner par suite d'empichements
imprévus el insurmontables,

Nous pensons que, dans tout combal naval prolongé, les
blessés seront en si grand nombre qu'ils ne pourront pas tous
recevoir les secours du médecin, et qu'ils doivent élre capables
de se secourir eux-mémes,

Ces médecins, comme les autres officiers, ne doivenl pas
s'exposer inutilement, mais il n'est pas possible d'admetire
que leur reclusion ou leur inactivité pendant le combat soien!
réclamées par les conditions de la guerre maritime moderne
ni jusliides par des considérations d’humanité [V,

0 fuand il a fait paraitre Vintéressant article que nous venons de -
duire, le D' Wise ne pouvail pas encorce connaitre le travail publié dans notr®
dernier numéro ( Arehives de médecine mavale, 1. LXXXIL, p. 81) sur el
Service de santé & bord en temps de guerres. Le DY Vicesce, midecin
principal de la Marine, auteur de celte élude irés documentée, dit nelle
ment (p, BA): ele suis de cenx qui croient que le médecin doit dire mobilt
el mobilisable & lout moment.» On voil que cetle opinion personneclle odd
diamétralement opposée & Popinion également personnelle du D" Rygnen o
Fonees. N. D, L. 1,
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LELECTRICITE MEDICALE
DANS LA MARINE,

par le Dr Albert TITI,
MEDRCIN DE 1™ CLASSE DE LL MARINE.

Une note parue derniévement dans les Archives de médecine
navale sur la mécanothérapie fait ressortir les avantages qu'on
pourrait en retirer pour les blessés de la Marine, dans un but
(hérapeutique en général, pour la réduction du temps d’hospi-
lalisation, et aussi afin de limiter an minimum possible le taux
el le nombre des retraites & alouer aux blessés de notre flott eel
des arsenaux.

(e sont la évidemment des considérations tris importantes,
et F'on se sent presque porté i préconiser tout de suite l'emploi
de la mécanothérapie dans la Marine.

Quoi qu'il en soit, il convient de mettre en quelque sorte en
paralitle & ee sujet et de rappeler les résultals que T'on oblient
actuellement ou que Ton peut obtenir dans eeux des hopitaux
de la Marine qui possedent un cabinel d'électrothérapie. La.
bénéficient de cette branche de la thérapeutique non seule-
ment les blessés, mais encore les fidvrenx et les cutanés,

Enfin I'électrothérapie enfraine i sa suile tonl un groupe de
moyens de recherche et de proeédés de guérison qui sont loin
d'dre & dédaigner,

Dans cette étude rapide, ce n'est pas un souhait qui sera
présenté, mais tout un ensemble de considérations et de
thoses courantes.

Le médecin chargé du cabinet d'électrothérapie & Phopital
maritime de Cherbourg a pu rester dans ces fonctions un peu
Plus longtemps que ses prédéeessenrs. Apris une période tou-
lours trop longue de titonnements, il croit dtre arrivé & con-
taftre ce qu'il peut obtenir des appareils, les cas i Lraiter, les

e G, RBoxain. Avchives de médecine navale, t. LXX XIl, F'-'-“lﬁ-
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applications a faire; mais avant de quitter le service qui lui?
été confid, il eroit utile et bon de consigner ici le fruit de ses
observations,

En particulier, il g'efforcera de développer celle pensée, i
savolr gue :

[’électrieité médicale, comprenant I'électrothérapie, la ra-
dioscopie et la radiographie, la radiothérapie, la galvanocaus-
tique thermique, ele., rend et rendra les plus grands services
dans la Marine, i condition que ces différentes branches, tou!
naturellement groupées, recoivent leur impulsion, leur direc-
lion, aulant que possible d'un personnel fixe.

Il faut bien le reconnaitre, avee nos embarquements qui
nous obligent, nous médecins de la Marine, & rompre souven!
avec le serviee hospitalier, nous sommes amenés & ne pas enlre-
prendre les travaux que nous aurions envie d'accomplir, & ne
pas nous perfectionner dans telle ou telle éiude; autrement
dit, et pour employer une expression imagée, nous ne rendons
jpras notre mazimum.

Ce n'est pas une critique de Pesprit qui est ici formulée:
c'est une simple constatation de la situation dans laquelle nous
nous trouvons,

Actuellement c'est surtout & Cherboury et & Lorient que
celte absence de fixilé se faitsentir; et ily a & craindre que cel
inconvénient ne se [asse senlir également un jour dans les
aulres ports,

Tout d'abord la supériorité de I'électrothérapie peut dire
établie par le grand nombre des affections traitées, dont il
est facile de voir la liste fort longue dans les ouvrages spi-
ciaux, el par les excellents résultats oblenus bien souvent plus
rapidement que par les autres procédés ou médications.

Si en-effet il est une thérapeutique capable de s'appliquer
aux blessés de la Marine, dans les atrophies musculaires, les
paralysies, les ankyloses des articulations, les rétractions
fibreuses, ete., c'est bien I'électrothdrapie. Pour s'en convainere,
il suflirait de parcourir le travail trés documenté et inldressant
paru dans la Revue de chirurgie en 19oh sur les impolences
fonetionnelles,
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Il est également, au moyen de I'électricité, nombre de trai-
tements des plus rationnels contre les affections chirurgicales :
angiomes, uleéres variqueux, polypes, lissures de I'anus, ré-
irécissements , inconlinences d'urine, bourdonnemenis ner-
veux, ele.; contre les affections médicales : rhumatisme, goutte,,
obésité, diabdle, dyspepsies, neurasithénies, ete.; conlre les
maladies de la peau : eczémas, aenés, pelades, ecthymas,
prqrihms , ele.

A nolre avis, on peut facilement arriver dans un hopital
maritime & traiter par P'électricité 3oo malades environ par
an (dans 3 & h,000 séances); mais pour oblenir ce résultat, il
faunt que le médecin chargé de I'électrothérapie n'ait pas & vi-
siter d'une facon constante un aulre service de salles.

[l opérerait alors dans les conditions suivantes : il irait, lout
au moins pendant un certain temps, el dans un bul d'entrai-
nement, recruter chaque jour dans telle ou telle salle, avee
Fagrément du médecin traitant, les malades susceplibles d'étre
électrisés, pour les grouper momentanément dans un service
spécial, sous sa compliéte direction.

Le procédé a pour but principalement de favoriser l'arrivée
répuliere des malades & électriser, et d'oblenir une certaine
variété dans les affections & soigner.

Des hommes qui passent dans un cabinet d'électrothérapie,
il y a prés d'un cinquibme qui, sans éire hospitalisés, peuvent
¥ #re envoyés par les médecins de l'arsenal, de la défense
mobile, ete., soit directement, soit aprés avoir subi un com-
mencement de traitement a Uhopital.

On voit I'économie qui déja résulte pour I'Etat de ce 8y~
tbme. Le seul soin qu'il y ait lieu de prendre, et il est impor-
lant, est de fixer d'une facon nette le nombre des séances sur
le bulletin des hommes ainsi autorisés A se faire électriser,
afin qu'un contrdle puisse étre exercé, et que les malades ne
puissent pas passer leur temps ailleurs qu'a I'hépital.

Le service spécial dont il est question un peu plus haut
tonsisle @ placer dans une salle voisine non seulement les
hommes atteints de maladies de la peau qui, pour la plupart,
Peavent 8lre soignés et gudris par I'électricité plus rapidement
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que par nombre de banmes el onguents, mais encore les di-
tachés des aulres salles,

Ceux-ei, avant daller aux eaux, a la réforme, a la pension,
LI l]lul.f}t ]Jlll]l' ne [}ill'i } ';]ilf'l!.", (lﬂ\'fﬂ.ilﬂ]}l ? filll]'l,!' I'lh:!li{;ﬂ'ij[llt'lﬂ
une cire :l‘él'n“lru!.‘lémpic.

Li le médecin, aprés avoir éludié les leuilles de clinique,
apris les avoir complétées dans le sens de I'électrothérapie,
nolerait les points de départ du trailement; il ferait, par la
recherche des différents syndromes, de I'électro-diagnostie et de
I'électro-pronostic (ee qui est d'un grand secours dans certaine
alfections pouvant créer des droits a la pension). 1l devien-
drail habile & déjouer les simulations.

Les autorisés (ceux qui ne sont pas hospilalisés) auraicut.
eux aussi, i défaul de fewilles de clinique, des fiches autre
menl importantes que celles qui sont constiluées sur un cahicr
d'enregistrement journalier,

Mais toul cela demande du temps el de la fixité dans ln
direction. De plus constiluer une spéciulité dans un hopital
maritime peut parvaitre un bien grand changement.

On peut donc admeltre jusqu'ici et sans efforts que 'élec-
trothérapie procure les mémes avantages que la mécanothi-
rapie, en faisant toutefois observer qu'elle permet, avec l¢
systeme des autorisations, la réduction du temps d’hospitaliza-
tion et le désencombrement des salles; el elle facilite la décou-
verte des simulations.

Rien n'empéche du reste que, dans ce service particulier.
la mécanothérapie ne conlinue a élre représentee (peul-éir
la plus fructueusement qu'aillenrs) sous ses formes les plus
modestes : massage, [rictions, gymnaslique raisonnée, mou-
vemenls communigués progressils, elc,

On sail toul Vavantage que Von retire, en médecine auss
bien qu'en chirurgie, de la pratique de la radioscopie et de Iy
radiographie. Aussi, dans les cing porls de guerre, ces deut
opérations se praliqueni-elles d'une fagon quotidienne et dan
des conditions trés suflisantes,

Dans cette partie du service geénéral, qui est d'ordinaire di-
rigée par d'auires camarades, le nombre des examens et de
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épreuves esl assez considérable. Le premier poinl importani
esl de savoir que la recherehe des ldsions osséuses, des corps
flrangers, des allections Lhoraciques el abdominales, peul s
laive dans lous nos |||3]11I4t1:1.

Toutelois il convient d'aller un peu plus loin et de recon-
maitee lavantage que possédent ceux de nos dlablissements qui
ont a leur disposition un cabinet d'électrothérapie judicicuse -
menl monté : ils peavenl se liveer o la radioscopie el & la ra-
diographie par lintermédiaire de Tappareil statique et par
eelut de la grosse bobine d'induction en usage pour la produc-
tion des courants de haule fréquence.

Ce détail (de pouvoir oblenir des rayons X non seulement
au cabinet de radiographie, mais encore dans celui de I'élee-
tolthérapie) n'est pas a dédaigner dans Péventualité d'une
fuerre, ol les blessés constilueront un véritable déhilé devant
nos appareils,

Dailleurs, méme en temps ordinaive, la radioscopie seule
||||Il|.p I":I.ln'l‘. |r|'h|il|l.lé&., en “]éilﬂi'-lllll‘. COmne en lfllil'lii'ﬂllt'., d‘uli{'.
lagon si courante qu'elle devrait se faive dans les denx cabinels:
iei pour la médecine, i pour la chirurgic.

En particulier les nouveaux arrivés au service, ayanl des
sommels suspecls, devraient végulitrement, avant d'étre admis,
subir un examen radioscopique, qui entrainerait bien des ren-
Vois,

Il suffirait naturellement, pour obtenir ces résullats, d'avoir
aussi au cabinet d'¢lectrothérapie les accessoires nécessaires :
lubes de Crookes, spintermélre, éeran radioscopique, ete.,
ot 1e prix total est infiniment plus modique que eelui d'une
grosse hobine.

Enlin possédant un matériel complet pour la radiographie,
pouvant éladier et suivre les travaux qui se publient ou se fonl
sur une autre branche de U'électricilé médicale, nons sommes
lout nalurellemenl amends a faire de la radiothérapie. Pour
tela ancune dépense supplémentaire n'est exigée.

D'autre part la science nouws a_ sullisamment facilité la be-
sogne, par la voix des Béclere el des Sabouraud. Nous n’avons
plis i eraindre de produire, toujours et quand méme, ainsi
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que cela arrivail dans les premiers temps de Papplication des
rayons Reentgen aux malades, de dangereuses radiodermiltes.
Nos teigneux, de ce fait, ne seront plus i réformer.

I existe dans tous nos hdpitaux un ensemble de petits ap-
pareils ayant leur utilité el séjournant, en temps ordinaire,
dans I'arsenal de chirurgie. Nous faisons allusion aux appa-
reils voltafaradiques portatifs de Gaiffe, a celui de Trouvé pour
la recherche des balles, aux photophores varids destinés a
léclairage des cavilds, aux instruments de la galvanoeauslique
thermique. Ne serait-il pas plus logique de les placer tous an
cabinel d'électrothérapie?

Ce n'est certes pas l'idée d'augmenter les atiributions du
médecin chargé de T'électrothérapie qui nous pousse & parler
ainsi, mais bien le désir de réaliser une chose pratique, Le
médecin traitant qui aura recours a 'électricilé sous une quel-
conque de ses formes trouvera simple de s'adresser & ce ca-
binet ot tous les moyens de recherche, entretenus par qui de
droit, seronl immédiatement mis & sa disposition.

Quant & la photothérapie et a la thermothérapie, 8'il en est
ici question, ce n'est pas tant pour en réclamer les applications
dans nos hdpitaux, applications qui restent pour le moment
trés limilées, que pour montrer celte chaine ininterrompue de
moyens de thérapeutique empruntés aux différentes formes
de I'électricité, que pour montrer que les premitres dépenses
faites pour installations d'appareils électriques ne peuvent dtre
renouvelées ni méme approchées par lachat des quelques ac-
cessoires que nécessiteront bientdt les perfeclionnements ap-
portés par la science.

Etant donné l'imporlance que nous attribuons au rdle que
doit jouer I'électricité médieale dans la Marine, nous déclarons
pour notre part ne pas comprendre I'absence de cabinet d'élec-
trothérapie dans un quelconque de nos hipitaux. La chose nous
parait absolument indispensable.

Ge qu'il faul, cest I'agent thérapeutique mis méthodigque-
ment et régulierement & la portée des malades et des blessés,
sous une direction un peu fixe, au plus grand bénéfice de leur
santé ot des intéréts de I'Etal.
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A Toulon, & Saint-Mandrier, oli 'arrivée des hlessés est eon-
sidérable dis qu'il existe une expédition lointaine un peu im-
portante, i plus forte raison en temps de guerre, on devrait se
hiter. L'hépital maritime de Bizerte aura cerlaimement une
installation compléte d'électricité médicale.

Mais alors, le jour of une décision sera prise, et elle est
fatale, qu'on se garde bien de subir ce que nous appellerons
Vinfluence des locaur, et de placer dans diverses parties de I'éta-
blissement ce qui, au contraire, devrait étre tout naturellement
groupé.

Au risque de passer pour dire méticulenx, disons en
quelques mots les dispositions essentielles qui doivent toujours
‘tre prises dans l'installation d'un cabinet d'électrothérapie
complet, possédant par conséquent un appareil stalique et une
grosse bobine. Ces deux appareils sont disposés de manibre i
éire utilisés pour la franklinisation et les courants de haute
fréquence d’abord, mais aussi pour la radioscopie et la radio-
thérapie. Autour d'eux obscurité doit pouveir s'effectuer com-
plétement et commodément,

En plagant dans ce cabinet le petit matériel, dont il a été
question plus haut, utilisé pour la galvanocaustique ther-
mique, I'éclairage électrique des cavités, ete., on le transforme
tout naturellement en cabinet &'électricité médicale.

8l n'y a pas de locaux disponibles, qu'on n'hésite pas &
édifier une construction légire et modeste, un pavillon en

_bois, ol tout sera centralisé, depuis la dynamo et les aceumu-
lateurs jusqu'au matériel d'électrisation et de radiothérapie.

Il est d’autre part indispensable qu'il y ait des fils de com-
munication entre le cabinet d'électricité et les salles d'opéra-
tions de I'hopital, afin de permettre aux chirurgiens de réaliser
non seulement I'éclairage géndral, mais encore application des
différentes formes de 1'électricité, comme, par exemple, dans
le lavement électrique, la destruction des polypes, ete.

Agir autrement pour l'installation de futurs cabinels d'élec-
tricité serait inutilement multiplier les dépenses et les difli-
culiés,

Il est une considération trés sérieuse qu'il n'est pas possibie

ikcw, pE wEn. Nav. — Mars 1 gob. LXXXI — 1a

page 179 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=179

bt R A Bl b Sl S T i R 7 L ?"!‘Zi';"ﬂ

178 TITIL.

de laisser de coté, c'est l'installation forcde, dans un avenir
plutét rapproché, de la radioscopie, de la radiographie et de
I'électrothérapie & bord des bdtiments-transports et des na-
vires hipitaux en lemps de guerre,

En outre, sar les navires des diverses compagnies mari-
times,, ou armés par les sociélés de la Groix-Rouge ou de secours
aux blessés, il y aura certainement un cabinet d'électrieité
médicale. Les Japonais et les Russes ne nous ontils pas donnd
l'exemple?

Déjh, dans l'eseadre de la Méditerranée et prochainement
dans celle du Nord, des dispositions sont prises pour donner
aux médecins des bdtiments-amiraux les moyens de faire de la
radioscopie et de la radiographie.

Ce qui vient d'éire dit est suflisant pour montrer que le ser-
vice spécial d'électrothérapie, anquel viendrait s'ajouter le soin
d'une partie de la radioscopie avec la radiothérapie, exige du
médecin qui en est chargé, non seulement des connaissances
particuliéres en électricité, mais encore une application quoli-
dienne de ses souvenirs en anatomie, en physiologie et en cli-
nique, puisque les affections i soigner embrassent une grande
partie du champ pathologique. '

Il pourrait avee la plus grande eélérité et la plus grande ré-
gularité répondre aux demandes diverses des médecins trai-
tants.

De tout ce qui précede on peut déduire logiquement que
le médecin de la Marine (bien que sa mission d'ordre général
soit en contradiction avec loute spécialisation) doit naturelle-
ment g'intéresser aux choses de l'électricité médicale. Bien
plus, quelques-uns d’entre nous doivent s'eflorcer, pour le plus
grand bien des malades et des blessés, pour le plus grand
avantage de I'Elat et pour éitre au courant de la science, de
soccuper de I'édlectricité médicale dans toute l'acception du
mot, sans négliger aucune de ses branches, celles-ci paraissant
toutes soudées les unes aux autres.

Avec les préeédents établis pour favoriser 1'étude de l'ophtal-
mologie et de la chirurgie dans les Facultés, et de la baeté
riologie & Tnstitut Pasteur, nous ne larderons pas & voir des
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camarades obtenir des autorisations spéeiales pour éludier,
dans la capitale ou dans les grands centres, les différentes par-
lies de 1'é¢lectricité médicale,

Les élives de I'Eeole de médecine navale de Bordeaus, futurs
médecins de la Marine, profiteront de leur séjour dans une
ville considérée un peu comme étant le bercean de celle
branche de la thérapeulique, pour suivre attentivement les tra-
vaux et les lecons du professeur d'électricité médicale Bergonié,
dont le haut savoir est connu de tous.

La [riquenee des embarquements pour les madecins de
1 eclasse (méme maintenant qu'ils sont plus nombreux &
terre), ainsi que les changements obligatoires de service & lerre.,
ne leur permetlent pas de s'adonner comme il eonviendrail i
ces dludes, D'autre part, il faul en avoir le goit et vouloir
compléler ses connaissances antérieures el loinlaines sur ces
questions. Enfin certains médecins hédsiteront avee raison i con-
sacrer une grande partie de leur temps & un travail pour lequel

* ils ne seront peut-étre jamais appelés i appliquer leurs con-
naissances.

Dans ces conditions, il ne parait pas illogique ni exagéré de
souhaiter que, an moins dans les porls sans école, ol les mé-
decins ne reslent jamais bien longlemps & terre et dans le
wéme service, il y ail un poste de médecin-électricien valable
pour trois ans et obtenu aprés concours. Ce serait la le véri-
lable moyen de pousser les officiers du Corps de sanlé au tra-
vail spécial que nous avons en vue.

Ainsi fixé & Uhopital, sans occasionner aucune dépense ou
augmentation de solde, notre médecin spécialisle serait, comme
de juste, et en vue d'une meilleure conservation du malériel ,
rendu responsable des instruments el des appareils qu'il em-
ploie.

Dans ses nouvelles atiributious, on peut prétendre qu'il fera
futant pour les malades, I'Etat et la science que nombre de
priévois attachés aux divers élablissemenis de la Marine, ou
Possesseurs de postes sédentaires,

Deux ans de séjour a I'hiopital permettront sans doute au
médeein chargé de ce service (el fatalement & d'autres encore,
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de s'instruire sur ces questions, s'il en a le goiit et le désir,
i défaut du temps, mais ne lui donneront pas la facilité de
faire béndficier les malades pendant longtemps du fruit de son
travail.

De méme pour I'infirmier appelé i donner ses soins sous
la direction et sous I'wil du médecin, il y a gros avantage a ce
qu'il ait, lui aussi, un poste sédentaire.

Enfin, comme la surveillance et I'entretien des appareils
conslituent une oceupation assez importante, on peuat charger
de ce soin, suivant les indications du médecin responsable, un
des électriciens en service dans l'arsenal, qui serait toujours le
méme. Venant & certains jours & I'hopital, il soccuperail de la
dynamo, de la charge et de I'entretien des accumulateurs.

INFLUENCE DE L'HYGIENE ET DE LA NOURRITURE
y SUR LE DEVELOPPEMENT DU SCORBUT

\ BORD DES BATIMENTS PECHEURS DE TERRE-NEUVE,

Par le Dr LUCAS,
MEDEGIN DE 1™ CLASSE DE LA MARINE,

L'affection déerite sous Fappellation de scorbut, dans le rap-
port de M. I'Administrateur du quartier de Fécamp, est en
réalité une eachexie hydrémigue rappelant par ses symptdémes une
forme mixte de scorbut et de béribéri. EHe se traduit par des
e@dbémes sans autres lésions apparentes et, comme disent sim-
plement les capitaines, en I'absence d'autres signes manifestes
pour eux, le fait de voir les hommes enfler pen a peu consti-
tue le début de leurs craintes.

En 190k, jusqu'en seplembre, i notre connaissance, celie
maladie a obligé deux navires du port de Fécamp & quitter les
lieux de péche pour venir en reliche & Saint-Pierre et Mique-
lon. L'un, le Cléta, y est arrivé le 19 aolt, ayant eu 11 ma-
lades & bord, dont 1 décédé en mer; Tautre, le Richelien, 12
h septembre, ayant eu 13 malades et a décbs. Ces cas on!
6té étudiés en délail dans notre rapport médical de fin de
campagne,
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La pathogénie de cel étal morbide semble complexe et 'étio-
logie délicate & élucider. Tl nous faudrait passer en revue les
différentes conditions de la vie des péeheurs, tendant malhen-
reusement toutes, au fur et & mesure gque s'avance la campagne
i modifier d’autant chez eux la vitalité de Forganisme el, par-
lant, & affaiblir sa résistance naturelle aux maladies.

L'alimentation compte certainement i cet égard au nombre
des facteurs les plus importants et nous la placons volontiers
en Léte. Le régime alimentaire des picheurs est en elfet tres
défectuenx. Nous avons longuement mentionné la monotonie
de la nourriture, daillewrs mal préparée par le mousse, et la con-
sommation excessive de laleool,

On ne peut, en effet, se défendre de constater heureusement
que sous l'influence d'une alimentation meilleure, sans awcune médi-
eation spéciale, Pétat des malades déposés a Chopital s'est amendé
peu it peu sans nowveau deéces jusqu’a guérison définitive.

Nous devons dire aussi que dautres facteurs, parmi les-
quels le travail excessif représenté par de longues heures pas-
stes hors du bord dans les brumes froides, ensuite & bord
pour le travail de la morue pdehée, puis la vie dans des postes
ruisselants d'humidité, mal aérés, mal éclairés, entrent puissam-
ment en ligne de comple pour accentuer la dépression de
lorganisme.

Cetle affection de nature scorbutique existe de longue dale,
les conditions se retrouvant les mémes chaque année. L'histo-
rigue remonlerait haut. Personnellement nous nous souvenons,
en 1goa, d'avoir signalé des cas graves identiques sur des nu-
vires de Fécamp et aussi d'en avoir observé parmi les équipages
des navires de Granville et de Saint-Malo.

Elle semble plus fréquente sur les navires métropolitains, qui
passent de longs mois en mer, que sur les goéleltes sainl-pier-
raises, qui reviennent fréquemment i Saint- Pierre et Miquelon.

La raison de la prophylaxie se résume done dans toutes les
mesures se rapportant & I'amélioration des conditions d"hygiéne
des équipages et & la nourriture.

Le D' Le Dantec, professeur i la Faculté de médecine de
Bordeaux, dit en effet, dans son Traité de pathologie exotique,
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que le scorbut évolue seulement chez des individus affaiblis par une
hygitne défectueuse.

Et il faut constater ainsi, i regrel pour nos nalionaux, que
cetle maladie est trés rare sur les godlettes américaines qui péchent
méme pendant [hiver, en raison des conditions meilleures d’hy-
gitne des pécheurs.

En ce qui concerne le fait de voir dans la consommation de
conserves de beeul mal préparées l'origine du mal, nous avons
une objection de la plus haute valeur i notre avis : c'est que
les cas éclalent précisément au momenl ofi les consommations
de viande sont des plus rares; il entrait d'ailleurs, au dire
des pécheurs, trés peu de délivrances de conserves de viande
dans l'ordinaire des deux navires de Fécamp.

Le fait dapprovisionner les navires sur les banes mémes par
des batiments venant de la edte d’Amérique parait pratique-
ment trés difficile a réaliser. Mieux vaut se souvenir; an déparl
de France, qu'a eité de la morue, dans les cales, il importe de
faire place pour des approvisionnements plus nombreux en
vivres, dans de justes proportions.

CURIEUX EFFET DE CALEFACTION;
UN GAS DE BRULURE DE L'OEIL,

par le Dr A, LAFOLIE,

MEDECIN DE 2° CLASSE DE LA MARINE.
i

Le mardi 21 mars 19ob, élant de garde & Thépital mari-
time de Brest, je recus un malade, le quartier-maitre charpen-
tier X... (Aug.), du Jowréguwiberry, dont le billet d'entrée
portait la mention : brillwre de [ail,

En linterrogeant, j'appris que ce quartier-maitre était occupé
i marteler un burin tenu par une pinee, quand cel instrument,
dérapant, vint le frapper & T'eeil gauche; il éprouva une vive
douleur, et immédiatement cessa de voir de ce edté. Un panse-
menl provisoire avail été appliqué & infirmerie.

Ie le fis conduire & la salle d'opérations, étendre sur la table
et U'examinai plus sérieusement,
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Lt de Uil blessé. — L'aeil gauche est compldtement fermé.
Les paupiéres soutl rouges et tuméliées. De plus, la paupiere
supéricure est le sibge de deux pelites plaies n'inléressant que
la peau et le tissu cellulaire, l'une horizontale pris de Fangle
externe, l'autre en V dans le voisinage de l'angle interne pris
du bord libre.

Tessaie d'éearter les paupidres. Mais le malade soullre et
pour faire cesser la conlracture, j'instille quelques gouttes d'une
solution de cocaine au 1/50"

Fn soulevant la paupiére supérieure, je vois alors que le globe
oeulaire est recouvert dans ses 4/b supérieurs d'une pellicule
opaque, gris bleaté, semblant adhérente, 11 ne reste d'intact

e la cornée qu'un millimétre environ au-dessus de la eircon-
[érence inférieure du limbe. Tout le champ pupillaire est
caché,

Le blessé, d'ailleurs, dit ne rien voir de cet ‘@il el peut seu-
lement distinguer le jour de 'obscurité.

Nouvelle instillation de cocaine. Croyant avoir affaire i une
brillure profonde de la cornée, je fais prévenir le médecin rdsi-
dant tout en procédant 4 la désinfection de la région en vue
d'une suture de la paupiére.

Entre temps, remarquant par places, sur la pellienle recou-
veant la cornée, des parcelles & reflet métallique, je les saisis au
moyen d'une pince et ne suis pas peu surpris de voir que cetln
membrane n'est autre quune pellicule de métal extrémement
minee, bientdt enlevée en trois on quatre fragments avec la
plus grande facilité; au-dessous, la cornée a gardé toute sa
lransparence.

La vision reparail immédiatement avec netleté, Aucune
trace de lésion corndenne, aucune phycline. Aprés irois
points de suture de la paupiére un pansement stérile est ap-
Iﬂit;ué.

Les débris de la pellicule enlevée sont de nature métallique
el subissent Tattraction de Pélectro-aimant,

29 mars : Le chefl de service de la salle 1+ bis consigne sar
la fenille de clinique : «Bralure des paupibres et conjonetivite
lraumatique. » Aucune mention de kératite.
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a5 mars : Les points de suture culanée ont été enlevés, Il reste
seulement un peu de rougeur des paupitres el aucune trace de
lésion cornéenne.

En publiant cette observation, je n'ai pas eu la prétention
d'en tirer aucune conclusion pratique, mais d’exposer une simple
relation concernant les heureux résultats du phénoméne de la
caléfaction dans ce cas [mrticulier.

En effet, si aun lien d'8tre incandescent, le burin de notre
blessé n'avait éié que chaud, fatalement la cornée edt été
brilée,

Deux questions se posent, d'ailleurs naturellement, dans
I'étude de ce cas :

1. Un fer rouge étant porté avec violence sur la cornée,
dans quelles conditions cette membrane ne sera-t-elle pas at-
teinte de brilure?

3. Comment' peut-il se déposer sur eetle cornée une pelli-
cale métallique?

La réponse & ees deux questions se trouve dans ce fail
unique que le burin étail incandescent.

En effet, les travaux de Boutigny ont démontré que lorsque
I'eau vienl au contact d'un métal seulement chaud, cetle eau
touche le mélal, bout et s'évapore.

Le métal est-il an contraive incandescent, 'ean et le métal ne
peuvent pas venir au contact P'un de Pautre et I'évaporation se fail
avec une telle lenteur qu'on peut maintenir pendant plusieurs
heures de 1'eau dans un creuset de platine incandescent sans
que cette eau perde sensiblement de son poids.

Et 1a pellicule métallique? On sait que le fer étant porté au
rouge vif il se forme autour du métal une sorte de crodlelle
d'épaisseur variable, que les ouvriers appellent michefer.

(est certainement, dans le cas qui nous occupe, cette pelli-
cule de machefer qui, an contact du liquide lacrymal, &'est
détachée et n'a pu briler la cornée en vertu du fait que j'énon-
gais plus haut : que le liquide et le métal incandescent ne
peuvent se toucher.

Bouligny a méme démontré qu'il exislait entre les deux
corps des phénoménes de répulsion,
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LES SECOURS AUX BLESSES
DANS LES GUERRES MARITIMES.

Les Archives de médecine navale ont bridvement signalé, dans le
numéro d'octobre 1903, page a8q, le Mémoire sur Porganisation des
secours awx victimes des guerres maritimes, récompensé par le prix
Romberg.

Imprimé a Joo exemplaires, cet ouvrage a di rester inapergu pour
le plus grand nombre de nos camarades. Cependant tous les médecins
e la Marine ont un intérét de premier ordre 4 connaitre — et &
conserver pour 8'y référer an besoin — les principanx documents re-
latifs & cette question si importante, qui tient un si grand rdle dans
leurs préoceupations.

Nous pensons que la reproduction des principales parties du Mé-
moire distingué par le prix Romberg trouve ici sa place naturelle.
L'nuteur, toujours désirens de garder I'anonyme, a bien voulu les

. reyoir pour leur conserver un caraclére dactualité,

Ls Dinecrion.

Les guerres maritimes peuvent avoir pour théitre toutes les
mers du globe.

Des navires, des escadres de nationalilés qui sont en guerre,
peuvent se rencontrer partout , dans les mers d’Europe , d'Afrique,
d'Amérique; leur rencontre, qu'elie soit fortuite on volontaire,
peut étre Toccasion d'une affaire maritime. Avec les moyens
dont la guerre moderne dispose, il peut v avoir en quelques
heures des centaines de victimes.
~ Une convention diplomatique destinde i sauvegarder les
intérdis des blessés et des naufragés, si prévoyante qu'elle soit,
ne peut avoir envisagé tous les cas. Elle s'adresse, d'ailleurs, &
des pations différentes dont les lois, les contumes, la manitre
de voir et de vivre peuvent différer beaucoup; il est done bon
de leur laisser une juste initiative.

Et puis y a-t-il tant de différence entre les dillérents com-
bats 7 11 faut, pour le dire, consulter Thistoire,

On peut, en parcourant les cartes maritimes, et aussi en
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saidant des enseignements du passé, prédire & peu prés les
arines de prédilection, sinon d'élection, que des cireonslances
fortuites ramiment comme par une sorte de fatalité.

Les ocfans ont leurs grandes routes comme les conlinents;
et, g'ils ne sont pas matériellement jalonnés par des bornes
kilométriques, ils le sont, virtuellement, par le compas du
marin,

Ces chemins sont souvent les lieux d'élection des combats ;
et s'll arrive qu'un-chel ail intérét, pour déjouer les plans de
I'ennemi, & faire route dans le Sud ou dans le Nord de la voie
ordinaire, ces cas ne portent guire atleinte au principe. Nous
en dirons autant de la mancuvre gui consiste & serrer de pres
la cbte, route maritime presque banale en mainles circon-
slances, et qui peut-éire, plus souvent que jamais, sera dans [ avenir
le théiitre des grosses affaires maritimes.

Malgré cela, il yaun grand intérét, au point de vue pratique,
& grouper les combals sur mer. On admet généralement la i
classification suivante :

Gombat prés des cotes;

Combats de haute mer;

Combals dans les expéditions loitaines ou pour la défense
des colonies, i

On voit que cette classification est basée surtont sur les distances.
sur Uéloigmement des combattants de la méve-patrie; nous essayerons
d’en tracer les limites qui, pour les deux premitres, resteronl
passablement fictives.

a. Dans le premier cas, le combat a lieu dans la sphire d'ac-
tivité des cotes!!; la terre est en vue ou trds rapprochée, ce
qui est d'une importance capitale pour celui des combattants
qui est prés de son terriloire, car, généralement, en peu de
temps, il pent y trouver un abri, un refuge tutélaire; et puis
il peut s'échouer volontairement pour échapper & un ennemi
qui le serre de pres; s'il s'échoue heureusement, il est encore
chez lui. Enfin, soit par les sémaphores, soit & lappel du canon,
il peut obtenir des secours,

0 Gonsolter Gooey, D la mer citiére ou hitorale, Paris, 1896,
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A part cela, ces combals peuvent délre lout aussi tragiques
que les combats lointains, réclamer les mémes secours,

b. Second cas : Les limites des combats de haute mee sont
difficiles & déterminer, d'autant plus qu'une définition devrail
comprendre lous les Etats. Doil-on prendre pour limite la plus
proche, la dislance généralement admise par les marins pour
délimiter la mer edticre : trois milles, environ 5,500 milres?
Mais au point de vue ol nous nous plagons, cette distance est
vraiment bien étroile el, en l'acceplant, ne serail-ce pas se
rendre esclave de la letive, qui n'est apris lout que de conven-
lion, que dappeler combat de pleine mer une affaire maritime
qui se passe si pris d'une cote? L'lnstitut de droil international
avail arrété la limite cotitre & six milles marins de la mer
basse, les Pays-Bas en 189b ont proposé de doubler encore
celte distance. Cette question de la mer edtidre n'a jomais été
rsolue d'une manibre tris ferme; elle vise trop d'intérdts dif=
férents. Dans l'espisce nous jugeons que cetle délimilation n'a
pas tant d'importance; elle ne pourrait en avoir qu'au point
de vue de la présence ou mon d'un hitiment de secours civil
| 6l de la distance a laquelle il devrait offrir ses secours i une

armée navale, question que nous trailerons plus loin, Nous
aecepterons la moyenne de siz milles, et nous pensons qu'elle ne
soulévera pas dobjection. -
E {(Juant & la limite la plus éloignée, elle serail indéierminée
8i elle ne devait toujours rester en dehors des expéditions colo-
niales et des défenses de ces possessions, qui forment naturelle-
ment on groupe a part,
. ¢ Le troisitme cas comprend les affaires maritimes qui ont
i pour but les expéditions lointaines et spécialement la défense

des colonies. Elles réclament, & cause des distances et de la
longueur de l'absence, des prévisions spéciales et ne peuvent,
en aucun cag, étre confondues avee les deux aulres,
Ce sont surtout, comme on peut en juger, affaires de dis-
¢ lances et de temps.
~ Les points faibles de cette classification doivent sauter aux
. Yeux des marins; notre devoir est de les faire ressorlir aux yeux
de tous, En quiltant un port, un chef d'escadre a ou aura lou-
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jours des instructions de son Gouvernemenl. Mais, si nous
basons notre appréciation sur des affaires trop récentes pour
ire déja onblides, des ordres fermes, émanant d'un pouvoeir
central, de livrer ou non bataille, deviendront probablemenl
‘de plus en plus rares; un groupe de bitiments qui prend o
mer ne peut savoir ni ol gi quand aura liea le premier enga-
gement et s'il y en aura d'autres. Une escadre quittant vn porl
en temps de guerre prévoira plutdt une longuej absence, el
s‘approvisionnera en conséquence, sans se préoccuper aulre-
ment de savoir si elle se battra & 5 lieues ou & bo lieues;
munie de tout son matériel, elle sera toujours préte a toute
éventnalité, Les deux premitres divisions de la classification sont
done passablement fictives dans la pratique, au point de vue de lu
prevision des secours aux blessés el aux naufragés, puisque le
lieu du premier engagement reste inconnu. Seulement I'escadre
qui quittera son mouillage ne le fera qu'a bon escient, c'esi-
a-dire avec I'idée bien arrétée ou de livrer bataille ou de subir
le choe de I'ennemi.

FElle sera beaucoup mieux renseignée que dans le passé
d'abord par ses croiseurs, qui scruteront I'horizon pour lui
fournir des faits divers, et aussi par les sémaphores. Si, de
son ebté, I'ennemi ne la craint pas ou la guette, le combat
pourrait avoir* lieu & une fort petite distance des cites. Mais =i,
grice & un heureux choix du moment, ou an mauvais temps,
ou & un hasard lavorable, elle évite I'ennemi, la rencontre ul-
térieure pourrait bien ne se faire qu'd bonne distance; suivanl
le cas, elle sortira & toute vilesse ou & marche moyenne.

Ce que nous avons tenu a établir dans les lignes précédentes,
c'est la difficulté de prévoir les distances. 1l en résulte une
conséquence nécessaire, qui est lo nécessité de préparer ouw d'or-
graniser les secours comme s'il 8 agissait toujours de combats de haute
mer.
La Convention de La Haye admet indistinctement tous les
bitiments de secours, quelle que soit leur origine, sur les champs
de bataille maritimes.

Mais les nations useraient-elles de ce priviloge? Sans novs
permetire de prononcer d'ostracisme, quand nous pnrlemul*
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des sociétés «Croix-Rouger nous essayerons de délimiter leur
rile qu'il serait prématuré dindiquer ici. Du reste, nous lavons
déja laissé pressentir, nous pensons qu'il appartient & chaque
Etat de régler la question chez lui et de faire un choix dans les
répartitions, -

Appelé cependant i donner nolre opinion et & la soutenir,
nous énoncons le principe suivant qui nous parait devoir faire
loi dans 1a grande majorité des cas :

Les bdtiments-hipitauz appartenant a 1'Etut, et armés par fui,
mienz que fout aulre peuvent avoir accés et étre utilisés sur les champs
de bataille de haute mer'V),

l .
ROLE DU BATIMENT DE SECOURS OFFICIEL.

Au X* Congris médical international qui se réunit & Berlin
en aolt 18go, le docteur Wenzel, médecin général de la Ma-
rine allemande, fit une importante lecture™ sur le wrile des
navires-hopitaux militaires» dans les guerres maritimes. Dans
des conelusions trés étudiées et dont quelques-uns des articles
seraient aussi vrais aujourdhui qu'a cette époque, 1l avancait
que les navires-hopitaux militaires doivent accompagner les
armées navales en temps de guerre; qu'ils y seraient aussi in-
dispensables que le service de santé en campagne et les ambu-
lances dans les guerres continentales.

Si ce médecin expérimenté limitait & des secours purement
officiels 'intervention de secours aux blessés sur les champs de
bataille maritimes, cest qu'il se rendait compte de I'extréme dif-
liculté qu'il y aurait 4 faire accepter des secours d'origine civile.

«Leur rile, ajoutait-il, est de prendre & bord les malades et
les blessés des bitiments de combat et de les soigner con-
venablement jusqu'au moment ot il sera possible de les mettre
i terre.

W «Les bitimenis de seconrs fonctionneront pendanlt et aprés le combat.
— ls suivront les flottes belligérantes, et seront aux ordres des Amiraux.»
Deysiéme conférence internationale, Berlin, 186g.

W Archives de médecine navele, t. LV, 1891, p. 208,
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»Ces navires-hopitaux seront dome armés de maniere
porter secours aux blessés el aux naufragés dans les batailles
navales. »

Il apercevait cependant deux dangers : «la capture des hili-
ments non neulralisés, et la crainte des projectiles pendant la
lutte méme, ce qui nécessitail, d'une part, les plus grandes
précautions, de l'aulre la contrainte de limiter leur interven-
lion aux rares intervalles favorables .

Si le second de ces dangers subsiste et subsistera, la Con-
[irence de la Haye a fail disparaitre le premier en réglant la
neutralisation.

Dans quelle mesure les Marines des Elats accepleront-clles
la présence de ces biliments (M ?

Les idées font lentement leur chemin; mais quand leur
heure a sonné, elles finissent par tomber dans la pratique el
l'on est surpris de les voir acceplées de lous. — Seulement, le
temps presse, car les préparatils de guerre ne ghdment point :
— (ecasio preeceps!

litudions done leur annexion & une escadre et leur role.

Ily a treize ans, un mémoire émanant de la plume d'un ol
ficier distingué de la Marine francaise® et qui, dans une cer-
laine mesure, pouvail dtre considéré comme le reflet de I'opinion
d'alors, acceptail I'idée du bitiment de secours officiel dans les
combats de haute mer, mais faisait d'assez vives objections a sa
présence constante dans les escadres.

Or, pour obvier i 'annexion d'un navire de secours au dé-
part de I'armée navale, il y substituait des rendez-vous i point
fixe, en mer, pour les jours suivants.

Des mémoires furent écrils & I'époque, qui combaltirent
celle doctrine, essayant de démontrer qu'elle serait pleine de
déceplions; que si T'idée d'un rendes-vous étail acceplée, ce
serait I'équivalent d'une formule de proscription indirecle d'un
bdtiment de secours officiel des combats de haute mer.

0 Le Rapport allemand, déposé & la cinquitme Conférence internatio-
nule, prévoyait déjh celle annexion, p. 6y.

¥ Commandant Hoverre, Seeours aur victimss des guerres maribimed,
18ga.
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Apris y avoir mirement rélléchi, nous nous sommes range
i celle manitre de voir; voici pourquoi :

La route que suivra un chel d'escadre dépendra non seule-
menl des instructions qu'il aura regues avant son départ, mais
aussi, et peut-dtre davantage, des combinaisons qui résulteront
des divers renseignements que lui fourniront ses avertisseurs
mobiles, les eroiseurs,

Est-il avéré que celle source nouvelle de renseignements ne
serait pas en contradiction avec les instructions qu'il tiendrait
de son Ministére et ne Pobligerait pas & modilier sa route? Ne
pent-il d'aillears avoir & soutenir un combat dans les douze

| heures qui suivront son départ?

[l ne faul pas qu'une cause subalterne comme celle d'un
rendez-vous donné devienne une source, méme minime, d'in-
décision chez un chef; encore moins qu'un bitiment cuirassé,
luissé en faction au point indiqué pour I'attendre, soil, par

. ce fuil, compromis, peut-étre perdu'V; encore moins que le
% sauveteur, par la direction qu'il suit pour oblempérer i un
ordre reu, devienne involontairement le fil d’Ariane que sai-
sirait un eroiseur, peut-étre une escadre ennemie, pour prendre
conlact.
:[ L'erreur du passé était basée sur une fausse appréeiation des
© vitesses : on partait de 'hypothise d'un bitiment de secours ne
lilant que dix a douze nwuds, tandis qu'il fawt que ces unités
nouvelles aient la méme vitesse moyenne que celle des cacadres qu'elles
uceompagnent,

Ainsi ont pensé les Américaing en donnant & leur bitiment
de secours officiel le «Solace», destiné & accompagner leur
armée npavale, une vitesse moyenne de 16 & 17 neuds.
Toute vitesse inférieure & celle-ld, il faut bien le reconnaitre,
serait inutile, bien plus, dangereuse pour l'escadre accompa- '
fnée, el nous serions le premier a dissuader de s'embarrasser
d'up tardigrade. Ce serait un immense danger qu'il faut pré-
Yoir ef dyiter.

' Congrés national des eavros d'assislance en lemps de guerre, 1goo,
Page 67,
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Notre conclusion est : qu'une escadre qui part avee Pintention de
se batire se_fasse accompagner de son bdtiment de secours en quittant
le mouillage et ayant sa vitesse, ou qu'elle 8'en passe.

Tel est notre avis ferme.

Nous nous empressons d'ajouter : Notre convietion est que
I'annexion d'un bitiment de secours officiel V' aux armées na-
vales est en voie de se faire; que, soit par eonviction, soit par
imitation, soil par tout autre motif, il deviendra dans quelques
années, grice aux conclusions de la =Conférencen, un des élé-
ments protecteurs des escadres allant au fen.

Nous abandonnerons donc toute autre hypothise; et c'est
dans ces conditions que nous allons étudier le réle que parait
devoir tenir le batiment hospitalier dans les combats de pleine
mer, que ces combats aient lieu & des distances tris éloignées
ou rapprochées du littoral,

Si, par le fait d’'une appréciation différente de celle que
nous soutenons en ce moment, des bitiments de différentes pro-
venances (Sociélés de la Croix-Rouge ou neutres, etc.), étaien!
appelés i accompagner les escadres, ou plutdt leur étaient
annexés, ce qui serait plus vraisemblable, ils trouveraient dans
ce qui va swivre, comme les bdiiments officiels ewr-mémes, les élé-
ments de la ligne de conduite qu'ils auraient & observer; car
c'est le role du bdtiment-hopital en général, son réle de secours que
nous allons tracer en le soumettant aux exigences d'une armée
navale, en suivant pas & pas les conditions diplomaliques qu
ont été fixées par la Conférence de la paix.

Double réle du biatiment de sscours officiel.

Le batiment de secours a deux rdles hien différents & tenir
sur les champs de bataille maritimes :

A. Le role de sauvetewr de naufragés; ;
B. Le rile d'hospitalier des blessés et des malades.

0 On remarquera que nous ne nous sommes servi, jusqu'd présent, que
de 'expression «Bitiment officiels et non «Bitiment militaires, Nous en
dirons plus loin les raisons.
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Nous allons nous atlacher & définir Fun el aulre, ainsi que
i les manceuvres qui s'y rattachent.

A. BOLE DU BATIMENT SAUVETEUR.

Si l'art de la stratégie navale consiste & conduire ses forces
el & les réparlir de maniére & leur faire produire Peffet désiré
ou recherché, il faut avouer que le biliment de secours, qui
w'est pas ume unité de combat, n’a pas de rdle dans cette
stratéggie qui vise senlement le combat.

Si sa présence sur les champs de bataille maritimes est to-
lirée, si elle est méme encouragde au point de vue humani-
taire(!! — les nalions semblent étre d’aceord sur ce point, —
cest & la condition qu'il n'empéchera ni un coup de eanon ni
une mancuvre; sl l'oubliait, ce serait A son détriment et sur-
~ lout au détriment de Uinstitution qui, de ce fait, serait com-
. promise.

"' Si la tactique navale est Tart de tier parti de ses forces en

~ les utilisant au bon moment , il appartiendra,au contraire,  un
thel d'escadre de se servir pour le combat de toutes les unités
techniques qu'il posséde, de leur assigner leur poste, de les faire
oluer quand el comme il le jugera & propos. A ce titre, son

* Dbitiment de secours doit avoir un poste désigné, variable selon
les circonstances, ne restant pas étranger aux mouvements qui
vopérent sur le champ de bataille, car son immobilité méme
pourrait devenir encombrante et funeste.

~ Cest un chapitre i part i prévoir dans la tactique du combat,

l}- (ue doit connaitre également le commandant du bitiment de

Secours, ne serait-ce que pour a’}' soumetire,

Il existera des eirconstances dans lesquelles le commandant
tn chef, ayant autre chose & faire que de s'occuper de lui,
laissera au commandant du sauveteur une part d'initiative un
peu plus grande, généralement prévue et accordée d’avance. Ces
tas s présenteront souvent. Aussi, en raison de la difficulté,
suvent de 'impossibilité qu'il y aura de correspondre par si-

R

W Article & de la Convention de la Haye,
ance, pE win. nav. — Mars 1905, LXXXIIT — 13
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gnal convenu sur un champ de bataille qui pourra étre im-
mense, il sera nécessaire de bien s'entendre sur ce poinl
important afin de ne pas éprouver de retards, de mécomptes. . .

DIFFERENTES PHASES DE s0N ROLE.

Le rdle du sauveteur doil dire envisagé :

. Avanl;
b, Pendant;

e. Apris le combat.

a. Avant le combat, — Est compris dans cette période le
temps qui 8'écoulera entre le moment ol I'escadre quiltera son
mouillage et celui ol commeneera l'engagement avec I'ennemi,
qu'il s'agisse de deux heures, de deux jours ou plus.’

Tous les bitiments ayant une vitesse moyenne identique, il
sera facile au sauveteur, quel que soit son poste, de conserver
ses dislances, surtout de ne jamais perdre de vue son escadre.

Quelle que soit la formation & laquelle obéisse I'escadre
(ligne de file, ligne de relévement, ligne de front, ligne de
spirale, contremarche. . .), le hitiment de secours, toul en
gardant ou en prenant le poste qui lui a été assigné , ne contra-
riera jamais les manceuvres, Mais ces formations différentes
doivent ou peuvent influencer la position du bitiment de
SECOUrS.

Tout en laissant aux marins le soin de déterminer cetle po-
sition suivant les cas, nous sera-til permis d'avaneer quelques
idées?

En dehors du combat, si I'escadre marche dans l'ordre de
file, le bitiment de secours tiendra probablement la position
de serre-file, c'est-i-dire qu'il sera en queue, i une distance i
déterminer, par exemple de quatre & huit encablures, pour ne
pas géner la marche de l'unité qui le précéde immédiatement

Les cuirassés d'une escadre en marche sont généralemen!
distants les uns des autres de deux encablures (400 métres):
Que Tescadre soit formée seulement de huit bitiments d¢
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fuerre de fort lonnage, cela représentera déja une formation
de 4,000 mitres,

Mais si I'escad re possede le double d'unités de combat, il peut
Yy avoir avanlage pour elle, alin de ne pas éterniser une ligne
que la longueur affaiblit, & la disposer sur deux lignes. La position
du bitiment de seeours varierait probablement en conséquence,
el serait sur Falignement intermédiaire 8'il y a deux lignes.

Peul-tre y aurait-il intérét a ce qu'il se tint parfois sur la
parlie arritre du Nance de la ligne, & bhibord ou & tribord,
mais loujours a une distance telle qu'il ne génit pas les évo-

'} lutions.

Supposons I'ennemi en vue, apparaissant & bibord ou & tri-
bord avant :

Les tacticiens prétendent que le rapprochement de deux es-
cadres qui n'ont pas de motifs de s'éviter se [ait presque loujours
ppar des routes opposées, ce qui parail probable.

.'.%\ Si le fait est exact, la position du batiment hospitalier sera
lacile & prévoir d'avance et des ordres lui seront dennés en
consiquence,

Enfin si une escadre plus faible, mais de vitesse supéricure,

' tssaie d'échapper & une escadre plus forte, le batiment de se-
tours devra prendre le large et jamais l'arriére, afin de ne pas
se¢ (rouver enire les canons de chasse de la denxime escadre et
les canons de retraite de la premidre. Mais si I'escadre poursui-
Vante gagnant la poursuivie en vilesse, cetie dernicre se voil
menacée d'étre prise o revers ct si elle revient & virer pour
tombaltre & contre-bord, le bitiment de secours devra veiller
it ne pas dtre pris entre les deux.

Il en résulte :

1" Que le bitiment de secours ne pourra jamais oceuper
tans les formations qu'une position qui ne puisse mi entraver ni
Comprometire ces farmations ;

2° Que la place du bitiment desecours parait devoir étre plu-
bt en queue, sauf dams.des cas particuliers qui doivent étre
(éterminés par le chef, mais & une distance telle, qu'il puisse
logjours rejoindre facilement escadre qu'il accompague, sans

Jamais lu perdre de vue;
13,
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3» Qu'il ne pourra quitter la place qui lui aura été assignée
que dans des conditions définies, & moins que sa séeurité soit
manifestement menacée,

b. Pendant le combat, — Le rile de combat du bitiment de
secours esl & créer: ce n'esl qu'en se transportant par la pensée
sur le champ de bataille et en analysant les scénes qui s’y
passent que I'on peut se rendre compte de la maniére de son
intervention.

Pendant le combat, le bitiment de secours ne peul éire
lout au plus qu'un sauveteur.

Mais ce role est-il méme possible pendant 'engagement ? —
Les grands combats maritimes de ces derniéres années ont duré
de trois & cing heures,

Dans la premiére phase, le bdtiment de secours ne jouerait
évidemment qu'un rble négatif, role d’expectation armée, prét
i intervenir a la premiére indication,

La distance a laquelle il doit se tenir des combattants en
général nous parait devoir varier entre h,500 et 6,000 métres,
parce qu'il doit dtre tm:]nurs en dehors de la portée des pieces
de gros calibre,

(’esl une question qui dem&ndei étre fixée par les hommes
techniques, vu qu'elle est grosse de conséquences.

Si I'attaque n'a rien de particuliérement brusque, la premiere
phase du combat sera celle des grandes distances. Il parait
que I'on ne comprometira pas son lr avant f,000 métres,
mais qu'd cette limite on commencera le feu!. On peut déji se
faire beaucoup de mal & 4,000 métres, si le tir est sdr; les
eyemples en abondent dans tous les derniers combats, et il se
fait de trés rapides rapprochements qui peuvent en quelques
minutes transformer les distances éloignées en dislances Lrés
courtes, En cing minutes, ils peuvent étre & 2,000 métres, i
1,000 métres, en supposant qu'ils marchent a 'encontre I'un
de 'autre, avee une vitesse de 15 & 16 neeuds (il est probable,

" Dans la bataille do 10 aodl 1goh, les Japonais ont ouvert le feu & un
distance de & & 8 milles. Le combat a duré cing heures.
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pour la sécurité de leur tir, qu'ils ne dépasseront guere cette
vitesse ).

Si les uns ou les autres ne sont pas déji hors de combal,
ils vont se trouver dans cette phase intermédiaire des distances
moyennes, olt les coups de l'artillerie sont extrémement meur-
triers. Mais tout dépendra des manceuvres des combatlanls :
8ils tirent parti de leur vitesse en dvitant le tir normal, ils
penvent se faire moins de mal; mais il peut y avoir loin de la
théorie & la pratique.

A Santiago, & 2,000 métres, 'escadre espagnole est criblée
de projectiles par 1'escadre américaine; les superstructures
lambent et seffondrent comme chiteaux de cartes; les na-
vires, qui ont toujours frop de bois, sont en feu; les blessés
encombrent les voies,

Au Yalu, les croiseurs chinois le Chih-Yuen, le King=Yuen,
le Chao-Yang et le Yang-Wei sont par le fond avee leurs équi-
. bages; les hommes du Fang-Wei seuls ont prévu le coup et se
~ sonl mis en sirelé en quittant le bord.

{(Jue sera-ce si les combattants se rapprochent les uns des
aulres, s'ils se canonnent & boo métres el méme moins, en se
louchant normalement i la quille avee des projectiles de rup-

- lure, ou encore 81l se produit une mélée dans laquelle plusicurs
hitiments se couvrent de projectiles?

(uoique nous fassions toutes nos réserves sur ces derniéres
éventualités en présence d'une artillerie formidable dont la puis-
sance augmente tous les jours, et qui a décidé du sort de
presque tous les derniers combats'V, tous ces actes seront les
proeédés courants des guerres marilimes de Tavenir. Aussi
doit-on se demander ce que fera le biliment sauveleur, el
méme s'il pourra faire quelque chose?

Sur ce point important, le rapport de M. le D" Bouloumié
Sénonce ainsi :

v Une question & éludier est celle do moment ol il pourra
intervenir. |l semble a priori que ce ne puisse dtre qu'a la ces-

"W Les événements réeents de la guerre russo-japonaise me contredisent
Pas cos proposilions , mais les aflirment davantage.
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sation du combal, alors que les deux escadres ennemies ras-
semblent leurs navires, I'une pour fuir & un refuge ou pour
échapper & Tescadre victorieuse, celle-ci pour poursuivre la
premitre ou pour panser ses blessures, — A ce moment, le na-
vire-uinbulance pourra utilement accourir sur le lieu du combal
et sacourir les naufragés et les blessés restés sur les épaves. —
{(Juant aux blessés des navires de I'une ou de T'autre eseadre
naviguant encore, ce n'est pas & ce moment qu'il puumit les
prendre & son bord V), »

Cetle citation, que nous faisons i dessein, ne pose pa.a seule-
ment une question, mais une série de questions trds impor-
tantes qu'elle me parail résoudre un peu rapidement et qui
meéritent d'dtre reprises.

Ainsi, le wsauveteur ne pourra inlervenir qu'a la fin du
combat senlement».

w1l ne recueillera pas i ce moment les blessés,» Nous ré-
pondrons : oui, peut-dtre que les choses se passeront ainsi:
mais pent-dire autrement,

Ne serait-il pas possible de faire mieux ®?

Nous ne pouvons l'affirmer ; mais nous pensons qu'il faut le
tenter, el surtoul en rechercher les moyens,

Sans avoir la prétention de formuler des riygles fermes des-
tinées & remédier, comme dans un Code, & une série ininter-
rompue d'événements ot tant d'éléments, y compris 'imprévu,
sont appelés & jouer un rdle, n'est-il pas indiqué cependant
d’analyser tous ces actes qui se succéderont comme la pensée,
el de concentrer ses efforts sur les points qui sembleront ac-
cessibles?

Sur cel immense champ de bataille, combien de temps du-
rera I'ordre parfait, résultat d'une stratégie méthodique dirigée
par les chefs?

Quoiqu’il soit impossible de répondre exactement & celle
question que tant d'éléments divers peuvent modifier, il suffit

) Congrés international, Paris, 1900, p. 63.

1 Cétait Pavis du Rapport frangais déposé & la cinquiéme Conférence de
la Groix-Fougo : « Pendant le combat, si un navire sombre ou brile, recueillir,
les naufragdsn, p. 0.
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que la plus forle des escadres, ou la plus heureuse, ou la mieux
commandée, ou la mieux desservie, [asse une ou plusieurs
briches dans la seconde pour que le champ de bataille soit i
in meme moment le thidtre de hittes Pfr,rl'irﬂn gm' pruvent P:'ﬁ:r'.ii!'rr
toutes les phases difféventes des combats.

Le cercle des combatiants peul se rétrécir, et le théitre de
la lutle se concentrer sur une surface beaucoup plus limitée.
Mais il peut arriver aussi que ce cercle se dilate, s'étende par
la tentative de fuite de certains combattants, el alors les élé-
menls e combat s'éparpillent, se dispersent a horizon,

Pour éviter lindécision de Tintervention du sauveleur, el,
comme conséquence de la confusion qui en résulterail, I'échec
de Fintervention, nous pensons que la surface di champ de ba-
taille, au pont de vue du sawvetage, pourrait éire diviaée en seclewrs
de seconrs,

DIVISION DU CHAMP DE BATAILLE EN SBECTEURS.

3 Voiei comment nous la comprenons :

Nous avons supposé que chaque escadre engagée a a sa dis-
position un bdtiment de secours, ce qui fait deux sauveleurs,
en admettant qu'il n'y ait que denx escadres en ligne '),

En nous reportant au texte méme de la Convenlion, que
fous ne devons jamais perdre de vue, ces chillres n'auraient
tien d'excessif. 11 pourrait dés lors se faire un partage de la
périphérie du champ de bataille par moitié ou par tiers, sui-
vant le nombre des bitiments de secours.

n ne tarderait pas & voir que cette hypothise se rdaliserait
plus ou moins dans la pratique, un secoureur me pouvant
Jamnis traverser un champ de bataille, le trajel en diagonale
lui étant interdit. Que de retard s'il fallait faire le grand tour !
litnéralement les naufragés n'attendent pas.

Les secoureurs, loin de se grouper, se placeraient done
vomme des vedettes isolées, aur angles des sectewrs, rvesserrant in-

" Au Congrés de Ia Croix-Rouge qui s réunit 4 Paris le a2 aoit 1goo,
un des membres proposa I'idée d'un bitiment de secours international. qui
e ful pas acceplde , ot qui, par la manidre dont la chose ful proposée , son-
leva de vives prolesiations,
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stinctivement le champ de bataille, ou le dilatant suivant le
cas, en conservanl approximativement leurs distances. Chacon
aurait la poliee de secours du secteur dont il aurait la garde,
el guetterait spécialement les épisodes du combat dans ceite
partie du champ qui est confiée & son observation, sans. toule-
fois y étre attaché d'une maniére absolue si un signal pressant
Fappelait aillears. Pour éviter toute confusion au moment de
la rencontre des escadres, il pourrait étre convenu quun bin-
ment de secours se i'!ll'l'!:fl'i'rﬂ.i-l mijours i tribord des a';Pﬂ.E, ¢"esl-ii-
dive qu'il Prmrh-mt toujours la droite.

Nous reconnaissons volontiers qu'il ne faudrait pas pn!ndlf
i la lettre tout ce gui précede, sous peine de s'exposer & une
déconvenue; mais nous croyons néanmoins que, dans les
grandes lignes, c'est ce qui se passerait, ou A peu prés,

On est toujours ramené au passé :

Lorsqu’on se reporte aux épisodes des guerres maritimes de
ces vingt derniéres années, que d'occasions pour un bdtiment
hospitalier connaissant bien son métier et bien entrainé, de
rendre des services (]

Que ee soit au Ya-Lu, & Wei-hai-Wai, & Santiago, & Cavite,
partout, méme pendant I'action, un hospitalier aurait pu sau-
ver des naufragés. Nulle part le fait n'est si vrai qu'au Ya-Luoi
des centaines, sinon des milliers d’hommes disparurent sans
secours dans les flots.

INITIATIVE PERSONNELLE DU SAUVETEUR.

Au moment o, de son poste dobservation, le sauveteur
apercoit un bitiment eriblé par V'artillerie, torpillé, ne pour-
rait-il étre admis qu'il peut, dans une certaine mesure, s¢
rapprocher du sinistre, tout en attendant ou en sollicitan!
par un signal Pautorisation de le faire d'une maniére plus el-
tective ?

Si cette aulorisation n'étail pas signalée ou si elle lui éfail

0 wLe navire hospitalier pourra fréquemment approcher du navire q“"
conle sans trop grand dangers (Rapport frangais déja cité ).
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refusée., il conserverait son poste d'expectation ; si elle lui était
accordée, il se porterait de toute la vitesse de ses machines sur
le lien du sinistre.

Du reste, conformément anz résolutions de la Conférence interna-
tionale de 186, le pavillon jaune, hissé par un bdtiment de guerve
qui briile ou qui coule, indiguerait qu'il véclame le seconrenr, — Ne
pourrait-on faire revivee cette idée qui a fait T'objet de nom-
brenses déeisions dans les Congris de 1a Croix-Rouge, spéeiale-
ment dans les rapporls des Sociétés jusqu'en 18ga (V7

Sur cet Océan ol vingl, trenle, peut-dlre quarante navires
ile guerre peuvent dire engagés a la fois, i tel moment donné
loutes les phases diverses d'un combat peuvent étre représen-
tées, combals & grande, & moyenne et i pelite distances; ici
¢’est un cuirassé dont les superstructures flambent ; li un autre
vient d'étre torpillé; si Fon est peu éloigné de Ia terre, un,
plusieurs bitiments de guerre peut-étre sonl a la cite; enfin,
deux ou trois navires sacharneni sur un autre el le eriblent
ile projectiles,

Quelle ligne de conduile pourrait-on tracer au sauveleur
circonvenu par un si grand nombre d'incidents qui nécessitent
s présence, si les roles ne sont pas parlagés?

(Vest en se penétrant a fond, et davance, de la pratique du
sauvetage, et en laissant ensuite & Uimprévu la parl d'initiative
qui permettra toujours & un chel de prendre une décision jus-
tifiée quand les circonstances le commanderont, que le sauve-
teur trouvera 'occasion d'exercer son rdle humanitaire, Ei si,
comme nous le pensons, deux ou trois de ces secoureurs guel-
laient en méme temps le signal d'alarme, peul-on mettre en
doule qu'ils puissent, sans trop sexposer eux-mémes, rendre
les serviees que P'on atlend d'eux! — Ils se rappelleront cepen-
dant que le dévouement et la rapidité d'exécution n'excluent
ni la prudence ni la soumission aux ordres des chels. Le danger

1 Rapport frangais, 18ga. — Conformément aux résolutions de la Confé-
rence internationale de 1879, le pavillon jaune, hissé par un biliment de
uerre qui brdle ou qui coule, indiquera aux bilimenls de secours qu'il
rérlame leur intervention. — Il o'y a de restriction & eelle décision qn'un
signal des combattants inlerdisant aux seeourenrs d'intervenir,
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auquel ils s'exposeront sera toujours assez grand ! Experimentum
periculosum !

c. Aprés le combat, — Si nous n'avons admis quen faisant
des réserves la possibilité d'une inlervention des secours aux
naufragés pendant I'action méme, personne ne peut en metire
en doute la possibilité et 'utilité sur la fin du combat et sur-
tout sur les points isolés du champ de bataille ol se produi-
raient des sinistres, oii la présence du secoureur serait justifiée
sans qu'il s'aventurit et zans qu'il compromit le combat. Ne nous
arrélons pas & caleuler ce qu'il pourrait sauver d’hommes.

En consultant les accidents maritimes de jour et de nuit, on
se trouve en présence des chiffres les plus variables :

Le Victoria, en paix, en plein jour, et par mer calme, c'est-
ii-dire dans les conditions les plus favorables, perd la moilié
de son équipage; — le Victoria avait chaviré la quille en Vair.

La Framée, de nuit el par beau temps, ne compte que
12 hommes vivants sur Go. .. un cinquidme!

Que préjuger de chiflres aussi différents ?

Il y a tant d'incidents qui peuvent aggraver ou alténuer les
dangers de la situation! la canse premitre du naufrage; la
dimension d'une voie d'eau; l'explosion d'une machine ; I'état
de la mer, I'heure de jour ou de nuit. . .

De quelle manitre le bitiment disparait-il ?

S'entrouve-t-il, comme 1'Alabama, sous V'effort des projec-
tiles; chavire-t-il comme le Vietoria ; saute-t-il comme le Huas-
car, ou comme les enirassés chinois & Ke-Lung?

Ou bien, comme & bord de certains navires espagnols,
sont-ce les flammes léchant le dos des malheureux marine el
les obligeant & se précipiter & la mer? .

Et les blessés? Ajoutons qu'un sixitme de I'équipage est
peut-étre alité, hors d'état par conséquent de s'aider pour se
sauver. :

IMPORTANCE IMMENSE DE LA RAPIDITE I’EXECUTION,
(’EST=A~DIRE DE LA VITESSE,

Surtout, que s'est-il écoulé de temps entre le moment od le
navire a disparu dans les flots et celui ol le sauveteur est ar
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rivé @ son secours, ce temps, courl ou prolongé, élant Fun des
principaux facteurs d'un sauvelage heureux ou malheureux?
(nelgues minutes d'avance ou de retard pewvent décider de la destinée
W un Et..lufpugr; c'esl oe qu‘l-f im;mnf.-' de retenir 1),

Pour déerive la manauyvre du relévement des naufragés avee
fquelgues délails, il faul faire abstraction des conditions trop
désavantageuses el s'approprier plulot des condilions moyenues,

Le sauveleur, sur le signal de Tamiral ®, ou sur sa propre
initiative, s'est porté au secours d'un cuirassé qui sombre.

I était & A.500 métres; i lui a fallu huit @ newf minutes pour
sy renddre avee wne vitesse de 16 neewds : pendant ce temps il a vu
senfoneer, puis disparaitre dans les flols, dans un remous en
entonnoir, entouré de pelits remous secondaires, le cuirasse
sur lequel il gouverne; au moment ol le sauveteur arrive i
deux encablures (400 metres), on n'apergoit plus qu'une partie
de la méture & laquelle se raccrochent désespérément quelques
groupes d'hommes.

Il a stoppé pour éviter un voisinage dangereux pour les sur-
vivants qui flottent, pour le bitiment en péril aux trois quarls
submergé, et pour lui-méme.

A ce moment solennel, il appartient au commandant, en
communion étroite d'idées avee le médecin-major du bitiment
de secours ™, sans interposition de personne, de procéder au
sauvelage avee ordre et calme, et de faire observer la diseci-
pline des secours en allant autant que possible du plus an moins
lirprent.

a. I1'y ales hommes qui sont & la mer, qu'il faut relever
rapidement, mais encore y a-l-il des différencés entre les uns
et les autres : ceux qui me savent pas nager (ils auront dis-
paru, s'ils n'ont pas saisi une épave); ceux qui savent nager,
qui se divisent eux-mémes en ceux qui n'ont rien saisi el ceux
fui ont pu saisir un corps flottant.

™ Quel service rendraient en cette occurrence des secoureurs de vitesse
msuflisante?

¥ Ou peut-dtre de lui-méme, car les signaux seraient-ils pmnihles. 8=
Mient-ils vus 7 L'initiative personnelle cst nécessaire.

P Geei élait derit avant qoe les rapports médicaus nous fssent eonpus.
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b. 1l y a ceux qui n'ont pas quitté la partie du bitiment qui
surnage (que ce soit I'arriére, 'avant on la méture), et an
nombre desquels il peut y avoir des blessés. Ces derniers son!
parmi les plus dignes de piti¢, ne pouvant rien sans le secours
des autres.

Dans les combats du passé, le sauvetage des blessés a été
des plus émouvants; ils passaient les premiers; on en sauvait
parfois une forte proportion 1,

Voici le tablean des divers cas possibles :

ne sachant pas nager,
Hommes & la mer | sachant nager.
i flottant sur une épave,
blessés ou malades.

Restés & bord. ... "
valides,

Chaque groupe de naufragés réclame des moyens de sauve-
lage particuliers,

DES MOYENS DE SAUVETAGE QUI 8'APPLIQUENT i CHAQUE CAS.

En ce moment, nous ne les envisagerons que d'une maniére
générale, nous réservant de revenir plus loin sur les procédés
en particulier, el aussi sur quelques innovations dont il serail
bon de les faire bénéficier.

Supposons le bdtiment de secours & une encablure du si-
nistré,

Tous les moyens de sauvetage dont il dispose, qui ne sau-
raient dtre trop nombreux, sont préts; préts aussi les radeaux,
les embarcations. . . avec leur role désigné.

A marche trés lente, et en déerivant un demi-cercle, le bha-
timent de secours met ses embarcations & I'eau avec, dans la
main des patrons, des instructions écrites, indiguant ¢ chacun son
role, Des fiches préparées d'avance leur seront délivrées, et chacun
s'appliquera, de toute sa vitesse, & se rendre sur le point qui
lui aura é1é assigné.

() Lerkvae, Histoire du Service de santé de la Marine, Baillidre, 1867. —
Auvrener, Archives de médecine navale, octobre et novembre 1896,
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Malgré quelques divergences qui se produiront nécessaire-
menl, dans la pratique, entre les ordres donnés et 1'exdeution,
on ne peut douter de la supériorité du procédé des fiches in-
diguant & chacun son poste et ce qu'il doit faire.

Dans Texécation d'actes aussi différents, il semble impos-
sible de laisser & la seule initiative de chacun le soin de choisir,
car tous pourraient se porter sur les mémes points; ce serait
le désordre 1a ot Vordre le plus rigoureux est de nécessité.

SAUVETAGE DES NAUFRAGES QUI 2ONT SUR UNE EPAVE.

En méme temps gue le sauveteur s'est servi de ses porte-
amarres, de ses canons-chariots, lignes de lancement de Torrés,
de Brunnel et autres engins, I'une des escouades d'embarca-
lions et de chalands s'est dirigée vers le bdtiment naufragé.

Sur T'épave il y a des blessés et des gens valides.

a. Blessés. — Dans des conditions aussi imprévues et aussi
périlleuses, il ne faut guére compler, pour débarquer les
blessés, sur les moyens techniques. Si I'usage en est possible,
lant mieux; on s'en servira.

Si I'un des médecins est au nombre des survivants, il pour-
voira dans les limites du possible i ce transbordement auquel
les moyens de fortune eux-mémes feront peut-étre défaut;
enfin, quel que soit le procédé, il surveillera ce passage avee
la sollicitude que nos médecins ont toujours montrée pour
leurs opérés ou pour les blessés.

=A bord du Berwick, le chirurgien-major Monier-Lasserre
procéda au transbordement des blessés. Il accompagnait le
dernier et venait de laisser le vaisseau, quand celui-ci g'abima
dans les flots. A bord de I'Achille, Saint-Hilaire poussa I'abné-
gation jusqud Théroisme. .. Absorbé par ses devoirs profes-
sionnels, il ne s'apercul pas que le vaisseau était en feu.
Quoique sachant & peine nager, il se jeta & 1'eau en méme
lemps qu'un matelot auquel il venait d'amputer le bras, et il
l'aida & se soutenir sur les flots jusqu'au moment ol des canots
vinrent recueillir lopérateur el Popéré (V.-

" A, Lerkvee, loe. cit., p. 35.
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Si quelques-uns des blessés peuvent étre fixés dans un hamac
on dans un eadre, — car il est douteux que, dans de pareilles
conditions, on puisse avoir autre chose gu'un moyen de for-
tune, — on les deseendra dans les chalands. Si 'on peut or-
ganiser un mit de fortune, le transbordement se fera plus
réguliérement.

Mais les transhordements seront traités plus loin, en leur
lieu et place ; done n'anticipons pas. :

b. Valides. — Puis on proeédera au débarquement des
hommes valides ; on leur passera les eeintures de sauvetage, el
on se servira des autres engins dont on dispose, et dont I'usage
doit &tre parfaitement connu de lous, par des conférences
faites dés le temps de paix. Les naufragés seront descendus
dans les embarcations et Ton veillera particuliérement & ce
qu'ils ne s'y précipitent pas tous & la fois. Par une mer hou-
leuse celle opération est difficile, non sans danger; c'esl alors
que I'on voil les canots sombrer. Un canot & vapeur peut éire
d'un grand secours pour remorquer un canot dis qu'il est assez
chargé, car la pire des choses est d'y embarquer trop de
monde, Le chiflre doit en avoir été fixé et éerit dans I'embar-
calion.

BAUVETAGE DES HOMMES QUI SONT A LA MER,

Au méme moment le second groupe d'embareations s'est di-
rigé vers les hommes qui sont tombés a 1a mer.

En méme temps que ces mouvements s'effectuaient, le bili-
ment de secours, en marchant lentement et en demi-cercle, a
jeté & la mer tous les engins destinés aux naufragds : boudes,
claies, radeaux légers, corps insuffiés. . .

Nous entrerons ici dans quelques détails non seulement sur
la pratique, mais sur la valeur des engins employés.

APPAREILS DE SAUVETAGE.

Lies anciens moyens qui sont classiques sont ln'ceintum de
sauvetage, la boude réglementaire. . .
La ceinture de sauvelage, quel que soit le modble, devra
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élre donnée en grand nombre & bord de tous les navires de
fuerre comme il en faudra opérer une forle délivrance &
bord des bitiments de secours. Si 'objet n'est pas desliné
i servir, il ne saltére pas,

Au Gongrés de sauvelage de la Rochelle, M. Roussel a pré-
senté un systéme de ceinture et de gilel de sauvetage fails avec
du ligge torrélié; — cest un costume. — [ faut guelque chose
gui soit trés fucile i mettre sous peine de ne pouvoir dre adoplé
el de devenir inutile. (est souvent en guelques secondes qu'il
faut le prendre ob il est, le capeler el s'en revétir, et se joter
i la mer.

Il faut surtout que ce modesle engin soit toujours placé
i portée de la main et jamais ramassé dans des soutes, dans

" des armoires. . ., sous peine d'étre d'une absolue inutilité, car
c'est toujours au moment o Fon y pensera le moins que T'on
en aura besoin.

[Vautre part, le capitaine Chuchagne a imaginé une cein-

b lure de natation et de sauvelage qui parail joindre la commo-
dité & la légireld.
BOUEE DE SAUVETAGE.

D'abord la boude classique :

Des marins comsultés ont paru la préférer & lout autre
engin; — c'est une vieille amie. — Mais ne pourrait-on lui
infuser un peu de jeunesse? El puis est-elle suffisante, méme
quand on T'a en nombre, pour un sauvetage de bo, de
100 hommes et plus qui flotteraient, rés dispersés? Evidem-
ment non; et c'est aussi le sentiment de nombreux membres
de la Société de sauvetage; or cette société doil avoir une voix
importante au chapitre.

Il faudrait des flotteurs légers, stables el a grande surface.

Nous voyons dans les Aunales du Bien que M. Roussel a [ait
tonstruire des boudes seclionnées, en libge torrélié, avec flol-
leur lumineux s'allumant instantanément el de lui-méme,
quand 1a boude tombe & la mer. Les sociélés de sauvetage sonl
Plus & méme que tout aulre de fournir des données utiles sur
te point important de pratique.
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RADEAUX ET BATEAUX.

Lus bateaux de sauvetage peuvent dtre divisés en trois groupes :
. Ueux qui sont destinds seulement & opérer le va-el-vien!
{intre le bitiment de secours et les naufragés ;

b. Ceux qui sont assez solides pour gagner la terre et pour
y déposer les naufragés ;

¢. Geux, enflin, qui ne pourront servir que dans les stations
de sauvelage, en partent el y reviennent.

Le premier groupe comprend tous les bateaux el radeaux
légers qui ont été embarqués & bord du sauveteur dans le seul
but de faire le va-el-vient. Ils ne possbdent pas les qualités de
navigabilité. Doivert étre surtoul rangés dans celte calégorie,
les légers canots qui ne pourraient & aucun litre affronter une
grosse mer, et dtre dirigés avec sécurité pour gagner une cote.
Nous pensons cependant qu'un compas doil en principe élre
déposé & bord pour éviter qu'ils se perdent toutes les fois qu'ils
quiltent le bord avec un homme embarqué pour les diriger.

Nous avons fait quelques recherches sur les radeaux. Nous
avions eu l'idée de faire construire de légers radeaux, que nous
appelions radeaux de la Méduse, en bois léger ou en feuille de
libge, sur barils étanches comme base. ;

Le D* Corre, de Brest, a travaillé également ce sujet. Il con-
seille de substituer au liége le bois de bilor du Sénégal (V)
presque aussi léger que le libgge et dont les naturels se servent
pour leurs filets de péche.

Les radeaux auraient la forme de la projection d'un canol
sur le sol, Il en faudrait plusieurs par bitiment de secours, Ils
devraienl dtre tris légers, de taille moyenne, faciles a loger el aussi
i mettre & la mer. Nous ne sommes pas partifan des radeaux
de grande dimension pouvant porter de 4o i 6o personnes.

U Hermimiera Elaphroxylm. — Adanson, qui I'a le premier ohservé, a
reconnu ses aflinités, en disant que ¢'était un espéce de seshan. Le tronc de
cot arbrisseaun atteinl un diemétre de six pouces el peut étre débité en
planches d'one exeessive légbreté, 11 doit cette propriété 4 une grande quan-
tité de tissu cellulaire spongienx dans lequel sont plongées des fibres ligneuscs.
11 est susceptible de remplacer le litge dans une foule d'usages,
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Cest & ces grands radeaux que Ton a si souvent di des
désastres,

M. Corre n'avait en vue que des radeaux pouvant recevoir
six_hommes. Nous trouvons ce chiffre un peu faible, el nous
adopterions volontiers le chiffre de quinze & vingl, mais sans
le dépasser.

lls seraient munis de nombreuses et longues Lraines en
cordes avec nauds ou, mieux, en forme de trapéze. C'est qu'en
eflet tout naufragé qui a saisi une traine peut se considérer
comme ¢lant en sécurilé, Mais il faudrait étre impitoyable sur
Ie chiffre maximum des hommes, dont le nombre y serail in-
scrit trés visiblement; ¢’est la garantie de la stabilité du radeau
ou du canot, el les accidents viennent toujours des imprudences
du nombre.

Ges radeaux, quoique mis & l'eau en amont du courant oudu
flot, n'étant pas dirigés, subiraient l'influence et du flot et
du vent, et il est probable qu'il s'en perdrait quelques-uns,
s on 'y veille. Aussi conseillerions-nous de fixer a Farriere
une godille dont s'emparerait le premier homme qui mettrait
le pied sur le radeau.

Nous lisons dans les Annales du Bien que M. Roussel a ima-
finé un systtme de radeau de sauvetage extrémement écono-
mique, consistant en caisses de tole dont I'intérieur est rempli
de litge torréfié entassé dans une enveloppe en toile.

Cet appareil, qui se replie sur lui-méme et peut, & bord,
servir de banc, ne pse que go kilogrammes, peut dtre jeté

4 - -
i la mer par un seul homme et porler cinquante hommes; il

e pese que 4b kilogrammes s'il me porte que vingl-cing
Ommes.

Le méme journal mentionne le radeau Simonet, desting & re-
tugillir les naufragés et & les transporter & terre au besoin
(3a passagers sur chaque radeau).

N'y aurait-il pas une autre idée plus pratique : celle d’adop~
ler ]e principe des Doris de Terre-Newve en les modifiant de
fipﬂn 4 leur enlever leur caractére de canot, en leur donnant
®elui d'un canot-radean qui, manié par un homme on par deux

mmes, irait & la recherche des naufiragds et en prendrait

Anch. pE mén, mav. — Mars 1g0b. LXXXIIT — 14

page 211 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=211

SEIMH

210 LES SECOURS AUX BLESSES

jusqu'd concurrence d'un chiffre qu'il fandrait fixer pour chaque
unité de sauvetage, chilire qui, par ordre supérieur ne serait
jamais dépassé, A ce Doris-radean pourraient étre fixdes des
traines permettant le remorquage des naufragés sur une lon-
gueur de quelques cenlaines de métres, pour rejoindre le biti-
ment-hépital.

Nous citerons enfin, mais pour mémoire, le bateau Henry,
inchavirable et insubmersible, dont nous indiguerons plus
loin l'utilitd pris des edles, car son usage nous parail devoir
étre limilé au serviee de terre aux bateaux naufragés el de ces
derniers i terre.

Il [aut rappeler & tout le monde, en temps de paix, que
celui qui tient une boude, la traine d'un radeau, peul se consulérer
comme sauvé; que le sauveteur doit se porter d’abord au secours
de ceux qui courenl les plus grands dangers, par exemple
ceux qui nagent sans avoir pu saisiv un corps flottant; les
autres seronl relevés apres,

Nous avons supposé un temps maniable et de jour. Est-il
besoin de répéter que plus le temps serait calme, plus la
manceuvre serait facile et favoriserait le sauvetage? Par un gros
temps les difficultés seraient plus que déeuplées el le sauvetage
souvent impossible.

Quand la mer sera rés grosse, il ne faudra pas négliger le
filage de huile qui a permis quelquefois des opérations par
gros temps. Un se sera muni des appareils de M. Vivier.

Mais les Lénchres succedent au jour et jetlent un voile sur
cette seéne inquiélante.

Les formes deviennenl indécises el les recherches seraient
vaines si les projecteurs électriques ne commencaient leur
office. .

Ils permettent de fouiller la surface dela mer &la condition
de s'orienter de manitre & ne pas &tre aveuglé par I'éelat dela
lumibre,

Nous nous sommes informé de la distance & laquelle ils
permettaient de découvrir un homme i la mer, Les réponses
ont été variables. Nous nous arrétons cependant i la distance
d'une encablure (200 métres).
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Il serait done mécessaire de déplacer les projecleurs pour
fouiller tous les recoins,

ROLE DES EMBARCATIONS BES NAVIRES DE GUERRE
DANS LES SAUVETAGES.

On w'a pas el on n'aura pas loujours de bitiment de secours
sur le lieu du combat; el puis il ne pourra étre partout a la lois.
Plusieurs bitiments de guerre peuvent élre menacés de dispa-
raitre dans les flots sur des points fort éloignes et tres dillié-
rents les uns des autves. En parlant du combat de Santiago,
«il n'est pas admissible, dit le commandant de Bretizel ), que
les nombreux blessés qui remplissent un navire de guerre ne
trouvent & un moment donné d'autre extrémilé que de se jeter a
la mer, on les attend une morl cerlaine s,

Il vessort, en effet, de la relation de ce combat maritime
que les Espagnols, qui ne possédaient pas de bitiment de se-
cours, n'avaienl pas non plus a leurs bords ce quil fallait pour
le sauvelage, el spicialement pas assez d'embareations.

Il faut des embarealions gréces de maniére & pouvoir abor-
der un poinl quelcongue de la cole : un canot de la Viscaya,
sur leguel il y avait beaueoup de blessés, réussit, quoique sous
le tir de Pennemi, & gagoer la terre sans dtre touché,

L'Oguendo, avec un simple radeau de calfat, établit un va-
tl-vient, et sauva beaucoup de monde.

Par contre, un canot & vapeur poussa trop chargé d'hommes et
sumbra.

L'auteur conclut que des enibareations nombreuses sont né-
tessaires, elles augmentent la force morale des équipages el
peavent dlre d'un immense secours dans un moment de di-
lresse. Mais au point de vue du combat, tous les marins
pensent-ils de méme? N'y aurait-il pas d'inconvénients i en
multiplier le nombre @ ce point de vue? Quand deux intéréts
honorables sont en désaccord, il faut éviter de toul sacrifier
i P'un, mais chercher le moyen de les accorder. Nous pensons

U Bullerin de 'Union des fewmnies de France.
1.
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quil appartient aux marins de se prononcer en dernier res-
sort; mais les médecins ne peuvent que souhaiter que T'on en
augmente le nombre.

B. ROLE pES BATIMENTS HOSPITALIERS OFFICIELS.

Les bitiments de secours officiels ne sont pas eréés seule-
ment pour relever les naufragés; ils doivent également, sur les
champs de bataille, tenir le rile de bitiments hospitaliers.

Comme toule innovation n'est acceptable que dans la me-
sure de son utilité, nous sommes amené 4 nous demander si
un bitiment hospitalier accompagnant une escadre pourra, ]
la fin du combat, recueillir les blessés des navires les plus mal-
traités pour désencombrer le bitimenl de guerre et pour les
transporter rapidement dans un hépital.

Ce doute peut étonner quelques personnes insuffisamment
au courant des choses maritimes; mais il nous importe de ne
rien élablir qui ne soit acceptable dans une question ou tout,
nagubre, était i erder, tactique des secours comme Lactique des
combats.

Nous mettrons pour cela le bitiment de secours en présence
de quelques-unes des conséquences d'une affaire maritime.

I. L'escadre vaincue est poursuivie par Uescadre victoricuse qui
esl encore assez valide pour lui donner la chasse et pour en dé-
truive les éléments dispersés. — Dans les anciennes guerres
maritimes, c'est ce que faisait 'escadre victorieuse coulant les
vaigseaux les plus éprouvés, amarinant ceux qui n'avaient pu
s'échapper.

Est-il exagéré de supposer que cuirassés et eroiseurs de l'es-
cadre vaincue, chacun & la merei de ses infirmités, nous vou-
lons dire de sa vitesse ébranlée ou compromise, essaieront de
se mettre & convert des efforts du vainqueur?

Les uns, privés de leurs superstructures (elles ont été incen-
diées ou détraites), encombrés de blessés peut-8tre, mais ayanl
encore leur machine en bon élat, griee & I'épaisseur de leur
cuirasse, s'en servironl pour g'éloigner A toute vitesse, avec
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l'intention de rejoindre le port le plus proche, ou bien de ga-
gner le large pour se faire perdre de vue. S'exposeraient-ils i de
vaines tentalives de transbordement de blessés? (est moins
que probable.

IYaulres moins favorisés, aux prises avecdes nayires ennemis,
sont menaeés de couler bas. S'ils sombrent, ¢'est une affaire
de sauvetage. Mais si, & bout de résistance, un ou plusieurs
de ces bdtiments de guerre sont caplurés, que fera le vain-
queur, s'il ne peut les amariner? — Les coulera-l-il?

Quoigue cela ait é1é éerit quelque part, il faul espérer, pour
Ihonneur du plus fort, qu'il n'en sera rien et qu'il ne coulera
le navire quaprés en avoir fait sortir Iéquipage™. Et puis il
est bon de penser aux représailles,

Ne serait-ce pas le cas pour le vainqueur de se débarrasser
des nombreux blessés qui encombrent ses prises el de les con-
lier au sauveteur platot que de les prendre a son bord, et la
Convention de 1a Haye n'a-t-elle pas prévu le cas dans ses ar-
licles 8 et o?

Le vainqueur ou les vainqueurs eux-mémes ne seraient-ils
pas heureux de lui verser 'excés de leurs blessés apris une lutle
meurtriere !

Et puis, que resterait-il de médecins survivants sur ces
tristes dpaves? Si l'on se reporte au passé, avec lequel le pré-
senl aura loujours tant de points de ressemblance, il y aura
aussi des médecins parmi les mourants et les morts,

Or Thospitalier est muni de tout ee qu'il faut, en personnel
el en matériel, pour recevoir les blessés, Hésiterait-on un instant
4 g'en servir si la chose est possible?

On n'oubliera pas que le sort des prisonniers est réglé par
l'article g de la Convention de la Haye, ainsi conen :

Sont prl'mm'frx de fuerre, les ﬂﬂqﬁ'ﬂgﬂx, blessés ou maludes
un belligérant qui tombent au powvoir de l'autre. 1l appartient i
eelui-ci de deinlier, swivant les cirmnsumcu, sl convient de les
frarder, de les diriger sur un port de sa nation, sur un port neutre ou
méme sur un port de Cadversaire, Dans ce dernier cas, les pri-

W Archives de médecine navale, 18ga.
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sonniers ainsi rendus & leur pays ne pourront servir pendant
la durde de la guerre.

Cet article prévoit tout. Au vainqueur & décider du parti 3
prendre.

I, L'escadre victorieuse a trop souffert pour donner la chasse a Ues-
cadre la plus éprouvée ; elle reste maitresse du champ de bataille, mas
ne la poursuit pas,

Dans cette hypothise, I'escadre victorieuse usera de son hiti-
ment de secours & son gré. Il est méme certain que ses navires
les plus éprouves, s'ils sont encombrés et surtoul 8'ils ont perdu
leurs médecins, y déposeront an moins une parii{: de leurs
blessés et malades, Qui les en empécherait, puisqu'ils sonl
maitres de la mer?

Il est probable que l'escadre vaincue, profitant de ce qu'elle
n'esl point poursuivie, ne songera qu'a gagner un port de re-
fuge. — Ce sont de ces questions que Ton ne peut préjuger
qu'avec réserve el qui doivent dtre appréciées avec les chefs,
auxquels appartient le dernier mot,

HI. Les dewr escadres ont tellment souffert que les éléments en
sont épars et dislogués. Les bdtiments de secours, d'on qu'ils viennent
privent étre extrémement wliles ane uns comme aur aulres, el on
peul étre assuré que les uns comme les autres ne refuseraient
pas les seconrs qui lenr seraient offerts.

Les bitiments de secours, chargés de blessés, nauraient i
craindre que d'dtre visités par des navires de guerre ennemis,
— ¢ce que prévoil la Conférenee de la Haye. — Ils se sou-
mettraient a la visite réglementaire el i ses cunséquéncﬁ
(art. 6 et g), ils n'auraient rien & craindre qui ne soit préva
par elle.

IV. Nous citerons un dernier exemple dans un autre ordre
d'idées : Plusieurs navires qui tiennent la mer depuis quelgue temps
iy ot soutens wn combat de quelques heures.

[ls ont des blessés et des malades, pas assez pour rejoindre
un pork, lrop pour les promener sur mer |Jl.‘.'lldanl‘. une eroi-
sitre qui doit se prolonger encore.
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Sils ont avec eux un bitiment hospitalier ou s'ils en font
par hasard la rencontre, guelle que soit sa nature, n'est-il pas
rationnel, si rien ne sy oppose d'ailleurs, quils lui confient
leurs blessés les plus graves?

Dans ees cas, surlout dans les circonstances exceplionnelles,
les déeisions & prendre seront loujours le fait du chel d'es-
eadre, ou bien le vésultat d'une entente de ee chel avee le mé-
decin qui assiste. Mais ne ressort-il pas de ces diverses silua-
lions qu'il est des cas [réquents o le bitiment hospitalier peut
#lre appelé & rendre les services que Fon altend de lui, el son
ulilité n'est-elle pas suflisamment, nous ne dirons pas justi-
liter, mais ¢tablie?

Transbordements, — Pour que ces faits s'accomplissent,, il fau
fue le transbordement, c'est-d-dire que le transport des blessiés
tdu navire de combat sur le bitiment hospitalier soit possible.

Pressentant I'objection, nous la devangons :

L'opération du transhordement en mer est-elle facile, el
méme est-elle possible?

('est une question qui préte & la eontroverse, Nous sommes
aussi ¢loigné de la trouver simple ot d'exéeution facile que I'on
esl, parfois, porté & la repousser sans en connaitre sullisam-
ment la possibilité et la pratique.

L'auteur du résumé lu au Congris international des
truvres de 1'Assistance publique en temps de guerre dil i ce sujet:

«Il faul éviter & tout blessé el malade un transhordement
fiui m'est pas indispensable, tout transhordement & la mer
flant une opération difficile, méme par heau temps~» (page 65 ).

Il en accepte cependant V'idée, puisqu'il ajoute plus loin :
vuelle que soit 'escadre que le navire-ambulance rallie plus
tard, il pourra, la encore, rendre des services en premant & son
hord tous les blessés qui pourront & ec momenl étre Irans-
hordés2), »

0D Boveovwii, Congrés internationnl, 1goo, p. fib. )

# Le casa dlé préva dans le Bupport francais, dépost i la einguitime Gonlié-
renee. wApres le combat, évacoer i terre les blessds qui encombreraient les
|:I|'fl'ril'l".:i l|.lj Hul‘l'n"". i ll.. '?[l.
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L'idée est excellente; et si cette opération présente d'incon-
testables difficultés, elle est loin d'dtre impossible.

Nous répéterons ce que nous avons déja dit du sauvetage des
naufragés : L'élément sur lequel se passent ces manceuvres
esl-il ou non maniable? C'est-d-dire les conditions, I'élat de la
mer s’y prétent-ils?

Avoir la prétention de transborder de nombreux blessés, et
n'importe quels blessés, par une mer démontée, et méme par
grosse mer, serail tout simplement une aberration; mais il ne
Jaut pas metire les choses aw pis pour élablir qu'un acte est ou n'est
pas faisable; il ne faut pas oublier davantage qu'un combat mo-
derne, par grosse mer, serait plus que chanceux, le tir dans
ces conditions élant extrémement inexacl.

Au contraire, transhorder es blessés el des malades par
une mer ordinaire, serait-elle méme un peu houleuse, est une
opération qui n'offrirait pas de difficultés; par mer trés calme,
ce serait une opération trds facile,

Il en est de cela comme de tant de choses qui dépendent de
Poccasion et du moment. En 1896, en pleine Méditerranée,
quatre brilés d'un torpilleur sont transhordés sur le Magenta,
le tout trés facilement; au besoin, on en aurait transbordé
beaucoup plus(’, sans la moindre difficulté.

Avant d'aller plus loin, nous poserons les deux prineipes
suivants qui, pour un homme de métier, doivent dtre des
axiomes :

a. Un blessé ne peut dive transbords que sil @ un pansement;

b. Le transbordement w'est que I'un des modes d’application des
moyens de transport.

a. A bord des navires de combat, aussitét que le dernier
projectile aura été laneé ou recu, le bitiment appartiendra au
personnel médical. — Peut-étre en manquera-til de ce per-
sonnel?. .. mais enfin, le médecin-major, ou, au besoin, le
médecin qui le remplace, les infirmiers, les brancardiers, el

i Déclaration verbale de M. le médecin principal Hervé, médecin-major
du Magenta,
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aussi un certain nombre d’hommes valides de I'équipage, achi-
veronl ce que I'on n'aura pu qu'ébaucher pendant la bataille:
triage, puis transport des blessés en lien sir. .. ouv en lien
meilleur, pelites opérations commanddées par la nécessité,. . . pan-
sements. Le médecin-chef veillera & ce que chacun ait son tour.

Mais ici il faul faire une restriction : le transbordement ne
sera vraiment utile que powr les bitiments qui awront beaucoup de
blessés,

Cette opération ne s'effectuerait qu'aprés la bataille. Or un
personnel médical restreint, et dont les circonstances auronl
probablement diminué le nombre, aurait-il le lemps de pro-
¢éder & un grand nombre de pansements longs el surtout asep-
liques? — Nous avons essayé d’oblenir l'opinion de quelques
médecins. Elles ont été trop contradictoires pour nous dtre
uliles. Faire en peu de lemps des pansements importants, com-
plets, aseptiques & 6o ou 8o blessés, peul-étre davanlage, nous
parait tout simplement impossible; done, & notre avis, il n'y

3&‘:"'!"&1[ pas compter; que flaire alors?

- Nous sommes de ceux qui n'ont jamais abandonné la cause

du pansement individuel. Nous la plaiderons encore dans ce

| mémoire pour des raisons qui mous paraissent destinées a pré-

' valoir un jour, quand le conflit des iddes aura fait place & une
plus juste appréciation des faits. — Jamais le pansement indi-
viduel ne nous aura paru plus justifié qu'a ce moment™; si un
bitiment de guerre & la fin du feu a le cinquidme, peut-étre
lé quart de son équipage hors de combat, et s'il ne s'écoule
quune heure, deux heures an plus, enire le dernier coup de
tanon et le transbordement, que faudra-i-il de temps, montre
tn main, pour u'ils soient prits & ére transhordés?

Voyons : douze heures, vingt-quatre heures, et encore peut-
flre sommes-nous au-dessous d’une juste appréciation 2,

" Nous savons des combals dans lesquels des médecins onl opéré et pansé
Pendant dix-nenfl henres sans se reposer.

# Depuis que ces lignes ont ét¢ imprimées, le pansement toul préparé vst
officiellement adoptﬁ dans la Marine, Dans la grande majorité des ecas, il
pourra tenir lieu et place du pansement individuel, qui pourrait dre réservé
LTV mmpagnieu de débarquement,
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Et surtoul, aurait-on le lemps de les panser d’'une manpiire
méliculeuse, aseptique. . . Nous ne le pensous pas? Alors pour-
quoi ne pas lewr appliquer le plus tot possible un pansement et n'opérer
le pansement définitif qu'ac bord du secowrewr? Ils seraient pansés
aseptiquement tout aussi vite que s'ils étaient restés i bord du
navire de combat, peul-étre plus rapidement. Et puis le panse-
ment individuel w'est qu'un pansement temporaire, qui ne retarderail
pas d'une minute les pansements aseptiques a bord des ecuirassés
méme. — En revanche, si le transbordement se faisait tris
rapidement, on serail assuré que tout blessé qui est trans
porté a ses blessures i I'abri des contacts indiserets, Ce qui re-
vient toul simplement a dire : vaul-il mieux attendre quelque-
fois quatre et cing heures sans étre pansé, vaut-il mieux étre
transbordé sans pansement du lout, ou bien avoir ses plaies
recouveries par un pansement oualé individuel, en ayant lo
certitude d'dtre pansé aseptiquement aussitot aprés? — Pour
nous la réponse n'est pas douteuse.

b. Le transbordement w'est que Pun des modes d'application des
maoyens de transport.

Le médecin-major, aver l'assentiment de son commandant,
aura arrdté d'avance les mesures a prendre. 1l fera le dé-
pouillement de ses blessés; il les divisera en catégories :

1" Le lot des malades qu'il conservera & son bord, paree
qu'ils n'onl que des blessures légéves et quiils seront guéris
apris quelques jours d'exemption de service, ou bien paree
qu'ils sont dans un état trop grave pour supporter le transhor-
dement; ;

2" Le lot de ceux qui pourront étre transhordés, divisds eux-
mémes en ceux qui marcheront et ceux qui devront étre
portés,

Pour opérer un transbordement, il faut quelques disposi-
tions spéeiales, plutdt que des appareils; cependant si T'on veat
que l'opération marche rapidement, il faut des treuils i vapeur,
— tous les hdtiments de combat en ont. Le batiment hospita-
lier doit en avoir également; c'est la premibre des condi-
tions, elle est suflisante ou & peu prés; el puis nous dirons av
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fur et & mesure les moyens supplémentaires qui conviennenl
& chaque procédé,
Le transbordement peut éire immeédiat on médial :

a. fmmedint, — Le transbordement immédial on direct n'est
possible que par calme plat; mais il est alors facile, [ seffec-
luera e plus souvent par le sabord de charge.

1. Médiat, — C'esl-d-dire par 'intermédiaire d’une cha-
inlljw d'un ponton. .
Premier prurcdf. - “uwn de transport fixe, réglementaire

i bord des navires de I'Etat. — Gouttibre métallique (systéme
Auffret), sorte de collant métallique dans lequel le blessé est
déposé sur une toile capitonnée munie de poignées. Le tout
peut étre enlevé en loute position depuis Thorizontale jusqu'a
la verticale, sans secousse pour le blessé,

Cuirassés el croiseurs en possident.

Si le transbordement se fail de bord & bord, le transbhorde-

i‘."mvnl est direcl. 8'il se fait par T'intermédiaire d'un chaland,
|1i goultitre est déposée dans ce chaland, reprise par le treuil

a vapeur du bdlimeni-hopital et déposée & bord de ce hiti-
e,

(iette opération, nous le répétons, se fail sans la moindre
Secousse pour le blessé ),

\ous appelons ce procédé fondamental, pour le différencier
des moyens de fortune.

Le meilleur des proeédés dits moyens de fortune est le hamae
ivee ses suceédanés : M. le D' Guézennee lui a fait subir di-
Verses additions qui le rendent d'un emploi facile et commode,
surlout pour le transport des biessés dams la position horizon-
tale, Ainsi, en passant des hampes dans les coulisses latérales,
on peut y porter trés commodément un blessé en eivibre, en
brancard , et comme le hamac existe en grand nombre & bord
de tous les navires, on est sir d'avoir toujours sous la main un
moyen déconomique, et facile & transformer. Mais 1l perd ses

" En Angleterre on posside le hamac de Mac-Donald , le cadre de Gorgas
% Loyd, la chaise longue de Dick, le clariol dambulance du D" Bilker,
la f-'uLIIlll-n' ile llrwt.an En Russie, la chaise de Miller.
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propriétés dés qu'il s'agit de transporter un blessé en position
oblique ou verticale, parce qu'un blessé grave ne peut éire
ficelé ou ligoté sans danger, sans aggravation de son traumd-
lisme.

M. Du Bois Saint-Séverin, comprenant ces dangers et saisis
sant les avantages qu'il y a & ne pas déplacer un blessé, a pro-
posé un lit spécial, décrit dans les Archives de médecine navale
(1goo), lit interchangeable qui mérite de fixer I'attention; il
présente les avanlages du cadre. Mais il faul asses d'espact
pour le laisser passer dans sa longueur, vu qu'un blessé ne
saurait dtre descendu en position verticale dans un lit.

Dans le Bulletin de P'lUnion des femmes de France du mois d'oc-
tobre 18gg, il est déerit un nouveau procédé de transborde-
menl des blessés d'un navire sur un autre navire, ou d'un na-
vire a terre, a I'aide d'une grue de chargement (on ne dit pas
si elle esl & \rapehr. mais ce serail désirable), grue dont esl
muni le mit principal du navire. Le pivot de cette grue, au
lieu d'étre fixé an pied du mit, est monté sur un collier embras-
sant le mit et pouvant, au moyen d'un palan, &tre élevé & une
dizaine de métres au-dessus du pont.

Le blessé, ligoté dans son hamae (?), est amené sur le pont;
le bitiment-hopital est accosté bord a bord , ¢'est-i-dire & une dis-
lance de 8 & 10 métres; il place sa vergue de chargement per-
pendiculairement & son axe; puis, au moyen d'une poulie fixe
al'extrémité de cette vergue, il envoiea bord du navire un cible
terminé par un mdl de suspension. Le hamae du blessé esl
accroché & ce cadre; puis les marins du navire halent sur le
cible. ..

Suit la description de l'opération du transbordement.

Ce procédé, qui peul étre trés bon pour le transhordement
de tout aulre objet qu'un blessé, ne nous parail pas dtre lech-
nique. C'est un retour au passé. On ne ligote pas un blessé
grave dans un hamac, tout au plus le ferait-on pour un petit
blessé, 1l est évident que cette opération peut s'exécuter sans
danger sur un blessé ordinaire ou sur un bien portant; mais
nous ne eroyons pas que I'on puisse s'en servir pour un blessé
sérieux et surtout par n'importe quel temps. :
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M. le pharmacien Guillemin, de la Rochelle, a présenté un
appareil qui aurait 'avantage de permettre I'embarquement et
le débarquement & bord méme des canots de sauvetage, & bord
des chalands trainés par les remorqueurs. Cet appareil, facile-
men! transportable, ne pese que 20 kilogrammes an maximum :
ila été reproduit dans le journal ' llustration (189q).

Il se compose particulitrement d'un systtme de rails que
. l'on fixe verticalement an quai ol on doit faire le débarquement,

sur lesquels glisse de bas en haut le colis qu'on leur confie.

Nous n’avons pas vu Pappareil, mais il y a la une idée qui
nous parait éire pratique qnand le débarquement doit s'opérer

Qun chaland sur un quai élevé par temps calme.

11

. ROLE DES SOCIETES DE SECOURS
" DANS LES GUERRES MARITIMES, DANS LEURS BAPPORTS
i AVEG LES SECOURS OFFICIELS,

Le role du bitiment de secours officiel est défini el fixé.

Il nous reste i établic et & limiter la part que peuvent
jrendre dans la distribution des secours maritimes les Sociétés
de la Croix-Rouge ainsi que les autres bitiments qui n'appar-
liennent pas officiellement aux Marines des Etats en guerre, el
dont la présence a été prévue et autorisée par la Conférence de
la Haye (yachts, bitiments neutres, embarcations. . .).

En 18g1, les Comités particuliers d’Allemagne, d'Autriche-
Hﬂngrie, de Danemark, de France, d'Italie avaient recherché
la solution des trois questions suivantes :

a. Nécessité d'une entente diplomatique assurant la neutralité des
Secours ;

b. Rile que pourraient remplir les Sociétés de la Croiz-Rouge dans
Uhe gruerre maritime

€. Matériel et personnel dont les sociétés auraient besoin.

La premitre question était la question de principe dont on
ittendait depuis de longues années la solution! Ars longa! Elle
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a ¢1é rdsolue en quelques séances par la Conférence de la Haye,
qui a eréé la diplomatie des secours marilimes,

Il serail prétentienx ou prématuré de dire que celte Confe-
rence a marqui une ére nouvelle dans histoire de 'humanite:
mais on peut aflimer qu'elle a ouvert une ére nouvelle dans
I'histoire des secours maritimes el spécialement dans celle de
I'histoire des Sociétés. Sous cetle influence, I'horizon des secours
sur mer s'éclaire : les Sociétés de toutes les nations sentent qu'il
w'y a plus de limite & leurs efforts, que lear activité et leurs
fonds de prévoyance.

Il est cependant une puissance avec-laquelle elles doiven!
compler : les belligérants pourront toujours leur refuser lewr concours
(arl, &4); et ce paragraphe suffirait pour comprometire leur
intervention si laboriensement conquise, s'il n'y avait une en-
tente préalable et méme une répartition des secours des conm-
bats, proportionnée & leurs moyens financiers et a leur aptitude
technique.

Nous rappelons la liste des bdtiments agréés par la Confé-
rence et dont nous aurons i étudier successivement le role :

a. Bitiments de secours des différentes Sociétés de la Croiy-
Rouge (art. 2).

b. Bitiments des particuliers (yachts, cotres, art. 3).

e. Biliments des neutres (art. 3).

d. Bdtiments de commeree (art. ).

¢. Embarcations {arl, b).

1° Quel sera le rdle de hdtiments de provenances aussi dif-
férentes? Quoique chaque Etat reste mailre de ses décisions,
ne serait-ce pas s'exposer & faire fausse route que de ne pas
assigner & chaque groupe la fonetion probable qu'il sera appelé
i remplir?

Si Ton n'en est plus a réluter les indiscretions et Pespionnage.
il n'est pas moins vrai qu'il faut sappliquer 4 écarter des com-
bats sur mer toutes causes de méprises et de confusions, ce
qui veut dire tout élément de désordre, parce qu'une discipline
sévere des combats sera toujours I'une des premibres conditions
d'un résultat heureux, et que I'exallation des devoirs, sous le
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leu, doit avoir des bornes et dire réglée par les chefs, comme
I laetique.

Lorsque M. de \t}puv. en 18g9, msistail sur la ndeessité
dexaminer de prés les objections tivées de la nature spéciale
des guerves maritimes, il ne faisait qu'appliquer aux guerres
sur mer Fostracisme dont les Sociétés sonl Fobjel dans les pre-
Wicres |if;m"-i des fuerres conlinentales,

(Cest ainsi qu'ont jugé PAllemagne, Tltalie, FAutriche-Hon-
grie, le Japon, la France. .., en adoptant le principe que les
secours militaires s'exerceront exclusivement dans les cireon-
seriptions militaires, Ce sonl les secours régimentaires oflicivls
fui desservent les champs de bataille sur lerre; cetle exclusion
Wesl-elle pas aussi impérieuse sur mer? — Si. Les secours
iliciels peuvent seuls répondre aux diflicultés de toute nature
des champs de bataille maritimes,

Lovsque nous parlerons du vole de la Croix-Rouge japonaise,
ous serons conduils a trailer de nouveau ce point important

e pratique.

2" Autre question, — Quelles sont les ressources de lu
Société ou des Sociétés? Y en a-t-il une seule dans les Elals en
fuerre, ou bien y en a-t-il plusieurs? §il yen a ph:.am-um1
sont-elles unifiées diplomatiquement, ce qui veut dire virtuelle-
ment, ou le sont-elles d'une manitre elfective? Leur puis-
sance en dépend. — Clest ce que I'on n'a pas toujours assez
egmpris. — C'est de leur fonds de réserve, au moment du
danger, que dépendront en effet et leur indépendance et leur
grandeurs le nombre, la dimension, la vitesse, entretien
lechnique de bdtiments aussi codleux, mais aussi le recrute-
menl ef Tinstruction du personnel : ear on ne saurail se dissi-
luler que la question du personnel, en apparence si difficile,
¢ qui a une telle importance que le succds final en dépend,
&1 beaucoup une question de prévoyance lechnique, mais aussi
Une question d’argent.

Une Société prévoyante doit dreainer, canaliser, réunir en
une hourse pmfundc el faire produire 'argent qui lui est conli,
qui n'est qu'un prét que fait la générosité du donneur dans un
but défini, la réserve de guerre, dans le but spécial de créer
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des secours aux blessés; el, & moins de circonstances trés graves,
elle ne doit pas en connaitre d’autres.

Une Société pauvre, en se plagant au point de vue des se-
cours maritimes, est vouée i lI'impuissance, L'association peul
seule I'en faire sortir. Mais comme elle le sent et qu'il est dans
son role de se rendre utile, elle aura toujours de la tendance &
s'appuyer sur les pouvoirs constitués, spécialement sur les powvorrs
officiels. C'est un défaut, bien mieux c’est un danger, parce que
grice & cet appui elle aura une naturelle tendance & se eroire
plus forte qu'elle ne I'est réellement et & sortir de son réle utile.

Tous ces faits nous semblent de nature & éveiller lattention
des Sociétés. il

~— Quoiqueles bitiments de secours des Sociétés de la Croix-
Rouge n'aient pas d’histoire, il faut leur rendre cette justice
qu'elles ne sont pas restées inactives. Il en est méme qui n’ont
pas attendu les décisions de la Conférence de La Haye pour
tenter des essais de eréations maritimes.

A. Aupuraxce mamiming pes pames pE Tmieste et pe u'lsthic.

La premitre des Sociélés qui, par ordre d'ancienneté, est
entrée dans cetle voie féconde et a vu ses efforts couronnés de
succés est I'=ambulance marilime des Dames de Trieste el
de I'lstriex.

Le rapport du VII* Congris de la Croix-Rouge, tenu & Rome
en 1892, en a rendu compte. Le résumé qu'en a donné ulté-
rieurement le mémoire du D* Auffret et le Bnlletin de I'Union
des femmes de France en onl vulgarisé les iddes. Nous n'en
redirons que ce qui est strictement utile & ce travail,

Trois pouvoirs, dont deux étrangers aux Sociétés de secours,
I'fitat et une grande compagnie, le Lloyd, acceptent, sous
certaines conditions, de concourir i ';uvre avec part de res-
ponsabilité, sous le commandement de I'Inspecteur général des
secours volontaires aux blessés, le tout d'aprés un contrat aceepté
des parties : c'est-d-dire partage des responsabilités avec atté-
nuation, pour chacun, des charges et dépenses; division dv
travail, unité du commandement.
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| L' administration. — La société est régie par un systtme admi-

| nistratif qui pouvait étre bon il y a une douzaine d’années, A

| I'époque de la fondation de la Sociétd, mais que nous ne sau-
rions conseiller anjourd’hui parce que, comme nous I'élablirons,
il en est de meilleurs.

Le bdtiment. — La Société des Dames de Trieste et de 'Istrie
sest proposé deux choses :

a. Le transport des malades et blessés appartenant a I'Armée
(Landwehr et Landsturm) ou & la Marine impériale et royale,
d'un port aux hipitaux d’un antre port, ou de la flotte de haute

| merd un port;

b. La garantie de secours aux blessés el aux naufragés des
parties belligérantes sans distinction de nationalité. . .

Reprenons le paragraphe a :

La Société a pour but le transport des troupes de terre cl
de mer. Ce ne sont que de simples déplacements de port &
port de malades et blessés. — (Test comme si un de nos bi-
liments-hopitaux transportait des malades de Brest a Rochefort,
% bu vice versi.

- La seconde partie est: et de la flotte de haute mer & un port.

i Mais les commentaires qui suivent vont nous en donner

- linterprétation, car le rapport assimile plus loin le bitiment
de secours aux trains sauveteurs des Chevaliers de Malte, qui
he prennent cerfainement pas part aux combats des premitres
lignes. — Ce n'est donc qu'un courrier, qu'un Lrain maritime
de secours. Il établirait donc le va-et-vient entre l'escadre qui
lait croisiére, et dont la position est définie, et les hopitaux de
terre, pour la débarrasser de ses malades blessés el naufragés,
mais il n'est laissé pressentir nulle part que ces bitiments
de secours, tels qu'ils sont organisés, suivraient les escadres de
haute mer el assisteraient aux combats maritimes; et la chose
tst hien différente. Ces bitiments de secours ne possdédent que
109 lits; ils ne filent que 12 neuds au maximum. Or noos

e pouvons admettre qu'un bitiment de secours qui ne file

{@'un maximum de 12 neuds soit & méme d’accompagner les

®scadres; car si I'on réclame des enirassés une marche de 15

4 19 neeuds, ce 'est pas, il est vrai, pour marcher toujours &

Anch. ne MEp. wAv. — Mars 1g0b. LXXXIII — 15
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cetle vilesse, mais pour s'en servir dans les moments graves.
quand il en sera besoin; mais si le bitiment de secours ne lile
quune moyenne de 14 neeuds, il perdra de vue son escadre

Pour conclure nous pensons que les secours maritimes or-
ganisés par la Société des dames de Trieste et de Ilstric
seraienl des secours de secondo ligne, des secours d'évacuation.
mais non des secours de premidre ligne,

Malgré les eritiques que nous nous permettons d'en faire, il
faul rendre justice & cette Société pleine d'initiative qui, dans
un Etat continental, a été la premiére & créer une institution
qui restera le prototype des Sociétés similaires de avenir ',

Congue dans un esprit d'économie, celte institution devail
done attiver Fattention des Sociétés de la Croix-Rouge, dans un
moment oti, de tous eités, on s'inquiétait des blessés mari-
times et ot l'on recherchail la formule de la eréation de eces
secours; mais  la condition que I'imitation n’ait rien de servile,
parce que l'on a fait micux depuis.

B, Cromx-Rover saroxaise.

Les Japonais, engagi's dans une grande guerre avec la Chine,
ne lardérent pas  déprouver les inconvénients du manque de
bitiments de secours.

Ils avaient afledlé cependant des vapeurs appartenant i des
Sociélés privées; ainsi, le paquebol & grande vitesse le Kobe-Maru
avail é1é Lransformé en navire-ambulance, et, devenu hopital
mobile sous la direction du médecin-chef el de trois médecins
adjoints, il suivait I'escadre.

Apris la guerre avec la Chine, les Japonais avaient pu ré-
échir i loisir aux diflicultés qu'ils avaienl rencontrées, malgré
les quelques avantages qu'ils avaient relivés de bateaux spé-
ciaux deslinds aux transporls des malades el des blessés, Leur
position géographique, quel que soit 'ennemi i combatlre, los
mel toujours en présence de l'impériense néeessilé des Lransporls

U} La Sociétd autrichienne s'est enrichie, dans ces derniers temps, d'on
cadean princier, le Graf Falkenheim, ce qui porte an moins & deux umibés
le nombre de ses bdiiments hogpitaliers.
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par mer; les Lransports marilimes sonl el seront luujuurs leurs
I lrains sanilaires; el, comme ilsle fonl observer avee justesse, le
nombre élevé de blessés el de malades & Lransporler pourrail
véelamier allrétement dun trop grand nombre de paguebots
appartenant & des Compagnies privées, réquisilionnés cux-
mémes par litat pour d'aulves besoins. «Et &0l est possible
Pullréter quelques-uns de ces navires pour servir i I'évacualion
ou u'y lrouvera pas commodilé pour les malades, on ne sera
} pas sie davoir allaire & un bdtimenl assex hygiénique pour
e pas causer d'aggravalion des blessures. . »

De li i charger leur Sociélé de la Groix-Rouge de eréer des
secours marilimes, il 'y avail gqu'an pas,

Mais les Sociélés, si répandues el si riches qu'elles soient,
onl des moyens limilés. Comment pourraient-elles entrelenir
des Datiments, inutiles en temps de paix?. .,

La Société japonaise se raltacha done & Uidée de Tinstitution
aulrichienne, en lui faisant subir des modilications appropriées
i ses besoins, rien o'étant d'ailleurs si opposé & une bonne
gestion que la copie trop minutieuse d'une institution quand
O veul Padapter a un autre Ltat,

Afin d'avoir des bitiments-hopitaux techniques, facilement
“Lsurtoul rapidement mobilisables, la Société de la Groix-Rouge
laponaise déeida :

a. De constroire & ses frais deux bhitiments sur des plans
lracés par une sociélé d'ingénieurs el de médecing nommés
par elle. Elle chargea de cette comstruction la Compaguie
mp]mn.

DANS LES GUERRES MARITIMES. 7

j b, De les lui revendre ensuile au prix des consiructions,
Payables en vingt ans, mais a la condition que la Compagnie
Nippon les meltrait & la disposition de la Société de la Croix-

ouge a la premmére réquisilion en les rendant & lear forme
Primitive, aprés trente jours en temps de paix el sept jours en
lemps de guerre.
Elle fit construire deux bdtimenls, le Hakuai (Amour sans
me) et le Kosai (Bicnfail sans cesse),
Leur tonnage total est de 2,771 lonneaux.
La longueur est de 312 pieds anglais; la largeur, de 3g,2:

Tk
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Ia profondeur, de 18,7; la vitesse est de 14,25 milles marins;
chevaux-vapeur, 878.

lls possédent 208 lits; chaque bitiment a trois médecins
dont un chef, un pharmacien, quatre infirmiers ou infirmiéres,
un officier de marine, un délégud.

Le personnel, les officiers, les mécaniciens et I'équipage
sont fournis par la Société Nippon : capitaine, lieutenant,
commissaire, chel mdécanicien , matelots, chauffeurs, maitres
d’hotel, cuisiniers, en tout 74 personnes,

Aujourd’hui, leJapon a deux séries de bitiments de secours:
une premiére dont chaque unité peut porter de 100 & 200 ma-
lades; une seconde, de 200 & hoo, Mais il n'est éerit nulle part
que ces bdtiments transporteraient des naufragés, ce qui
semble limiter leurs fonctions aux évacualions maritimes.

Pour comprendre qu'une Société de secours aux blessés
puisse, sans le secours de I'Etat, répondre & des charges aussi
lourdes que celles-la, il faut connaitre la Croix-Rouge japo-
naise, son organisation, son fonclionnement.

Dans un pays de 45,000,000 d'habitants il o'y a qu'une
Société de la Croix-Rouge.

En 1898, le nombre des adhérents était de 570,000. Toutes
les autorités du pays en font partie; l'empereur en est le
chef.

Ce sont toujours les gouverneurs des départements qui de-
viennent les chefs des organes locaux de la Société; I'emploi
de sous-chef est toujours confié aux secrétaires el aux con-
seillers de préfecture.

C'est un réseau de secours qui enlace le pays.

Les Japonais en ont emprunté l'idée dirigeante aux pays
d’Europe, et ils I'ont adaptée & leurs institutions.

Le baron Ishyguro, dans une circulaire adressée au Chef du
service médical des divisions, rappelle d’'une maniére ferme les
droits et les devoirs civils des Sociétds : «Elles ne doivent ja-
mais entrer en compétition avec les pouvoirs militaires et em-
piéler sur eux. Soumises enlitrement au pouveir militaire,
elles n'ont pas le droit de se déverner des dloges pour leur huma-
nité et lewr dévouement, puisqu’elles n'ont pas le droit de choisir. . .
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Aucune wuvre, dans intérieur de la zone combattante, n'est

confide & leurs soins. Dans les moments d’exeitation et de pa-

triolisme exalté, Peeuvre paisible et sédenlaire n'est peut—t‘!lre

pas suffisante pour satisfaire toutes les aspirations. Le personnel

serait toujours mécontent du service qu'il exerce dans la circon-

scription des élapes et désirerait toujours qu'on 1'expédidt dans

la zone des Iroupes combailantes. Mais ces sentimenis con-

duisent, s'ils n'étaient modérés par de sages viglements, d con-
+ fondre la démarcation qui doit exister entre le service de santé
de Farmée et celui de la Société. »

Si nous avons cité complélement ce passage, c'est pour mon-
lrer combien dans un pays qui ne posside quune Sociélé de
la Croix-Rouge, cette Socidté, riche et gérée avec autorité,
peut acquérir d'importance et avoir de erédil.

En étudiant les ronages de son organisation marilime, on
constale qu'elle se suflit & elle-miéme, qu'elle ne doit rien &
I'Etat. Tous les chefs en font partie, c'est vrai, mais comme
particuliers, el'ses ressources sont telles qu'elle peut meltre &
la mer el posséder en temps de guerre quatre bitiments de
SECOurs.

Il résulie de ce qui préetde que :

L.es Japonais ne mélangent pas les secours civils avee les se-
. cours militaires sur les champs de bataille du continent. Les
. confondraient-ils davantage dans les guerres maritimes? Ce
| n'est pas probable.

[.& suibre,)

BIBLIOGRAPHIE.

Les rayons de Roentgen ; appareils de production; modes d'utilisation ;
applications chirurgicales, par Edmond Lowson, médecin-major de
1" classe, professenr agrégd du Val-de-Grice, membre correspondant
e la Société de chirargie de Paris, 1 volume in-8° de 680 pages avee
"191 figures dans le texte, 10 franes. — Octave Doin, dditeur,
8, place de 'Odéon, Paris-VI", 1905,
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Lus rayons Roentgen n'ont que quelques anndes ot déja lenr biblio-
graphic est abondante, Aprés les nolices, les préeis du débat, viennenl
les épais in-8° _

Parmi les publications les plus importantes des derniers mois, Les
rayons de Roentgen de M. Edmond Loison occupent le meilleur rang.
I Sagil 1a d'une euvre tebs dludide, pratique, représentant le Lraild
1|ﬂ I‘ﬂl]illluﬂiﬂ Ulfl IH cllil'lll‘gie" IN‘.U[ lrouver ol Cl}ﬂlllh'“dﬂ’. tonl e
dont il a besoin, an point de voe de Papplication clinique des rayons \.

L'auteur divise son onvrage en trois parties. Dans la premidre. il
rappelle les notions indispensables d'électricité. pais indique l'instru-
mentalion néeessaire, sans surcharger son texte d'explications mathé-
maliques, inutiles en une étnde essentiellement professionnelle. Fn
énumérant les divers générateurs d'énergie, il conelut, avee sagesse,
qu'il ne faut employer les machines statiques que si les circonstances
ne permeltent pas de faire antrement. Pourquoi, en effet, s'exposer i
la facheuse influence de Phumidité, partont si diflicile & combattre,
alors que pour un prix i peine plus élevé, on se procure une bonne
dynamo, donnant des images aussi netles que celles des machines
statiques — quoi gu'on en ait dit.

Aprés une bonne description des piles hydro- et thermo-électriques,
M. Loison passe en revue les dynamos et leurs moteurs et fournil
toutes les indications voulues pour P'utilisation des courants eontinus.
alternatifs, polyphasés, de plus en plus employés.

Les dynamos industrielles ou privées étant susceptibles d'arréis.
il fauta une installation radiologique une réserve d'énergie, par suite.
des aceumulalenrs.

Le chapitre relatif & ees sourees secondaires expose avee clarté les
multiples précautions a prendre pour Uinstallation. la charge. I'entre-
tien,

Nous voild amplement renseignés sur les générateurs. Comme les
machines statiques sont volontiers éliminées, il faut, d'abord, changer
les eourants & forte tension et & faible intensité, les courants & faible
lension et & forte intensité, des fils, dynamos et accumulatenrs, [Voi
néeessild des transformateurs soit & eirenit I'Imgulflir[l.le ouvert, soil &
circnil magnétique fermé, Les Lypes, si varids, de la bobine de Rhum-
korff constituent de hons (ransformateurs i cirenit ouvert. Parmi eces
modéles, M. Loison en met un en relief, bien connu, d'aillenrs, dant
les hijpitaunx, les grandes eliniques, mais bien colitenx pour un cabinel
modeste, 11 gagil de la bobine (. Rochefort, verticale b cause de son
isolant piteux — et increvable,

L'interruption du primaire des transformateurs s'obtient au moyen
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e nombrens interrupteurs i platine, euiveds sur cuivee (bien tapa-
genrs ), & mereure ( excellents), de Vehnelt (souvent dangereux pour
les ampoules), tous longuement déerits. Les appareils de mesure (am-
Heremitires , dlectro-dynamomélres , vollmiires ), les appm‘eils de siiretd,
les conductenrs, rhéostals sonl ensuite discutds,

Le primaire modifié comme il convient est enfin prét a passer dans
|1-'JII||m|.1[f' o Aobe, Qu'est Pampoule? M. Loison mous it son
passé | son ;:riucipn. ses propriétés el nous e:piiquu ee que 'on con-
tit, actuellement, des rayons Roentgen qui &'y produisent. Il signale
la tendanee qu'ont les radiographes & substituer les ampoules mono-
anodiques (Chabaud) aux ampoules bianodiques dont sont pourvus
la plupart de nos laboratoires. La description des ampoules i réserve
frzeuse (Max Lévy ). & osmose ( Villard ), 'emploi des derans (luores-
cenls on phosphorescents, des radiochromomélres terminent la sub-
slantielle premidre partie.

Duns la denxiéme parlie ou partie technique, nous apprenons i
manier les imstroments oo nppareils, précédemment décrits, Aprés un

. court exposé des appareils transporlables pour rayons Roentgen, dos

'3 installations fixes, des appaceils susceptibles d'¢tre employés en cam-

~ pagme, de la mise en charge, I'onleor nous [mrle de la p]nqlw sem-

- sible™, du support de Fampoule el de la radiographie des régions

 tnalomigues, Ses points d'appni me semblent judicieux. Il elit été

i possible de les mmpléter — on ne peul lout dire! — par la menlion
de ces tables & impotents dont les ehariots inférienr et supérienr rendent
e vrais services en radiographie.

la plaque sensibilisée, on la développe en évitant une sévie de
défauts de technique, signalés dans un paragraphe consacré a la photo-
graphie, ol les lecleurs trouveront de copicux renseignements sur
les formules des solutions, sur les manipalations spéciales i 1a radio-
{-‘{'l'll|:|-hie1 sur les Pa];l.ﬁ:rﬁ. 1‘inlr~rprélatiun des ima.ges.

lne seale page pour exprimer le désir qu'nn cinémato-radiographe
Bnit consiruit et la radiographie stiréoseopique nous est déerite. Quel-
jues figmres du siéréoscope Canes, de Pappareil d'éelairage des clichds ne
huiraient pas @ la: comprébension de la méthode. M. Loison s'oceupe,
ensnite, de la localisation des eorps étrangers dans 1'organisme ou

WM. Leison donne le conseil de conserver les plagues sensibles dans une
vaisse de plomb pour les mettee & abri des rayons Boentgen, gqui peavent
faeilement traverser la minee cloizon siparant la chambre des appareils du
eahinet photographique, Us {raverseot bien plus; mes plagues ont &8 voi-
les, quoique séparées de Fampoule par une distance de 5 mitres et deux
mues de pierre avant chacus o m. vh d'épaisseur.
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métroradiographie. Les procédds ne manquent point! Lenr nombre
pronve eombien le probléme & résoudre est difficile et combien sa
solution échappe. Nous en sommes & attendre des moyens d'investigs-
tions simples, rapides; mais 1a métroradiographie nalt & peine.

Le dernier chapitre comprend les principes de la radioscopie et ce
que nous savons des accidents conséeutifs & I'application des rayons
Roentgen.

La troisitme partie est entiérement personnelle. M. Loison fournil
une riche série d'observalions chirurgicales illustrées de plusieurs cen-
taines de dessins an trail , provenant de ses clichds décalqués. La ten-
tative, trés originale, me parait heureuse. Nous ne disposions guére,
jusqu'h présent, que de reproductions phototy piques donl le flou mas-
quait |les détails, Nous avons maintenant une collection de dessins
triés démonstratifs, reprdsentant les fractures les plus insoupgonnées
de la clinique d'autrefois, toutes les variétés connues — et inconnues
— des luxations, Comme les radiographies ont été faites avant et aprés
le traitement, nous pouvons, par surcroil, nous rendre comple de
I'état du eal, des modifications survenues dans la situation des frag-
ments osseux ou des surfaces articulaires,

En somme, l'auteur n'a rien épargné pour faire cuvre utile, en
derivant son traité des rayons Roentgen. Il a voulu dtre utile. Voilh
pourquoi sa rédaction reste si claire, si didactique,

D v.

Guide chirurgical du praticien pour les opérations journaliéres : avan!
pendant et aprés chaque opération, par le D Ed, Lavay, laurdat de
I'Institat et de I'Académic de médecine. Préface de M. le professenr
Lawvevoncue. Un vol. in-18 jésus de 675 pages, avee h1a figures
dans le texte. Prix 8 franes. — 0. Doin, éditeur, Paris, 1905.

Le médecin qui se livee & la pratique de la chirurgie journalibre el
qui cherche & préciser ses souvenirs en parcourant les pages d'un ma-
nuel , a besoin de retrouver dans ce dernier non senlement les gmmies
lignes de I'exéeution des opérations, mais aussi les préparatifs do local,
du matériel, des malades, des aides: la fagon d’appliquer le panse-
ment; les suites de I'intervention, les conditions qui doivent présider
it la levée et au renonvellement du pansement; les soins généranx;
I'évolution post-opératoire immédiate et doignée, le traitement des
troubles inhérents souvent & la convalescence chirurgicale. L'influence
de lons ces facteurs sur Vissue de 'opération n'est pad & démontrer.
Et pourtant, la plupart des traités ou des manuels déerivent avec un
véritable luxe de détails les phases de l'intervention , les procédés opé-
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ratoires , mais le plus grand nombre sont muets sur les préliminaires,
de méme que sur les soins conséeulifs el les suiles de 'opération,

A etté de cela, on sait que la plupart des ouvrages soi-disant pra-
tiques meégligent 1'élude d'interventions pourtant aussi utiles & eon-
naitre que, par exemple, la trachéotomie ou la trépanation de la
masloide; nous voulons parler de certaines ligatures d'artéres dans
ln continuité des amputations, ete.

L'onvrage de M. le D" Laval répond & ses desiderata. On y trouve
réunies, dans un volume de proportions restreintes et de texte concis,
loutes ces données dparses de-ci de-1a dans des ouvrages fort diffé-
rents ot qui, cependant, aux yeux de lopérateur, forment un tout
indivis.

Le plan suivi par 1'auteur est forl simple et toujours le méme pour
chaque opdration. Aprés avoir rappelé en quelques mots la physio-
nomie géndrale de I'alfection & traiter, ses partieularités et parfois ses
dificultés diagnostiques, son pronostic, les indications et les conlre-
indications de Pintervention, 'opération est abordée ot étudide dans
doutes ses phases:

1 Préparalifs & faire avant I'opération (la veille si possible);

2" Préparatifs de l'opération elle-méme;

3" Exéeution de 'opération avec ses divers temps bien nets et quel-
quefois ses surprises;

h* Pansement et genre du bandage;

5" Soins immédiats, soins conséentifs ;

fi* Suites éloigndes avee leurs acridents, traitement de ces derniers.

Nous citerons, par exemple, le traitement d'une fracture. 1l com-
porte 1'étude de I'immobilisation provisoire avec ses indications et les
moyens dont on dispose, puis celle de 'immobilisation définitive avee
les préparatifs de application d'un appareil inamovible (plitre, tarla-
tane, handes, envette, el;c.:], la réduction de la fracture et ]'lpplim—
tion du modéle pliteé, enfin les suites immédiates (compression,
wdime. . .) et les suites éloignées (date de I'enlévement de I'appareil,
complications, raidenrs, atrophie), sans oublier la thérapentique inhé-
rente & ces accidents conséenlifs,

|/auleur s'est attaché a rester pratique. Ainsi se trouve justifié le
choix des chapitres oti 'on trouve, a cOté des opérations d'urgence qui
sont @ la portée du praticien, toutes les opérations de la chirnrgie
journalitre. Quant & la laparolomie, & la résection de Pappendice
el d'une facon générale i la chirurgie compliquée des gros visedres
intra-thoraciques ou intra-abdominaux, elle a été systématiquement

deartée,
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Le champ des opérations journaliéres est d'ailleurs bien encore asser
vaste i 'on en juge par Pénumération suivante, que nous éeourtons :
plaies, brdlures, abeis, anthrax, hygroma, kyste, épithélioma; tean-
matismes de I'eil, énucléation: eorps élranpers des fosses nasales,
dpistaxis , végétations adénoides, otite périostique, paracenlise, (ré-
panation de la mastoide; abeds de amygdale, hypertrophie, ales
vétro-pharyngien: plaies du con, brdlures, corps éleangers, trachéo-
tomie, tubage; phlegmons du eon: plaies de poilrine, abeds du sein,
thoracentése, pleurolomie; gastrotomie, ocelusion intestinale, anus
contre nature: toules les hernies étranglées ou non: abeds anaux,
fissure, listule, hémorroides; hydrocéle, varicocdle, phimosis, hypo-
spadias, corps étrangers de I'veétre, instillations, lavages sans sonde,
urélrotomie, abeés de la prostate, rélention d'urine, ete.; déchirures
du périnée, amputation du col, euretape; seoliose, mal de Pott; I‘llniEﬁ
des membres; phlegmons; entorses, lnxations: ostéo-arthrile tubercu-
lense; arthrotomie; fractures; ostdomyélite aigud; ligature; saignée;
amputations,

Un seul proeédé de stérilisation est préconisé, c'est le plus sir el
le plus simple; il repose sur P'emploi de I'ébullition prolongde de
leau,

tie volame, illusteé de mombreuses figures trés explicites, mérile
e ligurer dans la petite bibliothéque portative de la majorité de nos
eamarades , anxquels il rendra sans cesse service dans toutes les eir-
conslances oit ils auront i faire acte de chirurgien.

VARIETES.

MISE EN SERVICE DE L'HOPITAL DE SIDI-ABDALLAH.

Rarport au MinisTrE.

Paris, le 13 mars 1g0f.

P'ar letire ci-jpinte, M. le Contre-Amiral commandant en chef {a Di-
vision navale de Tunisie propose la mise en service, & compter du
15 avril prochain, de I'hdpital de Sidi-Abdallah, et demande I'envoi
du matériel et du personnel nécessaires pour le fonetionnement.

CGonformément & Vavis du Conseil supérienr de santé, je propose
an Ministre de donner suile anx propositions de I'amiral Aubert dans
les conditions suivantes ;
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Le médeein prineipal , aetuellement médecin de division, serail rem-
placé sur la Tempéte par un médecin de a* elasse ; le médecin principal
deviendrait médecin chel de hépital de Sidi-Abdallah el il lui serait
Jll|liuir|l un médecin de a2 classe résidant 3 I'hipital et un phurmucien
e 17 plasse,

Un méddecin de 1™ elusse serait, comme médecin de division, em-
|lﬂ|‘t|llé ponr ordre sur fir Tempete el al serait chargé de Tinfiemerie
ile division et de la visite pour les serviees de la baie l‘unt}, aver un
médecin de 2" elasse en sous-ordre pour la Défense mobie.

A Pexception du médecin principal, médecin chef de Ihdpital, et
iln méddecin de 1™ elasse, médecin de division., qm seraienl an ehoix
o commandant en ehel, les autres officiers du Gorps de sanié, mi-
dlecin de a* classe et pharmacien de 1 classe. seraient désignds an
tour de liste, Le personnel de Ihépital de Sidi-Abdallah eomprendrait ,
outre le personnel médical indigué ci-dessus :

1 agrent de a® elasse des serviees du commissariat gestionnaire ;

1 employé retraité de 17 ou de o* classe pour seconder le gestion-
naire ;

1 second-maitre infirmier ;

4 quartiers-maitres infirmiers;

1t matelot enisinier hrevetd.

Si le Ministre approuve ces dispositions, je le prie de vonloir bien
rovitir de sa signature le prdsent rapport,

Le Contre-amiral
charge des services de ln flotie armée,

’ Signé : Beanann.
ArpnouvE :

Le Ministre de lo Mavine,
Signé : Gasros THOMSON,

DEMANDE DE RENSEIGNEWMENTS CONCERNANT LA TUBERCULOSE.

L Ministre ok 1o Mawise d MM, les Vice-Amiraus commandant en chef,
Prefets maritimes.

Paris, le 14 mars 19od,

Je vous adresse cijoint deux sehémas monteant les déets par tuber-
enlose pulmonaire dans les Equipages de la flotte ot ehez les ouvriers
de Varsenal de Brest, pendant les dix dernitres annédes, de 184
i 1903.
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le vous prie d'inviter le directeur du Service de santé de votre porl
it faire élablir, sur ces modéles, des documents identiques, I'un pour
les Equipages de 1a flotte, I'autre pour les ouvriers de I'arsenal.

Ces schémas devront m'dtre adressés le 1*° mai prochain, accom-
pagnés d'un rapport succinet dn directeur du Service de santd, faisant
ressortir les mesures prises dans les ports pour éviter la contagion de
la tuberculose et dans les hdpitaux maritimes pour assurer I'isolement
des tubereuleux.

Aucun document concernant la tuberculose ne devra dre commu-
niqué sans mon aulorisation aux personnes étrangéres & la Marine.

Pour le Ministre el par son ordre :

Le Contre-emiral
chargd des services de ln flotte armée,

Signé : Beawarn.

AUTORISATION DE PRENDRE PART AUX TRAVAUX
DES CONGRES COLONIAUX FRANgAIS').

CIRCULAIRE.
Paris, le 15 mars 1905,

Le Ministre de 1a Marine autorise les membres des différents corps
de la Marine & prendre part aux travaux des commissions et aux déli-
bérations des séances des Congrés colomiauz francais, 18, rue Lepeletier.
b Paris, présidés par M. Frangois Deloncle, député,

L'insertion de la présente décision au Journal offiotel de la Répu-
blique francaise et an Bulletin officiel de la Marine tiendra lien de no-
tification.

Le Ministre de lo Marine,
Signé : Gasron THOMSON.

DELIFRANCE DU BAUME DU D" BAISSADE AUX NAVIRES
DE PLUS DE 100 HOMMES.

Paris, le 20 mars 1905,

Conformément & 1'avis du Conseil supérieur de santé et de la Com-
mission permanente de contrdle et de revision du réglement d'arme-

0 Jowrnal afficiel du 16 mars 1905,
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| ment, j'ai déeidé de délivrer e baume du D" Baissade aux navires de
150 hommes faisant campagne lointaine, et, exeeplionnellement.
l apris avis du Direcleur du Serviee de santé, anx navires-deoles ou
intres stalionnant sur les rades.
Les bases de délivrance seront les suivantes
1 Macon (1bo gr.) pour un éc[ujpage de 151 hommes jusqua Joo;
9 (lacons au-dessus de 300 hommes ;
3 Nacons au-dessus de 6oo hommes,

L Minisire de la Marine,
Signé : Gasron THOMSON.

AVANTAGES CONCEDES AU PERSONNEL DE LA MARINE
PAR LA SOCIETE DES EAUX MINERALES DE CHATEL-GUYON.

Paris, le a5 mars 1g0b,

La Sociéld des caux minérales de Chatel-Guyon m'a informé qu'elle
offre au personnel de mon Département les avantages suivants :

1* Gratuilé du traitement h}'tlm-mimirai.' pour les militaives marins
¢t sous-officiers ou fonctionnaires assimilés, pendant les mois de mai,
Juin, septembre et oclobre ;

2" Traitement & demi-tarif, pendant toute la durée de la saison,
du 1" mai an 31 octobre, pour tous les officiers et fonetionnaires assi-
milés, jusqu'an grade de capitaine inclus ;

#* Gratuité du traitement pendant toute la saison pour lous les
médecins de la Marine, quel que soit leur grade.

Pour le Ministre et par son ordre.

Le Contre-amiral
chargd des services de la flotte armée,

i Signé : Beawann.
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BULLETIN OFFICIEL.

MARS 1905.
DEPECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINE,

MUTATIONS.

4 mars, — M. e médecin de 1™ elasse Danngar (H.-L.-L.), du port de Loriant,
o=l ddsigné pour embarquer sur lo Cassini {escadre du Nord ), en remplacement
do M. le D' Pamx, qui terminora le 19 mars courant la période réglementaire
d'embarquement.

1o mars. — Par décret du 8 mars 1gob, a &6 nommé dans 1o Corps de sanld
e la Marine . pour compter do 1™ février 1go,

Aw grade de médecin de 3° olasse :

M. Avomes (F.-E.-F.), éléve du Serviea de santé de la Marine, recu doctear en
médecine. M. Alquier devea rallier Beole d'application de Toulon dans le plus
brel délai.

Par decision ministérielle du & mars 1g0b, un congé de convalescence de trois
mois, & solde entiére, & compter du & mars eourant, a été accordé i M. le mi-
decin principal Ngenwern (A-F.), du port de Brest,

13 mars, - Par déeision ministérielle du 10 mars 1gob, an témoignage officiel
dle patigfitction o 616 accordd 4 M, le médecin de o* classe Lesson [ A.-A. ), mbdesin-
mnjor de 'lkis, pour le zile conseionciens et éelaird qu'il a apportd dans Pétude
des questions destindes & améliorer Phygitne & bord des bitimenls armés i
grande pdehe,

M. le médecin de 1™ elasse de réserve Bovsguer (L.-P.-A.), du port de Dresi.
est rayh, sur sa demnande, du eadrs des officiers de réserve de l'armée de wer
(art. & du décret dn 25 juillet 1897 ).

15 mars, — M. le médecin de a° classe Furdur (L.-E.), da port de Cherbourg .
est dasigné pour embarquer sur lo Gedland [station locale du Séndgal), en rem
placement de M. 1o D" LascEwy, qui terminera le a1 avril prm:hnin la pén'.nde rl'!ﬂﬂo'
meriaire |I'amlnrqmnmﬂ. M. Fatdme rejoindrea sa destination par la ll!il“uhﬂ'
partant da Bordsaux le 14 aveil prochain,

17 mars, — M. le médecin da 1™ classe Visessr (1-B.), du port de Brest, est
désigné pour faire pariie, en qualitd de médecin de division, de P'état-major do M. 12
eapitaine do vaisseou Lormier, nommé au commandement de la Division navale d2
I"Oeénn Indion. M. Vincent rejoindra lo eroiseur I'fernet, a Suee, par lo paquebet
partant de Marseille le 10 aveil proehain.
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18 maps. — M. lo wddecin de 2° classe Hémur (A-G-MLo), du perl de
'-T:'“lllnnl el alésigne pour embarguer sor le Vanubwn, biatiment centeal do laoa® Nol-
Ul il toepillours dos mees de Chine, 1 se rendea & Soigon par le paguehot partant
e Mapseille le 16 avril proehain.

L Ministeo de la Marine o décidé L mise o service do Uldpilal do Sidi-Abdallal
pa Bizarte, & compler du 15 avril 1gob. En conséquence , sont désignés pour servie i
Pliipital do Sidi-Abdallah :

VComme médacin chef de service, M. le médecin prineipal Lawanens (J-M.-E.-E.},
Geluollgment médeocin de la Division navale de Tunisie, médecin-major de la
e

Tt‘-ulnuur madecin résident, M. le médeein de 9* classo Lestace (C-A.} du port e
Ot lom -

Comme pharmacien de hdpital, M, ls pharmagien da o classe Lestennin (PG,
Hu guort da Cherbonrg ;

Sond dralement désipnis Jpour sorvir dans la Division navale de Tuoisie :

M. la médeein de 2° classe Quing [J.-J.*I:'..ﬁ,, da porl de Brest, i lllll.li!l'lllll]l'
Ui sas-ordree sur ln Tongpéte ;

M. e médecin de 2° classe Hons (-1=l), du port de Brest, pour cmbaeguer
o song-ordre sur la défense mobile de Tunisie.

M. de medecin da 1™ elosse Sgaus, miedecin-majer de la difonse mohile en Tu-
nigie . pempliva provisoivement le fonetions de médeein de division ol complera
pour uridre sur la Tunpdre. 11 continuers 6 dtre chargd de Pinfirmerie de division
el il Ja wigite do personnel affacté an serviee da ln baia Pouty.

M. Lestage eejoindra sa destination par ke paquebol partant de Marseille e
41 wmurs courant. MM, Lesterlin, Quéré et Hutin rejoindront par le paquebot du
1l avril prochain, i

tg mars, — M. le pharmacien principal de réserve Donane (M.-G-M. ). du port
@ Kochefort, sera rayé, la 1 mai 1goB, sur sa demande, des contrdles des
wliciers de réserve de larmde de mer (art, o do déeret du ab juillet 18g7)

a4 inars, — Par déeision présidenticlle, an date du 3o mars 1gob, la démission
die sah grade offerte par M. Coasat (L-V-Do) o, médecin de a® elasse de la Marine,
eslarcoplée, M. Chabal a élé rayé des contrdles do Pactivils le 11 mars 1gob.

Par déeret du 20 mars 1gob, ool élé nommeés, dans la réverve de Cormée de
e, pour compler du joar de lear radiation des eontriles de Pactivité
Ail J,'mlh df INI'.'HI?BIIII " B.'l!;‘f I'!!' |" l'.'f«'\ll#r.' F.fn" PTI'.‘PFI.'N .

M. Dwoste {G.-M~E.), médecin en chel de o classe, rolrailé :

Au greade de ngdecin de 2 classe de réserve :
M. Cinan {L-¥.-D. ), medecin de 2° elagse, démissionnaire.

Ces officiers du Corps de santa sont alleclés respoctivement aux ports de Hochefort
et de Toulou.
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a6 mars, — M. le médecin principal de réserve Camriea (A.-M.), du port d¢
Toulon, est rayé, sur sa demande, do eadre des officiers de réserve de I'nrmé?
de mer.

afi mars, — Par décision ministérielle du a6 mars 1go8, un tnoignage official de
saligfaction o é1h accordd & M. lo médecin do 1™ classo Bussting (1.), du pott
da Toulon, en récompense du déveuement dont il a fait preuve & Agde, I®
1" aodt 1gok : w'est jalé & la mer pour porter secours & un homme en danger d¢
58 NOYar.

ap mars, — Par déeision ministbriells du a8 mars 1906, deux prix consistant
I'un en une trousse d'une volenr de 210 francs, autre en une trousse d'un®
valour da 1ho franes, ont été accordés | savoir :

1" prix, & M. Beuear (V.-d.), médecin de 3° closse de la Marine;

a" prix, i M. Bossuing (M.-F.), médecin aide-major de 2° classe des Tronpes o0
loninles
fui onl obtenu les n™ 1 et 2 an classement de sortie de I'Ecole do santé de la Ma-
rine, en 1god.

DISTINCTION BCIENTIFIQUE.

Dans sa séance du 7 mars 1gob, I'Académic de médecine a élu M. Foxras (de
Toulon ) correspondant national dans la deuxiéme division  chirurgie).

Iupminenie marionase. — Mars 1905,
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HOPITAL: MARITIME DE LORIENT

Hin
LT IE
BEUX CAS OPERES DWCCLUSION INTESTINALE AIGUE, L'UN PPAR DBIVER-

TICULE DE MECKEL ET L'AUTRE PAR BRIDES HH’.‘iBNTEBIDUES CONGENI-
TALES,
par le Dr MIGHEL,,
MEDECIN PRINCIPAL DE LA MARINE ,
et le Dr DEFRESSINE,
MEDECIS DE 1™ GLASSE DE LA MARINE.

1" UGGLUSION INTESTINALE PAR DIVERTIGULE DE MEGKEL.

b M. G.. ., méeanicien principal de 2 classe, dgé de At ans,
e bonne eonstitution, a été traité pour asthénie neuro-muscu-
laire en 1902, pour fievee typhoide en 190 el rapatrié de
Lochinehine en 1ok, comme convalescent de diarrhée chro-
l‘|i||uu.

Pendant eelle convaleseence, M. G, . . est pris brusquement,
le 16 octobre 140k, de phénomines docclusion intestinale;
Ious les moyens mis en ceuvre, pendant quatre jours, par le mé-
decin qui lui donnait des soins & domicile, restent sans résul-
lal, et le malade est transporté d'urgence & Phopital le
20 octobre dans un étal des plus graves. Venlre énormément
ballonné et trés douloureux, spontanément et & Texploration
Nausiées incessantes, éructations, vomissemenls [éealoides;
S'filprussiuu complite des gaz par Panus el constipation opi-
itre depuis quatre jours; pouls trés [régquent et filiforme.,
lempérature 36° 4, refroidissement des extrémilés, sueurs
froides, voix éleinte; intelligence intacle.

Laparotomie immédiate. La masse intestinale, trés disten-
fdue, congestionnée et dont la séreuse a éclaté par endroits, ne
Peat étre maintenue dans la cavité abdominale. L'exploration
méthodique classique élant impossible, une anse gréle est
"epérde avee un calgut et 'intestin dévidé, On est bientot arrété
lans cette manceuvre par une résistance due & une bride

T R

Avcn, ox wEn, vav, — Avril 190, LXXXHT — o6
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242 ~ MICHEL ET DEFRESSINE,

¢paisse attenante @ intestin et ila hautear de laquelle existent
sur celui-ci des marques évidentes d'une stricture qui a di s
lever pendant les manipulations et du fait des tiraillements
mr.\'qus_ﬂs il a été soumis; la liHnn de démarcalion est trés nelte:
an-dessus, linlestin esl distendu el congestionné; immédiale-
ment au-dessous, il reprend sa coloration et son diamétre nor-
maux. La bride est reconnue pour dire un diverticule conigue.
étroit, reetiligne, régulier, a base intestinale abouchée sur le
bord convexe, d'une longuenr de six & sept centimétres el in-
planté par son sommet fibreux i la face péritonéale de la parol
abdominale dans le fane droil, apris passage & lravers le
grand épiploon. Le diverticule esl saisi entre deux pinces de
Péan, lié¢ i la base ot réséque.

Pour réintégrer la masse dviscérée, une entérostomie d
décharge esl nécessaire, qui est aussitdl fermée soigneusemen!
i la Lembert, :

Malgré des injections abondantes de sérum de Hayem el
apres une acealmie momenlanée, le malade mourait quarante-
deux heures aprts I'opération,

A T'autopsie on ne trouve pas de péritonite.

Les orifices herniaires sont indemnegs., La eirculation inles-
tinale est libre. L'entévostlomie de décharge, praliquée @
2 . bo au-dessus de la striclure, est en bon état. Le diverli-
cale sitge & un métre de la valvole iléo-ciecale; sa suture
parfaitement tenu el est complitement étanche; & sa hauteur.
el la seulement, on reléve des lésions manifestes d'étranglement
circulaire de I'intestin qui, loujours congestionné en amont, s
présente au-dessous avee son apparence normale,

Dans ce cas d'ocelusion aigué par diverticule de Meche!
adhérent, dont issue devait étre tout autre avec wune interventiot
mons tardive, étranglement s'est donc produit & la hauteu?
méme de l'implantation du diverticule et gemble &re dd o
simple envoulement de V'intestin sur ce diverticule. Ce mécanism®
expliquerait le dégagement de I'intestin sous la seule influenc’
du dévidage ™).

W 5i anatomiquement le diverticule de Meckel est Juin déire une rarehé:
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2" OCOLUSION INTESTINALE
PAH BRIDES MESENTERIQUES CONGENITALES,

S. .. Eugine, 17 ans, apprenti aux Construetions navales,
sans antéeédents pathologiques, sans affection  abdominale
anlérieure, sans tare tuberculeuse, entre une premitre fois i
Hlﬁpil.’i] de Lorient, en décembre 1god, pour des signes assez
wal définis qui font hésiter le diagnostic entre appendicile ¢l
neelusion intestinale. Depuis denx ans déji il dprouve des
troubles digestifs, des eoliques, de Ja constipation intermittente
avee flatulence, qui ctdent d'ordinaire aux purgatifs huileux. L ne
intervention pratiquée i ce premier séjour, et qui a consislé i
reséquer un appendice contenant quelques matitres fdeales ol i
déivider deux métres de Uintestin gedle, Tut suivie de la cessi-
tion rapide des accidents aigus.

Mais les troubles digestils antérieurs chroniques persisii-

~rent, el un an plus tard, le a5 novembre 1goh, & 5 heures

du matin, le jeune S... ressentait subitement, & Ihypo-

~ pastre, une douleur trés aiguit suivie de Pareét complet des

DGR iy e

matitres, Deux purgalils restiévent sans résultat.

Il est transporté, le a6, & I'hépital dans I'état suivant :
violentes coliques. vomissements bilierx, hoquet, facies abdo-
minal, température 37° 4, pouls petit et fuyant & 1ho; pas de
stlles et pas d'émission de gaz par Panus depuis trente heures;
Venlre @ peine météorisc, tris douloureux au-dessous de Fom-
bilie : pas de tumeur abdominale perceplible,

1':-3 aveidents qu'il peut provegquer sent, par contre, peu Tréquents, qu'il
:“Eﬂime de diverticulite, d'invagination diverticulaire, ou mieux d'occlusion
Wlestinaln par un diverlieale, soif libre, soil le plus sonvenl adbévent.
I"hpn‘.'e-' une slatistiue de Bérard oL Delove, qui porte sur 32 ces, aver
5 morls el g guérisons { Revne de chivargie, mai el juin 18gg), Poeclusion
eruil due, B fois sur 6, 4 un diverticule adhérent, Rarement on rencontie
la eoudure de I'anse par lraction divecle, son derasement sure le divertienl.
lendu oy 1 torsion du mésentére avee noud de Pintestin, Dans la majorild
e cas, g o affaive i un enserrement de 'intostin dans wie sorle d'anncau gene-
Falempg) inmmpln’*l. formé par le diverticule autour 4" gne anse plus on i
"II’”HM'R de la naissance méme de ce diverticale. 1| semble done que le méca-
Nisne que nous admettons (enroulement de Pintestin sor le diverticale i la
|I!nt|'l.lr miéme de Uimplontation de eo dernier) n'ail pas encove dlé signald.

1.

page 245 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=245

SEITH

244 MICHEL ET DEFRESSINE,

Un grand lavement glyeériné vide le gros intestin.

Le lendemain matin les signes locaux g'étaient accentuds,
les symplimes généraux restant les mémes, Les urines, pen
abondantes, conticnnent de Falbumine et une forte proportion
d'indican et le taux de Purée est teis abaissé.

On intervenait & 2 heures de Papris-midi, c'est-i-dire cin-
quante-cing heures aprés le début des accidents.

Laparatomie médiane sous-ombilicale. Pas de réaction péri-
lonéale. Des anses gréles distendues se présentent; il suflit de
les dearter pour découvrir des anses aplaties, el & la jonclion
des denx calibres on lombe immédiatement sur une coudure
Lres prononede de l'intestin, qui parait bridé par son pédicule
mésentérigque. Au niveau de la coudure on reconnall des expan-
sions fibreuses, bilatérales, en éventail, insérées, dune parl,
sur les cotis de Uintesting, sur une longueur de huil i dix cenli-
mitres el rejoignant, d'autre part, en se réunissant, linsertion
meésentérique fixe, Les brides sont seclionnées au cisean sur ls
somde cannelée. Instantanément la coudure s'ellace el le boul
inférieur se dilate. Toutefois le calibre de Uintestin parait un
peu diminué et le mésentere sensiblement raccourei, Une courle
incision longitudinale en permet P'allongement. Hémoslase au
calgul.

Grand lavage i eau bouillie et suture des plans sur quatre
Cclages.

Les suites opératoires furent des meilleures. La quantité de
Furine et le taux de Turée remontéerent immeédiatement en
méme temps que disparaissaient I'albumine et Pindican. La
cirenlation intestinale, rélablie, se régularise en pen de temps
el, malgré une atteinte de bronchite [ébrile, le malade, apres
une série de massages abdominaux, sortait au bout de sepl
semaines, muni d'une ceinture hypogastrique; son fonetion-
nement digestif était parfait et sans la moindre sensation pé
nible,

Des brides mésentériques congénitales ont done, dans c
cas, déterminé des accidents d'occlusion ehronique et une pre-
miere fois une occlusion aigué, vraisemblablement par coudure
levée par des manwuvres opératoires indirectes. La cause res-
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tant, les aecidents aigus reparurent pour cesser, définitivement
pensons-nous, & la suite de la seetion des brides (1),

LA TUMEUR BILATERALE DU NEZ
DES PAYS TROPICALX,
par le Dr FRIEDRICHSEN, a Zanzibar (Est de I'Afrique)”,
TRADUIT DE LALLEMAND

par le D SOULS,

MEDECIN DE 1" CLASSE DE Li MARINE.

En février 1go1 je renconirai dans les rues de Zanzibar un
jeune négre qui portait une tumdétaction remarquable, appa-
tente sur la figure des deux eblés du nez, comme jusque-li je
wen avais jamais va. Je supposai qu'il s'agissait de la maladie
dierife pour la premitre fois en 1889 par Mac Alister et Lam-
prey sous le titre de : Horwed men in Africa, et plus tard
(1805 ) par Maclaud dans une partie de la eite Ouest de
FAfvique, sous le nom de goundou.

L'enfant se déroba par erainte i mes recherches; mais, apris
hﬁ.‘umnup de diflicultés, je réussis linalement & I'examiner plus
en d¢tail. Ma supposition se confirma.

Comme, & ma connaissance, aucun cas pareil n'esl encore
tonnu sur la edte Estde I'Afrique ¥ et que la nature de la maladie
tst encore enveloppée d'obscuarilé, je vais en donner un exposd
détaillé el je joins & la deseription quaire vues pholngmph{qucs
qui donnent un lableau bien exact de la tumear™, Malheareu-

" L'opdrd a été revu quatre mois apris lopération. Son élat est excellent .
il n'a jamaiz depuis ressenti la moindree péne abdominale.

¥ Arehdv fiir Schiffi- und Tropen-Hygiene (Bd V11, Helt 1, janv. 1903 ).

U Dans la Littérature médicale allemande, on sorme, il 1.1'}' A BNeonre -
fine deseription de eas de goundou,

¥ Ces photographies n'ont pn dtre reproduites dans cetle traduelion;
Mos g0 rapprochent dus dessins parus dans les Archives de médecine navale
" fiveier 1goh, el faisant partic de la Note du I Gawsae =sur le goun-
LT Anakhrés. — N, D, L. D.
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sement je ne pus déeider le malade & une opération en vue de
lablation de la tumeur,

Le malade, un garcon de 12 & 13 ans, nommé Cheri, esl
d'une petite taille frappante pour son dge; les deux parenis
sont Souahelis; il est né dans la contrée de Deupereko pris
de lIa rivitre Rufiyi, dans I'Est de I'Afrique allemande, et a é1é
amené par ses parents, i P'dge d'environ 3 ans, & Zanzibar, ol
il est resté depuis ce temps-la. Sa maladie a débuté hientit
aprés son arrivée & Zanzibar. D'abord il souffrit (daprés le
réeit de sa mére) d'une enfllure des deux jambes el du bubu
(nom souaheli de la_frambesia). An cours de cette maladie ap-
parurent sur les jambes et sur le dos de grands uletres donl
proviennent les cicatrices déerites plus loin. Peu de temps
apris il tomba malade de la variole. Environ deux mois plus
lard se produisirent dans le nez des plaies doulourenses qui
saignaient souvent, Bientdt il devint difficile au malade de
respirer par le nez. Pen & peu ensuite se développa en dehors,
d’abord sur le eoté droil et plus tard sur le eité gauche du nes,
une enflure, qui, d'aprés les dires, augmenta d'abord lente-
ment el dans les derniers temps un peu plus vite. De cette en-
flure se formérent avec le temps de véritables tumeurs,

Elles sitgent des deux edtés du nez, sur la continuation du
nez par la branche du maxillaive supérieur; en haut, elles
sélendent jusquia la hauteur des coins internes de Teil; en
bas elles sont éloignées de la largeur d’un doigt du rebord
alvéolaire de 1a machoire; sur le coté, de la largeur d'un doigl
de la tubérosité du maxillaire; au milieu elles sont sépardes
par un sillon qui s'étend sur la créte du nez. Les os du nez ne
sont pas inléressés par la tumenr.

Les tumeurs sont situées symétriquement I'une par rapport
i 'autre; elles sont dirigées obliquement, de haut en bas et de

~ dedans en dehors.

La gauche est presque deux fois plus grosse que la droite,
elle a environ 3 centim, 1/a de long et 2 cenlim. 1/4 de large:
son élévation (épaisseur) atteint environ 1 eentim. 3/4. L4
droite est longue de a cenlim. 1/4, large de 1 centim. 1/2 el
épaisse de 1 cenlim. 1/a,
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La surface est parfaitement lisse, la peau situde par-dessus
est & I'état normal el librement déplacable.

La forme des tumeurs est ovale ; en dehors (sur le ¢bté), elles
sont hombées si fortement qu'elles fonl nettement saillie sur la
mdchoire; en dedans (vers le milien), elles se confondent plus
graduellement avee Uos do nez,

La consistance des tumeurs est celle des os; & la percussion
elles donnenl un son sourd; elles se composent done vraisem-
blablement d'une masse solide. La pression sur les tumeurs el
i |mrlicu|iur leur percussion est quelque peu douloureuse.

Elles font saillie en dedans de la cavité nasale el rétrécissent
beaucoup sa lumiére, La cloison du nez n’est pas atteinte par
les tumeurs. Dans le repli entre la levre et les alvéoles on peut
alteindre avee le doigt la lumeur gilun:ht-1 non la droite. La
muquense du nez est, au-tessous des tumeurs, [ortement enflée,
par endroits boursouflée comme par des polypes et douloureuse
i la pression. Le nez laisse écouler une séerétion claire pas trds
ahondante.

Le malade peut avee quelque effort respirer par le nez apris
avoir lermé la bouche,

Le champ visuel est un peu rétréei par les tumeurs en de-
dans el en bas.

Sur la peau du trone et des extrémilés se montrent des
marques anciennes de pelite vérole. On trouve, en outre, une
ticalrice radide qui doit provenir du «buba» sur le milien du
dos, & droite, prés de la colonne vertébrale (d'environ a centi-
mélres d'étendue); d'aulres cicatrices de méme nalure sont &
temarquer sur le coude droil (2 centimbires de grandeur), sur
la jambe gauche au tiers inférieur du péroné (environ 6 centi-
mittres de diamétre), et de plus nombreuses de 1 & 2 centimi-
tres de grandeur i Pendroil eorrespondant de la jambe droite,
Les deus tibias sont un peu arqués vers Uavant; le droit est
épaissi dans le milieu et doulourenx & la pression; au-dessous
fe ce point se montrent plusieurs uleérations laissant éconlor
e séerétion jaune sale, de mauvaise odeur.

Les incisives inférieures sont sur le tranchant [ortement
tannelées d'one facon frappante; e tranchant des dents supi-

page 249 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=249

@BIUH PR T 1 N T

244 LA TUMEUR BILATERALE DU NEZ

rieures, en particulier celui des deux inlernes, n'est pas droil,
mais au eontraire trés arrondi, formant ainsi entre deux dents
une bréche presque triangulaire.

Dans un examen ultérienr du nez (4 juillet 1goa, done
presque un an el demi aprés) se montrait le changement svi-
vant :

Les dimensions des tumeurs s'élévent & :

A GADCAR. A DROITE,
venlim, L ventim.
Longueur ........ 3 1fa Longueur......... a 3/h
Largetr.......... 3 Largeur....c..... 1 3fh
Epaisseur .., v000r 2 14 (PAIESENN. . s 41 vaee 1 1f8

Les tumeurs s'étendent nettement jusqu'au bord interne de
I'os du nez seulement sans Patteindre lui-méme; an milieu elles
sont séparées par un sillon d'environ 1/2 centimétre de large.
Les uleérations de la jambe droite sont en partie cicatrisées ( par
suite d'un traitement i Tiodoforme); il reste encore seulement
une plaie en forme de ecevr, bourgeonnante, d'environ 2 eenli-
métres de diamétre,

Dans la nuque et sur le pli du coude droit se irouvent deus
pelits ganglions lymphatiques durs, douloureux & la pression.

Dans les ouvrages (! que J'ai ici i ma disposition en guantité
restreinte, jai trouvé sur le goundou les publications sui-
vanles :

Mac Alister (1882)® et Lamprey (1887)® apportent les
premiires communications sur une forme curieuse de tumeur
qui se montre des deux edlés du nez chez les indigknes de I
cote Ouest de I'Afrique. lls la décrivent sous le titre de : Hormel
men in Afriea,

Lamprey vit trois cas & la Cote d'Or, chez les négres
Fantis.

WAL est possible que des publications hollandaises on francaises aient
paru aprés la revoe biblingrnphique de Scheube (janv. 1goo) et ne puissent
pas malhenrensemenl dlre prises en considération dans mon iravail.

51 Happort in Royal Irish Aeademy, 10 décembre 1882,

) British wedic. Journal, 10 décembre 1887,
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Maclaud ") fournit une étude sur la méme maladie qui se
rencontre i la Gite d’Ivoire sous le nom de goundou ou an:-
ket (synonyme de gros nez)®. Il raconle que le goundou
est si fréquent sur le cours inléricur du Camoi que 1a-bas en-
viron 1 & 2 p. 100 dela population en souffrent. Daprés ses

- ohservations, la maladie commence dans la plus jeune enfance.

D'abord se montre un violent mal de téle; puis se produit un
¢teoulement sanguino-purulent du nez, et il se forme de chaque
colé du nez, sur la conlinuation du nez par le maxillaire, une
lumeur situde symélriquement, i pen prés de la grosseur d'un
baricot; les carlilages du nez ne sont pas atteints. Aprés environ
six ou huil mois le mal de téte el Iéeoulement du nez cessent,
pendant que la tumeur saceroil jusqua la grosseur dune
orange el méme dun eul dautruche. Le champ de la vision
est de plus en plus diminoé et Peil est méme finalement
ancanli. Les tumeurs se composenl dune minee enveloppe
nsseuse el pavaissent fee erenses: la pean au-dessus est mobile;
elles sont ovales et dirigées en bas eten dehors. Macland n'a en
F'occasion de faire aucun examen anatomique de tumeur opérée,

Il tient pour vraisemblable que la tumeur est provoquée par
des larves d'insectes qui sont parvenus dans le nex d'une ma-
nitre queleongue.

Maclaud a vu aussi un chimpanzé en apparence malade du
goundou,

Chalmers ™ donne des renseignements sur la méme maladie
de fa Cote d'Or oii elle est appelée henpuye — nez de chien,
el rapporte que les tumeurs sont composées d'os spongieux qui
est entouré d'une coque dure; il ajoute que la tumeur est le
produit d'une périostite ostéoplasique. Il admet que la ecause
west pas les larves d'insecles. mais la frambeesia, qui presque
loujours a précédé le développement de la tumeur.

Strachan ) déerit une tumeur du méme genre qu'il a vue

" Archives de médecine naeale (janvier 18g3).

" Manson a reproduit, in Trop. Mis,, le dessin que Maclaud a joint & <
puldicalion.

U Lancet, janv. 1goo.

N Beitish medie. Jowrnal, jam‘. IEH'L
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chez un enfant nigre de I'Inde oceidentale (18qh) 1. Elle étail
dure, lisse et conslituée par une masse osseuse; alle était de la
grosseur d'un euf de pigeon et ovale; elle sidgeail sur la con-
linuation du nez par le maxillaire et T'os du nez. La tumeur
¢lail congénitale el avail grossi pen & pew. Apris avoir éLé en-
levée par une opération, elle ful examinée et se montra eom- -
posée extérienrement d'os dur entourant une masse cellulense.
Strachan vit deux cas semblables et observa souvent une en-
flure sur les cOtés du nez chez les ndgres de 'lnde occidentale;
il croit que la venue de la tumeur dans I'Ouest de I'Inde &'ex-
plique par l'atavisme (transmission par leurs ancétres de T'Oues!
de M'Afrique).

Jusqu'a présent j'ai suivi les exposés de Scheube ® el de
Manson ), puisque je n'ai pas ici @ ma disposition les lravaux
originanx 1,

Le relevé des travaux parus jusqu'en janvier 1900 se trouve
dans 'ouvrage de Scheube.

Renner ™ publia de Sierra Leone (1goo) Phistoire de la
maladie d'un négre dgé de 39 ans, atteint du goundou, el
joignit & sa deseription une reproduction photographique de
son malade, qui donne une bonne image de la tumeur ),

Jusquen 1882, le malade souffrit seulement de cold in the
head; mais depuis il a remarqué sur les deux edtés du nez
une tumeur oblongue croissant lentement, gqui, en 1900, ¢'esl-
f-dire apros 18 ans, avail la grosseur de la moitié d'un oul

) Manson donne une photographie-de cette meur dans son livee : Tro-
pical Diseaset comme copie de celle publide in Brit. Medic. Jottrnal, jonv,
1Rgh.

F?i B. Bomsusk, Dhe Krankheiten der warmen Linder, I1. Auflage, Seile
(10 und 617,

) Patrik Mawson, Tropical Discases, fourth Thousand, 1Bgg, p. bgh-
Hg7.

933 Conng, dons son livee : Traité elimigue des maladies des pays chawis,
1887, ne mentionne pas du tout la maladic dent il est question ici.

# W. Reswen, A case of Goundou or Anakhrés, Journal of Tropreal
Medictne.

# Cest la publieation du Jowrnal of Tropical Medigine, 15 jany, 1goo,
reproduite dans Kranlheiten ey warmeni Linder, d6 Scigvve.
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de pigeon. De temps en temps le malade souffrait d'un mal de
[tle continu et d'un éeoulement sanguino-purulent du nez. Los
timeurs étaient indolores & la pression, de eonsistance dure vl
i surlace lisse: la pean était librement déplacable sur elles,
L'entrée du nez et la vodie palatine n'élaient pas alteinies par
la tumeur; pourtant le malade parlait en nasillant un pen;
autrement il se sentait bien portant, sauf qu'il souffrail par
moments de rhumatisme. On ne pouvail trouver aucune cause
de la maladie (par exemple, les larves d'insectes). Le malade
n'a jamais quitlé son village antérienrement; on ne connaissail
lii nueun eas semblable,

Graham ! publie, de Deli & Sumatra (1900}, le portrail
il'une femme malaise souffrant d'une tumenr osseuse sur les
deux edtés du nez et fait remarquer que chez sa malade Taile
gauche du nez en bas et P'eil gauche en haul sont déformes
par la tumeur. La tumeur n'est pas congénitale. Malheureuse-
ment Graham n'a pas enlevé la tumeur par opération pour
l'examiner ensnite anatomiquement, quoigue la femme désirdt
l'opération.

Maxwell ® déerit un cas de goundou qu'il a obseivé chez
une femme dans le Sud de la Chine (avee un dessin). La
femme était dgée de 45 ans; ses enfants ne souffraient pas
tdu goundou. Les lumeurs élaient situées symétriquement de
chaque edté du nez, pluldt rondes (u'ovales, de consistance
dure, indolores; la peau situde au-dessus éait librement mo-
bile et d'aspect normal. Le nez ne laissait écouler ancune sécré-
lion: les maux de téte n'auraient pas existd. Les tumeurs com-
mencerent dans Penfance, s'accrurent pendant plusieurs
anndes et étaient stationnaires au moment de P'examen.

Braddon ¥ annonce qu'il a vu trois cas de goundou dont
deux atteignirent des indighnes de Sumatra, le troisiéme un
Malais. Les tumeurs augmentérent lenlement et sans douleur;
elles dtaient situées symétriquement sur les edtes du nez, lisses

U donrnal of Trapical Medicing, Aujg. 1900, p.o1a.

2] dawrnal of Tropical Medicine, 15 dee, 100,

W Jowrnal of Trapical Medicing, 15 mai 1go1: «Note on the oeearrenes
" = Goundon= or = Gros Nez» in the =Malay Peninsulan, -
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et dures; ln pean qui les recouvrait n'élait pas attaguée par
la tumenr el ne montrait avcun signe d'inflammation.

L'écoulement du nez n'aurait précédé aucun des trois cas.

Il tient le goundou pour une maladie sui generis.

Lim-Boom-Keng ) publie deux portraits d'un enfant malais
de Singapour, dgé de 6 mois, souffrant d'un prétendu goundou.
Dapris son rapport, les tumeurs élaient congénitales; elles
étaienl symétriques, clasliques et consliludes par une enve-
loppe osseuse toul i fait mince qui recouvrail une grande cavild.
A T'endroit le plus saillanl on pouvait sentir des pulsations, qui
élaienl synchrones de celles des fontanelles. Au bout de quel-
ques mois la téte de Penfant était énormément grossie par une
hydrocéphalie chronique. Les grandes sutures de la téle
n'étaient pas fermées, i l'exceplion de celle du lambda. Le edté
droil du erine éail ossenx, tandis qu'h gauche on ne remar-
quail aueune lormation osseuse sur 'éeaille du temporal.

[Papriss Favis de Tobservateur, les lumeurs s'étaient formées
ou sur l'os ethmoidal ou sur la portion celluleuse de ['os
frontal; elles étaient remplies d'un prolongement des méninges
el en rapport avec la cavité erinienne; les pulsations étaien!
transmises par le liquide edrébro-spinal,

Celle tumeur n'a dvidemment rien & voir avee le goundou,
mais c’esl vraisemblablement un encéphalocéle congénital qui
se produit principalement sur la région antérieure du crine
{pas de méningoeile, puisque la tumeur est pulsatile ),

Ie laisse complétement de e6té, dans ce qui va suivre, co
cas, qui ne concerne pas le sujet que j'étudie,

Toutes les autres publicalions présentent dans leurs trails
saillants un tableau unique et concordant de la maladie.

. AeE AvQuEL cowwesce 1A waLADik.,— Dans les publications
qui donnent des renseignements sur le débul de la maladie,
on dit une fois qu'elle a commencé & 21 ans (Renner); d'apres
Maclaud et Maxwell, elle commence dans le jeune dge. Dans

W Journal of Tropieal Medicine, +** Juli 1501 : #Gowndon preedding
chronic hydrocephalus in a Malay Child,»
® Voir Speziglle Chirurgie von Tillmanns, 1 Teil, 18ga, 5 1ag [T
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mon eas on pouvail remonter le cours de la maladie avec une
certitude suffisante jusqu'a I'dge de b ans.

Graham dit expressément que chez sa malade les lumenrs
w'étaient pas congénilales, mais il ne parle pas de I'"époque du
tlébut.

L'observation de Strachan que le goundou chex I'enlant
opéré par lui était congénital el qu'il avait vu encore deux cas
semblables (eongénitaux aussi?) reste pourtant seule el me
semble bien reposer sur ane ervcur qu'on peul attribuer peut-
tlre & une observation inexacte des parents (1),

Malgré la pauvrelé des renseignements ci-dessus, je peux
pourtant aceepler que le poundou commence ordinairement
tlans les vingt premidres anndes de la vie, quelquelois dans Ta
premicre enfance,

Premens sywerimes, — Macland donne, comme premiers
symptdmes, des maux de tdte plus ou moins violents anxquels
fai1 suite bientdl un éeoulement sanguino-purulent du nez. Ges
deux signes durent environ six & huil mois el disllumisment
ensuile peu i peu. Renner a observé quelque chose de sem-
blable; son malade se plaignit d'abord de cold in the head el
plus tard, de temps & autre, d'un violent mal de Lile el
éeoulement du nez sanguino-purulent. Chez mon malade
aussi un éeoulement du méme genre se produisit, mais plus
tard il ne cessa pas lout a fait, il prit seulement un aspecl
plus transparenl. Les malades de Maxwell et de Braddon nient
positivement avoir souffert d'un écoulement du nez.

Asegcr pE LA Tomeur, — Peu & peu se produil ensuite des
deux cotés du nez une enflure (ridge, Strachan) qui, dapris
les données de Strachan, se verrail assoz friquemment chez les
negres de lnde oceidentale. Pen vis une semblable ches
un jeune nigre dans TEst de Afrique allemande | Dar-és-
Salilm, aott 1go1 ), chez lequel presque tous les os longs étaient

W Malheorensement il m'a éle impassible d'élablir st Mae Alister, Lam-
prey et Chalmers onl fourni des renseignements sur le débul de la maladie,
parce que je ne possédais pas leur relation originale.
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malades d'une périostite suppurante et qui avail en méme
temps un nombre énorme d'uleérations sanieuses sur toutes les
parties visibles du corps '),

(rosseun pes TUMEURS. — Sur cette enflure se forment les
lumeurs qui, d'aprés Scheube, sont, cher les malades de 15 ans,
ile la grosseur d'environ une amande; chez ceux de 20 ans,
denviron un wul de pigeon; i 30 aus elles deviennent de o
grosseur d'un @uf de poule et (d'apris Maclaud) chez un
homme de 6o ans alles atteignent méme la grosseur d’un wuf
dautruche. La plupart des observateurs ont vu seulement des
tumeurs plus petites. Chez l'enfant négre de Strachan elles
c¢taient de la grosseur d'un eul de Pignﬂn. chez le malade de
Renner elles n'avaient méme que la moiti¢ de cette grosseur,
quoique la maladie durdt chez lui déja depuis dix-huit ans.
Chez mon malade aussi les tumeurs, malgré une durée de
neuf ou dix ans, n'avaient que 3 cenlim. 1/a et 2 cenlim, 1/2
de long chacune.

{iR0ISRANCE LENTE DES TUumEURS. — Tous les observatpurs |llli
onl donné en géndéral des renseignements sur la eroissance des
tumenrs s'accordent & dire qu'elles grossissent avec une extraor-
dinaire lenteur (Strachan, Maclaud, Renner, Maxwell, Brad-
don, moi). II parait en outre que les tumeurs, aprés avoir
angmenté continuellement pendant une série d'années, restent
parfois stationnaives (Maxwell)®. Chez mon malade j’ai pu
mesurer la croissance. Les tumeurs aprés un an et demi avaient
augmenté seulement peu, mais cependant nettement; la gauche
avait gagné en épaisseur, la droite en longueur el en largeur
de un quart i un demi eentimdtre.

Avec la eroissance de la tumeur, la douleur primitive & In
pression disparait; elle devient finalement indolore (Maclaud,
Renner, Maxwell, Braddon). Chez mon malade, il est vrai, 0’
percussion de la tumeur causait encore de la douleur apri“ﬁ
neul 4 dix ans d'existence,

0 1} appelait sa maladia de méme que mon malade de Zanzibar, = Mii*
% [Vaprés Scheube clles #'oceroissent coptinuellement,
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SITUATION BILATERALE ET SYMETRIQUE DES TUMEURS. — Il ressor
El“ﬁ faits, sans exception, que la tumeur apparait presque tou-
Jours 1) des deux eolés et symétriquement. Dans mon cas, je
peux également établic ce fait, mais la mére du malade rap-
porte expressément que la tumélaction s'est développie dabord
sur un des cobés, plus tard sur P'autre. Getle donnée a pour
elle beaucoup de vraisemblance, car encore maintenant (aprs
neul & dix ans) la tumeur qui, daprés les dices, s'est [or-
mee la premitre est plus grosse que laulre. Je considere
celle observalion comme assex importante pour I'étiologie du
roundon,

Direcrion nes Tumeuns, — Les tumeurs se développent tou-
jours en suivanl une direction de haut en bas et de dedans
en dehors. Les deux lumeurs sonl loujours séparées par un sil-

. lon qui s'élend sur la créte du nez. Quelques observaleurs
seulement accusant expressément ce fait, mais on peut le voir
nellement daprés les dessins ou les photographies joints it
leurs travaux @,

¢ IMusienrs observateurs qualilient la forme des tumeurs
d'ovoide, d'autres les comparent & la moilié d'un auf qui eslt
livée sur son coté plat comme base. Maxwell désigne les lu-
meurs comme plutdt rondes qu'ovales, Mais eomme forme gi-
niérale, je crois pouvoir indiquer la forme ovale,

E2AT DK LA PRAU QUI RECOUVRE LA TUMEUR BT DE LA TUMEUR MEME
WAPRES L'RXAMEN CLINIQUE, — La peau située sur les tumeurs ne
leur est jamais adhérente. Elle est & plusieurs reprises signalée
expressément comme librement mnluie (Maclaud, Renner,
Maxwell, Braddon, moi).

Les tumeurs mémes sont loujours muatuuuu par de l'os dur;
leur surface est lisse; elles sont lixées solidement sur T'os situé
au-dessous et ne peuvent se déplacer sur lui,

I Scheabe dit : #Les tumeurs se forment symétriquement sur les denx
tilés du neg, rarement d'un seul coté,»

" Ddes vues photographiques existenl & ma connaissance, da Sirachan,
lenner, Graham ot moi; des dessins, de Lamprey, Maclaud , Maxwell.
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La fosse nasale est quelquefois fortement rétrécie par la tu-
meur ( Scheube, moi) ",

Tai trouvé la muqueuse du nez fortement enflée, par en-
droils mamelonnée comme par des polypes et douloureuse au
toucher ; pourtant le malade pouvait respirer par les narines
apres occlusion de la bouche. La cloison, les cartilages et les
08 du nez élaient inlacts. Le sens de 'odorat est comservé
(Scheube).

La cavité buccale n’est pas atteinte (Maelaud , Renner, moi).
Je pouvais toucher la tumeur gauche dans le repli entre la lovre
etla partie alvéolaire de la méchoire supérieure.

Quand les tumeurs ont atteint une grosseur délerminiv,
elles restreignent le champ visuel (mon cas, Scheube); elles
peuvent, d'apres Graham, déplacer I'wil et 'méme le détruire
en Patrophiant par compression (Maclaud ).

I'll.\.*'l'{]“lk PFATHOLOGIJUE & H"‘!{lu"ﬁ ET PARTIES CONSTITUANTES DES Ti-
ks, — Les tumeurs sitgent, au début senlement, sur le pro-
cessus nasal du maxillaire supérieur et plus tard s'étendent de
li sur le corps principal de cet os. Tris vraisemblablement
elles ne dépassent pas la limite de l'os maxillaire et ne s'élen-
dent pas sur l'os du nez comme Strachan et Scheabe® I'ad-
metlent (ee dernier probablement d'aprés la relation de Sira-
chan). Cela résulte déji de ce que tous les observateurs parlen
de deux tumeurs el de ee que les dessins et photographies laissent
constater un sillon apparent s'étendant trés nettement au mi-
lien #), qui n'existerail pas si les os du nes aussi étaient inté-
ressés dans la formation de la tumeur. Dans ce cas il se forme-
rait plutdt une tumeur & peu prés en forme de croissant sur la
crdle du nez el s'étendant sur les deux cdtds, el non deux
‘tumeurs séparées 'une de Tautre, situées sur le coté du nez.

" Manson admet que les conduils du nez ne sont pas atleints (rthe na-
sal duets are not involved»): Renner est du méme avis, quoiqu’il déclare
que la voix est parfois finsonnante,

# Scheube : #Elles sont fixdes conjointement aux os du nez el au maxil-
laire supériear.n

0 Qu'on peut apercevoir aussi dans la photographie de Strachan.
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Chez mon malade les tumeurs étaient nettement séparées des
o8 du nez: entre elles se tronvait un sillon denviron un demi-
centiméire de larpe nettement sensible au toucher,

Malheureusement les lumeurs du goundou n'ont été opérées
el examinées an point de vue de leur constitution histologique
que par un (ou deur?) observaleurs, savoir par Strachan (et
Chalmers?); il est bien regrettable que Graham n'ait pas opéré
sa malade, ||uniqu"ulie désirat elle-méme 'opération.

Strachan déclare que la tumeur opérde par lui élait consti-
tude par une enveloppe osseuse extérieure dure avee un milieu
eelluleuy { Manson : « compact bone externally with a cancellous
eores ). Vapres Chalmers aussi, 'ensemble se compose de
lissu spongienx qui est revétu d'une mince coque d'os compacl.
Lavis de Scheube et de Maclaud est qu'elles se composent
d'une minee enveloppe osseuse, puisqu’elles donnent & la per-
cussion un son lympanique. Dans mon cas j‘ai trouvé un lon
sourd qui laisse plutdt eonclure & une masse osseuse solide.

Exrexsion clocrapnioue pE LA MALADIE, — Jusqu'au commen-
I eement de 1900, on ne connaissait comme domaine d'exten-
| sion du goundou (avec I'exception unique de I'Inde occiden-
i lale) quune partie de la cdte Ouest de I'Alrique, notamment
Sierra Leone (environ 7-g degrés de latitude Nord), la eite
@lvoire et la cote d'Or (environ 5-6 degrds de latitude Nord ).
Mainienant il faut s'attendre & un domaine d'extension heau-
coup plus grand, puisque depuis lors des cas qui ne lassent
aucun doute sont publiés aussi de I'Est de I'Alrique (Zanzibar,
6 degrés de latitude Sud), de Sumatra (de b degrés de latitude
Nord & 7 degrés de latitude Sud, d'aprés deux observateurs) et
du Sud de la Chine (environ 20 degrés de latitude Nord).
Tous ces pays sont situés dans la zone chaude ou dans son
voisinage (Sud de la Chine). s
Puisque le goundou se produil dans des parties du monde
8i grandement distantes qui n'ont entre elles absolument aucun
rapport de fréquentation ( par ol pourrail s'expliquer une dis-
t¢mination de la maladie d'un point), il est extrémement vrai-
Semblable qu'elle trouve dans la plupart des pays tropicaux

AncH. bE MED, xav. — Avril 1gob. LXXXII — 15
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les conditions nécessaires i sa production et que, par suile,
dans les prochaines années, on la trouvera dans d'autres pays
de la zone tropicale (par exemple aux iles de la Sonde [lava,
Bornéo, Célébes], aux Philippines, & la Nouvelle-Guinée,
dans les iles de la mer du Sud [en particulier les Fidji et les
Samoa | ).

Friquenck pks oas, — En ce qui concerne la fréquence de
sa production, on peut dire que dans maints endroits de la
cote Ouest de 'Afrique situés entre le 5° et le g° degré de lali-
tude Nord, le goundou se produit plus ou moins [réquem-
ment, mais qu'il n'est d'ailleurs que trés rarement observé. En
particulier, dans les villages le long du cours de la riviere Ca-
moé (Géte d'lvoire), la maladie doit (daprés Maclaud) dire si
fréquente que la-bas environ 1 & a p. 100 de la population
en souffre. La maladie parait aussi ne pas étrs rare sur la Cole
d'Or (Lamprey, Chalmers).

De la cite de Sierra-Leone (Renner("), du Sud de la Chine
(Maxwell), de Zanzibar (mon malade), il n'y a pourle mo-
ment qu'un cas déerit; Strachan rapporte trois cas de I'Inde
oceidentale (et l'apparition assez fréquente d’enflure des deux
cotés du nez ).

De Sumatra il y a en tout quatre cas publiés (Braddon.
Graham ).

La maladie atteint en beaucoup plus grand nombre les
nigres (cdte Ouest de I'Afrique, Zanzibar, Inde occidentale):
elle g'est cependant produite aussi chez les Malais (Sumatra,
quatre fois ) et chez une femme chinoise.

Elle n'a jusqu'ici jamais ¢té observée chez des Européens.

Eriovoais, — Différentes hypothéses sont émises sur I'étio-
logie du goundou,

i Renner fait remarquer expressément que senl le cas déeril par lui es!
connu dans ce pays-lh. Je n'ai pu moi aussi, malgré beancoup d'enquéle?

aupris des médecins et des indigines de 'Est de I"Afrique, trouver aucu?
autre ¢as (4 P'exception de eelni mentionné plus hant, lhuhu!( de Dar-b+
Salim).
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Braddon a bientdt fait de donner son avis : il ne peul trou-
ver chez son malade aucune cause de la maladie ol se contenle
alors d'admettre ue le t"nu!tdnu esl une maladie nn‘ﬁmcrfu.

Strachan ne connaissait que les publications de Mac Alister
et de Lamprey, d'apris lesquelles la maladie ne devait se pro-
duire que sur la Cote d'Or. Il considérait done la formation
tles tumenrs comme une sorte de particularité propre i la race
¢l cherchait i expliquer par la transmission Papparition de la
maladie dans 'Inde occidentale. (Les nigres de 'Ouest de I'Inde
sont des descendants d'esclaves nipres originaires de la eite
Ouest de I'Afrique et aussi de la Céte d'Or.) Ce mode d'ex-
plication n’esl assurément pas le vrai, ear la tumeur n'est
pas une néoformation, mais plutol (comme j'essayerai de le
prouver ) le produit d'une inflammation, et il est de toute évi-
denee quune telle maladie ne peut dtre transmise hérédilai-
rement.

Maclaud apprit des indigines de la rivitre Camoé (Cole
t'lvoire ) que le goundou ne se produisait que dans ce pays-li
ou chez des gens de méme race qui avaient auparavant (au
moins en passant) séjourné la-bas (Manson). Il conjecturail de
i que l'agent de la maladie ne pouvait vivee qu'en cel endroil
el croyait pouvoir admettre que peut-étre des mouches quel-
conques déposaient leurs ceufs dans le nez des malades et que
les larves qui se développaient ainsi étaient la cause premiére
de la formation des tumeurs.

La grande diffusion méme (4 présent connue) de la maladie
contredit cette opinion, parce quon a peine a admellre que
la méme espiee de mouches existe sur la edle Ouest et la edle
Fsl de I'Afrique, dans I'Inde occidentale et I'Est de I'Asie, ot
paree qu'il est tout a fait invraisemblable que des espiees dif-
lérentes d'insectes puissent produire une maladie d’un aspect
5 parliculier el si uniforme,

Des larves de mouches (et des ascarides) ont, il est vrai,
fté réellement observés dans les fosses nasales de I'homme,
mais ils provoquaient seulement une inflammation purulente
¢l ne conduisaient jamais & la formation de¢ tumeurs. Par le
dépit de sels caleaires autour de corps étrangers qui ont pé-

17+
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nétré dans le nez, il se lorme plus tard des lnm&ucliuus pier-
reuses (rhinolithes)™.

Du reste on ne trouve chez les auteurs postérieurs aucunt
adliésion & Phypothése de Maclaud (Scheube).

Maclaud, 8%l se trompe sur la cause de Vinflammation, a ce-
pendant 'idée, exacte, que la lumeur n'est pas une néofor-
malion, mais le produit d'un processus inflammatoire.

Chalmers, le premier, donne un exposé anatomo-patholo-
gique clair de la maniére dont se produisent les tumeurs.
Pour lui elles sont le résultat d'une périostite ostéosplasique. 11
admel qu'elles sonl en rapport avec la frambesia, puisque
d'aprés ses observalions elles se développent loujours pendan!
ou aprés celte maladie.

Le garcon dont jai décrit le cas souflrail manifestement de
syphilis (vraisemblablement héréditaire). Cest ce que prou-
vaient son développement général chétif, la eourbure en avan!
des tibias, la forme particuliére des incisives (dents J'Hul-
chinson @),

Le récit de la méve, d'apris lequel Tenfant vers I'dge de
3 ou h ans avait été malade du buba®, parle aussi dans ev
sens en quelque mesure,

le dois, i celte occasion, faive remarquer que malgré tous
mes efforts jo n'ai pas pu aequérir fa convietion qu'il y ait une
différence fondamentale entre la frambeesia et la syphilis, que
je me range plutot i Tavis d’Hutehinson et & la communica-
tion la plus récente de Scheube ' et que d'apres cela je consi-

Ll
0 Yoir Bircu-Hmsenrero, Lebrbuch d. path. Anatomie, a. Bd., 1887
5. $8a.

) Lessen, Lehrbuch des Hawt- w. Geschlechtslvankheiten, 3. T., 18yd:
5. abo.

1 Buba st le nom sonaheli de I'excroissance de la frambeesin; il ﬁll“
sans doute son origine de I'époque portugaise (environ xwi® sieele). Yoif
aussi Scueowe, [he venerischen Kvanlheden der Linder, Leipag, 19o®
5. ha. rla frambosia anx Antilles gussi bien qu'au Brésil est nommé®
buba, nom par lequel les écrivains espagnols Oviedo et Las Casas ont di*
signé la syphilis.

W Scugowg, e venerischen Krankheiten der warmen Linder, Leipaif:
1goa, 8. 1 T,
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dive la frambeesia et la syphilis comme des maladies iden-
Ligues,

Le #bubas a laissé chez Penfant de grandes cicalrices ra-
diées (dos, conde, jambe ), qui permettent de eonclure que les
abeis onl éu¢ autrefois trbs gros et qu'ils ont duré bien long-
lemps,

L'enfant souflre méme encore maintenant de syphilis, ear
les abets de la jambe ne sont autre chose que des uleérations
lertiaires syphilitiques qui, plus tard, onl été envahies par le
# phagédénisme tropical » 07,

le wiexplique s maniere dont la tumeur s'e..'al produite,
il moins dans mon eas, de la fagon suivante :

L'épithélium du nez, qui est une forte défense contre les in-
fections en général, allaibli par linfection syphilitique déja
survenue, perd sa propriété défensive; il se développe un
rhume chronique, peui-étre méme un ozene syphilitique.

Sur ce terrain maintenant plus accessible & une infection
ullérieure sera ensuite porté, par le doigt introduit dans le
nez, un virus (de nalure bactérienne ), comme il arvive d'ordi-
naire pour le phagédénisme tropical. (Dans mon cas le virus
provenait peul-étre des uleérations de la jambe existant simul-
tanément. Le malade a encore maintenant la eariense habi-
tude d'introduire & chaque instant son index dans le nez, en
particulier pendant qu'il parle, )

Le virus provoque ensuile dans le nez des uleérations pha-

" Lenfant mime eb ses parents appellent les abeds do la jambe anssi
biew que Penflure du nex =mlin ( Abedviation de {goujeoa ma b, en ki-
souabieli = maladie du boix), Cest dans le mii que consiste la maladie gque
HF'II'LIlH:I[Hr'uM‘--h. d, warmen Linder, 1guo, 5. 608 ) appelle phagédc-
Bisme tropical, et Manson { Tropee, Diseases, 18949, S. 561 ) «sloughing plia-
fiedinan. Corre la dicrit sous le nom de ~uleére dit phagédénique des pays
hinnds [ Traite elinique des maladies des pays chands, 1887, p. Gho), —
Lo nom Kisouaheli #mtis provient de ce que les indigines emploient ponr
e Iraitement de la maladie une décoction d'un whais» imporlé par les mar-
hands indiens, qui est I racine de Smilax china (Rhizoma Chine ), médica-
ent qui fut autrefois également employé en Earope comme la racine de
"Hls"pllrl!i”c contre la syphilis. Voir Lichreich, Compendiom der  Arzne-
1"“""Jr'd'ruun‘:Jr, 1841, 5. H6d,
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gédéniques, qui par suile de la destruction de T'épithelium
nasal se développent sur le périoste de T'os le plus accessible
au doigl, le processus nasal du maxillaire supérieur.

Vraisemblablement I'écoulement sanguino-purulent du nes,
qui existe presque toujours au début du goundou, se produil
i ce stade de la maladie. Plus tard le virus phagédénique
allaque aussi l'intérieur de cel os trés lamelleux, jusqu'y ce
qu'il parvienne au périoste externe et provoque par son inflam-
malion une formation osseuse.

De ce moment commence le développement de la tumeur
apparente i T'extérieur : la tumeur du goundou se montre sur
le ¢dlé du pez. ;

Iile peut maintenant rester bornée i un cdlé du nez, ce qui
a réellement été observé par Scheube dans de rares cas.

Cependant il est naturellement beaucoup plus probable que
le phagédénisme sera tot ou tard transmis par le doigt infecté
i Tautre cdlé du nez, qui prémﬁte les mémes conditions de
terrain favorables i la formation de la tumeur, et il est par
suite facile de comprendre que les tumeurs se produisent
presque sans exception des deux ebtés,

Peu & peu P'uleération du nez se cicatrise; elle est recouverle
de nouveau par la muqueuse. Aussildt que cela g'est produit,
I'écoulement sanguino-purulent du nez cesse (6-8 mois apris le
début de la maladie). La muqueuse reste dans un certain élal
('irritation, clle est enllée ot quelquefois boursouflée comme
par des polypes, Dans cet élat le nez laisse sourdre une séeré-
lion trés claire. '

La forme ovale particulitre de la tumeur s'explique aisé-
ment de la maniére suivante :

Le périoste est solidement adhérent & la périphérie de I'os;
il ne dépasse pas par conséquent les limites de I'os; c'est done
l& seulement que V'inflammation venant de l'intérieur atteint le
périoste; de méme la tumeur qui se forme ne peut pas dépas-
ser les limités de I'os sans que l'inflammation du périoste ne
F'ail traversé de dedans en dehors, ee qui ne se produit jamais,
puisque les parties molles situées sur la fumeur restent tou=
jours librement mobiles,

l
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La limite de T'os est bientdt alteinle vers la ligne médiane,
t'esl-d-dire au point o le processus nasal du maxillaire ren-
conlre 'os du nez. Aussitil fue la tumeur est arrvivée la, elle
Sarrdle; elle ne peut plus s'aceroitre i qu'en épaisseur, el ainsi
8¢ furme lo sillon séparant les denx tumeurs qui existe toujours
¢lau fond duquel sont situds les o8 du nez. Sur le edtd, il
¥ a le plus souvent dans 1'axe principal du maxillaire supérieur
un espace libre qui s'étend & peu prés dans la fosse canine de
haut en bas et de dedans en dehors, et par suite les tumeurs
Vaccroissent loujours seulement dans celle direction pendant
qu'elles grossissent en méme lemps sans interruption en
¢paisseur,

La syphilis seule ne suffit pas i Texplication du goundow, ear au-
trement il devrait se présenter beaucoup plus fréquemment et se mon-
lrer aussi dans les climats tempérés. j

Jadmets (comme je l'ai déji dit plus haut) que d'auires
agenls pathogénes d'une espice particulidre sont encore néces-
gaires, Dans mon cas ce sont trés vraisemblablement les mi-
trobes (de nature encore inconnue pour le moment) qui cau-
senl le phagédénisme. C'esl dans ce sens que parlent le fait
que mon malade étail encore atteint au moment de mon exa-
men d'abeds de cette nature sur les jambes, et en outre la cir-
tonstance que le phagédénisme tropical provoque souvenl sur
les 0s situés au-dessous des abeis, par une périostite ossifiante,
un grand épaississement de ces os qui ¢ontinuent & croitre,
méme quand les uleérations sonl déji parvenues i la guérison.
ela g'observe fréquemment sur les tibias (nolamment sur la
partie moyenne ), qui, apres la cicatrisalion des abeés, montrent
un gonflement double et méme triple de T'épaisseur de Uos!,
La forme de V'enflure est sur les o8 de la jambe, il est vrai,
loujours fusilorme, non ovale comme pour les tumeurs du
fioundon, mais celte dissemblance s'explique facilement parce
qu'il s'agit, dans le premier cas, d'un os long, et dans le se-
cond, d'un os analogue & un os plat.

la peau située sur la tumeur est dgalement dans les deux

A Gl s voib anssi eher mon malade en plus Tuible proportion.
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cas dans un état différent. Sur 'os de la jambe elle est forte-
ment adhérente & la tumeur et non déplagable, sur les tu-
mours du nez la peau est librement mobile et ne leur est pas
adhérente, Cette maniére d'dtre différente est également facile
i expliquer : I'enflure du tibia se forme apris que les parties
molles situées sur l'os sont détruites par P'uleére; ala place de
Fulckre se forment aprés sa puérison de solides adhérences
entre la peau et Pos. Dans la tumeur du goundou I'uleération
qui donne naissance & la formation de la tumear se trouve
dans l'intérieur du nez. Je n'ai jamais pu établir s'il existe li
des adhérences entre la muqueuse el 'os, mais je considire
cela comme vraisemblable. Sur la lumeur apparente & exté-
rieur la peau reste librement mobile parce que Tirritation in-
flammatoire qui provoque la formation de la tumeur attaque
le périosie par lintérieur et Tincite i Tossification. L'inflam-
mation ne Iraverse jamais ici le périoste et laisse intacles les
parlies molles situées au-dessus.

Pourquoi les tumeurs du goundou se présentent-elles i
I'observation si fréquemment sur {a edte Ouest et senlement si
rarement dans la plupart des autres pays tropicaux? le n'ai pu
trouver sur ce point aucune raison bien plansible. Je peux &
ce sujel donner comme indication certaine que justement dans
le prineipal domaine d'extension du goundou la syphilis ou la
[rambeesia est aussi extraordinairement fréquente.

Fisch rapporte d'Aburi (Géte d'Or) qu'environ 3o p. 100
de la population totale, en moyenne 6o i 70 p. 100 de ses ma-
lades, souffrent de la syphilisi) et que les nigres Gas, Krobos
et Fantis® en sont pour la plupart atteints. Sur la frambesia
i Aburi, Fisch dit : «On peut indiquer peut-itre comme une
forme épidémique particuliére (de la syphilis) une affection de
la peau nettement syphilitique analogue au rupia, fréquente
surtout chez les enfants, qui sévit d’ordinaire sous le nom de
frambeesia, »

A Odumase (cote Ouest, Cite d'Or?) la syphilis doit en-

1 Yoir Scopvee, Lie venevischen Kranbhaiten der warmen  Linders -

1goa, 5. 41,
© Les trois cas de goundon de Lamprey concernaient des Fanlis:
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core étre frés répandue (Hey)t, Peut-&tre une grande humi-
dité de I'atmosphire [avorise-t-elle la production des tumeurs

' (fréquence du goundou & Pembouchure du Camoé?) quand
existent les autres conditions de la maladie.

Tnénapevrioue, — Naturellement il n'y a pas beaucoup i
atlendre de la thérapeutique pour une lumeur qui croil avee
une si extraordinaire lenteur. Quand la tumeur a commened i
se développer, signe que T'os est malade, il ne reste plus que
Fablation opératoire. Il faut admetire pourtant que la maladie,
dans les sixonhuit premiers mois, c'est-i-dire aussi longlemps
fuesiste 'éeoulement sanguino-purulent du nez, est influen-
eée par les caustiques (nitrale dargent, acide chromique i
=10 p. 1oo, en particulier aussi la solution de chlorure de
zine @ 3o p. 100, qui détruisent Fuleére phagédénique) el un
traitement antisyphilitique.

Dans le travail qui précide, j'ai essayé, en adjonction an
cas observé par moi-méme, de [aive, d'apres les publications
que Javais & ma disposition, un exposé le plus fidile possible
el de donner une explication de celte maladie si particuliére,
le guuuiluu. A cause de linsuffisance des matériaux, je erois
wavoir réussi qu'en partie. Iespire cependant que mon obser-
vation sera une incitation & d'autres travaux. Sur la eote Ouest
de 'Afrique il y a certes des matériaux en abondance.

Nore oo Travvereon, — Pour compléter le travail ei-dessus,
je erois devoir rappeler que dans le numéro des Archives de
meédeeine navale du mois de février 19oh M. le médecin de
4 classe Gannae a publié deux observalions de goundou, dont
un eas de tumeur unilatérale,

Au point de vue de Pétiologie, sappuyant sur les données
du professeur Pacheco-Mendes, de Bahia { Brésil), dont il cite
la deseriplion anatomo-pathelogique , il émet hypothése que la
tumear pourrait étre le sretour ancestral d'une disposition
analomique qui aurail ¢ propre i certaines peuplades an-

U Sencune, Mo ven, Krvankh. o, w. L., 1902, 5. 31,
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jourd’hui & peu prés disparuess. [l fait remarquer que le pro-
fesseur Le Dantec a ddja émis Tidée que le goundou pourrail
¢lre une » maladie congénitale régressives,

Cette hypothise semble bien étre passible des ohjections que
le D* Friedrichsen oppose a l'opinion analogue de Strachan el
dont la principale est que la tumeur du goundou est rle pro-
duit d'une inflammation»,

A bord de Ulnfernet, Diégo-Suarez, 1* déeembre 1904

LES SECOURS AUX BLESSES
DANS LES GUERRES MARITIMES.
{Surre L)

Pendant la guerre que les Japonais ont soutenue contre In
Chine, en 1894, ils n'avaient pas prévu de secours effeclifs sur
le champ de bataille méme; on a vu que leur Société, depuis
cetle époque, a organisé une flottille de bdtiments de secours.
Quand on voit la puissance de cette Société, non mililaire,
mais savamment. militarisée, et soumise entibremenl aux pou-
voirs militaires, quand on voil I'élasticilé avee laquelle ee pays
se préte aux innovalions et aux progris, on ne peut douter du
rile que jouerait, dans une guerre maritime, leur Sociélé de
secours ),

Nous verrons plus loin que cesl la pratique qu'ont suivie
cerfaines nations, spécialement 1'Allemagne, dans la guerre
récenle de Chine; on pent affirmer que c'est Uidée qui présidern
aux secours dans les guerres de I'avenir.

C. Srcouns avx nuessés oe t'Awtnoue (Erars-Unis).

Si nous suivions fidélement I'ordre que nous avons tracé, il
serait plus logique de ne parler des Marines américaine, alle-
mande, anglaise, qu'en traitant des expéditions lointaines. On

W Vair Archives de médecine navale, t. LXXXII, p. 185,
" Ceei o éte derit en 1goa, Neus ignorons ce qu'en possidn aujlllll‘tl’lilli
le Jopon,

page 268 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=268

PR

LES SECOURS AUX BLESSES 267

va voir cependant que, par la force méme des choses, nous
sommes conduit & en parler ici, — pour éviter les redites.

| Qualre ans aprés le Japon, les Elals-Unis d'Amérique
créaionl olliciellement , pnr[uura Ministires de lo marine el de
la guerre, des bitiments de seeours pour les combats de haute
mer,

En 1898, avant la guerre hispano-américaine, parul un
article du doeteur Yan Reypen dans lequel il insistait sur 1o
nécessité d'avoir des hipitaux flottants.

Le docteur Reypen, direcleur du Service de sanlé des Elats-
Unis, jugeait, = qu'il était impossible d'avoir recours, en 18¢8,
dans une guerre moderne, aux moyens de secours qui servaient
 la marine @ voiles» (ce sont les propres termes de I'auteur).

On peut avoir et on aura beaucoup de blessés, on peut dtre
loin d’'un hépital. . . , ete.

(est sur ees observations qu'il proposait 'annexion & 1'eseadre
d'un navire-hipital de 330 lits, exclusivement affectd i ce ser-

* vice el dont tous les emplacemenls seraient attribués aux malades
¢l aux blessés,

l Il demandait un bitiment [ant 14 noeads; on fwi en donna

B i, 1o premier filant 17 @ 18 newds, le second 16, munis de

- lout co que la vie moderne a réalisé de plus confortable pour
les blessds,

Pour que ces navires pussent rendre des services pendant 1a
puerre, I'Ktat acheta deux bitiments que Ton transforma avee
une merveilleuse rapidité en bitiments-hdpitaux.

Le premier, le vapeur Créole, qu'on appelait le Solace, d'une
longueur de 119 m. 5o, d'un déplacement de 3,800 tonnes,
fournissant une vitesse de 16 4 18 neuds, avee dans la cale
e réiserve de combustible, des magasins de provisions, el
Spéeialement tout ee qui est nécessaire an bien-étre des malades,

Sur le pont, apris le poste d'équipage qui tient 'avant, une
firande salle divisée en deux pour les malades el les blessés,

Toujours sur le pont, mais & larritre, une autre salle,
Séparde de la premitre par la blanchisserie, le séchoir, la gla-
titpe, la pharmacie, le logement du pharmacien el des officiers
fibalierpes, des infirmiers,
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Les salles de malades ont, ehacune, salle de bains, waler-
closets

Sur toute la longueur du pont riégne un rouf contenant
Pavant : la salle d'opérations, qui est au-dessus de la premicre
salle de Dblessés, communigquant avee elle par un ascenseur, of
l'on dépose la voiture roulante sur laquelle repose le blessé,

La salle dopérations, au parquet caoulchgulé, aux parois
¢maillées de blanc, possede tous les appareils el instrumenls
que Ton peut souhaiter & une salle opératoire moderne : cau
froide, eau chaude, appareil de stérilisation. . .

Toujours dans le rouf, plus en arriére, au-dessus de la
seconde salle de Dblessés, el communigquant avec elle par up
esealier, la salle de convalescents et la salle de repos.

Entre la salle de convalescents et la salle d'opérations sonl
les cabines pour les médecins,

A Parriére du bitiment une salle de cmllﬂgleux.

Le bitiment est inondé de lamiere électrique,, admirablement
aéré par des ventilateurs, solidarisé par des téléphones,

Le navire armé possede 4 médecins de la marine et 16 in-
firmiers,

Voili done réalisc le tewmple chirurgical que d"aucuns soulai-
taient, il y a sepl ans, pour les vietimes des guerres mari-
times . Désormais l'idée est acquise; elle fera son chemin,

Les Américains ont répété deux fois le méme type; et lo
Relief, construil pour la guerre, quoiqu’un peu plus pelit, n'es!
que la répétition du Solace. Gest le Relief qui a élé envoyé en
Chine pendant la derniere expédition. Nous en reparlerons
quand nous traiterons des expéditions loinlaines,

(es bitiments, aux dimensions prés, qui pourraient encore
dtre augmentées, peuvent servie de type a toutes les construc-
lions du méme genre,

Rapidité de la marche et des évolutions (16 & 18 neeuds):
encombrement réduit an minimum; toutes les bonnes places,
suns exceplion, réserviées au service medical; salles vasles.
aérées, d'une impeecable propreté, aux parois lisses, sans

W Aurener, Secours awe blesads ot awe nowfrages, Paris, 1804,
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Fecoins, sans arétes, pouvant, suivant le but, contenir de Joo

41
©ithbo malades ou blessésy salle de convalescents, salle disole-

ety salle opératoire d'apriés les types les plus parfaits de
Fart chirurgical moderne, munie de ce que la science oflie
de plus sir, — ce qui n'exclut ni la simplicité, ni Péconomies
cabine de conscerves, glacitre, clc,

Ventilation, éleclrieité, teléphone, water-closet & siphon,
bouleilles inodores sans filtration.

D. Secoums avx neessés pe L ALLEMAGNE.

(Secours olficiels ol secours evils).

La Marine allemande possédait dans Extréme-Orient,
pendant la dernitve expédition de Chine, trois bitiments de
Seeours.

Deux élaient armés et entretenus par les Départements de
la ruerre et de la marine : le Winikind et le Géra; le troisitme
par la Société de la Croix-Rouge allemande : le Savoia V),

Nous dirons quelques mols de chacun de ces bitiments de
LEVITITES

Les deux premiers, le Wittikind et le Géra, sont de grands
Paqquebots du Lloyd, de réeente construetion, qui ont é1é fons
deux affvétés par TEtat en vue des secours ofliciels a porter
aux troupes el aux marins allemands.

it. Le premier devail porter 1,00 hommes de troupe, avee
Ordee apris le débarquement de lui faire subir Fadaptation né-
tessaire pour en faire un hopital militaire, sous les ordres
Cun médecin-major dé Tarmée (Oberstabarzt), qui surveilla le
déménagement.

Il fut ainsi transformé, a Nagasaki, en hapital flottant, i la
disposition des malades de larmée.

Les literies avaient été disposées en salles pour blessés, fié-
¥reus, conlagicux. — Les locaux éclairés a I'électricité, bien

" La Marine anglaise a procédé de la midme fagon. Eile possédait en
Chine (os littiments-hipitaus ofliciels el civils distinets, entretenus, les
Premiers par PEtat, les seconds par les Sociétés, attachds & des rdles dillié-
Fenis,
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aérés, chaullés i la vapeur, — Lits & roulis légers, facilement
démontables, munis de planchettes latérales pour supporter
les objels nécessaires aux malades. — Aucun encombrement;
parois des salles lisses, faciles & entretenic et & désinlecter,
d'aspect agréable i I'eil, — Salle d'opérations (rés moderne.
tres claire (quatre sabords), avee mombreuses lampes porta-
lives el it réflecteurs, — Pont recouvert de linoléum, — Deux
tables métalliques perlectionnées, — Etuve & va peur & désin-
feetion, — Salle pour pharmacie, salle de photographie, salle
de radiographie, — Etuve & désinfection dans le genre de cell?
de Geneste el Herscher (vapeur humide sous pression). —
Appareil a distillation d'ean de mer. — Machine & faire de la
[rhace.

Go bitiment de secours élait done muni de toul ce qu'il ¥
i de plus moderne pour porter secours aux blessés,

Pensonskl. — 1 médecin chef, commandant technique dv
batiment de secours;

a sous-directeurs, médecins-majors de a° classe;

8 médecins en sous-ordre;

1 pharmacien; .

12 infirmiers;

1a garde-malades (infirmiers auxiliaires ou brancardiers)
militaires;

14 soldats ordonnances des officiers du bord.

L'équipage est Uéquipage anlérieur des paquebots, com-
mandé par un capitaine de eommeree.

b. Le Géra. — Batiment-hdpital a la disposition des ma-
lades de la Marine, établi sur le méme modéle que le précd-
dent : comme lui emprunté au Lloyd, mais plus grand,
adapté et armé a Hambourg en qualorze jours, pouvani con-
tenir 500 malades; muni de panneaux avee ascenseurs; salles
et lits comme sur le Wittikind; lits & sommier (toile métallique);
malelas qui peuvent étre relirdés et remplaeés partiellement
isolement des lits suffisamment exposés pour les soins des ma-
lades; table, fauteuils, chaise longue, appareils & douchess
baignoires, cuvettes; colfres & pansements el & médicaments;
salle opératoire absolument technique; pharmacie; cabinel
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danalyses chimiques et microscopiques; radiographie, photo-
graphie; fabrication d'ean de Seltz, ete.

Chaulfage & la vapeur; éclairage électvique; ventilation;
wiler-closels conforlables,

Personver. — 1 médecin principal de la Marine, médecin-
major commandant ayant toute aulorité médicale, adminis-
tralive et disciplinaire; 7 mddecins de Marine; 1 pharma-
cieny ho infirmiers de Marine ayant un dortoir et une salle de
réunion (1),

c. Le Savein. — Le troisiéme bdtiment de secours alle-
mand , le Savoia, a dlé allvéte par la Gruix—lluuge allemande.
Le but, en le créant, a é1é le transport des malades enlre la
Chine et e Japon. 11 a été transformé i cel effet, & Yokohama,
pour le transport des malades.

Dans ces conditions il a effectud plusieurs voyages pendant
Fexpédition.

Il est compris avee moins de luxe que les bitiments dont
tous avons déja parlé, mais il oflve cependant une trés sufli-
sitnle séeurilé; cela veut dive que les disposilions inlérieures
tn sont absolument techniques. 1l posside éclairage élec-
leique, a une étuve a désinfection, ele.

Le personnel hospitalier est composé de :

1 médeein de Marine en activité, commandant ;

3 médecins civils;

t miédecin de la Marine en sous-ordre ;

1h infirmiers.

Iy a 119 lits, donl 14 pour officiers.

Tel est, en abrégd, le batiment de secours de la Croix-
Hﬂugi-. ollemande; on voil qu'il est congu daws les mémes con-
ditions que les deux premiers,

L'Etat y est représenté par le médecin militaire comman-
dant; wais tout le reste appartient & la vie civile el, surlout,
lout y est rétribué par la Société allemande de la Croix-Rouge,
Le Savoia est entretenu entitrement i ses frais.

0 (e renscignements sont empruntds & un travail de M. le D' Bellet,
Widerin de 9 classe de 1a Marine.
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Mais les Allemands, par celte double erdation, n'auraient-
ils pas résolu, dans ses grandes lignes, la question des secours
sur mer?

Secowrs de premier vang opérés par des bdliments alfrétes
prévus avant la guerre ou an moins dés le début de la guerre,
concus dans des condilions irréprochables de confortable, pos-
sedant toul ce que Phygiene et la chirurgie modernes ont de
plus parfait. :

Secours de second rang par des bitiments analogues, mais
uniquement armeés ot entretenus par largent des Socidlés de
secours sans l'intervention des pouvoirs ofliciels.

Mais les deux sont soumis an méme systéme administralil:
un médecin commandant cet hapital lottant, et ayant sous ses
ordres non seulement le personnel médieal, mais aussi le per-
sonnel naviguant proprement dit. Il donne des ordres de diree-
tion, de départ, de séjour; le commandant ou capitaine au long
cours, ou un lieutenant de vaisseau auxiliaire, y obtempire of
y accomplit son service de marin, ;

N'a-t-on pas le droit de s'étonner qu'un Etat aulocratique ail
le premier introduit dans lapplication des mesures d'une ex-
réme libéralité, si lavorables aux malades? Mais si 'on veul
bien étre juste, on reconmaitra que ce systeme a é4é préconisé
en France bien avant qu'il ait été organisé i I'étranger.

E. SocifTés FRANCAISES DE SECOURS AUX BLESSES.

En France, les Sociélés de secours aux'blessés des guerres
sonl au nomhre de irois : ;

La Société de secours aux blessés militaires;

L'Union des Femmes de France;

L'Association des Dames francaises.

Tout en vecherchant la maniére d'intervenir dans les guerres
marilimes pour y apporter secours el assistance, on peut dir¢
que, jusqu'au commencement de l'année 1goo, les Sociétés
s'¢laient bornées, en gi'ftiér&l, i faire des envois dans les expi-:_'
dilions coloniales, soil aux troupes & lerre, soil aux marins ¥

botdl
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Ainsi, en Exirdme-Ovient, en Tunisie, & Madagascar, dans
lontes les expéditions lointaines, marins el soldals avaient
rectt avee bonlieur el reconnaissance des aliments supplémen-
Iu'lir“ﬁ, dL‘.!‘i {ii}l“.‘l'"i'!‘i* lll_'ﬁ Illl:.(fllﬂﬂll'li'l:ll.“' ill’ I“‘l‘.|I rI" I.ﬂhu'll'.‘ l’['h‘
Jjenx. ., toules choses dautant plus appréciées qu'on ne les
lrouve pas sur les lieux et que, walgeé les meilleures previ-
sions, les Départements de la Guerve et de la Marine ne peu-
Yenl {}"I]'il' il‘"i,'. tl'ﬁ 1"1.'“['1""5 Ill'i:\'lli'ﬁ II-:"' Ii,"!'i |'t'.:=i|,"”|5‘||£!'i,

D jour odi les conelusions de la Conlévence de La Haye ou-
wirent un nouveau champ & lewr intervention, les Soeidlis
sigenitrent a augmenter leur champ daction et & se rendre
plus diveetement utiles.

IFse fit des lors on pourrait dive un partage tacite dans Fal-
tribution des eiles,

L société dite 'Union des Femmes de Franee. dont ini-
lialive avait déji provoqué des travaux sur le méme sujet, ma-
nifesta nettement intention de participer aux secours mari-
limes dans les mers européennes d'une manitre plus effeetive,
Pendant que la Sociétd des secours aux blessis armail ¢l enlre-
tenait i ses [rais un batiment-hopital pour Pexpédition de
Chine.

ia. Société de secours anr blessés des armées de torre of de mer, —
tJlll::iqu-:! notre inlention soit de traiter dans un chapitred parl
les soeours dans les expéditions eoloniales, nous sommes amend,
“mme pour FAngleterve, comme pour Allemagne, & four-
e, (des & présent, des renseignements lechnigques sur le bili-
Men de secours le Notre- Dame-du-Salut, paree qu'en réalité on
U tardera pas & voir que 'étude de ee bitiment, comme de
feuy qui furent armds par les pru:.cﬁdcnles nalions, eonslitue un
lépessant chapitre de Tétude giénérale des secours mari-
E”"I‘H, surlout dans une phase ol toul est i réglementer, sinon
'{ Creer, el o toule iddée nouvelle, [ht-elle i[u_-mup“etc, doil
e gecueillie avee inlérél el reconnaissance.

Commencons par faive remarquer que le Département de la
LT frangaise, en vue de celle expidition lointaine, n'éfail
s st inactif, 1 avait envoye Lrois lransports-hopitaux : la

\hen. bE MED, 8av. — Avril 1god. LXXXIT — o8
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Nive, le Vinh-Long, 1e Mytho, qui devaient suffire aux premic::
besoins, el surloul aux besoins de premiére ligne,

Mais est-on jamais sir, comme le dit auteur de I'excellenl
1“:I||pﬂ|‘|, allll“l'l s Elllljrlllll{'.ln!-i |l’.."i Iig“{'!’l el. lﬁﬂ di"lﬂ“ﬁ .‘“Ji'
vanls, est-on jamais sir, malgré de nombreuses ]m'n'ir-;iulli-
davoir toujours assez de médicaments, de pansements, d'ali-
menls de choix si chers aux pauvees malades?

(Vest dans cet esprit, et pour rempliv d'incontestables li-
eunes, que la Société de secours aux blessés décida quielle en-
verrail sur lo thédtee de |’L'.\p|:'dli|.'tn|| un hq‘lllit:ﬂ flottant, sorle
dambulance mobile a la disposition des armées de terre et de mer.

« L bdtiment de 3,000 tonnes avait ¢1¢ nolisé d'abord par
I'Etat pour porter dans PExtrdme-Orient 500 passagers el
318 chevaux,

Aprés un semblable encombrement, pour y mettre des ma-
lades, il fallait faive subir an batiment une désinleetion eom-
i]-”‘ll'; c'esl ce t]l]i lut fail. 3

La désinfection, d'apris le médecin-major lui-méme, [ul
opérée aussi complétement que possible; de nombreus gral-
lages et lavages furent tris conseienciensement exéeulés; mais
apriss avoir traversé une phase aussi pen hygiénique que celle
dans laquelle s'était trouvé ce baliment-transporl, sera-1-on
jamais sdr de Vintégrité du loeal? Et apres avoir combalta pen-
dant tant danndées Uinsullisance des bitiments ofliciels destings
i ransporter des malades, apres avoir condamné spéeialemen!
des teansports-hipitaux de PEtat qui s'appelaient la Creuse.
la Sarthe, la Corvéze, le Tarn, parce qu'ils avaient transporlc
troupes, bagages et chevaux, pourrail-on approuver sans réli-
cence le retour a des pratiques que T'expérience du passé
juHéEB el repoussées? Nous ne le pensons pas, paree que, au-
jourd’hui, on en connait les dangers, parce qu'il serait ficheu
de retomber dans les faules du passé par des concession
exapgérées,

Nous nous empresserons d'ajouter, apris cette déelaration
de principe, que, malgré des conditions d'origine médioere.
il a été tiré le meilleur parti possible de ce batiment-hopital
improvisé.
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(uand on lit les dispositions intéricures qui ont ¢1é [rrises
pour loger les malades, pour organiser le service médical, pour
faciliter ou méme pour rendre possibles les interventions.
tions ne marchanderons pas notre admiration pour des elloris
accomplis dans des conditions si dilliciles et pour les résullats
qui ont ¢1é obtenus,

Nous n'en dirons pas plus long sur ce chapitre, nous réser-
vant 'y revenir quand nous envisagerons le serviee dans los
expéditions coloniales. Mais, dés & présent, nous devons consla-
ter les ellorts accomplis par une Société, sans Paide de PEtal;
el le but quelle se proposait a éié rempli. On verra les con-
tlusions que nous lirerons de ces faits au poinl de vae des
secours a organiser dans les guerres europiéennes,

b, Société de Union des Femmes de France. — Dés que lis
tonclusions de la Conférence de La Haye furent publiées, M™ |
Présidente de TUnion fit étudier les eonditions dans lesquelles
los Socidtéds civiles de seeours aux hlessés pou rraienl inlervenir
dans les guerres maritimes (1),

Feartanl, dos Tabord. les Socidlés des eombats de haule
mer, elle considéra comme une nécessité de réduive leur ae-
lion aux caux territoriales et de se limiter & linstallation
d'hipitaux fMlottanis sur des navires alfrétés.

Les conclusions donndes par le Bulletin de 'Union des
|“l!rm|w5 de France étaient que

1" En regard des hipitaux auxiliaires de territoire, il fau-
(rait eréer ou développer dans les ports de guerre des hipi-
laux organisés par I'Union des Femmes de France qui rece-
traient uniquement des malades el des blessés appartenant i
velle calégorie;

E r]cf. 113"'5[‘!"5 -E”"l‘hl:l“l"ﬂ II{H' ll!ﬂ Hﬂil]“ l{ﬁ I‘t Iliﬂll l'['.l:"l’”tl"'
raient los hlessiés des combals navals et les débarqueraient
terve aprés leur avoir donné les soms d'urgence. 1ls serviraient
C'intermédiaires entre les hopitaux erdés sue les navires de
guerre par le Service de santé de la Marine el ceux que 'Union

durail prépards i lerre;

W Balletin -ﬂ?g‘wﬁ de U nuion des Femmes de Fraoee, 18gg-1 goo.
18,
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3* A bord des navires de guerre, I'Union des Femmes de
France Pf:urrnit l:]nbi“‘lllll".l' des nppl‘mixiunnemeuls en [ail
de matériel chirurgical et médical, rappelant les caisses el
paniers interchangeables qu'elle peat dtre appelde & remelire au
Service de sanlé militaire pour les hipilaux de Favant.

(ie programme élail vaste; cependant il semblait se limiter
sagement aux edtes, & des secours aux escadres, & des Irans
ports-hipitaux pour les évacuations,

Quoi qu'il en soit et pour le mener a bonne fin, il était en-
core (rop élendu pour que la Société pit Texdéeuler seule, Elle
invila le Gouvernement dans la personne du Ministre de la
Marine & y coopérer el, dis lors, elle prit fidélement pour
modele Porganisation de Pambulance mavitime eréée par la
Socitte des Dames de Trieste el de lstric.

Nous n'enlrevons pas dans les détails des correspondances
ollicielles. Les derniéres datent davril 1goo. Le Ministre de la
Marine donna son approbation aux propositions formulées par
la Commission chargée d'installer éventuellement une ambu-
lance & bord des navires du commerce'l. En conséquence, il
fut déeidé qu'il y aurait, le cas échéant, deux navires-ambu-
|;||1.:1;:;1 un dill]:i |'{]{:l'rall, l'autru- d-‘ll’lﬂ |a M!:dil(':rl‘;méc, chuj';-;iﬁ
parmi ceux désignés par le proces-verbal de la Commission
d'éindes, qui se trouveronl en France au moment voulu.

= Les bitiments choisis doivent pouvoir fournir une vitesse de
14 naeuds el élre d'un type représenté par un nombre d'unités
suflisant pour quau moment d'une déelaration de guerre Fune
d'elles se trouve toujours i son porl d'attache; et le Dt"purlﬂ-
menl meltra ees navires i la disposition de I'Union des Femmes
de France avee le personnel ouvreier composé d'un second-
maitre infirmier (serviee actif), deux quartiersmaitres infir
micrs de la réserve, ele, ., . »

La Société lwion des Femmes de France, aprés avoir fail
visiter par son délégué les bitiments des compagnies désigndes,
a déeide la constitution d'un matériel spéeial nécessaire i leur
Iransformation en ambulanee maritime,

U1 Rapport du DT Boulonmié, Congrds de 1900,
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Les approvisionnements comprennenl essentiellement un
matériel de secours équivalent a celui de denx hopitaux de
campagne de Farmée de terre, de nombreux moyens de sau-
vetagre, parmi lesquels une chaloupe & vapeur pouvant re-
marquer un certain nombre d'embarecations,

Tel est, en abrégé, 'ensemble des secours & exéeuler pour
le temps de guerve, et cetle organisation semblail viser seule-
ment les seeours de seconde ligne, les secours de Parricre.

Il est veai que nous lisons plus loin cette phrase : »Les Ma-
rines n'ayanl pas, en géndral, préva Porganisation des moyens
e secours, les Sociclés d'assislance militaire doivenl s'en
prévceuper, ce qui veul dive que les Sociétés de la Groix-Rouge
doivent s'allacher & les erder.

Nous n'insistons pas sur eetle conclusion, qui nous parail
en contradiction avec les précddentes; mais il y a beaucoup
de raisons pour que L'on o'y allache pas une grande impor-
lances car lous les Etats pensent, au coniraive, tris séricuse-
menl @ organiser des secours. Gerlaines nations, comme on a
pu en juger par I'étude analylique que nous avons présentie,
sonl méme tres avancées dans cetle voie et n'onl qui snivre
Fexcellente initiative qu'elles ont prise. Reste a savoir quelles
sont celles qui ont suivi la voie la meilleure, la plus sire;
€esl ce que nous allons vechercher.

I, Réue spécian nes Socigres DARS LORGANISATION

DES SECOURS WARITIMES.

Les secours maritimes par les Sociélés dans les mers euro-
Péennes doivent se limiter aux edtes el i leur voisinage.

Les secours dans le voisinagre ides vites se divisent e };!usirlw.’;
Parties, qui méritent une étude spéciale :

. Secours maritimes le long des cotes, dans la mer terri-
toriale

h. Secours & terre sur les cotes:

o Sepvice d'dvacuation sur Uintérienr,

. Secours maritimes le long ilog cites, — Les oceasions pour
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les Sociélés de secours de jouer un grand role sur les edles
seraient nombreuses,

Envisageons un instanl les cotes de France.

La France a 2,700 kilomélres de cotes baignées par L=
mers @ 2,100 par la Manche et par I'Ocdan; oo par la mer
Méditerrande. Nous pourrions y joindre, sans que 'on puis¢
g'en formaliser, les edtes d’Algérie, de Tunisie et celles de I'ile
e Corse, PMHﬁriI! actuelle pouvant dire considérée comue
une seconde France, dont les points stratégiques et les villes
importantes ne pourraient dire oubliés,

On peut Juger, par cetle élendue kilométrique, de Pimpor-
lance des secours & organiser.

Il est inutile de passer en revue le riseau de nos postes ma-
ritimes; mais il est évidenl que, la carte en mains, lous les
ports de guerre el de commerce, lous les postes de torpillenrs
el de sous-marins devraient étre des centres préts a lancer des
sccours sur les lervitoires qui les environnent,

Ce que nous disons de la Franee scrait aussi vrai de I'ltalie.
de 'Espagne, du Portugal, de FAllemagne, du Sud de I'Angle-
terve. . . Chaque pays doit pourvoir & sa défense ctidre ol
aux secours correspondants; mais il est incontestable, & nos
yeux, que la France, Italie, PEspagne, le Portugal et la partic
de I'Angleterve baignée par la Manche doivent y penser plus
que d'autres, grice a leurs positions gdographiques et a leurs
rapports politiques. Nous laissous & chacun le soin de commen-
ter cette idée, parce qu'il ne nous convient pas d’en dire davan-
lage; mais les faits a Pappui abondent.

Tout comme, en parlant des bitiments de secours, nous
avons divisé le champ du combal en territoires, oun mieuxf, en
segmenls, nous proposons de diviser aussi les edles des Klals
en territoires au point de vue de Porganisation des secours ei-
tiers, en attribuant plus particulicrement tel territoire a telle
société ou i telle section ),

"' Dans un pays comme le nétre, ob il y o plusicurs Sociétés, Mune, par
exemple, ne pourrait-elle avoir en partage la Méditerrande, antre la Manche,
la troisiéme I'Oedan , eoci dit simplement & titre de rengeignementon d'hypo-
i
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On en vervail rapidement les avanlages.

La lutte senpage entre deux eroiseurs, " Alabama et le Kear-
sagre, Le premier, traversé par Tartillevie, coule par le fond;
son dyuipage est i Pean. =Ny avail-il pas place, s'écrie le
commandant Houwelle, pour une intervention de bitiments de
seeours qqui eussent micux rempli cetle mission que les lrop
faibles et trop mombreuses embareations d'un yacht survenu
fortuitement sur le thédtee de la latte?»

Cela est dantant plus cerlain que le yvachl en question
Wétail pas preparé pour remplic ee rile; et le méme fait pourra
se veproduire toutes les fois qu'un combal enlre deux solitaires
aurafien & portée de vue dans les eaux terriloriales.

Si-le batiment de secours w'est pas dans le porl méme ou
lans le voisinage du port ol se passe action, les rapides
communications 1élégraphiques pourraienl généralement lui
permellre darviver & lemps.

Le méme vole deherrail anx }chlll:ﬁ el aux bitimenls de |||ai-
sance qui se seraienl déclards avant la guerre, el spécialement
iy billiments des Soeiétés de sanvelage.

Les hitiments de secours des Soeiétés destinds aux serviees
totiers deveaient fous possider des chaloupes & vapeur pour
fmorquer les embareations, afin d'éparpiller les secours dans
l sphéve d'action de Tincident maritime. s posséderaient
Taillenrs tous les moyens de sauvetage dont nous avons diji
lait Vénumération.

Au lien de deux croisears dont la rencontre tris rapide peut
Par cela méme, rendre difficile on impossible Uintervention
Tun seeoureur, supposons la rencontre de deux escadrilles, ne
Possédant pas de bitiment de secours et cependant meltant en
ligne (qualre ou eing navires. CGe serail un combat de plus longue
"]"H"lu de deux ou trois heures peut-8tre. Les probabilités en
Evnr d'une présence eflicace et d'une heureuse intervention i
li fin du combal seraient plus grandes,

In se précipitant ‘de tonte la vitesse de lenr machine | quand
ke fon aura cessé, ils pourraient joner un role de «glanenrs de
la iy, expression qui vend bien notre idée, s recueilleraient,
Blaneraient tous coux qui swrnageraient, soil les bons nagenrs,
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soil ceux qui se seraienl empards d'un débris. — Nous avons
déjiv dil que tout homme follant qui aurait pu s'emparer d'un
espars, une pitee de bois quelcongue, surtout si la mer n'es|
pas agilée, pourrail allendre larrivée du secoureur.

Il est un troisitme cas dans lequel les batiments de secours
civils rendraient plus de services encore; ce serail pendan
lattague d'un port ou pendant un essai de débarquement, que
cetie lenlalive se fasse au voisinage d'une grande ville de com-
meree ou sur un lerritoire pen habité, avec lintention de
prendre une ville a revers,

Quelle que soil |'I|ﬂlnlsh:'-sn, succes ou désastre, il y aurail
beaucoup de blessés et des naufragis : des embarcations ou des
torpilleurs eulbutés, submergés. . .

[ sullit de se reporter au combat de Wai-Hai-Wai, a Paflaire
des forts de Péi-Ho ou a Cavite pour se rendre compte de ce
qui se produirail sur les ciles d'Europe]

L'histoire du passé doit servir & Thistoire de I'avenir; ear il
n'est pas admissible que Fon perde Hoo, 1,000 hommes el
méme davanlage sans rien lenler, sous prétexte que la guerre
a de cruelles nécessilés, En dehors des questions de sentimenl ,
Ihomme arvivé & maturité a codté trop cher! Ce serait injus-
tiiable. Aussi bien n'en sommes-nous pas la,

b, Secowrs a terre sur les cotes. — L'entente est faile aver
los Socidtés de sauvelage ; les Sociétés ont, d'autre part, dans
les ports de guerre, de commerce et dans d'aulres villes des
centres d'approvisionnement; il sera done facile d'établir en
des points choisis des dépits de pansements el des médi-
camaents. iy

Ces dépits devront-ils dtre trés nombreux ? Nous ne le pensons
pas, nous craignons I'égrinement des forces; nous appréhendons
les apprmiaiun nements clairsemés, morcelds, en petils paguels:
car il est un minimum au-dessous duquel les dépdts n’auraienl
aucune signification.

Nous préférerions des dépdls trbs importants placés & des
ldtes de lignes, avee embranchemenis sur plusieurs {ocalilés

chlitres.
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Aujourd’hui que le tilégeaphe et les chemins de fer per-
mellent des communications el, par conséquent, des expéditions
rapides, on pourrait faive filer des approvisionnements o
fuelques heures sur les poinls menacés,

Nous prenons un exemple :

Que signifieraient cinquante dépits effectués par petils pa-
quets sur autant de points diflérents? On peut étre assuré qu:
'on ne se hattra guire sur plus de cing points  la fois, ou du
muins il H'}' aura pas [l]llﬁ de cinq pnlnts véellemen! menaces,
Mais, 14 ofi l'on se battra, il peat y avoir un grand nombre el
mime un tris grand nombre de blessés,

Les ports de guerre et de commerce doivenl étre les pre-

DANS LES GUERRES MARITIMES. 251

miers approvisionnds (el nous connaissons sous ce rapport des
acunes que nous regretlons). Nous ne pouvons que supplier
les Sociétés locales d'y remddier.,

Or ces villes communiquent toutes avee celles de lintéricur.
Sl se produit ou sur la eite ou dans le voisinage d'une edle
une affaire sérieuse, on peul rapidement faire aflluer les pieces
e pansement; et, en ne ]mrdﬂnt [ras la téte, elles penvent
¢tre i la disposition des médecins et des blessés avant le dé-
barquement des hommes qui en auront besoin, ou aussitot que
ee débarquement s'opdrerail.

On peul juger de quelle importance serait pour la parfaile
exéculion de ce plan la division des secours en terriloires;
ainsi des concentrations s'cffectueraient sur les points les plus
menacés des cdles; ce serait, en méme temps, une grande éeo-
nomie. Les points les mienx approvisionnés seraienl aussi los
mieux servis. Les chemins de Ter n'allant pas partout, on aurail
Fecours arvee m.‘mi!'age i des b[frycf:'x[rx of méme i :ir.‘.r automobiles,
Les premiers abbndent en tout lieu; des antomobiles, il y en
a aujourd hui partout. Les uns et les autres pourraient dtre dé-
signds d'avance el classés par catégories, Les secours arriveraienl
avec la rapidité de la Neche, Deux eyelisles ou une automobile
pourraient suffire par poste, les pitees de pansement élant gé-
neralement légoves et de transport facile,

Des bitiments seraient prévus, végquisilionnés d'avance el
designés dans toutes les localités exposées. I faudrait dresser wne
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virle gﬁu;pup.";ique iles secours, que des personnes llésignéus -
raienl en mains, L'organisation de ces slalions hospitalieres
entrainerail la nomination d'un personnel que les Sociélés
auraient 4 pn_':\'{}i roel ¢|u'f'Hl!.-i reeruteraient facilement dans les
localités. Des femmes pourraient élre employées a ces fonctions.

Hapitauz i terre. — Toutes les grandes villes ont des hipitans:
et comme elles ont toutes subi l'influence des progriés modernes.
on peul aflicmer que partout ol il y a un centre important, il
yoa un ]u"lllit.all moderne, Les ]ﬂus modestes villes sont bien
servies @ eel endroil el T'on est [rappé dela tenue et de la cor-
rection des salles de malades o jadis régnaient une propreld
el une lechnicité plus que douteuses.

Les hdpitaux de la Marine, dans tous les pays, offrent génd-
ralement ee confort et cet air engageant que 'on aime & ren-
contrer dans des milieux de mistre. Il serait bien diflieile aux
Socieles civiles de fatre mieux, de laire aussi bien et de réaliser,
dans les loeaux toujours restreints, le conlort que reclame la
chirurgie moderne.

Les blessés graves devronl done, en général et saul exceplion,
dre déposés dans les grands hopitaux qui, en locaux, en salles
opéralorres el en instruments, possedent lout ce qu'il faut pour
répondre aux exigences de la situation. Ainsi on ne pourrail
multiplier & Tinfini les dépdts d'instruments pour opérations
spéeiales; les grands centres de walades pourront seuls en éire
fournis.

Nous eroyons que ce serait une ervenr que 'on regretierail
de le comprendre autrement.

Les hipilaux temporaives, qu'ils appartiennent & la Marine

con au civil, sont plulét destinds a recevoir les blessés les moins
graves el surtont eeux qui ne réclament pas de soins spéciaus.

Jadis il en était antrement @ il y a trente ans, le conseil I
plus pressant que T'on pdt donner & un malade était de ne pas
enirer dans un hapital, de se faire traiter partout, fiit-ce dans
une grange, plutdt que de franchir le senil d'un de eos grands
établissements hospitaliers ol la pourriture et Tinfection ré-
goaient & P'état permanent. Aujourd’hui c'est l'inverse : nulle
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part on ne peat éire mieus que dans un hopital bien fourni de
oul ce que réclame Tart de guérir; la sécurilé est surtout la.
Uest e résultat de Ta généralisation de Panlisepsie et de
|'=I!=.|'||,i.'in.

Nous avens du reste la certitude qu'il ne faul pas trop spé-
cialisor les hopitaux, Ce serait folie. La seule division qui 8'in-
pose est celle des fidvreux, blessés graves, convalescents, ma-
ladies contagicuses. . . Toute autre division en temps de guerce
e sevait qu'une complication pour le service.

e. Evacuations. — L'organisation des évacuations constitue le
Iroisitime ferme des secours aux blessés maritimes le long des
eiles, el non le moins imporlant, pour deux raisons : d'abord
parce que si la seconde phase des secours venait & manquer,
lévacuation immédiate sur Uintérieur serait de rigueur; dantve
part, siles secours n'étaient pas organisés el les premiers soins
donnds, ne serait-il pas néeessaire de dégager les hopitaux ou
les ambulances les plus proches en évacuant sur lintérienr le
plus de malades possible?

Les évacuations sont du ressorl de la Guerre, non de la Ma-
fing ni des Sociétés, Cesl par une enlenle préalable avee la
Premivre que Pon pourrail assurer des dvicuations rapides,
Mais les Société civiles doivent en faciliter Peécution, et, au besoin.
N collithorer,

Tous les moyens locaux devraient étre mis & réquisition.

o Jes voies de terre : les chemins de fer, les trams élee-
riues, les voitures., . .

Pour les voies de mer : les baliments de transporl, les cha-
lands, autant que possible des chalands spéciaux, tels quiils
ont ¢té déerits au Gongres de la Rochelle, etdont il a é1é rendu
tomple ; nous ne pensons pas devoir les déerire jei.

(ies dvacuations peuvent étre nécessilies par des événements
¢t dans des conditions fort différentes :

i, Evacuation des blessés dune ville martime frontiere

y “:ilf'rhulu‘g. Brest, Toulon ) la suite d'un combat dans le voi-
sinage des cotes, et dans la erainte d'un sibge par tleree el par
mer qui interromprait la communiealion avee Uintérieur;
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b. Evacuation des malades et blessés 2 la suite de leur di-
barquement d'une escadre, aprés un combat.

Nous rappelons, comme guide, les principaux poinls ilu
Riglement des évacualions militaires (art. o).

Les malades et blessés sont dvacués soit vers lintéricur, soil
sur les formations sanilaires de arritre.

Pour chaque évacuation il est établi une feuille d’évacuation
(mod. 70), qui indigue :

1. L'ordre en vertu duguel les malades sont évacués

a. Le point ou I'établissement sur lequel ils sont dirigeés:

3. Le personnel sanilaire altaché & I'évacunation ;

fi. Les mulations ou événements survenus pendant la roule

La feuille dévacnation, visée par le commandant d’armes ou
d'étapes, tient lieu d'ordre de route ou de leuille de route,

Elle est remise, avee les liveets individuels des hommes.
renfermant les billets dhibpital, & Uoflicier Jadmimistration.
ou & défaut av sous-ollicier attaché & I'évacuation, chargé de
faive l'appel au départ et & T'arrivée.

En cas d'évacuation individuelle, le malade, porteur de s
feuille d'évacuation et de son liveet individuel renfermant son
billet d’hépital, est remisau commandant d'armes ou d'élapes.
qui le dirige sur sa destination.

A l'arrivée & destination, ollicier dadministration gestion-
naire donne récépissé des malades sur 1a fenille d’évacuation.
laquelle, apris avoir regu les observations du médecin-chef.
est rapportée ou renvoyée directement au médecin-chef du poin!
tle départ pour étre jointe au carnet administratif,

I est établi des feuilles d’évacuation distinctes pour les éelopis
ainsi que pour les malades i diriger sur les dépols de conva-
lescents.

Quand il advient que le nombre des évacuds devient lris
considérable et que les besoins sont au-dessus des fixations ré-
glementaires, le personnel est renfored : on prend sur la réserve
du personnel sanitaire des élapes ; le matériel est complété par
les ressources locales par les soing du Chel du Serviee de sanl?

des étapes.
Nous nous reliendrons de parler des hipitaux d'évacuation.
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De semblables hopitaux sont généralement établis & la téte de
thaque ligne d'évacuation : voies de lerre; voies ferrces; voies
Fequ 1
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(les Lrois voies seront tonjours employées en temps de gueree,
£l les moyens de transport devront loujours élre prévus de ma-
lidre & faciliter les départs, & les rendre rapides,

(i, CLASSEMENT DES MALADES ET BLESSES \ EVACUER.

Les malades et blessés destinds i dlee évacuds par les voies
fervins sont elassés dans Pune des caldpories suivantes :

Maladdes et blessés ne lmu\'uut tlre I:'Hnspurh:.s fue dins les
Wains samilaires permanents;

Milades el blessés pouvant étre ransporlés dans des trains
Sanilaires improvises ;

Malades et blessés pouvanl étre transportés dans les rains
Urdinaires; des voilures de voyageurs leur seronl réservies,

Les deux premidres eatdgories sonl dirigées sur les hopilauy
de Tintérieur.

Nous eroyons devoir borner & ces renseignements ce que
Nous avions & dire des évacualions.

" La Socicté de I'Union des Femmes de France a réalisé, par son Comité
e La Rochelle, un petit modéle de bitiment de secours, le Jean Guiton;
“ mudide a dté vu i Exposilion de 1900 i Paris. Est-il organisé de ma-
Wiy 4 porter seeours aux escadres passanl 4 proximile des edles? Nons
Woserions nous prononcer. Nous croyons cependant la chose possible par

i temps; plus difficile, peul-dtre dangereuse, par gros lemps, on par

Un lomnps de grosse houle.
. Bn rovanche, il serait excellent pour pl‘l}tﬁdi‘r any evacualions sur los
Mes de Vintérieur par voie d'eau, Il fandrail en muoltiplier le nombre. 11
“raient I'une ulilité immédiate dans lo vsinage des prands ports da com-
Weree, i Pembouchure des Mewves.

Le poste de secours du Jean Guiton posside ¢ linge, pansements, nstru-
Mengs o chirargie, . . On voyail 4 son hord plusienrs conchettes de modiles
I'lIT‘.‘N!IIl:i avec mode de suspension eontre le tangage et le roulis, & nolre
Ariy compligués, trop |ii:~'|.}d.-||di|3ux.

Les systémes les plus simples, les plus économiques doivent &re préfirds,

Le meilleur des lits est celui dos bitiments de secours {'Islande devenn
Mglomentaire dans notre Marine; cott af franes,
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I. Tels sont les secours auxquels doivent participer, avanl
toul, les Sociélés de secours. On voil encore que lewr rile sevanl
clendu : seconrs en mer le long des cites ; secours i terre sur les eoles;
seeonrs o doacuation.

2. Quand nous parlerons des puerres lointaines, nous lour
réserverons encore un beau rdle: celui des secours de seconde
ligne, des secours d'évacnation et de rapalriement.

3. Enfin, par toutes les participations qu'elles prennent aus
expeditions coloniales et lointaines, et il n'est pas une guerre
ilepuis vingl-cing ans  lagquelle elles n'aient apporté Fappoint
privienx de leurs :Ipprm'isimmenwnIu en médicaments, en ali-
ments, en douceurs, en tabae, en jeux, ete., elles ont acquis
des droits & une inaltérable reconnaissance.

I. Lk BiTIMENT DE SECOURS.

L'étude d'un bitiment de secours Lype comprend :

Le¢ bdtiment; — Sa construclion; — Ses approvisionni-
menls;

Son personnel médical et secondaire;

Son administration.

I. CoxstrucTios.

(esl avec loules les donndes qui nous sont fournies par les
Marines, jusqud ce jour, que nous construirons un bdtimenl
de secours Lype.

QQue ee bitimenl de secours soit ofliciel, qu'il soit armé par
les Sociétés de la Croix-Rouge, peu importe; les conditions
techniques doivent étre les mémes dans les deux cas, — Nous
ne ferons de concessions que sur les dimensions du navire el
sur sa vilesse : sur sa vitesse, parce qu'un bitiment qui doil
suivre une escadre, et voler an moment déeisil au secours des
naufrﬁgés, doil avoir une vitesse maximum, — 16 & 18 neeunds.
— sous peine de n'arriver jamais que lorsque sa présence sera
inulile; sur ses dimensions, parée que le bitiment officiel doil
pouvoir transporter plus de blessés que le second, el qu'il doil.
en plus, donner asile i des naufragés;
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Enlin parce que, avee des dimensions el une  vitesse
Moindres, la charge en sera moins onfreuse aux Sociétés o
Seroirs,

HU‘[IH ©ees |'L:,‘ll"|’\|ﬂa1 TS lI"“l"lnﬁ [{'.H I'i'f]hl‘i"'lll’"".‘]lIs Sui\'il"lﬁ
Poue 1o construction du bitiment officiel,

Coque en acier avee revélemenl en bois ou lambrissage i
O m, Go du bordé, longueur de 120 & 130 mitres au moins,
fapacité de 7.000 4 7,000 lonnes, Puissance moltrice do
r‘--_llln .'.{ E‘}.[FU" l'll{"ﬁ“llf\.;

~ Pont inférienr : eale ; pont moyen : batterie basse; pont prin-
"»I||:I| : batlerie h;|||lc; lmnl ﬁt1|:|i".r"t|!'u|': spahdeck.

Rideaus de cartne (pour les régions & température dleviée ),
& mitres environ du bordé.

Peinture blanche avee bande de coulenr,

De larges issues ( portes ou sabords de charge) seronl mi-
iagmieg sur les Nanes du bdtiment, en nombee, de manitre §
baeiliter lembarquement et le débarquement des malades,

Dans la eale, e charbon, le compartiment des auxiliaires.

A placiere aussi éloignée que possible des centres ealorifiques.

Pour assurer Péclairage complet & Uélectrieité, trois dynamaos
e 900 amperes, pouvanl se substituer 'un & Pautre, alin
Tolenir une action continue.

Bouillenrs et réfrigérants puissants pour obtenir constamment
10 litres d'ean par homme et par jour, — soit 10 tonnes pour
Looo hommes,

|

Le ehauflage du hitiment i la vapeur.

Ponr la |n'udtm|inn de la h’“'“""- on puurruilmuir FECONTS ANy
Machines & ammoniaque liquide, fabriquant de grandes brigues.
= On aurait deux petites machines se servant de rechange. Le
Moleur, le condenseur et le compressenr seraient placés dans
le compartiment des auxiliaires; les réfrigérants, en abord de
la glacitre et dans la méme tranche.

Deux thirions seraient constamment en action, 1'un pour
Feay douce, lautre pour 'eau de mer, De puissants bonilleurs,
8 substituant Tun & Fautre, fournivaient de ean d'une ma-
Nikre continue,

La ventilation sera P'objet de soins particuliers :

page 289 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=289

SBEIIMH

248 LES SFECOURS AUX BLESSES

Dans la batterie haule comme dans la batlerie basse, el
sera faite par des ventilateurs électriques aspirant air chaud.
des manches a vent recucillant Tair frais. Les panneaux doiven!
servir de |nuil.-' d’air, comme le conseille M. Burot. 11 faut pouwr
celales ceindre d'une eloison sarrdtant & 0 m. bo de la balte-
rie basse. Des manches i vent seront, dautre part, placées en
abord & o m. 5o de hauteur. Puis, au centre de chaque distri-
bution d'air frais, sera placé le ventilateur électrique de 2,000
it ,000 mitres cubes i Uheure, aspirant sous barrot et se vidan!
dans une manche allant divectement an pont supérieur; ¢est ki
ue se fera la sortie de TPaire vicié, — En I‘{"H|nnl le venlilatenr
ol la sortie de Faie des manches en abord, on aura les maoyens
e ventiler Lel point que Fon voudra ™.

Nous avons dit que les salles principales de malades ocen-
perent Ta batterie haute el la partie postérieure du pont supé-
vienur. Les parois des salles de malades seront sans saillies, &
angles arrondis, le tout enduit de peinture laquée, supportant
sans dommages les lavages fréquents,

Les batteries basse et haute seraient consacerées aux maladus:
mais si le bitiment de secours est i la fois hospitalier et sauve-
teur, il y aura séparation absolue entre les deux batteries, la
hatterie haute étanl réservée aux malades, la balterie Dass
plus spécialement destinée & recevoir les naufragds, quil ne
[audra jamais mélanger aux premiers,

Ces ponts auront chacun des waler-closets isolés ainsi que
des cabinets de toilelle vastes avee lavabos modernes tris con-
lorlahles.

. Autant que possible, on conserverail aux waler-closets les
dispositions qu'ils onl sur le Vinh-Long, c'est-i-dive qu'ils se-
raient établis en dehors, contre les lanes du bitiment, aver
portes fermant hermétiquement, etdans le voisinage de hipital.

Les bouteilles auronl des parquels non en gris cérame ™,
systiéme fragile, sujel & des cassures, & des filtrations, donnanl
de T'odeur dont on ne peut se débarrasser, mais & fond métal-

W Rapport du D' Buret, Expusition de 1goo.
1] Nona reconnaissons que les opinions sont partagées sur ce point.
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lique sur lequel il y aura un cailleboltis en fer & larges mailles :
un courant d'eau , passant conslamment entre les deux, s'écoule,
griee i une légive inclinaison de o m. 03 ménagée dans la
tonstruclion, par un orilice ouvrant & Pextérienr sur la paroi
du hitiment. La distribution de I'ean est de premivre impor-
lance el doit étre étudiée,

On |||ncm-:| dans la batlerie haute la salle de visite, la salle
mortuaire, la pharmaeie, la lingerie. Des salles de bains seront
| dlablies & coté des salles de malades.

Les logements des médecins et des infirmiers de serviee
serant placés dans le voisinage des salles.

La salle des contagieux sera isolée.
~ La salle opératoire sera construite sous le roul dans les con-
- ditions de rigoureuse lechnicilé : Parois lisses, sans angles, re-
Vetues d'un dmail blane; les parquels caoutchoutés ou a mo-
saique, polis (poinl de gris eérame); lavabos & eau chaude et
i eau froide; eau bouillic, apparcils de stérilisation; étuve
pour le linge.

Flacons suspendus pour solutions variées; flacon laveur,

Tables & opérations et i pansements en métal laqué. — Il
West pas nécessaire daller aux prix élevés, mais ces appareils
doivent joindre & la commodité la facilité de Fasepsie.

Un petit arsenal de chirurgie bien monté.

Des moyens de transport techniques des blessés.

Eclairage électrique pour tout le navire,

Rayons Reentgen pour la recherche des corps étrangers. —
M_ict‘:}ﬂcnpus. — Ascenseurs électriques permeltant la commu-
Wcation avee les différents ponts, et chariols pour la trans-
| Mission sur les surfaces horizonlales.

. Téléphone faisant communiquer entre elles toules les parties
. tubitiment. — Bains et appareils pour hydrothérapic.

. Malgré ce résumé détaillé qui, tout en indiquant ce qu'il faul,
- Mserve la question d'origine, on est en droit de nous demander :
lautil construire comme les laponais; faut-il adapter comme
?“ﬂf fait les Américains, les Allemands, les Anglais? Ou bien
ii!ul-il transformer un bitiment-hopital que Fon posside e,
Tan ancien, en faire un neuf?

Ancu. pe MEp. Nav. — Avril 1405, LXXAUL — 19
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Si nous en eroyons M. Bellel ('), Jes bitiments adaptés, comme
le Wittikind ou le Géra, sont parfaits; mais, anciens pagquebols.
ils ont des eabines trop nombreuses, des eloisons 4 I'infini, des
coursives exirémement étroites; les panneaux ne sont pas fails
pour laisser passer des blessés; enfin la balterie n'a pas asser
de sabords. Ce sont des eritiques que Ton pourra éviter dans
lavenir en prévoyant certaines destinations, Il est incontestable
que le mode employé par les Japonais, nous I'avons déja dit dans
ce travail, est eelui qui donnera les résultats les plus techniques,
les mieux appropriés, Cependant, el malgré ces observalion:.
nous eroyons que le mode le plus simple pour une Société sera
encore dadopler un paquebot. Mais nous eroyons aussi qu'un
pays comme la France, qui a de grands batiments-hdpitaux, It
Nive, le Shamrock. . ., pourra mieuxs faire en leur faisant subir
les modifications que conseille M. le D* Burot @, en les trans
formant, comme on a transformé I'un d'eux pour en faire un
navire-école, le Duguay-Trouin, et que 'on pourra obtenir ainsi
un bitiment d'une impeccable technicité,

II. Persosser sénicar,

Dans le systéme d'organisation que nous préeonisons, le -
léigué est un médecin de la Marine, mais avec des pouveirs
plus étendus, 1l devient le «commanding officer», comme
disait le médecin-major da Selace. Il ne remplit done en réa-
lité les fonctions de médecin qua titre de consultant et d’hy-
giéniste,

C'est, avant tout, un administratear doublé d'un techni-
cien.

Si nous consultons les documents qui sont en notre posses-
sion, nous voyons gue le nombre des médecins embarqués s
les bitiments militaires ou civils a varié avec la provenance du
bitiment.de secours, Cependant on constate en moyenne qu¢
pour 3oo malades il faut 3 meédecins,

) D* Beeeer, médeein de a® classe de la Marine.
@ D" Bunor, loc. cif.
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\ bord du bitiment anglais : 3 médecins, 6 assistanls in-
diens, 1 pharmacien (350 lits).

\ bord du bdtiment japonais: 3 médecins, 1 pharmacien
(208 lits).

Russe : 3 médecins (165 lits).

Allemand : 3 médecins.

Le médecin-chel, til.lﬂ“l’! fjue soil la [ormation marilinee.
dait appnrt&nir i la Marine militaive, avoir le grade de licu-
tenant-colonel. .

1l serait plus simple et surtout plus économique pour une
Soeiété d'avoir reeours, pour constituer son personnel médical,
i une méme origine, au personnel entretenu par la Marine.
Mais serait-ce possible? Nous eroyons qu'il o'y faut pas songer.
En dehors du médecin-chel, pendant une guerre européennc
surtout, les Sociélés auraient i se pourvoir de leur personnel
médical dans les Facultés eiviles : trois unités environ par biti-
ment de secours,

L. AprrovisioxseumenTs.

Si 'on voulait trater i fond la question des approvision-
nements des Sociétés de secours au point de vue des secours
anx blessés des guerres maritimes, il fandrait derire un long
artiele.

Ce serail, a molre avis, sortir de lesprit de ce mémoire
(que de le comprendre ainsi. Ce qu'il convient de fournir, ve
sonl des indieations générales, non d‘i{lﬁnms ditails.

Pour ne pas s'égarer, nous estimons qu'il sera bon e
prendre pour guide la feuille du médecin des anciens-biti-
nenls-transports qui s"np'pc-.llvnl le Shamrock, la Nive, mais
sans g'en faire Uesclave, 1l conviendra d’en rayer les substances
dont le temps a vieilli I'usage, d'en ajouter d'autres plus ré-
cenles qui pourraient ne pas s’y trouver; d'dtre deonome des
médicaments pen employés; d'dtre an econtraire extrémement
'ilr{;ﬂ s'il s'agit des médicaments d'un usage courant et sirtoul
des pansements; d'étre impitoyable pour les spécialités, qui
sont chéres et qui peuvent lonjours étre remplacées par des
édicaments similaires,

1
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Les produils doivenl dive les mémes que ceux des corps
militaires, alin d'en permetire interchangeabilité. 1 ne faul
sapprovisionner que d'objels que le lemps n'altére point, ¢!
prévoir les autres par des marchés conditionnels.

IV. Pensonnen skcospaing,

Personnel secondaire technique. Infirmiers. — G'est bien de
posséder un matériel technique irréprochable, d'avoir des
locaux adaptés, admirablement disposés pour recevoir ce ma-
tériel, C'est peu, si T'on n'a en méme temps un pv.rsmmd
subalterne instruit et entrainé, & la hauleur du matériel donl
on dispose el apte & en liver tout le parli qui convient.

Or le recrutement du personnel des infirmiers sera loujours
la pierre d'achoppement d'une bonne formation sanitaire; il
pourra la comprometire par son insulfisance, s'il s'agit d'une
formation maritime.

L'offre démoluments rémunéraleurs est P'une des premitres
conditions’ d’'un recrutement honorable. Mais ce serait com-
meltre une erreur grave que de croire que l'argent peul ré-
soudre Loutes les difficultés.

Il est bien entendu gu'en parlant ainsi nous n’avons pas en
vue 'abnégation, mais I'instruction des hommes.

Un bon infirmier maritime, offrant toules les garanties de
savoir, de conduite et de technicité, n'est pas rare de nos jours:
nous dirons méme que c'esl aujourd’hui la loi commune.

A leur enrdlement, ces hommes sont T'objet d'un choix basé
sur un examen élémentaire; leurs premidres anndes de ser-
vice soni des anndes d'apprentlissage théorique et pratique, el
ce n'est qu'i la suite d'un examen de eapacité qu'ils en obtien-
nent le brevet,

Mais infirmier maritime est en général un homme de car-
rieve; il y a done, comme conségquence, fort peu d'infirmiers de
riserye: ils seraient tous attachés aux formations sanilaires i
terre ¢ hipitaux, hdpitaux temporaires. . . Les autres seraien!
au service aclif de la flotle, ou & la rvetraile.

Le compte en est done facile & faire.
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Si nous sommes entré dans ces détails, en ce qui concerne
notre flotte el nos hopitaunx, cest pour bien faire comprendre
la situation; c'est aussi pour faire comprendre que ee qui a
pu se produire pendant la derniére expédition de Chine
ne pourrail probablement pas se réaliser dans une guerre
maritime importante qui lancerait Pune contre autre, ou
bien les unes contre les autres, les escadres des nalions euro-
péennes,

Il ne nous convient pas d'en dire davantage; mais de ceri
nous sommes sir, surtoul si au lien d'un bitiment hospitalier
il y en avail plusieurs, ce qu'il faut prévoir.

Si nous nous permetlons d'insister, c'est que les Sociétés de
secours ne peuvent élre exposées a la triste évenlualité de man-
quer de bras el & renoneer par ee fail & apporter une collabo-
ration aclive & des services aussi importants,

Il faut done s'ingénier & former un personnel d'infirmiers,

| Or songer & recruter un personnel technique actif parmi
cenx qui sont entiérement libérds do service mililaire, nous
parait bien impossible, pour plusieurs raisons.

(ies servileurs ont acquis leur retraite, ayanl au moins A4 i
5o ans el méme davantage, — Les bénéfices qu'ils trouvent i
lerre (car ceux qui ont une bonne eonduite sont triés recher-
chés eomme gardes-malades) les éloigneraient de nouveaux
départs, et nous dontons qu'a moins de leur faire un pont d'or,
on puisse les décider & reprendre la mer. 11 en est dautres,
enlin, qui sont trop dgds.

Parmiles infirmiers civils, il y en a certainement d'excellents :
mais combien y en a-t-il d'insuffisants! On en a trouvé trois
pour le Notre-Dame-du-Salut, et Ton élail obligé de les payer
fort eher.

Il faut done songer & une autre source de recrulement des
infirmiers maritimes de la Groix-Rouge et, si on la trouve, il
faut aussi songer & leur instruction,

Or, comme loute chose grave et difficile, elle ne se erée pas
en un jour; ce n'est qu'en 8’y prenant longlemps i Favanee que
Fon pourra combler cette importante lacune. (est toujours le
méme principe : Ars longa.
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Pour nous éclairer, les documents on manquent ou sonl
incomplets.

Le Département de la guerre d’Autriche-Hongrie prévoyail
en son recrulement la p{lﬂ&ihi]ilé de prﬁ:!er, pour le IPm[}ﬁ de
puerve, douze unitds pour le premicr de ses biliments de se-
cours; il est done évident qu'il en faudrait antant pour chagu
unitd de secours.

(est probablement de lia quest venue lidée d'imiter ches
nous ee que Autriche a fait chez elle.

Nous avons laissé entendre ee que nous pensons des copies
serviles. Quelle ressemblance v a-1-il entre la Marine autri-
chienne ¢t la nitre? — On ne peul comparer vraiment que des
choses gimilaires.

Les Japonais sont passés maitres en ees formations. Quelle
savanle organisation que celle de leurs écoles d'infirmiers et
d'infirmiéres! Elle repose sur les deux facteurs les plus se-
rieux : instruction théorique et pratigque solide, el sauvegarde
des intérdts matériels de chacune des unités enrdlées. La Sociéte
ne les perd plus de vue: aprés un stage sullisant (pendant la
durée duquel ils sont appoinlés) ils subissent un examen pro-
fessionnel.

(Vest un honneur d'entrer dans les Sociétés de la Croix-
Rouge; ils &'y recrutent fort bien, parmi les gens qui onl
déjir une certaine instruction. Geux qui, nltérieurement, aprés
l'examen probatoire, sont reconnus aptes i faire de bons infir-
miers, sont congédids, mais continuent & toucher tous les ans
une prime assez élevée, moyennant laquelle ils restent liés & la
Croix-Rouge, qui pourra ensuite les rappeler quand elle aurs
hesoin d'enx. . :

Que ce procédé nous parait étre supériear i eelui que diete
une charité diseutable qui consisterail a4 donner une obole,
souvent mal employde, & tous ceux qui tendent la main! En
quelque pays que ce soil, les Sociétés sont dépositaires d'une
partie des intéréts les plus sacrds de la patrie; elles ne doi-
venl verser Uargent avee libéralité de la main droite que #i la
main gauche en tienl un compte - rigoureux. Or, dans loute
institution, aprés une direetion intelligente el ferme, ceux qui
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font mavcher la maison, ce sont les gradés inférienrs, ce sont
les inférienrs.

Revenons an reeratement. Les hospices eivils paraissent en
élre une souree. Le seraient-ils réellement, en temps de guerre,
o moment psychologique? Nous en dontons.

Or, comme une importante création ne se fait qu'autant
quon y pense d'avance, il fant s’y attacher dés le temps de
fruis,

On sail que tous les hommes du recrulement et de Uinserip-
lion marilime sont enrdlés en principe pour le service actifl,

Mais il en est qui sont versés dans les services auxiliaires,
ulilisables pour les services a terre. Ce sonl ceux gui sonl en
possession d'une tare physique parfois légere, sulfisante cepen-
dant pour les priver de servir dins les rangs, insuflisante pour
entrainer la réforme.

Celte derniére catégorie deserviteurs estirés nombreuse : les
ilépite en seronl encombrés, Si, dans ce groupe d'éelopés, il
en esl de pea utilisables pour le bul que nous poursuivons,
il en est d'autres, nous le répétons, qui sont parfaitement
vilides (vae insuffisante pour le tir, varices trop développies,
legive ankylose d'un coude. . .). Cest parmi ceux-li que Ton
prendra des hommes de peine, que I'on choisira aussi un
groupe qui sera dirigé sur les hopitaux pour y servir d'in-
lirmiers auxiliaires,

Ne pourrait-on prévoir d'avance lulilisation de ce lol
de serviteurs? ne pourrait-on escompter leurs services, en
les désignant d'avance pour ce poste, dis le premier jour oil
ils passent devant le conseil de réforme? Ce choix pourrait
s'opérer séance tenante, par les deux médecins qui assistent 1o
conseil,

lie groupe pourrait élre mis en subsistance dans les hopi-
Liux de la Marine des ports, comme I'étaient les militaires de
Farmée coloniale, que T'on renduil aux régiments quand ils
tlaient sullisamment instruits.

i Loi do a1 wars 1qob sor do reeralement de Pacmee (dwsrnal afficiel

du o mars 1god )
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lls s'habitueraient dans les salles au service des malades :
ils suivraient les cours techniques pendanl trois ou cing mois,
aprés quoi ils retourneraient chez eux. ls seraient rappelés au
besoin pendant deux ou trois ans avec les réservistes, jusqui
¢ e que leur instruction fit suflisante.

Cette pratique présenterail un double avantage :

D’abord les hapitaux de la Marine, an lien de recevoir un
rroupe d'hommes lotalement étranger au service des hopitaux,
et souvent illettrd, retrouveraient au moment de la guerre un
personnel qui ne lui serait pas étranger et dans lequel on
peut dtre sir qu'il y en aurait de bons; et les Sociétés, par
une convention passée avee le Département, pourraient y puiser
les unités subalternes de leur service d'infirmerie. 11 suffirail
ensuite de prévoir un ou denx gradés par navire, ce qui ri-
duirait beancoup les diflieultés au moment de la mobilisation
el les ddpenses.

On constituerait ainsi, au bout de quelques années, une pe-
piniere sérieuse d'inlirmiers de réserve ol 'on pourrait puiser
pour les services & terre en temps de guerre el aussi pour los
béitiments-hépitaux de la Croix-Rouge.

Nous pensons qu'il n'y aurait pas de difficulté réelle @ trouver uwn
mfirnier gradé par bdtiment de secours; la Marine pourrait peul-
dire y pourvoir,

I resterait & savoir si, a I'inslar de la Croix-Rouge japonaise,
les Sociétés de la Croix-Rouge pourraient organiser des cours
d'infirmiers et d'infirmiéres professionnelles (),

Ce serait aux Sociétés elles-mémes & le dire. Il faut tou-
jours qu'elles aient a prévoir les résultats funesies de I'insuffi-
sance numérique des unités lechniques en présence du nombre
incaleulable des malades et blessés qu'elles peuvent avoir &
H]IH].'I(‘!I'.

Il faut, dans des conditions anssi graves, se préserver de
'exeds de sentiment. »Une infirmidre vaut vingt infirmierss.
a-1-on éerit. Cest avee de semblables phrases que l'on égare.
l'opinion. Si ces choses sont vraies dans le civil, elles ne le

{1 Les cours d'infirmiéres existent,
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sont plus dans les choses militaives. Le serviee militaire, dans
ce quil y a dipre, de pénible, de diflicile méme, réclame des
hommes, et des hommes seulement; les Sociélés ne sauraient

¥ trop penser.

Le jour ol par une entente préalable avee I'Etat, Tune
des sources que nous venons de signaler el peut-dire los
deux seraient sérieusement exploitées, les Sociélés en pro-
mettant des rétributions satlacheraient ee personnel et ob-
liendraient que ces hommes, réformés, ne perdent pas de vue
I but technique qu'ils seront appelés & remplir.

Nous sommes convaincu qu'en pen d'anndes les Sociélds
auraient un stock d'infirmiers parmi lesquels elles n’auraicent
qu's choisir,

Apris avoir parlé des infirmiers, nous parlerons des infir-
mitres el nous leur rendrons la justice qui leur est due. Nous
comprenons beaucoup mieux leur rile comme directrices de
salles, de lingerie, que comme inlirmiers panseurs. Les panse-
ments, dis qu'ils sont sérieux, ne sont plus opérés comme
autrefois par les infirmiers, mais par les chefs de serviee, par
les opérateurs eux-mémes. lls n'abandonnent i I'étudiant, &
F'infirmier, que le pansement subalterne.

Le rile de la femme reparait au contraive eomme surveil-
lante; elle agil par ces pelits soins, par ces soins maternels
dont elle posséde 'art & un si haul point, par ectte douceur
ineffable qui est dans son éducation et dans son caractire.

Ce rile s'apprend vile, sans longues phrases; c'est l'applica-
tion & I'hdpital des devoirs de la vie domestique qui lui sonl
familiers; obéir d'une manibre passive aux ordres dumédecin-
thel, d'une part; de P'autre, mettire au service de celui qui
soullre celle inaltérable douceur, celte discrétion, celte sensibi-
lité émue, si apprécides des pauvres malades. Telles sont les
vertus qui Tui sont familiéres et tels sont anssi ses devoirs, Mais
pour les accomplir il n'est pas besoin de longues lecons; ee qui
tst purement lechnique. c'est surtout dans un hopital et au lit
du malade quon lapprend.
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V. AvmimisTaTion.

Le bitiment hospitalier, pour répondre aux conclusions de
la Conlérence de la paix, deit étre affranchi de toute attache
militaire.

Tel est le principe qui doit présider & son régime admi-
nistratil,

Inauguré en 1895 par Van Leent, aceepté el imité par T'Alle-
magne, FAngleterre, les Kiats: Unis d'Amérique, le Japon, ln
Chine, ee principe se répandra et deviendra géngral.

Le bitiment hospitalier est un hapital flottant et ne doit dre
que cela, Gest un temple dont Uhygiene doit étre la maitresse.
Or le silence, le calme, absence de tout appareil de eombal
st P'une des premiiéres conditions de Phygitne.

Admettrail-on, dans un hopital & terre, un passage de pro-
jectiles et un exercice au fusil av-dessus d'une salle de Giédvreux,
un peloton pietinant sur la téte de blessés?

On congoit, d'autre part, l'impossibilité de condammer &
Fimmobilité, & Uinactivité, pendant des mois enliers, des com-
ballants qui n'oul pas le droit d'oublier leur métier; on ne peul
contraindre les officiers qui en ont la charge & garder une immo-
bilité mortelle, i ne pas s'oceuper pratiquement de leurs subor-
donnés pendant toule une campagne.

Tout cela est question de bon sens el devrait étre résolu
comme tel, en allribuant & chacun le rdle qui lui con-
vient; il faut ne pas oublier que c'est la Hollande qui a donné
lexemple,

Cher les nations que nous venons de ciler, ee sonl des me-
decins de la Marine, du grade de lieutenant-coloned, qui son!
chels de Thopital flottant. Tout le personnel du bitiment dv
secours, y compris le capitaine eommandant (un capitaine
au long cours, chargé de la manwuvre du navire), est sous
ses ordres, Cest lui qui indigue au commandant la route &
suivee V), :

U Ceci o é¢ mis en doule. Nous maintenons notre dire de lo manibre 1o
plis rigourense,
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Il est le chel administratit en méme lemps que le chel
| I'-:,hni{{l.w du bdtiment de secours. En un mol, il I‘i'il]'liHl‘l!lﬂ
l |~'||||::u1 n délégué, avee des pouveirs plus étendus.

! \ hord des bdtimenls dqa vités, il ne [ait pas de serviee
Mlipal proprement dit; mais il divige le serviee médical.
Il |nhinl‘- administrativement sur tous les serviees du bord.
«1 am the commanding officer~ (', répondait le médecin
tn ehel du Selace i un médecin francais, le D7 Bellot, qui, en
monlant @ son bord el sadressant & loi, lui demandait de e
faire conduire au commandant.
#Le commandant, e'est mol. »
(est done un régime nouveau, un régime aulonome qui
ait depuis longlemps désiré, Cest aussi un régime ancien
[ fjui disparail.
[ Nous engageons vivement les Sociétés de la Groix-Rouge de
t lous les pays a étudier cette pratique.
. Déja les Sociélds des Etats que nous venons de eiter Tont
"aiiullli'e Elles ont pour médecin-chel un médecin de la Ma-
tine délégué du méme grade que le médecin-chel embargudé
sur les bitiments-hopitaux officiels. Gest une formule simple,
| logique,, rationnelle, qui est appelée & se généraliser.

(:i suivre.)

. BIBLIOGRAPHIE.

Le Bépibérs, définition. dlymologie, historique, bactériologie, symplo-
mal:lhlﬁim |mﬂu:gﬁuie. ]mlhnlngiv l'lpél‘illli'lll-lll' Lraiterent. [
le I 1. Vivien Dawsereieno, 1 volume in-8°. avee 2 planches et
1g ligures. 1a franes, — \. Maloine. libraire-éditeur, ab-a7. rue
de PEeole-de-Médecine . Paris, 1905,

L béribéri, maladie tropicale ayant son bereean en Chine el en
Inhi-Chine. se vencontre entre les 35 llf!gl'éﬂ I||n|e latitude Nowil e
Sudl.

e “ﬂllflll"s de campagne de la Nere i Ff!rﬁ—.’ﬂm.l:_

page 301 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=301

SBTIH

T T N A R T N T T

-

300 BIBLIOGRAPHIE,

Avee beaueoup dautres observatenrs, Pantenr considére comme
secondaive 'dtiologie alimentaire. qui a trouvé tlant de défensenrs
convainens, La chaleur joue un rdle considérable dans P'évolution du
béribéri. presque cireonserit dans les climats tempdrés et qui n'exisl
pas dans les pays froids; poar le D* Dangerfield, c'est une maladic
infectiense. dont le développement est en oulre favorisé par humi-
dité. In faible lension é]ecil'i{;ue el Pencombrement : Ia virulence =
germes étant des plus faibles. il faut, pour que les symptémes de I'ini-
toxication se manifestent, que Pinfection soit répélde et continue, qut
'économie soit sursaturde el imprégnée de ces germes, toutes eondi-
tions qui se Lrouvent réunies & bord des transports ol sont enfass®
les eoolies.

Lia propagation s'opive par les crachats. les vomissements. 10
fisees ; les aliments peavenl servir le véhicule au microbe ﬁ[u5g-i|'|qlll‘~
mais la se borne lenr action.

Ce microbe =erail un microecoecus séerélant une loxine soluble, don!
'action sur I'homme est comparable & un empoisonnement chronigue
comme celni de I'arsenie. da phosphore, de aleool. et dont les sidges
de prédilection sevaient. chez 'homme. le tube digestif, le sang et I
liquide céphalo-rachidien, :

En dehors de éeonomie, les germes peuvent persister pendant des
années i 1'étal de spores, observations d'oti résultent les mesuves pr-
phylactiques & prendre i I'égard des navires & bord desquels le bér
hévi a sévi épidémiguement,

Les diverses formes que le béribévi penl revélic sont, do reste:
susceplibles de se succéder: la forme hydropique et la forme seh”
onl éé, en ellol, ohservies & des e’|mqu.eu diverses chog un mén®
malade,

I'antenr a étudié les agents pathogéniques propres au développt
ment du mierococeus. qu'il déerit du reste avee de longs détails. 1+*
expériences relatdées par lui semblent confirmer le réle spéeifique e
ce micrococeus. toujours trouvé chez les bévibériques et jamais che!
d'autres malades, et, en méme temps, la nature infectiense de cell
affection, qui a été T'objet de si nombreuses éludes parfois contradic
toires relativement & son étiologie. "

A D

La guérison du cancer, par le D Félix or Backen. Prix & fran™
— A, Maloine, éditeur, Paris, 1905. ;

Dans eet ouvrage éerit sous forme d'aphorismes. I'autear selfor®
de déterminer la genise du cancer ot sa curabilité par N'administeati’”
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d:l'! i“!l‘ll](‘!l‘llH illlull!il]l}l-’lﬁillnl‘ﬂi_ II(III[ EI e l’.l“lll'll! IIII. 1‘0—‘&[“ ]I}ﬂﬁ |[l GO =
Position . se contentant de rapporter dans les dernidres pages quelques
Wbservations & lappui de sa thése.

_ Le cancer, maladie trop souvent incarable, en dépit des interven-
linng l::h.irnr'gicaiau -:iui w'en préviennent pas tmljnun-l la récidive, ne
““'ﬂittlue la manifestation locale d'une allection Hﬁnérale, la canedrose.
i, de méme que la tuberculose et dans les mémes proportions
ielle, suit depuis quelques années une marche eroissante,

Considérant que le cancer et le tubereule sont tous denx constitués
P des tissus embryonnaires, quils n'atteignent jamais les tlissus
Hobles . mais seulement les tissus passifs, le D de Backer en arvive i
"rarder le tubercule comme un pelit cancer, el le cancéreux eomme
Hnt presque f.nujmln-l un tuberculenxs refrondi el guéri par I"arthri-
lisyyyp,

Lorigrine du eancer serait pour lui cette spore impereeptible du
|?r-ciilu de Ia tubereulose (spore admise d'ailleurs par Koch). suscep-
lible do se loealiser penrla.nl de |ungue:'~ anndes dans des  cellules
Blantes vides de la majeure partie de leurs noyaux. Sous Pinfluenee
e Ihiypothermie et des stases sanguines favorisant I'accumulation da
flveogine. tontes eonditions réalisées par Parthritisme, eette eellule
Parasitde deviendrait tumenr eanedrense. Si le (uberenle demenre cel-
e pauvre, évoluant vers le nodule, cela tient 4 ce que le glyeogéne
‘st constamment brdlé par la fitvre, le tuberculenx étant hyperther-
Mique; le cancer, au contraire, véritable diabéte localisé, est une
Ydlule riche en raison de la grande proportion de glycogtne qui l'en-
tﬂUI\c: il tend & s'aceroitre, ce gl}'cogéne n'étant pas briilé chez 1o can-
Yrenx . qqui est hypothermique.

Dans le cancer, pas plus que dans le tubercule, ne se retrouve Ia
"ure animale. agent actif de la transformation du glycogéne en dex-
Irine glveose. aleool naissant. acide carbonique et eau, qui existe
"ans tous les tissus embryonnaires, de méme que chez le feetus, Elle
! parait remplacée par un microorganisme ne permeltant pas i ce
tisgyy !'mhl*‘wnnahwe de devenir tissu adulle et de sentowrer d'une
"embrane limitante et isolante. Le cancer serait copendant plus proche
e Pabeds froid que de la tuberenlose pulmonaire ou méningde.

Quoi I_III'Ff en soil, la lumenr caneéreuse serail |h.'1rusil;lire el e
Parasite ne serait lui-méme qu'un ilérive du baeille Luberenlensx.

|'autenr n'admet guive la multiplicité des bacilles spéeifiques; le
Prototype de tous ces bacilles est pour lui le Bacterium fenuis, pullu-

ul en quantités infinies dans intestin, et qui, sous des influences
fiverses. se transformerait en bacille d'Eberth, bacille de Koch. voire

i
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e e ||'.|I'.'|s'lt|' du eaneer chez Vadulte nr‘thritique & reaction lenle.
i tempdrature basse, avee surahondance de glyeogine.

De mdéme qu'il ya des |m’!luhercuieux._ il ¥ & aussi des pl'lFr-:ulL'::-
venx : ce soml cenx dont le sang esl Towd . chal'gé de déchats, d' neates.
épaissi par trop d'uréde, d'azote, de suere; la stase sanguine maintien!
olors le plyeogine sur des cellules parasitées an point de séjourner
dans leur pourtonr et d’en faive des tissus embryonnaires; le préean-
eévenx serait toujours un ralenti. un refroidi, dont la températore s
mainlient an-dessous de 3? de.grds. chifire l.'[l.li‘ pour Tauteur. doit
représenler l'lfeqnilihrr. normal de la santé < le prdtuhemnlenl eal. au
contraire. un fébricitant dont le degré thermique est tonjours supi-
rieur i ce chiffre,

I'alimentation carnde. en favorisanl Parthritisme, aurail upe in-
ilnenece manifeste sur la production du eancer, absolument exeeptionn:!
chex les végpdariens : Phabitation au voisinage de fordts humides po-
rait de mdme ayoir une certaine action.

Aidds par une hygitne diététique. les ferments antindoplasiqnes.
en brilant 1'excés de glycng\énu, améneraient, sans recourir a des
opérations trop fréquemment pratiquées, de U'avis de auteur, la cure
du eancer. el préviendraient Ja cachexie cancéreuse. Celle-ci ne sur
vienl  d'ailleurs que lorsque le foie, obligé de fournir le’ glycopéne
nicessaire a Pévolution de la tumenr cancérense, devient lwi-mdme
insuffisant.

Tout en faisant des réserves relativement anx idées originales el
hardies émises par Fauleur, nous devons cependant souhaiter que
Favenir leur donne confirmation. La genése du cancer se tronveral
ainsi singuliérement simplifiée et les ferments antinéoplasiques réalt
seraient un progrés des plus importants dans la thérapeatique si Tenr
administration suffisail seule pour guérir une redoutable maladie trop
sonvent au-dessus des ressonrees de la seience,

A. D,

Contribution a Uétude de intoxication d'origine oplidicune,, par le
D Vital Buamu, divectenr de I'Institut sérothérapique de FPELat &
Saint-Paul (Brdsil), in-8%, a6 p., 8 lig. — Paris, A, Maloine, é&liteur.
a5-27. rue de I'feole-de-Médecine . 1905. _

Lo Sgombero degli ammalati e dei feriti in guerra, memoria (i
dottori Luigi Beanagvo, tenente eolonn, medico, e Giuseppe Breai.
maggiore medieo, onorata dal 1* premio nel Concorso Riberi del
1902-1903, Roma, presso il Giornale medico del R. esercito, 1902
in-8°; 976 pag., prezzo L. 3.50.
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AUTORIsATION l M. LE PHARMACIEN EN CHEF DE 4" CLASSE “ﬂ}ll{li"l'
pE coLLasorer 40 Dnorr wipicar.

Le Mimstae ok 14 Mamse @ M. Hobert, pharmacien en chef dv
#" classe de fa Marine.
Paris, le a4 jonvier 1go5.

Je vous informe que sur la demande de M. le Rédacteur en eliel
du journal seientifique le Droit meédical, je vous aulorise & eollabores
it celte publication par 'envoi d'articles scientifiques,

Pour le Ministre ot par son ordee :
Le Contre-Aniral chargé des sereices de lo Flote armée,
Signé : Beawano.

Moprercarion vis corrnes i pansengsr Pa gr Ph,
Créarion p'vs correg DE wositisation P,

Paris, le a3 aveil 1gob.

Conformément i P'avis du Conseil supérienr de santé et de la Gom-
mission permanente de contrdle el de revision du Réglement d'arnie-
ment, j'ai déeidé de modifier la ‘composition des coflres & pansement
P ot b et de erder, en vue du lemps de puerre. un troisiéme eolfie
i pansement P6* dit eoffre de mobilisation.

Ces modifications ont pour but de renouveler fréquemment le slock
les pansements tout préparés dont il sera fait un usage journalier &
bord des navires, et darriver & avoir des pansements de ce genre en
excellent étal au moment de la mobilisation,

La composition des coflves sera la suivante ;
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m—

NLIIf_umq
—— ESPRCE | QUAN
& N DESIGNATION DES OBIETS, i
g i TiTis
o a vairs,

8 pa—

A. Corrre A pansement Pa.
151 15y Coffre & pansement complet Pa B, .. cien s o | Nombre, ¥
185 | Gul'!'mi'l]nn-mnml.l’nl’iﬂa...................... N. ]
ETAGE SUPERIEUR.
Partie avant.

Bl 49 | Gocaine (Clilarhydrate de) . sravas . | Kilogr. | o012

186 2 v flacon carré booehé cmeri Ilr;! ouveriare, ﬂt
3 eenlilitres.

W | 42 | Morphine (Cnlarhydrate de).. baia K. 0,003

186 32 1 flacon earré bouchd émm !lrge ouveriure , du
3 eentilitres.

0 61 | Cisailles de ferblantier. . L N 1
188 | 24 | Comple-goultes avec Iub! e unuulmnt K. s
190 | 117 | Yrrigateurs d‘l&gu{mr garnis . e Y S 4
190 | 118 | Tubes d'irrigateurs en unnlchuc N. 4
1 8 | Aelles en bois pour le beas.. N. L
[k 24 | Auelles métalliques h u!fnnge S N. &
1 64" | Romsins en  1dle im:llée w i. renlennt l‘uu dlrl

'salre. . N. L
191 i | Covelle rﬁmrum:s en I,llle dmdla!t R e N. ]
191 [l i sl‘md N. 4
191 B ! Pincenux en blafrean pour pansements. . P*i'-"-' i N, i
19 | 66' | Podlettes en tile émaillée renteant Pane dans Moutre. | N, ]
19 | 66| Ssupoudreur pour iodoforme , petit.coooveiavaiinas| MW '
LK) 79 | Seringue en eaoulchouc 0% Bouoiiiciiiiiiiiiinis N. i
de
I 45 B * a.ab. N. 1
Bandes en enoulehoue ..o oovvvnvnn.. phplomen-
i Laire de
181 Hi Houzé. N. 1
L * N. L
1 7 Calguls ssepliyues (llscons de a mélres). l, X. 8
o | “‘:::,*'.F?t'r."ff.'ffﬂvrf-.f..“fﬁft:"t aug it e

10 ; e N B

M Soies b ligstores aseptiques (facons de) N 1
L 8 DEVMAPONTY e o e e L BT

101 i ] W B

185 . ] Haltes en for-blanc pour soies, crins et catguts...ooo| N *
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P —
NUMERNS
—— ESPROE | nuan-
& P BESIGNATION DES OBIETS. dua
E - s TITES,
g2 UAITES,
E 2
s,
Partie arriére.
L I T Iroi N
Y : : = Ii ilrpite . . . . 1
18 1\ Nigruilles it satores de Revending ..., .. ! PR X, :
L) =] Appareil hémostatigue d'Bamarch. oo N. ¥
POTRDE Cisenw ford . deeil. ... 1
1808 Seringeeds 'mvaz (en miflal
' Baile stérilisable  munie  d'ni-
‘ Pinsleu- guilles en platine iridé).
150 5 m;.:u 1RO-1B. Aiguilles § FoUrbes...... 1=
LR & sulure clemi-eonrles, . 19
chirurgie 1K0.9. Tipinrles i 13
Pmipire- BUEE. Eplagples & sutores, ..o B0
[T 18088, Pinees  hémostaligaes e
IR s rsasibinsasnnnnn KB
VO IBUTAL Baite Cstramenis, vide. . g
Ity L] Cornat en carton pour chlorolforme . ooaiiiiciiines N. i
L] T Suspensirs avee pocle en ol ... s, W A N. ]
I Hh D raine ehirungieans. .o occoeiiiiiiiiaiii i Miétre. &
145 v Eti en fee-hlane pour drains. cooovviniiinaann. N. 1
191 1A | Gaze b pansement apprétde | paquets e so mistees ). . M. h]
1 FAl | Compreses de gaze iodoformeée | boite de AR X. 1
% 1475 | Bamdages rarrés ... .oun e e X. 1o
141 147 | Bandages triapglaires ...ovoiineiniiainiiines N. o
1y 14577 | Bamdages de corps....... i F i
I 147% | Echorpes triangulsires ou simplas. . . . - N. in
A7 ] Hileron en poreelaine ....ovuvivnirianiaoniaai.. N. 1
ETAGE INFERIEUR,
Partie avant,
GAsES DE DROITE.
Tirotr.
L [ Y (R PP P 0,070
14, 3 1 flacon carré, boaché dmeri, lorge auverture
18 cenbililres.
bl 10| YVaseline blanehe. . ccooornrasessasnpassssnnnsnns K. o a0
W | g9 ¥ in faience & onguent, cylindriques, e
1§ eentilitres.
:"'"-P |30 | Colladion. .oveavrinenniiniiniinnniiiinn | Ko | 6,000
L - T g llaeons earvés . bouchés fmer | |||rﬂ'n auverbure
y aler B eanlililres,
!'h'l | ] Aeulo |dﬁ|jllr arbetallinh. - o i e e e k. [Tas{1
i £l o Hlacons earsts . bonelds dmead | large aavertiee
de gh eentilitrea.
CUET TR T Avril gl LXXXI - - wa
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306 VARIETES.
NUM ERoS
—_— ESPECE | QUAN-
= r BESIGNATION DES OBJETS.
E 3 e | s,
§ 3 usiTis,
B
— —
W [ 99 | Acde phéniqae cristallisf o ooseiaciiiiiiiiiia. | Koo | oboe
186 22 # llacons carrds, bouchés émeri , ouverture andi-
unire , de a5 eentbilibres.
W | 95 | Aeide picrique cristallisé. . K. | oobo
1846 32 1 flacon carrd , bouchd imen. Tlrg! o‘u\trl.nm da
B centilitres. 3
M [ 5& | Alcool dthyliqae b b degrés........ovvneneaa.| Koo | b0
186 2 3 flseons earrés, bouchds foeri, ouverlupe ondi-
naire, do ab eentilitres.
A 5 | Chloroforme snesthésique ... ... b k. 0,808
146 24 s ﬂqmm carrés, bouchds imen. ouverlurne o.nlr
naire , do 6 llnlllllm jaunes. y
W | 66 | Eiher sulfarique officinal. . ; L. |oa%
134 1 u flacons eareds , Im!:h& &mn suverlure :mh—
nairs , de in eontilitres,
Wl 70| lodoferme puleirisd - . i k, [ oae®
186 32 1 floeoar eared ImueH imﬂ in-g- wisveriure | da
& eeutilitces.
| 181 | Permanganate de polasse .. A e Lo B
186 3 1 Daesn carrd, Mlmn.. Iu.twuul.un dn
& HIIlIlIl.I‘H
a0 | 185 | Bichlorare de mercure. : e K. 1,369
186 Hid 1 flaeon eared, bllth‘ Fn‘uﬂ llrr Dl"'"“"‘n. dr
G eeulilitros.
30| 201 \eftate de plomb basique lquide. . s k. 0B
186 2h t facon carrd , bouchd fmerd, ouverture nrdmure.
de 6 cenlilitres,
JI'
Etageére,
191 | 103 | Dundes en gase appeite de 5 % 0,07 (paquets de 10).| ¥ J:
P 16 | Goze won appritée et purifife { paquets de 5 mbtres). r
GASE DE GAUCGHE.
=B
o Bh | BN | Epingles en lafton dsmé. ... ooooiiiiiiiiiiian | K "";"
L BB | Pl hoomdre.....coovvvvvrminiiassnnnns K. o,
3 {68 | Ruban de fi....... M. g
W@ | 168 | Aigailles b coudre.. . ik &
163 8 Iﬂmmw K. on
184 48 | Sparadrap de dinehiglom .. ...cooo0eie M. L i
18g 52 | Baudroche adhdsive . . M. i
186 . unmunﬁ..umpuhm K. ;
191 ] pour aléses. . M. :
191 8 z Tissus imperméables rp‘m‘” o om &
o [ a2 | Bipingles de sdraté (Boite de an)..ooovnneceennes N. i
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[ ——
“UMERDS
T ESPRCR | QUAN-
§ !; nﬁalu.'d.uillz( HES ORJETS. dex ﬁ
; E vareda. | TTES
—_—
:?1 101 | Molleton de eaton blane poue pansemenls. .. c..oo. . M. i
“” VT | tiaze non apprétés et purifids | paguoets de 1o méiees)., | N i
W 120 | Grand linge.. ... S R K. | dom
| SUR LA PORTE ( FACK INTERNE).
Lo @7 Cavton en feuilles (demi-feuille) .. 000vnieneaiiias K. ik, Dt
Partie arriére.
|
E CASE DE DROITE.
R 1 IS M. 1
191 I Pansements I]pt::lul N. 1
{ lout prepards. v N .
L bppe pelil ... ... 3 13
14 B e 0. g0 ¥ 0,10 \ M. fi
Tampon ‘I‘I“"'z Py pqn!ui N, 0
UCASE DE GAUCHE.
r:” W1 | dlgten canlé supdriour { poquets de o kilogr. Soa ). N "
19 Wi | Golon candé sapdrieur | paacts compriés de oo grj | N s
191 | gy | Coton hydrophile {pasuets § 90 © kilogr. a3 1 N #
ol comprimés) ..l e Bo grammes - . N. "
'f' U doab x ooheoni| N 1
1| ' 105 P M) |
111 g dechanvre | dod x o.0B..oc| N '
T d65 % omGeseaa] N i
1 o4 | Hande nulf'u [ 5% ounginee N, r
14 s [ taile purifids ’ e ol N i
19 | (paquets de yo) de a™50 ® 0.04.. s
U T ded ook N '
141 11 de rolon de % 005,000 N. '
I'?1 I o1g da 5 % oob.ooes N. [
11 1 i .II Lode B X sy N. i
W 124 Bandes roubfes ou colon tiwsw fin de 5= x o.0b | pa-
" ’ L T T R P T N. 1
el 126 | Bandes roulies ou Nagelle de 3= = o.0b | paguels
N R R e it o N. u
SLR LA PORTE ‘:P.l.l.'l: I\THEN]‘:}.
14 I 27 | Carton en fevilles (demiteuilles) . .ooooiienzon s k. i, i
B. Coreaxi —
. WOFFRE A PANSEMENT DE RESERYE B
19 1al {:nﬂ'!l.‘h{un-mmnnl de réserve b [T w
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i
NUMERGS
——— ESPRCE | QUAN
E i DESIGNATION DES 0IJETS.
- kL d
£ B " | imis.
d 2 umiTEs.
Partie avant.
CASES DE DROITE.
Tiroir,
27 0 | Salel...... Tt K. .07
186 K1l o llaewi earré, brm- lll.' émeri | Inrul wuverlun: , de
13 cenlilitres.
7 1| Vaseline Manche. . AR A A k. UL
186G | e s pals en I-m e i nnsucul. -l:r'limlriquﬂ. e
a eenlilitees.
) ah Collodion «....... i ERERE ik h. [T L
186 a2 # Macons earrés Inul hh fmeri , Iu rge ouverbirne ,
de & centilitres.
40 O | Acide borique eristallisé .. .ooovereaininninnaaa| K o dae
186G ] 3 flacons carrés, bouchés émeri, large ouverture,
de w5 eentilitres.
iy 23 | Acide phénique cristallisé. . i k. [
186 ] 2 facous ﬂmﬁ, b-ulhl Gmn ouveriure ordl-
naire, de ab centilitres.
Ell] 1 Acide pierique eriptallisg. ... vrcvnraiisiiiarnanan k. w, o8
86 | H3 1 Mlacen earré, bouchd dmeri . large ouverture, de
6 eentililres.
40 L Alaw!#gul-grm T T T e 0,02
186 & 3 lneoms earris . hmu:ln 4 ém;ﬂ ouverlure orili-
naire , do 8l centilitres.
40 [T Cliloroforme apesthis siaae, . 5 k. g, 400
186G pLi] 2 I‘I.umu carris , huurh‘-s iml:n. ouverinre m'lll-
naire , dbe B conlilitres, jamnes.
;
a0 66 | Ether sulfurique officinal. . .oooiaiiiiananaiien k. 0,200
186 HxS u [acons earrds , bouchiés ¢meri, omveriure ordi-
paire , de 13 renbilitnes.
A |79 | ledeforme pulvérisé .. ... . K. a 100
186 | a9 t fAueon enrréd , hucbi !ll-trl hl"\l nm'crl‘.lrln
de & :“LLlll::pﬂl
i 181 | Vermanganate de polasse. ... ...ccviivasininsinns k. ny108
(LT 61 + Macom carré, bouché dmeri, large ouverture, de
18 eenlilitres.
30 1 185 | Michlorure de mereure. 0% k. 0,900
186 32 1 flacon earrd, h&uché u::-url i ll.rgn ouveriure ,
de 6 centilitros. 3
M a0 Acftate e plomb basiue liguide. . il K. o, ofif
184 an 1 Nacon warré, bouché Jmnn 1 uuwrtlu‘c lmli-
naire, de B eelilitres.
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KUMERDS 4
it g ESPECE h
. QUAN-
: e NESIGNATION DES OBIKTS. des )
g S TITES,
3 ] OAITES.
B 7
J';'mgf'-t'r'.
g | jos Bandes de gaze applﬂll- e 5™ % w0y | paquet de
1o medres A R M. B
19E | 116 | Gaee non apprétie o punfﬁe [puqu«la de 5 mitres ). | N 1h
CASE DE GAUGHE,
W | 4 | Epingles en laiton famé... .. ...oooiiiiiiiain K. | o075
h AE | PN oondrec..ovaicssinivairs k. s.0fn
ol 63 | Wobon de Gloeeaesin e M. w
Wbopos | Adguilles & eoudre. N. 5
(hH i i:punsxes COmnNes k. T
144 W& | Sparndrap de dischylon. ... e M. i
(L1 G ftaudrache adhésive . Y. M. 0,18
(L W 1 ftui en fer-hlane poir |.ml1|rnlt||| ............... " "
(]} B s { pour aldaes . ouiiiiiiea M. a
9] jy | Visaws g omdion { pour pamsements, ool [ OML 5
104 R7 ﬁpil‘ll'i e stretd (Boites de 08 )0 iieiniiiiian., N. El
LT T Malleton e coton blane poar pansements. ..., ..., M. 3
W1 117 | Goze non lppréhr ot purifide | pnquwb de 1o mbtees). | N, 3
9 10 | Grend linge . . RN R P R K. [
SUR LA PORTE (I‘.l.l'jl-l IN'I'ERNH).
s | 27 | Carton en fewilles (/s Tewille), oo | K o.5ao
" Partie arriére.
CASE DE DROITE.
[ lype gramd . . N. va
n Pansemenia | i
! * 1 tonl priparts i Igpe: L % L
type po fil. M. 10
[ UENTE AT i‘ : N. 6
| Tampons en gaze ) e o el { paquets, S p
|
CASE DE GAUCHE.
1y Oh | doton enrdé sapérienr | paquels de oo grammes ). | N 1
1y G Coton  eardd ﬂlpd'l'ii'ﬂl' { paguels nnmpn’m& de
H OO0 PIREIEIEE | L oo N. am
(HT] 99 ) Coton hydrephila  § v sho grommes .o N. ]
1T i H { pmjuels rnmpn'nlfH] I de G grammes . e LR 10
I
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sunERDs 3
——— WSPRCK | o
& i DESIGNATION DES ORIETS.
g 5 des ﬂ-_ri.!l.
El umiTds.
3 s
s R
1 ik de %50 = a.0f.. ... N. "
1% 105 de 3= x 0.0k ...... N. i
191 | 106 chanyre | 00 4% % 005 ...l N. i
191 | 107 idl'xnn"r...... ¥, '
19 | 0% B‘"‘d"r" ""“""I"g do 5™ % 007 ... N '
L) i 1] N
199 (IR 7lml:||" s l:]‘. "I al de %560 = o.0f8.. ... N. ]
1w g ! de 3™ x o.ob ... N. i
19| “‘Iﬂ;" de 4= x 006 ... N. i
191 | 112 de 5= % 8,06 ...... N. i
199 | 113 |/ CBE D™ % 0.07 vyl N. '
19101 494 | Mandes roaldes en eolon |hu fin de 5™ x amob
( pacpuets de g0 ), . N. L]
W} 19 | Bandes rouldes en ﬂmllik| |I-r l‘ x «‘05 I:p|r|u!l|-
B DO i e M e W ) o S . L]
SUR LA PORTE (VACE INTERNE).
188 297 | Carton en fenilles { demi-fenillo ... oviivennnn k. o.boe
G. Gﬂ'FFﬂl A PANSEMENT DE MORBILISATION pbﬂ.
19 | 154" | Coffre b panscment de mabilisation B, garni,
146 19 | Coffre i pansement de réserve P, vide. ... 0. N, '
Partie avant.
. CASES DE DROITE.
Tirair.
EY 70 | Saldl.... . e NE o070
186 3 " ﬂ.m ﬂmi Imnluu Eurrl, ilr;p ouverture ,
de va centilitres.
27| 71 | Vaselioe blanche. . - k| oBer
186 | 320 ® pols o Iflwntl' h muril efllmlﬂqm {IP
w5 contlitres,
9 3 | Colladiod. .. .sionninniaaiiaia i o A K. o180
186 32 # facons carrés bouchds édmeri, large ouvertare
de 6 centilitres.
an 1 Adide barique eristullisd . S e K. o.Be0
186 | 30 s fincons carrds baochd émeri , hr;f ourerlure
de a5 centilitres.
ML 9 | Aeide phinique eristallisg . . ar K. o.fiov
186 b ] o flacons earrds Inullldl i I‘imrri, DlverLIEe
ondinnire, de ob eentilitre,
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.:.1_" - ESPECE
. THUAN-
E 5 DESIGNATION DES OBJETH, des
] g . TITHA.
= ] UNITHS.
i =
it} a5 \eide pierique eristallisf. . ... .00curiiniiiiaiiins k. a.ab0
1= A 1 facon corrd bonehd fmeri, large onverlure
de & eentilitees.
] ah Mh‘lﬂ'igﬁt.....“... EmAELEAL s LR GRS b k. ol
(Ll a3 8 flacons earréds louchés émerd, sgverlues ordi-
naire , de 3% cemtilibres.
i fid Chloraforme aneslhiésiqoe. ... ..., ............. k. T
1 Wi b s flacons enreés boachés dmeri . onverture orbic
naire de G ecnlililres | jaunes,
0 i | Eiher salfarique officiond .. ...00ooiiiaenn [ K o480
I#ii & 8 flacous carpés bonehés dmeri, ouverburs ordi-
naire , de 18 cenliliires.
R T lodolorme Pllll\‘.ri.-ﬂ ................ R k. L]
156 b v flacon carré bouehd dmeri, large ouverlure
de 6 ecnlilivres.
30 181 Permanganale de polagse . oo0viimaniciinininan K. T
| B H i loeon carré bonehé dmeri, large ouverture
de 10 centilitres.
50 185 | Bichlorure de mereure. . .o ot inionsiinaarnans K. PRI
=0 a2 v Meean earpé howeld: dmeri , large vuserture
de Geontilitres.
i M Acflate de plomb basique lgaide. .. ... o0 K. wafio
145 oy 1 Nacon carrd bouchd dmeri, odvertare ordinaire
de & centilitres.
P
.ﬂlﬂgere.
] s | Pansements tout prépards, type petit.............| N dn
GASE DE GAUCHE.
1 o | Pansrmenls loal prépanks , Lype MOoyen.....ooaaa N. L'H
= Tampons e paze de o™ 10 % o™ 10 (paquets )., . ... N. fi
A Partie arriére.
CASE DE DROITE.
K] o | Pansements toul prépants, type grond. . .....o000 N. b
’ ¢ | Toampons eu gage de 0™ 10 % 0™ 10 (paquets .. .... N. &
CASE DE GAUCHE. .
1ul B7 I"fp'msln-l de wbretd { hoites de gu ... .. 000iann i M. 10
1l W Uolon sardé :uPJ rur | paquels comprimés de Son gk M. 1o
11 i Catan by vaphile { posnets comprimés de ofo grammes). N, H
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Des modifications dans la contexure des coffres auraient enlealné,
par suite de lear répétition sur le nombre considérable de cenx gxis-
tants , une dépense ondrense : ce sont done les coffres Pa el P'h vides,
tels qu'ils sont aujourd’hui, qui doivent servir uniguement & eelle
transformation,

Le dispositif suivant sera adopté pour les flacons du tiroir, case de
droite partie avanl:

ther Sal T i
Vaseline Vaseline | Aleool & g5¢ ,tf,"m u:;"'r, & gt
o360 o8 N LT
I P— Fther Bichlorure ladofurme
Aside y o, 100 @, 800 0,400
T;dnir i Aeide borkgue | Aleosl i ga®
paauty 6,150 m,a00 Aeétate
0,250 Clloraforme | 100 Colludion
b Bk [T ra-l:z:ilom a,0bo
Acide . . TN T WS
A i Alde o
phinique & Ill: I:g:lqm #llll.:nl:ng:\ Chloroforme | Acide picrique | Collodion
o460 ' 2 b, LIy w050 0k

Tous les aulres uhjnls ‘numerds dans les inventaires duncr[plifs e
logrent facilement dans les cases qui leur sont assigndes, el des expd-
riences répéldes ont démontrd qu'il est possible d'obtenir un arrimage
simple el facile permettant l'accds pratique de chaque article.

Pour les pansements toul prépards modéle 1gofi, Parrimage e
plus pratique est le suivant ;

Conlre i‘.}l.’ll'llﬂ edld de la case, dans le sens pur[mndiculaim il
cloison médiane dua coffre, on disposera une pile de cing paquets | lype
grand ), superposés horizonlalement,

Dans Uintervalle | entre les denx pi]eﬂ san fond, eontre la eloison
mddiane, debout b edte i cdle, quatre paquets (Lype moyen): en
avant, trois rangées horizontales de qualre paquets (fype moyen):
dans le sens perpendicalaive 4 la cloison médiane : an-dessus des
moyens, lrois nu:.gﬁ,p.n horizonlales de ::i;rlf[ paquets (Lype pﬂlil) , mime
8ens. (

Enfin, l'espace laissé libre, provenant de la dillévence de longuenr -
des petits et des moyens, est rempli avee les tampons de gaze, & raison
il {‘il:ul rangées superposdes, dont denx de trois lampons de o m. of
< o m. ofi el trois de denx tampons de 0 m. 10 < 0 m. 10.

Mais il faut compler ﬁgillenmnl avee les [lﬂl!m‘!mculs I‘.ar'pe rﬂl‘ilqll!*
Cmndéle 1go.d) |||Ji . par suite de leur longueur, ne peavent dee log's
tlans le sens indigqué ei-dessus,

Or ee sonl les paguets de ee modile fjui, les plus anciens en date,
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deveont figurer les premiers dans les coffres en service. Pour arriver
iles loger il faut, tout en les mainlenant it ln méme place, les poser
verlicalement,

Dans ce eas le nombre de pansements type grand, logés dans la
partie arriére, sera réduit & huil,

Pour composer 1'étage inférieur du Pa et par suite le Pb de réserve
avee des pansements omdinaires et une ecrtaine quantilé de panse-
ments foul prépards, il étail néeessaive de faire on ehoix parmi les
pansements les plus usuels, loges actuellement dans le e el ancienne-
ment dans le Ph; la suppression on la diminution des aulres s'impo-
sail [ faire plnc:: aux pansements loal |u'é|.|an=s..

En outre des avis lechniques reeneillis, le relevé des consommations
faites 4 la suile de la réparation des coflres i pansement pendant les
anées 1goo-1go1-1goa-190d a permis d'alteibuer & chaque oljel
une eole de consommalion el ce sonl ceux munis de la eote la ||n|u:¢

N faible qui ont éé de préférence sacrilis.

Wantre part, ponr rendee les approvisionnements des pharmacies
eentrales aussi uniformes que possible, le choix des objets & conserver
it plus spécialement porté sur cens qui sont d'un usage courant dans
I service |mspit:llicr.

Ces raisons expliquent pourquoi les pansements asepliques seuls
onl été maintenus, le rdle dantiseptiques restant réservé aux panse-
ments toul preepanis.

En prévision des pelits pansements | les plus fréquents a bord, il a
Aé adopté des paguets de petit volume afin de conserver le plus long-
temps possible leurs qualités aseptiques , qu'ils perdent hors de Pabyi
de Fenveloppe.

(Zest pour cela que 2 kilogrammes de coton cardé et 5oo grammes
e eoton hydrophile sont divisés en paguets de 100 grammes ef
0 grammes: le kilogramme de eoton eardé et les boo grammes de
toton hydrophile en deux paguets deveont plus spécialement ére
Fdservis pour les grands Lraumalismes,

L'étoupe purifide, d'un usage moins courant el d'un prix plus
Hevé, n ¢ supprimée et remplacde par une quantité supérieure e
tolim,

La suppression des compresses de guze sublimide phéniqude | dimi-
nnant la a_l||.-||1t1t,|1_ e pruze totale. a é1é f!um]:&!m;!- par une ||11.|5 prramile
fuantité de gaze non apprétie el ||1I|'jﬁ|5|-, en majenre parlie divisée

e paiuets e & milees.
La disparition de Fétoupe en plumasseans sublimde pheniquie est
tompenste par des paquets de lampons en gaze Iiehlorurée,
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La gutta-percha laminde, de vonservation difficile, surtout dans les
pays chands, n'élant que trés rarement eonsommée, a été supprimée.
Le tissn imperméable pour pansements faisait d'aillenrs douhble emploi
aver elle,

Les drains chirargicaux, étant d'un usage peu fréquent & bonl.
w'ont jamais éié remplacds dans les coffres que par suite d'altdvation.
En les transportant au nombre de quatre dans I'dlage supdrieur do
P'a, on évite leur vépdtition el on diminue ainsi les risques de perte.
tout en laissant awx médecins une quantité suffisante,

La faible eote atlribude aux compresses en gaze iodoformée et i lo
fraze apprilée a permis de faire pour ces articles Ia méme opération.

l.a méme raison a fait diminuer le molleton de coton et fe grand
linge: la diminution de eelui-ei est en partie compensée par Iaddition
ile dix bandages de corps.

La place exigée par les additions dans P'élage supériear du P'a 2
é1é obtenue par la disparition des pansements préparés qui y élaient
logés.

Le lot qui éait affecté anx rechanges du sac dambulance n'avail
plus de raison d'8tre, puisque chaque espice de coffre contient en
grande quantité les édéments de ce rechange.

Parmi les objels de service général non consommables vous remar-
querez 'addition d’une cuvette réniforme en thle émaillée, du modile
réglementaire, pour les eoffres de bitiments dépourvus de médeein,

Les médicaments des eoffres & pansement n'ont é1é Tobjet que de
faibles retouches.

L'alcool & Bo degrds n'élant employé que pour les coffres alors que
le service hospitalier se serl conramment d'aleool & o5 degrés, il 2
paru possible de faire disparaltre cette anomalie en dotant les coffres
d"aleonl au méme titre.

[/'emploi coarant du mélange éther-alcool pour nettoyer un champ
opératoire souillé de corps pras, cas fedquent & bord, nécessite une
plus grande quantité de ees produits qui a été doublée. La méme
opération subie par le collodion s'explique par la mise hors de servies |
rapide de ce médicament en raison de la grande volatilité de 1'éther ,
constitutif, Le permanganate de potasse, dont 'usage se répand de plus
en plus, a été porté & 100 grammes,

Ces modifications ont été obtenues en abaissant la quantité d'acide
borique & 3oo grammes et en supprimant les deux petits flacons
jaunes vides que 'on retrouve dans les coffres b médicaments et dans
le matériel hors eoffre.

En définitive. le médecin-major trouvera dans les nonveany coffres
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i pansement des objets de pansement usuels en quanlité supérienre i
refle quiil avait primitivement,

Si on v ajoute le lot de pansements antisepliques constitué par les
punsements  tont prépards  dont les dldments penvent dtre diviads
ol combinds avee d'autres, il en résulte que le nombre total des
pansements possibles avee le contenu d'un coffre est sensiblement
aceru,

En comparant le nouvean type de coffre d pansement erdé
sous le nom de eoffre & pansement de mobilisation PV, avee In
tollce Ph tel qu'il rédsulle des preseriptions ministérielles du 3o jan-
vier 1ok, vons constalerez que les pansements toul prépards y sont
maintenus sans changement ot que les retonches effectudes sur les
médicaments des deux autres coffres y sont répétées,

Senle Ia composition de 1a case de gauche arriére n subi une trans-
formation radicale.

Tous les articles qui y figurent (grand linge, molleton, ete.) ont
lait place i 5 kilogrammes de coton cardé, a kilogrammes de colon
hydrophile et 10 boites d'épingles de siiretd.

Il ne faut pas oublier. en elfet. que ce colfre, délivré seulement le
Jour de la mobilisation,, constitue en réalité un complément i I'arme-
ment en vue du lemps ile guerre,

O, le eombat terminé, le médecin-major se préocenpera surtonl
de I'évacuation des hlessés, aprés un pansement sommaire, mellanl
les plaies & 1'abri de contaminations extérienres et permettant le trans-
port des blessés & hdpital le plus voisin.

Pour eela, en outre dn pansement ocelusif auquel satisfera le panse-
menl tout préparé, il est néeessaire de prévoir l'emballage de la partic
blessée pour les grands traumatismes des membres. Ici le coton de-
vient d'une utilité primordiale.

(Vest en voe d'en angmenter la quantilé que les paquets eomprimds
le 500 grammes de coton cardé ont été adoptés.

Les bandes. le grand linge, ete.. destinés i el'emballage= se trou-
¥enl dans les autres collres.

Pour ne pas ajouter a la nomenelature des collres vides une unité
nouvelle, Penveloppe du collre de mobilisalion PA* parni sera celle du
ooffre Pl (185-1a*) sans qu'il soit besoin d'en modifier les marques
exlérienres. Un earré de 5 centimélres de odlé en papier rouge orangé
portant le chiffre 2 sera collé ou eloud & edté des lettres Ph inscrites
sup les faces avant el arvidre, ce qui sera sullisant pour dillérencier
les denx espices de coffees Ph parnis,

De cette facon, par une simple mutation de Pétiquelte ronge, la
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mitme cnveloppe servira indifféremment, selon les besoins, & la eon-
feetion de I'un quelcongque des collres Pb.

Vous remarquerez qu'une seule espéee d'unité a dié adoplée pour
les objets de pansement. Dans les inventaives actuels, le coton canl’
en paquets de boo grammes se délivee ao kilogramme . tandis gu'en
paquets eomprimés de boo, 100 et bo prammes il se délivee an
paguet; le eolon hydrophile ordinaire en paquets de abo grammes s
dédlivre au kilogramme, mais s'il est sublimé phéniqué, il se dilivre
an paguel: les bandes en toile de chanvre ou de colon en pagquels v
10 se déliveent an paquel, alors que les bandes en gaze apprétée o
pagguels de 1o se déliveent a la bande, ete,

Gelle variation de P'espéer de Tunité pouvait amener des eonlusions
dans les délivrances on les éeritures, el c'est pour les éviler que ons
les objets de pansement seront désormais déliveés au paquet.

liien (ue les bandes en coton tissn fin sublimé phéniqué et les
bandes en flanelle sublimée phéniquée soient remplacdes par e
bandes de mémes Lissus et dimensions, aseptiques, il y a lieu, avanl
de s'approvisionner en handes de coton lissu fin et Manelle aseptiques.
"éconler Papprovisionnement de bandes antisepliques existant, ponr
eéviter lear altération en magasin. Les bandes actuelles seront done in-
troduites dans les colltes jusqu'd dpuisement du stoek; c'est alors
sculement que les nouvelles bandes deviendront réglementaires,

Le coffre P0*, ne faisant jamais meuvement, puisqu'il est délive
seulement en eas de mobilisation, ne constitnera véritablement une
deonomie que si son contenn peal dire rajeuni en temps opportun.
¢'est-i-dire avant d'alteindre sa limile de conservation. Le rajennisse-
menl ne peal se faire que par le jen des consommations courantes,

Il n'y a pas i se préoccuper du coton hydrophile et des épingles (e
sureld, qui sont d'un usage constant; le coton cardé mmprimé, ;Iéj'i
de honne conservalion, pourra de lemps & autre dre renouvelé; celui
gu'on retirera des collres sera dépensé dans les salles, coneurremment
avee le eoton mon comprimé,

_OQuant anx pansements toul préparés, il y a intérét & favoriser lenr
consommation, non seulement & bord, mais encore dans les serviees
i terre, ponr diminuer leur séjour dans les coffres PE, qui constitue
lewr premitre dlape en magasins,

Les restrictions sur leur emploi édictées par les cireulaives des
aa janvier 1903 el 3o janvier 19od sont abrogées. Les médeeins
embargués sont aulorisés b s'en servir concurremment avee les anlis
objels de pansements et les consommations par les services i lerr?
sont dgalement anlorisdes, i
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Un remplacement progressif el régulier sera plus profitable an
Trésor qu'nn remplacement en masse, en dvitant e gaspillage inhé-
renl @ lonle consommation forede,

Dans la boite d'instruments de chirurgie du colre Pa, il a é1é
gjoulé une aignille i suture de Reverdin, courbe.

La seringue de Pravaz en caoulchouc darei, de la méme boite, est
remplacde par une seringue stérilisable munie d'aiguilles en platine
iridéd, mais celle teansformation ne s'opérera qulau fur et i mesure
de la mise hors de service des seringues en eaoutchone.

La téansformation des coffves i pansement se fers dans le courant
e 105, Une fois cette transformation terminde, la situation de I'ap-
provisionnement seva suffisamment claire pour permetive aux divee-
lewrs du Serviee de santé d'élablic un dtat de prévision des objels
de pansement entrant dans les coffres senlement. Cel éat, qui devea
m'tlee adresse avant le 1 dicembre ]u'uf:h:lill1 serviea a la |||1=.|u|rzlliu|1
dun el gﬁlu?l'a{ pour la fournitore des n!ljl!lﬂ ile prnsement.

En conséquence, Ulnstenetion pone délerminer les bases e déili-
vanee lu malériel médieal aux bitiments de la flotle (Riglement
Tarmement, article du médeein, 1898). est modifide comme il suit :

Instnuerion, p. 3, au bas, fire :

2" Matériel dans les coffres.

Les coffres sont an nomhre de cing :

Ma ou complet.
Mb ou de réserve,
il Pa on cDmPicl._
4 & pansements. .« Ph oou de néserve.
I ou de mobilisation.

a i midicaments,

Page i ligne 3 : Couserver les mots : Méme observation pour Pa ot Ph,
Page 5, ligne 3 : Lire : En cas de mobilisation, il sera déliveé en
supplément & tout mavire :

Ayant moins de 3o hommes. . ... ... un collre PR
Ayant 301 hommes el au-dessus . ........... deux collves Ph!

Enfin, par suite de la eréalion du nouvean Lype de coffre & panse-
ment de mobilisation, les billets de mobilisation déja dablis pour les
eoffres & pansement Pb seront rectifiés conformément i la nowvelle

usmenclature,
Le Mimisire de la Marine

Signé : GGastos THOMSON.
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BULLETIN OFFICIEL.

ANYRIL 1905,
DEPECHES MINISTERIELLES

GCONGCERNANT LES OFFICIERS DU GCORPS DE SANTE DE LA MARINE.

MUTATIONS.

a wril. — M. le médecin de a° classe Baomer (F-H.), du port de Toalou, et
designd pour embarguer immédiatement sur o Howee! (escadre de la Mediterrande):
omplai vaeant.

7 ovril. = Par décision ministérielle du 6 aveil 1gobd, une prolongation d¢
congé de convalescence de (rois mois, & solde entitve_ pour compter du 12 avril
1gob, a été accordée & M, lo médecin de 2 classe Dexten (AL}, du port de
Taulon,

13 aveil. — Par décret en date du 11 avreil 1gob, ont élé promns dans le Corf®
e samté de la Marine jrne compler du 10 mvnl 1900 :

Au grade de wédeein principal,
2" tour (choix);

M. Secui (M-PCEM. b médeein de 1™ classe, en remplocsmant de AL Joue
Laveonikne, retraité.

Au grade de médeein de 1 classe,
37 tour [ eboix ) ;

M. Bensve (AcL=d), medecin de 2" closse, en remplacement de M. Siuove
promu.

Sur la demande de M. lo contre-amiral commandant en chef lo division naval®
e Ia Tunisie, M. le médecin do 1™ classe Mesier (P-A-F. ), du port de Cher
bourg, actoellement médecin-major de PAlgdsivas i Toulon , est dbsigné pour eni-
harquer sure o Tempdie, en qualité de médecin de division , en remplacement d¢
M. bo docteur Sfacn , promu an grade de médecin principal. M. Moslet rejoinde
#it destination & Bizerle par lo paquehot partant de Marseille 1o 8 aveil couranl:

M. lo médecin da 1™ classe Consoner (J-H.), du port de Toulon, est désign®
pour embarquer immédistement sur 1'Algdsiras (éeole des torpilles), en rempls-
cement da M. le doctenr Mesuer, appeld & d'autres fonclions.

15 aveil. — M. le médecin de 2° elasse Riemann (P-A-M.), du port de Locieat .
st (hisigné pour embarquer sur le Sowrdguiberry (escadre de Nord ), emploi vacanl
M. Bichard devra rejoindre sa destination dans les délais riglementairss.

thi avril. — Un eongi de eonvalescence de trois mois,  demi-solde, i eomple?
du 1% avel 1geb, a dlé aceordé & M, le médecin de 9° classe Lempaoprs | A1
i port de Lorient, débarqué du Seing- Lowis,
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M. e médecin de 1™ elasse Breier [E-LAEAML, du port de Toulon, actoelle-
I'.'".l enservive & Rochefort , est Jfbligm'-, sur la demande du commandoant de la

arine au Séndgal , pour embarguer sur le Macigot, oin il remplira les Tonetions e
m'j"ﬂ“"i"‘miljﬂl' de Parsenal de Dakar, sn remplacement de M, lo doctenr Mapos,
M terminera le ah wai prochain In peiriods réplementaire do sdjour dans el
"!]]'l"-"i- — M. Bellet rejoindea Dakar par le paguelol partant de Bordeany le
13 g 140,

8 avril, — Par decision ministériells du 15 avril 1gud, un conga pour allaiee:
h“’f‘-'lilmilm o six mois, sans solde, @ passer & Menton ( Alpes-Maritimes) et a
P Tialie ). a été aceordé & M. le médecin de 2% classe o’ Appiuan oe Lavras

Vel -LAl). du port de Cherbourg,

VM. les méderins de 1 classe Brovin (E-A.), du port de Brest, sctuellement
0 service a I'Eeole de Bordeaus, et Avimows {J.M.-N.}, du port de Lorient, oo
n.: Motent en eongd de convalescenee & Brest, sont anterises 4 permuter de port

iltachs pour convenances personnelles,

1 avreil.— Un conpé de convalesesnee de trois mois, 4 solde entiora, i compler
Wit avel 1ged, a & accorde & M. le pharmacion en chel de 1™ classe Cruud
NV, du port de Cherbourg.

Unp preolvngation de congé de eonvaleseence de deux mwois, & solde enlitee . a
?'”I"l'l' di 12 oveil 1ged, a été accordée 8 M. le phormacien de 1™ classe
sy, (A}, du port de Lorvient.

Lo prolengation de congd de convalescenes o trois mois, a compler  du
Y il 105, a ¢ld accordée & M. Buascmer (P-Al), élive du Servies do sanlé
U la Marine i Bordeans.

liria comcerianl ndmission, vn 1905, dans les tro's Ecoles anseres de modpving
Rtvale o g "Eeole Pﬂ'lrdprilf i Seivice oe santd e fa Marine d Mordeass.

a0 aveil. — M. le médeein principal de viserve Migogn (J.-A-A.), du i
20 Brest | st mainlenu, sor sa demande, dans lo cadee dos officiecs do réserve e
e de mer (arl. o du déerot du 25 juillet 1897 ).

PRIN DE léDEﬂlHH NAVALE POUR |l.]0"l.
Py tlécision minsierielle dn 1y avril :H.o."l, le Prl’.r e médecing navale ki
ity tgof & été décerndé & ;

Mo 1o wwedein principal Vavesce (AE. ), poneson rapport d inspeelion péneeale
WP 1o cppisenr coirassd Moarseillaise,

E Wauire part, des toswignages officiels de satisgfaction vul #é accordes, 4 celle
Seasion, & :

M. médecin do 2° clagse Cuaanas {4.=0-M.=D. ). pour son rapport de fin de
“mpague sar |'Bstoe (station loeale du Tonkin )

H le médecin de 1™ classe Casapy (V.-A-A.-L. ), pour son rapport dinspection
Piérale do laviso-transport Nisere

L M. e médecin principal Gonnox (GoAdl), ponr son rapport d'inspection pepe-
e e o Hensi-IV {escadre du Noed | ;
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M. le médecin de " classe Lucas (J-A-M.), pour son repport de fin de cam-
pagmee dn Lareisier ol so8 trovaux sur les pécheurs de Terre-Neuve ;

W e médecin en chel de a° classe Lipaen (H.-E-G.), pour son rapport din-
speetion géndrale du coirnssé Douvines {escndra du Nord ) ;

M. 1o mddecin de o elasse Rmeso (F-MoF-1l). penr son rapport de fin de
campagne =ur lo canonniten et (escadea do PExteéme-Orient ) ;

M. b madecion on chel de 2® elasse Doy (P=E-M.;, médecin deseadres sur 12
Sffeen (oseadre de la Mediterrande ), e son rappart d'inspection géenérale e
1guf.

at aveil. — Par deeision ministérielle du 1g oaveil 1gob, un congé da dens
s, i solde entidee, pour suivee les conrs d'aphtalinologie & Paris, a dbé aceonds
i M. e mdidecin de 1 elagse Pamis (L.), du port de Brest.

adoavril, == Le Ministre de la Mapmme a décidé gu'en raison de Pelfaetil de o
Swine, los fonetions de médecin-major de eo biliment-éeoln seraient i lavenie ewer
coas por un medecin de 7 elasse. En conséquenee, M. lo médeein de 17 elasse
fowear (1L-1" ), du port de Roehefort, est dé ¢ pour remplocer sar lo Sadne
M, e delecin de a® elasse Le Cosiae, qui o teemine la parisde réglomentaies o en-
barquement. M, Barrat deven véjoimdrs co batiment dans les délais voplemen-
Laires,

af mvril. — M. e madeein de o® elasse Dovieg [(A-de-d ), du port de Toulos
esl designe pour embarqoer inmédiastement sur le Suint-Lowis (escadre o 0 Me-
ditereanée ), emploi vaeanl.

Par décisions ministérialles dw a7 aveil 1906, il a élé accordé une prolngalion
de vongt de convaleseenes de trois mois, a solde entidre, & :

MM. les médecina de 2° elasse Migrvagoe (J-N-H.), du port de Clerbourg (i
compler du 156 avril), el p'Avsen pe Prresvoscoe 1’_“_}1 du port de Toulon
(i eompter du 13 ayril ).

Un sursis de départ de qualre semaines esi neeordé a :

M. lo médeein de o closse Mesier (PoA-FL), désigné pour embarquer sur 10
Tempdte {division navale de Tanisie) [J O, do 13 aveil 1go5), En conséquence,
M. e doeteur Meslot rejoindra sa destination par le paguebol partanl de Mar-
seille la ali wai 1|Ju.f'|.

agy avril, — Par décral do 8 aveil 1gob, M. le médecin de 1™ elosse Cawnox (E.).
woaté pommd on grade do ehevalier de la Ldgion &' honner.

M. le médecin de a® elasse de réserve Novany (G~C.), do port de Cherlioueg.
esl mainlenu, sur sa demande, dans le cadre des officiers de pésepve de Parmé?
ile mer (arl. 8 du déeret du a6 joillel 18g7 ).

DISTINCTIONS HONORIFIGUES,

Onl e pomines officiers de ['Instruction puHu:rM : MM. le médecin en chef e
1" elosse Jagqresay, lo mbdecin Prinr.ipni Graano; offcier o dcaddmie : M. le mi-
devin en chel de 9° elasse Cuevavies.

Iweniwente varionace. — Avril 1gob.
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L'HYGIENE NAVALE
A\ BORD DU CROISEUR CUIBASSE W IRSEILLAISE"

par la D" VALENCE,

MEDECIY PRINCIPAL DE L1 MARINE.

AVANT-PROPOS.

Le port de Brest vecul Fordre de constraive b Marseilaise I
13 juin 18gy el la premiere pigee de gquille fal mise en place
sue le chantier du Salou le ro janvier tgoo. Au boul de
Siv mois el qualre jours, Cesl=i=dive le oh joillet, apres le mi-
Wmum de temps indispensable @ la construetion, on laneait
e eroprseur de 1o,000 lonnes, constrol ll:‘]lrl';*:ﬂ les I}hmﬁ ile
M. Bertin, divecteur du Génie maritime, Célait le croisenr le
Plus long quon et mis en chantier & Brest ¢t le premier
Wavive de guerre francais ainsi nomme.

Je we yeux pas w'élendve sur les deseriptions teelhniques de
s movens dallaque el de défense (canons, forpilles, cui-
"Elh':{[-, ulr,}. NI sur s0m appﬂreii moleur de ao,boo elievany
(3 machines verlicales, 28 chauditres Belleville, ete.). Qu'il
Sullise de connailre quil a une vitesse de plus de 21 noends el
U dquipage de dgo hommes avee 2h ofliciers. Sa longuenr
B e 1 38 metres el s iiu'!;'l'ur au mailre lr.'[]llll{l..' de 20 m, 20,

Embarqué comme médecin-major le 1o féviier 1goa. jai
Pu SHIYEe avee Hr'umi inlerél Varmement dans loules ses 1J|!Ji.~=t*n

" Sous eo titre, nous reproduisons, presque enlidrement, le rapporl mi-
"%l qui a dté dtabli par e D7 Vicesce o quia obtenn le i de Médecine
"Iiru,[._- ponr 1geh. Le Lexle nous a para prdsenter Lrop de elarlé eb de pre-
E}N“" pour |.|II‘H fiil nécessaire do mellee sons les jeng ales lecbenrs los des-
" secompagnant le manuserit.
A partio de eo doenment relative au e Servies do sanld & bord en Lemps
fuerpen o dl"i&'l été publide dans los dechives de medecine werale [:f-}! Tier

05, 1 LXXXIL, p. 81). — N.D. L. R

ARG, bE win, 8ave — Mai pgod. LXXXHI — a4
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el voir un grand navire se monler, s'organiser petit i pplil-
en surveillant son achisvement en tant qu'bhabitabilité. Les i
r:fl'[lll"lllﬁ lll.l l"": il\'ril l!]f}".t l!l d“ ':‘H |||]\'€'.|I|‘II|'{' '[”l:}ll [i\l’"l
désormais de quelle manitee et par qui doit étre suivi un b~
1['1i|] Ve, Lﬂ'ﬂ "l’j‘ﬂ'"tﬂ nae f.Tf' sl en ﬂ[."?;'[‘i'il”'”: ;“" lﬂmlﬂf!”ttﬂﬂr
pent demander le concours temporaive d'un médeein, en vae des -
stallations se vapportant @ Uhygitne ot aw service des blessis, Cecl
remplage avanlagensement ee qui se faisail, je erois, au-
paravant, e'esl=i-dire le simple envoi des plans des locaux hospi-
taliers & la divection du Service de santé du porl, On ne peul
bien voir el se rendre unllplu que sur place et une mmf_ﬁmnnﬂ
quelconque ne peut étre proposée qu'i la comdition de ne nuire wi 0
ln construetion ni anx dispositions particuliéres de I'agencement inié-
rieur du navire, Quel serait le médecin appelé & donner
concours temporaire? Sans doute un médecin d'un grade quel-
comue, pris dans le service & lerre, en corvée, el inscril suf
la liste d'embarquement, ¢'esl-i-dive instable. Ses idées o 50
Jagon d'envisager pratiguement lorganisation médicale d'un navi
e nﬂ'(mtprut-e'fﬂ' s les memes que celles du médecin ri'ln: le rem-
placera ou du wédeein qui- embarquera au premier armement po’
essais (art. 1b du Riglement du 28 nov. 1403). Enlin o
dernier médecin  pourra, lors de T'armement définitif,

pas étre le médecin-major, comme pour les cuirassés d'eseadrt
par exemple, el disparailra pour faire place & un troisieme me-
decin. Sans compler que, d'apris les décisions minisidrielles
du 12 aodt 18g4, 4 juillet 189D el 2 septembre 1896, wi
commission supérienre , dite h}';,r'li'_*m- a introduit Pavis d'un offiei”
superier du Serviee de santé, Ge qui m'améne i conclure, s
vouloir répéter loutes les criliques du DT Léo (Arch. de med:
s, , mars el deécembee 5'{”}1 que, au lien de 4 rfr-.ngnﬂﬂr}ﬂ‘
qui néeessitent une dade  particuliére, longue el souven!
diflicile & & médeeins dont 3 sont instables, on désigne, dés
Fachévement, le médecin-major distrait de la liste d’embargue
ment et faisant du serviee @ ferre jusquian moment on i!
embarquera définitivement, Le navire armé, e médecin g
P suivi dans Loules ses phases pourea ainsi voir el juger, al
Emilll. de vue ||ruli.qlh', i qu'il en csl des justallations pee-
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POséos par lui el qui se rapportent & Uhygitne el au service
Shitaire du batiment.

\quel moment du resle doit-on véuniv eclle commission
“'|“'|-11'uu' :Hn.}m-m: surlonl pour les Litimenls eonstrails &
""llhhu'* Clesl 1o commandant l|u| en dicide; s oon ne
Peut la demander trop Lot, encore faul-il que les installations
¢ dessinent et alors, comme tous les Leavany n'avancent [is
Paralliloment, la plapart du temps la commission arvive trop
"”L elle ne fait, comme dit le D" Liéo, que des constatations
"“"ih!a el émel des veeuax supertlus.

Pour la Marseillaise, le commandant, reconnaissant parfaite-
Men| fes poinis faibles d'un tel pml:l"d{i, non seulement de-
Manila un vapporl avee propositions au médecin-major, mais
“core adjoignit eelui-ei avec voix consultative @ la commission su-
Peripupe d'ﬁygiém' q'm' se vennil au weois de JIIHIIIJ:!,‘! rgua el clabdil
By |‘.'||||m|'l au commencement du mois daodt,

Neannoins qumiquu de cetle [acon les desiderala lussent
“onnns el mieux signalée, puisque la connaissance d'un grand

avire demande un long temps, le médecin-major du premier
e e nl rour CSSALS ArTIe engore L farel sue um bateaw de
Construction trop avanede. el sur bien des poinls ses proposilions
H.l.' peuvent élre que vaines et reconnues telles par la commis-
Slon supérienre, Gest pourquoi le médeein pris au moment v
Pachévement semble névessaire et le Réglement du 2y novembre
tyud o cu raison d'en décider le concours quun commandani
ivisé: demandera loujours. La commission supérieure d'hygiene
I sppail done plus qu- ane formalité, ear seul, dans celle eom-
Wission, le médecin qui en fail partie o5t un élranger an
Bavire el il ne pourrail quapprouver ce qui s esl passé enlre le
Commandant, Fingénienr ol le médecin qui suil achevement:
teuy-li seulsont cu le temps d'étudier et de connaitre le navire.

Le rapporl fue je ]-rcm e iei sera foredment incomplel 3 je
Feun elive que JL‘ ne puis réunic en un scul faisecau toules les
foncditions exigdées pour étude complite de Fhygpiene dun
Wavipe el de ses habitants, progeamme si vaste el si chage sor
i grand croiseur, Je connais le mode de construction el les
ménagements du baliment, je connais une partie des réaclions

1.
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produites dans ee milien par des agents intéeicars (équipages
machines, engins tli\':rl's} ol exlérieurs (ai]', lumiire, mer); gi I
morhidilé et la mortalité de Uéquipage donnent la mesure ¢
Ia valear ll}';;iﬁniqnc d'un navire, c'est un f;n:tl:urqlui esl e
incomplet ici, car un baleau séjournant & Brest, soit en rade
soil dans le port, ou méme faisant partie de Feseadre du Nord
pendant son hivernage, a un déquipage que je ponrreais quali-
flier de régional, comme un régiment : un tiers de la vie de It
majorité des hommes se passe chez eux, & lerre, les den

“aulees tiers & bord s de plus des mouvements de personnel ol

lien & chaque instant. Enfin jamais Parmement de la Marsol
laise n'a été complel, puisquia Peffeetil dessal a sueeddd !'I'!"
fectil darmement réduit, De plus, si je puis parler du hili-
menl en rade, il m'est difficile d'étre aflicmatif pour le batimen!
a o mer, puisquiil n'y a pas en de navigalion prolonge
Neéanmoins il est permis de faive des déductions, d'examin®
des projets qui parderont de Fimportanee, étant donné que i
Warseillaise, 'nn des & u'runl|.~1 eroisenrsde 10,000 lonnes (.‘iu”,‘.l"
(iloive, Condé, Amiral-Aube), est le premier lancé, achevé el -

Min d'achever Uétude du bateau et de pouvoir prdsenter 1"
rapport complel, puisque je Faurais vu avee son armement
complel el dans sa campagne d'elé, Javais demandé i fair®
prolonger la péviode dembavgquement d'une durde supplémen”
tatre de siv mois; jo mlappuyais sur la civeulaive du o4 m”
vembre tqoo qui aulorise le maintien @ bord pendant un
période de six mois au maximum des olliciers torpilleurs el canot”
niers qui onl suivi les travaux d'achivement d'an batimenl, 'f1_
sur le paragraphe 3 de Partiele 18 de Paredté ministériel relal”
au service des officiers mdeaniciens du 3 ddeembre 1895 "
les auntorise & demander aussi une prolongation d’embargu®
menl de six mois & un an. Ma demande ne put élre accueilic

TITRE PREMIER.
DESCRIPTION DU BATIMENT.

Si on considére un plan de la Marseillaise en coupe médin™
|ij'r|gil||{“1‘lﬂh'!, on voil que I'élude de eo eroisear semble .Eim'rl*"
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}illiri|||||' tout co i est an-dessus ddu pont CHirass xu;nu'riﬂtr forie
s dlagres vépuliers, Cest-d-dire sur un seal plan, sans seclions
Iransversales, les enlreponls ressemldanl un peu aux vasles
batteries des anciens vaisseaux, lraversés dans lene axe médian
par les eliemindes ol les tambonrs dadeation,

Mous conformant aux appellations preserites par la eirculaire
ministevielle du a3 aveil vgoa pour les parties principales duo
bitiment, nous tronvons du haul en bas

17 Le 2" pont, corvespondant i Pancien spardeck;

a® Le g® enlrepont, aulrefins le jronl des graillards;

3" Lentrepont prineipal, au-dessus du pont principal, ¢’esl-
i=dire le premier pont cuivassé qui a 36 millimetres d'épais-
sene an milies of 2o millimétres aux extrémités | correspondant
an pont blindé supérieur ;

A" Lee o fany pont, comprisentre les deux ponls cuirasses,
rl'!l'l'q'frmll cellulaive dautrelois. reposant sur un ponl euirassé
inférienr quia 45 millimitres d'épaisseur, s'inclinant en abord
J'llsqu'iln can inldrienr de la enirasse de ceinturve; & Pavant il

Sineline encore plus qu'a I 1 correspond & pen pris i la
Ii[:lh? de flottaison. \ cause de la ceinture cuivassée, cet éage,
i part Fouverlure symeétique des tubes lanee-torpilles adriens,
e présente aucune ouverlure d'éelaivage natorel; il e forme
pas un lout continu, ear il est coupd par 15 cloisons élanches
que nous relrouvons an-dessous

3 lei, nous arvivons dans les parties cloisonnées dans los
en sens, une ou plusieurs fois, et pour la deseription il fandra
se conformer i la décision minigtérielle du a8 aodt 183 qui a
délini el véglementé le mode de numérolage des divers com-
Partiments. Cest le 9® faux pont, qui est interrompu en lrois
endeaits par les chambres des chaufferies A, 1o machine el les
thimbres des condenseurs au milieu, les chambres des chaul-
leries R, qui_en oecupent prés de la moitié dans sa lon-
fuenr:

67 Le 3¢ faux pont ou cale, coupé comme Félage précédent
Par la machinerie, vepose sur la plate-forme de cale : eelle-ei
Feeouyee, e Ta 3 6 la 13 eloison, un espace ridutl eomme
hllllll'lll'; e sonl les doubles Tods,
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in laisant celle descriplion, pour ne pas revenir sur un
point déjd va, je déerirai avee plus de détails ce qui intéresse
Phygitne de ehaque partie topographique. Pent-déiee eelte fagon
de proeéder n'esi-clle pas rigoureusement exacte et ne facilite-
-elle paz les vecherches postérieures. Elle me permet eepen
dant de ne pas faire de redites, et me rend la tiche plus [acile
pour dire mon avis, et formuler mes propositions dans un (e
vail l|lli w'esl en somme quun rapporl. Chacun des élages
formera pour ainsi dive un chapitre avee ses paragraphoes,

CHAPITRE PREMIER.

2" PONT.

Le 2® pont, ce quon pourrail appeler le pont propremen
dit, w'a pas la longueur complite du navire, Il est conpé
garviéte vers le conple 106, c'est-d-dire & environ 1o mifres
de ' [l est recouvert de linoléum partout, saul dans la partic
extréme de 'V, dans le chantier des apparaux e maouillage
Lii, c'est le fer qu'on recouyre d'une peinture noire au gou-
dron, de fagon & rendre le ponl moins glissant et & ompn‘-{'hcl'
la rouille,

Le linoléum, malgré son épaisseur de 7 millimires, 0
forme pas un reviélement solide, ot il me zemble qu'il y anratt
lieu de rechercher une autre matiére d'une application plu
facile et moins longue, d'une durée plus grande, capable d
résister anx choes auxiuels le parquet du pont est soumis, ¢
en méme lemps imperméable, mauvaise conductrice du rhllufl
et du froid. L'application du linoléum se fait dans le port : l
laudrait, pour cela, choisir le temps, de facon & ce que e fer
[t absolument sec et poli; or, & Brest, surtoul en hiver, '
midité et la pluie sont [réquentes, de telle sorte que, sous ¢
linoléum, il v a non seulement de Phamidité, mais encore loul®
sortes de possieres vendues adli¢rentes par la rooille, i
menses pieces de linoléum sont déconpées; d'aprés les instruc
tion de la compagnie francaise qui le fournit (Sociétd anonyme:
E'uhriqul! Nairn, & Urly, Seine), on ne devrait ﬂmplnj.'vl' la
colle que sur une largeur de 15 contimitres suivant les bords
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prealablement brossés. Or ecla ne suffit pas et on met de la
ealle partoul, avee des spatules grossitees en bois. Celle eolle
sl lris épaisse, el on esl obligd trés souvent soil de la faire
chaufler, soit de la liquéfier avee de Pesprit-de-bois ou du
\'ﬁ]’"l‘s in“'liﬂl'ﬂ. .piliﬁ, i Ill‘”}'E'.“ (il.‘ ”IH_}'IIHI'P'I 0 dl_} lll“"lf]lﬂﬁ,
de lattes fortement appliquées, on mainlient la pression pen-
dant deux & Lrois jours jusqua résistance de la eolle. Mais an
moment oi le soleill frappe sur le pont, il se produit des dila-
lations qui ne sont pas synchrones du edté du fer et du lino-
léum, d'oir des décollements sous lesquels eau péniire, des
feartements de jointures des piéces de linoléum, et alors lors-
quon veul appliquer les tringles métalliques en cuivre vissies
dans le pont pereé de part en part. la largeur de la tringle st
insullisante pour faire eoapler les deux bords eeartds, la rainure
persiste, liyrant le bord du linoléum aux acevoes, aux soulé-
vements, aux déchirures. De telle sorte qu’on peut voir le ponl
d'wn navire neul présentant un pean partont des trous, des
dévhirures dans son linoléum. et, sous la marche des hommes,
il se produit des éclaboussures d'eau rouillée slagnant entre
fer et linoléum.

Le qu'on appelle 1a fagon est done un travail tres long,
Iréw colteux, trés délical etqui, je crois, ne répond pas i son
prix comme service utile. Ajoutons que ce produit est inflam-
mable, donne une fumée dere, prenant @ la gorge. Plus loin,
je reparlerai du linoléum, de ses avanlages au poinl de vae de
Phygiene intérienre, de son entretien, ele.

Le pont de la Murseillaise est entierement plat et malgré los
tallots & erépine, il n'y a pas d'écoulement de Peau, qui est
telenue en ontre par les rails des chantiers d’embarveation y dis
gl plewt, dés que la mer embarque par VA ¢'est un bain dv
Pieds partoul. On aurail pu ]1rl§vnil' dans la conslruction une r‘i.H'-.lI.l.‘
iuanrmt les hords ot P'ean sacenmulerait, aurait une direction
vers les dallots el n'inonderail pas le ponl, méme dans les
mouvements du navire.

Comme la muraille sarrdte au nivean du a® ponl, une rem-
harde on fer, garde-corps assex haut, court de A" & U4 le
long de 1a lisse, Elle est démontable pour le tir des tourelles et
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les manoeuvees dos embarcations; elle supporte les chandeliers
des emles el tandes.

Pered & I'A el & I'A dans son axe médian longitudinal e
[rons |=|rf.'|‘=e~' tambours d'adration pour les chanlleries avee deos
cheminées, il existe au milien une esptee de cheminée carree .
manche d'évacuation d'air vieid des machines el condensenrs.
el un lambour dadration des machines. Tout eela s'élive au-
dessus des tourelles, de la superstrueture de 'A el de quelgques
petites manches Nouailher, A centre el symétriquement en abord
sonl deux grues & double bras pour hisser les embarcations vl
vousines chacune d'un trewil. Enfin un mat militaiee A, un
simple miat A encadrent el dominent le navire.

En partant de I'A, on lrouve une petite manche d'évacua-
tion dair vieié du poste des 2 mailres el du lavabo, les dens
dcnbiers, une elare-voie celairant ri'&[}ﬂlji' enlre jmulaim-a, une
double manche évacuant Tair de ce local et celui de la partic
A de la cambuse, un panneau recouvert d'un eaillebotis mie-
tallique pour 'embarquement des vivees et barriques ; de chaque
eolé en abord wne manche d'évacuation d'air des poulaines,
eulin deus cabeslans, Toule celle partie du pont esl nue, c'vsl-
i=dire en ler sur lequel reposent les chaines de mouillage ¢l
de veille et sont lixés les bittons, les bittes de veille, los chaw
marils, ele.

Tovnerues, — Puis se dresse la tourelle de A, avee sa pieer
de 1oh. Sur le pont. on voit 6 tourelles, en forme de champi-
gnon : une de chasse, une de retraite, toutes deux de 1gh, ol
dans l'axe, & latérales et symétriq ues, armées d'une pivee de
64,7 & tir rapide, placies vers le milien et en abord. Ces o
relles barbetles sont du type Jeanne-d’ Are el sonl cuirnssées, les
premieres a 200 millimitres, les deuxibmes i 120 millimeires.
a lacier eémenté, Une lourelle se compose d'un parapel sut
lequel est la carapace qui seule tourne, entralnant la chambre
de relais sise au-dessous et qui est protégée par une muraill’
cuirnssée, curmspnndant an 1" entrepont dans Tentrepont
l!l‘i urip:ll est un lambour ll'l!lliulll'uﬂlf ||ui repose sur le s imnl
cuirassé que traverse le monte-charge allant dans la soute. O0
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Pénitre par le 2 pont dans la tourelle par une trappe ou porte
'l'llt'l'?-.m'; 1 Ium||.~; e eombal, 7 Lhiommes Torment Farmement
Fupe pivee el 3 servanls sont dans Ta ehambre de relais. 11y
i"“ i |‘n|11|t1ullil'.'l!iu|| HA LS Il‘l'IIII'E'IIHIII. Iil‘lllll‘ilﬂl

L, Mis, sur
la Mavseillaise, on a dd condamner el eadenasser la trappe, car
fE”E&—r'], sonveanl de bas en h.-ml, ni |||m|i|.'|i[ s la tourelle
Pendant son ouverture el un homme pouvail se lronver pris an
Passigre . un des planchers tournant et Tanlee restant lixe :
1I'..1I'|l'|il L Hlli”"li“l‘. Ihill.‘\' e Il]lll'l‘ul' on ll'lll]ﬁ.'[‘. e Pu]ll*ll_‘,
i eau douce pour e neltoyage du canon; les eaux ]||11||11'-.1-:-'~
Wmbent dans une auge d'ot un luyan les divige dans la cale,
: Deux grosses queslions se présentent au sujet de ces lourelles
solides @ 'dvacuation des blessés el surtout Padralion.

il

1 lfalhf‘;f'ﬂi-'liﬁnlﬂﬂ l';!"ﬁ Hr.'sm"s. |I-1'|J pill'lt'l'n't ©in III‘III:{'JII!PI“'
du sorvice de transport des blessés; pour ecux-ci, il esl néees-
Sive e trouver dansg la tourelle de Tean distillite | surtonl [owr
hbirt'._ contenus lht”.q (1] ilEII'H 1"“' I:’HI;’]'E! el une 1“!“1‘. ;I Pilllﬁ{f‘—
Menls;

2" Laération, — Laie de Vinteeiear de la toweelle est viend
Par les 10 hommes l!l]i .'1‘}' lrouvenl, (L0 celui des soules ‘]"i
Y débouche par le monte-charge, enfin el surtoul par les paz
de |y poudre,

"'."u].-nslx quels sont les moyens d'aération :

Tourelle de 194 : 10 ouvertures rectangulaires de o m. 11
X o . 38 sur la maraille de la cavapace a sa jonetion avee le
Plalond ; ces ouverlures peuvent étre fermdes par e Pl!lilH niin-
lelets & vitres. La ligne de mire donoe une ouverlure woyenne
e o m, 35 X 0 m. 3oy dans la gudrite se lrouvent deux ouver
Wees s une en haut pour le chef de seetion.de o w17 <o m. ah;

Al
Lautre en bas pour le pointeur, de o m. 17 % 0 m. 1h, La porle
Taceds Lorizontale a o m. fy de long sur o m. 55 de large;

E“ lemps de combat elle doit ére fermée par la Lrappe i Elih'-
Mere et pendant la manauvee de la pidce, on ne peat Fouyrir
Jue de oo, 36,

Tourelle de 160.7 i1y a 12 ouverlures reclangulaires de
0 m, 093 X o m. 3g, de mémes dispositions que ecelles de la
Wurelle e 19h, Dans la guévite se trouven! deux ouvertures :
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I'une. supéricure., pour le chef de seclion . ayant une moyenne de
o m, 3o x o m. 17; lantee, inférieure, pour le pointenr, dune
moyenne de o m. 25 % o m. 15. La porte d’acets a o m. bo
de long sur o m. 54 de largeet, pour rendre la manaeuyre du
canon possible, ne peul pas éire ouverle de plus de o m, al.

Le I Torel, témoin d'accidents redoutables survenus a bord
du Massina, a monlré par des expériences les effets de 1a poudre
sans fumée sur un organisme animal ( Areh, de méd. nav, , 1903).
Les eotons-poudres de guerre sont représentés par des cellu-
loses endécanitrique et déeanitrique produisant de Fanhydride
carbonique, de Tazote, de Poxyde de carbone, du bioxyde
(azote avee vapears nitreuses et du formene (grisou), car la
décomposition ne se fait pas en vase clos el la combustion n'est
pas totale, Des hommes, enfermeés dans une tourelle pour
ainst dire close, sont done soumis & un double Pmpnimmuh
ment : 'un par GO, Pantre par les vapeurs nilreuses. Gréhanl
(L'oxyde de carbone, 1403 ) a montré que si on plonge un animal
ayant subi un empoisonnement aign rapide dans un mélange
alténné, il y a une manifestation de bien-dtee, mais elle
est temporaire, les symplomes de grande intoxication repren-
nent, et Fanimal périrait si on ne le rendait & Tair pur, c'est-
i-dire que si au début le taux de Poxyde de carbone fixé
par hémoglobine baisse, malgreé la présence d'un mélange
altenué, il reste ensuite stationnaire pour augmenter bientil
jusquia amener la mort. 11y a done danger mortel pour un
animal intoviqué par GO & demeurer dans une almosphire
méme (rés faiblement oxyearbonée, et la conclusion pratique
pour nous, ¢'esl que si, pendant le combat, un aceident dans le
genre de celui du Masséna se produil, il fandra se garder de
faire descendre le malade dans les fonds dont Pair est suspeel ;
¢loigné du lieu d'empoisonnement, il devra dtre portd et soigné
dans un air aussi pur que possible.

Quant aux vapeurs nitreuses, elles sont trés redoatables ; on
a rarement conslaté des intoxications aigués el morlelles parce
que, dans Pindustrie, les ouvriers ne sauraient dtre surpns
par de forts dégagements el se tiennent sur lours pardes. Mais
quand il s'agit de eanonniers, obligés par le devoir i rester
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"I“ll"l‘llll"» dansg leur tourelle, Fardeur du combat aidant. ils vanl
iy re, respirer dans ces vapears oxyearbonces el nitreases. Apris
Woir oy e ||1|'u|4.5-5 e tonx aver llt|:r=r|nr.'||inu facile, avee
$ensation de enisson penible @ la gorge ol une légire angoisse
Aecompagnie de dyspnde, cesl-i-dive aprés avoir passé par
elle premitre période quion observe couramment dans les tirs
"0 temps de ||.4+"|1 ol ||t|i esl due & aetion divecte sur les voies
respiratoires des vapeurs nitreuses, action irritante el causlique
|:TJ'-H-"'IPH ol Rovssis, Ann, ;”ryl.llrt;mf. lﬂ?-rl:l, qlli peut méme en-
Itainer des bronehites rupi]l:li':'l's praves {Sucqm-l, Charier,
“r'Hg;rnnl;vs et Tanler), le véritable empoisonnement par ah-
$orplion eommeneera el, apres quelques heures de ealme, alors
i lont Phﬁn(""i-np mwarhbide semble élee pn.u.m'-. el oquion eroil
Wavoip plus liew de eraindre des complications possibles, les acei-
dents se manifesteront oppression considérable, respivation
doulourense, inspirations profondes el pénibles, expeetoration
abomdante ile erachals Ii:un'wl,-l el denmeux, Fbl“ﬂll:' de la faee 'I“i
& pu e rouge et méme violetle (eas d'Enlenberg, 1865),
[I'.|i||||:l‘:||u|'|- elovie, |1cruhi |'|'|{r|llf‘||1 il |Ji!li1.I |illi.~ abolition des
f-'lltll“l?ﬂ corchralos ol morl {“1!\1.&1’.\I:. Th. de |“HJ';<. lllllil}. I
Ya altération du sang agissant sur le eceur en déterminant une
#ystolie, el pomant dre cause directe de congestions edéré-
bl'.‘ilea, [pu]nmnnim ot culande { Brey, Ann. ru"ﬁ_iﬂ'ri&m'. !H:lnj. Il ¥
d e spmme : 1° irvitation forte des bronches et des petits vais-
By puinmnnin's avie I}I'nthmliull de foyers apoplectiques el
“tal de ramollissement marqué, hypérémie des centres ner-
Yeux (expériences de Poinearé el d’Eulenberg ); a* altération
iy sangr, qqui brunil : intoxication hématique.

Il _I,f.'-”,ur dane cheveher @ assurer Phabitabilité ' une tourelle dans
Wutes Jes cireonstances. Une déeision ministévielle (juin 1o
a'ﬂ'l il :fnn nrn' ‘I‘"]-q‘l re |'|u |'|-:'.i'|_l‘r‘l']'ll|"i" i'il'H EIII!‘(II'I"III“H i :|cs ] I'ISIEIHEI”II[:I:-?
i pouvaient sreiver & supprimer ou du moins i amoindrir le

Mmger signalé, On essaya un trou de dégagement a la fois
Pour Pair et les donilles (tourelles de 164,7), perved dans 1o
Matind : les résultats, assez approehes, montraient insufli-
Sinep (| 'dvacnation r.urnpll"_[i' des gaz el on élail uhl.if;q'- d'ouyrir
i porle daccis, dof Vabandon de cette solution. On it alors
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les ouvertures actuellement existanles sur la Warseilfaise, Une
deweision mimsterielle du 13 aclohre tgoa orlonmait dexaminer
la capaeilé d'évaenation de ces ouvertures ol demandait, au eas
ait ouvrir lo pa

d'insullisance, de quelle quantité on de
daceds. JPai indigué plus Laut le mavimum d'ouverture eompi-
tible avee le tie de la picee,

Les tirs d'essai onl monteé que si une partie des gaz s'échap-
pail bien par les orifices supirienrs, Fautre el la plos grande
se Lrouvail refoulée dans Pespace compris au-dessus du pan-
nean d'acees, cest-d-dire derriére la picee, el que, loin de se
dégager par ce pannean que on ouvrail aussildl apres le coup
parti, ees gax lendaient & remonter el & se dégager lenlement
par ces orilices. remplissant Lol Parriére de la tourelle pen-
dant un certain lemps, Si le tie est rapide, si on lire en chasse
avee une cerlaine vilesse du navire, en supposant méme le venl
non debout, la quantité de gaz qui est refoulée et péniive dans
la tourelle, provenanl de Fdme du eanon, au moment de Pon-
verlure de la culasse, esl énorme : pour le canon de 14h.
elle serail & peu prés de 229 lilres; pour celui de 164, de
155 fitres. On se rendra comple de ce qu'il peut arviver si on ad-
mel quen une minutele 194 peul lirer un coup, le 164 trois!
Devant cette quantilé de gaz, les onverlures soni-elles sufli-
sanles, méme en supposant la porte d'aceés ouverle au pos-
sible 7 On peut répondre non, car une seule partie des ouver-
tures serl, la vilesse et la diveetion du vent. la marche du ba-
teau produisant un courant d'air au nivean du plafond , entrant
dun coté, sortant par Faaire en entrainant une parlie des paz
el, par une sorte de remons. aceumulant Paulre parlie pris de
Ia plate-forme et dans le coin du panneau d'aceds.

I faut done autre chose: il faul que les gaz soient chassis
arliliciellement, 'évacuation naturelle élant insuflisante, Le
défaut de place interdit toute installation de conduite forte
lrii.‘i[lil"ittiull ou de relovlement. Peul-on mstaller et lixer un
ventilateur a hélice pres du panneau d'accés mi-ouverl | refou-
lant les graz au-dehors et mobile. comme I'a proposé Tenseigne
canounier de la Marseilfaise? La maneuvee des douilles sepil
bien génée: on visgue un aceident de personnel, el le refoule-
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men| sera-l-il sallisant 7 Lessai, l'nh‘l'|ll'iH sur le Massena, de
tes ventilatenrs donnera un vésullat queleongue ; jo crains que
oes Spormes o lourds ventilatenrs ne smentd |I|II1.GI. de sim-
ples vemueurs de gaz, w'évacaant pas grand'chose, ramenanl
pen d'air feais, eof Fisant un beail génant les ordres,

Una [}l'ulujﬁﬂ e faive éclater une l"i.mlp'!“!*,_, une fois le coup
parti s de faive une chasse d'aiv comprinmeé dans la pitee avanl
Touvrir la culasse : ces denx propositions pourvaient élre es-
saytes: on peul dija lene reprocher de retarder la rapidite duo
tir, mais. & on moment donwé , il Godea bien pourtant en ar-
tiver li, e qui serail préférable & une évacuation dangereuse
en temps de combat ef malheareuse, e'esl=d=dire i un désar-
mement lemporaive de la pitee, ce a;ui eul lieu cependant en
temps de paix sur le Valmy, au bout du 7% coup ! On pourrail
essayer une espece de manche daspiration, mobile el pouvani
H'il|:|1|iq|m-.r comme nne venlouse i la eulasse du canon des que
celle-ei esl ouverte, de facon o évacaer par en dessous ol en
dehors los gaz aspivés. Tous ees movens sonl évidemment
dilliciles. compleacs. mais il est absolumenl ndeessaive de
bauver quelque chose. méme en supposant les canonniers assex
haliles el assez rapides pour oblurer Fame de la pitee, cesl-
d-dire issue des gaz, en y envoyant le projeetile de la charge
Swivanle anssitol la culasse ouverte,

Avant déerit une lourelle, exposé la question de I'évacnation
tles :-{“l' jq' me condenlerad, luuu"i!a anlres, de les etter & lear
place. sans plus.

SUPERSTRUCT

e, — Dervitre Lo tourelle A sélive Le videan .
qui. en projection, a la forme d'on U conché el i hranehes
postévieures. Il est pereéde 2 portes & UA el on en trouve de
{‘hu'lilu{'! 1'[‘}'11 e Ellltlll‘_'. 111”'1']{”'“ !i'i [:Ii;"'."‘ lh_' [.‘l].’l!i:u‘. olil: i 0y ii[]“-
ninl sur le boulevard extérienr. Les boulevards latérauy per-
weitent aux tourelles A de 168 de Grer en chasse; stoon les
Paveourt A en AL on trouve de ehaque coté Fouveriure dune
manche & saletés el une Torge. Dans Vintéeieur de U oo ven-
tontre les 2 monte-charges de oo Danguant Ta manche dair
Vieid dlu |||lalr! des blossés, Lo SUpporl du blockhaus of sonl de
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nombrenses armoives & malériel de lavage, de proprele du

bord el de maneuvre, le mit & avee ses 2 porles, un ol
charge de i7 millimétres, le tambour d'aération et de deseen!®
pour la chaufferie el les machines auxilisires A, le panned®
de Téchelle double A de Péquipage, la cheminds A" le
frroupe des cuisines qui forme un vaste reclangle emibrassan!
le tambour daération et de descente aux chaufferies 3 el 2. ¢
puits du panneau d'aération du 1*° entrepont, la cheminée meé-
diane A3 de chagque cité de ce rectangle st une coursive su°
laquelle s'ouvrent les portes des cuisines et qui les sépare des
caissons it hamae lixés au rideau.

Cuisines et four, — N\ tribord on trouve la boulangerie aver
son annexe. Le premier four installé élait de marque Somesco:
allonge, & Mlamme contrariée et air chaud, double, cest-d-dir®
formé de 2 fours superposés, a charpenle mélallique suppa™
tant les 2 soles en briques et lerre réfractaires. Ce four exigt
un ﬂllilllrrugf' de 1 heare et demie. fio minutes par fournee-
20 minutes d'intervalle pour le réchauler entre chagque fourné
qui donne Go imins: pour larmement mmplcl. cela donnes
rait 6 heures el demie de travail continu par jour.

Les différents essais [aits & bord ne réussirenl qu'a donne’
du pain immangeable , soit trop brilé . soit pas assez cuit. U7
sty le tirage, la trop grande minceur de la sole, le refroi-
issement du four par 1o siphon & air chaud, et de chaque acel”
sation résultail une transformation faite par le port. Le rupn‘:'
sentant de la maison Someseo aceusail surtout le trop faible
poids (3 tonnes ) exigé par la Marine du construeteur, qui de-
lllilillduil. 8oo kilogrammes de plus (3 tonnes Boo). On pour
rail I'Ellrhrm:her a ce four davoir un loyer inférieur trop bas, ¢
qu exige du matelot qui enfourne une position qui, prolongée:
r:nmi le travail trés fatigant. Quoi qu'il en soil, ce four, apre®
Clre resté & bord plus d'un an et demi, apris avoir subi toule?
sortes de transformations el de démontages. dut étre démoli:
déh"“l“é_- el en ce moment, aprés dre passé par les main®
Ii'l?i ouyriers !:]Il"ciaun du port, j[! Crols :||]1i| i |]ri:1. le Pm'dti«
ston plus. demandé par le fabricant, et qu'il fonctionne d'un®
facon satisfaisante.
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Dans le méme local se trouvent le pétrin et la pétrisseuse
mécanique éleetrique Somesen, pea embareassante et d'un
meellent fonetionnement. La ‘[lﬁ!ﬁ fournie a ll'llijﬂll'l'!-i e .‘il’lllllle
el élustique., légere et bonne. Puis vient la cuisine des maitres
(k" prandenr), celle du commandanl | vasie.

\ bibord, 1a cnisine de I'équipage avee son percolateur el
son fournean ‘eubain (décision ministévielle du 1g octobre
188 ) si commode : composé de 3 foyers, il permet de griller
le eafié, d'avoir avee ses 3 fours du riti pour bo plats, c'est-a-
dive pour hoo hommes. tout en chauffant les b chaudiires. 1i
o5l accessible des a edtés, Tun pour le chaufleur, Tautre pour
le cuisinier, La cuisine a 2 portes, ce qui facilite la distribu-
lion des ralions.

La emisine des denxiiomes-maitres (3¢ “I'ﬂl’ltll!lll‘} , ol se Lrouye
le fourneau de Thopital (67 grandeur) quifeur sert et les com-
plite, sans quoi leur fourncau serait insuflisant.

La ecuisine des aspirants, toute petite; la cuisine des offi-
tiers. Toutes ces cuisines avee le four sont séparées les unes
des autres par des cloisons mélalliques grillagées dans leur
moilié supéricure, et de Vextérienr, par des parois métalliques
ayant, dans leur moitié¢ supérieure, des panneaus-volels en
bois s'élevant ou s'abaissant A volonté, Le parquet est carreld,
Le plalond est & am. 37 de hautenr; étant en fer. il présente
un inconvénient qui persiste malgré les courants d'air, surtout
Pour la cuisine de I'équipage, e'est-i-dive la condensation de
la vapenr d'eau, qui forme une pluie sale, noivitre 5 i a élé im-
Possible d'y faire des orifices de dégagement & cause de la con-
Solidation du parquet de la grande passerelle. Je ne vois puire,
pour éviter ee désagrément. que Tapplication d’un double pla-
fond on bois leger. distant du fer de quelques centimétres,

Les euisines sonl toules pourvaes 'un tuyaulage d'ean douce
el éclairées chacune par une lampe-wagon placée au plafond
d\ﬂ-ﬁ la néeessité d'un nettoyage fedquent du verre d'enveloppe,
fui se eouvre de vapeurs, de noir de fumée. Le combustible
U1 venfermd dans des caissons en ler.

Contee la cuisine de Péquipage débouche la manche de prise

Y o. . » l
'4ir de la niche des bouilleurs A,
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\ Parriere de la cuisine des officiers se trouve Pappareil des-
tind au lavage des plats de Végquipage par Peau bhowllante. Il
ne répond pas i la disposition indiqude par la décision minis-
térielle des 11 el ag aodl 1god . quoique [ail postérienrement.
Clesl une caisse en euivee, élamde & Cintériear, avee couverel
el anses, rectangulaive, ayant o m. 57 de profondeur, 1 mélre
de long et o m. Ao de large. Un serpentin & vapear & 15 kilo-
grammes court dans tout le fond, qui a son orifice de vidange
aill cenlee @oun Ill:l't'&“-l'l'é-pinf' sl -'ll L T I,I_Il !IDIU_I_. 'l:i"”"
caisse. lisee an ponl, peat recevoir soil de 'ean douce . soil
de Pean de mer par a robinets adjacents. Jo ne veux pas reve-
wir sur eelle lIiIf‘..‘it,illﬂ e llu:];'rq_' e phl:&, que j'ai disculie of
pour laquelle yai formulé des propositions (Arch. méd. nav..
seplembre 1god ),

\ Pextérieur, el symétriguement en abord , le ridean, peree
de chaque ¢bié de 8 hublots fixes, supporle un porte-manteas
rabattable desting a soulever les embarcations el & les mettre i
poste de mer sur un chantier précisément placé au-dessus v
la coursive ; de telle sorte qu'a tribord on trouve le canot 2 ¢l
Hi Youyou s it luihord | le vapeur 3 el un vouyou lormani pour
ainsi dire plafond. Or cel espace a-besoin d'dlre aéré. car
oulre les ouvertures que J'ai signalées et qui dégagent de I'air
vieid, les panneauy el portes des cuisines ont leur dégagemen
sur hug cest la que sont les hamacs qui, eux aussi, ont he-
soin d'uir pur; enlin ¢'est la que sont suspendus beaucon)
d'apparauy formant + dromes latérales, Jaurais voulu, el sl
un souhail & faire et a vour réalisé, que, comme sur le Moni-
ealm , les hublots du ridean pussent s'ouvrir ou bien fussent rem-
placés par des manlelets mobiles. Ce w'est pas la lumicre il
laut, il en pénélre assez, el un hublot n'y fait pas prand’ chose.
c'est de Tair, et surtout un courant dair. ce qui manque.
elant donné Tencombrement des parties latérales. C'est dans le
fond de cet U du rideau que sassemblent les hommes quand
il pleat & la mer, ear c'est leur seul abri sur le ponl; cest li
que veille la bordée de quart et les hommes ont des tendanees
i sintroduire dans les immenses caissons i hamac pour y dor
wir, eachés, Cest done T un eoin du navire méritant une sur
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veillanee constante, non pas seulement au point de vae de Ta
discipline, mais eneore dans le but 'y entreteniv le moins
dencombrement et de méphitisme possible, air du voisinage
des caisines n'étant pas des meillenrs.

b BORD DE LA MARSEILLIISE, A37

Passenenies AL — Le rvideau el les enisines supportent la
grande passerelle surlagquelle on tronve 'V en & le bloekhans,

le il avee ses 2 pm'h's. le tambour dacration el de descenle

ams machines auxiliaires A el chaullerie 1. les ehuteaux dean
douee el d'ean de mer aceolés el denviron 2 tonnes chiacan, la
cheminde A contre laquelle Sappuie une chominde de cuisine.
le ehitean d'van distillée de 3 wnnes, e tambour d'adration

v

des chaulleries 2 et 3, la claive-voie du o™ enteepont, la che-
minde M A avee une cheminée de cuisine, De chague edlé, i
partiv de Lo clicminde &, sont des cai
le vide qui surplombe Lo coursive des cuisines, Ge vide n'a au-
cune {rmlm‘liuu tlu edté de 'V ol En'lli-q"-h't! v aurail-il lien
de mettre cnoeel endroil une rembarde destinde & cmpéeher
les chules sur le a¢ punl, soil dans la i, sonl surlonl [rar lies
mouvements du vavire on la foree du vent. Plus en deliors
sont 2 pelits boulevards . destings i vecevoir les cages a poules.
Cette grande passerelle est surmontée de la passerelle de navi-
Bation qui, suppoertée par le blockhaus, traversee par le malt,
Barrtle en arriere au lambour dadeation de la chaulferie o,
Blendant ses deux prolongements lalérany tans toute la lavgeur
du NAYIFe 3 S0 |||;||||:|w:'_ peconver e linoléum, avee 9 I|Ell_-

ma a hamae qui hordent

lo
lnqur-liq- gappuie i la mer I'élni en loile, wesl pas assex
aule pour un navire i grande vilesse ; elle warvive qu'i la cein-
ture, tandis quelle deveait monter jusquiaux épaules. Son
f\inm]uu comprend en A e kiosque de navigalion avee lous ses
i|J|nﬂl'ﬁi].\ de commumnieation of e guuwrn.'lil'; en A a tethord,
lﬂ chambre de veille du commandanl avee un |-'Il'f;l' 1'1!“551": i
bibord . la ehambre des carles.

Ge Kiosque supporte la passerelle de relive ol on aecide soil
Par le it . soit par une échelle droite extérieare.

s, a un manvais ceoulement des caux; sa rembarde, sur

Mav miwmamne avasr. — Quant an mat, s'élevant du ponl

ARCH, DE MED. NAV, Mai 1gab, LXXXIN wa
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CHrsse :-in|u'-.r'rr'1|r, il contient dans son axe verlieal le monte-
charge qui va a la hune de 47 millimétres, autour duquel s'en-
roule un esealier de o m. 56 delarge, double jusqu’a la Hl'llnlii‘
passerelle, simple jusqua la passerelle de relive; de la une
tchelle droite conduit & la hune de A7 millimédtres, hune on-
verle avee fi canons & lie vapide el pares; plus haunt, le mil
gamineit, west plus accessible par Vinlérieur et soutient la
hune h'!llinu'-triqllr! an=tlessus de |aqul'||u st la |J!u[l_’—rﬂrilll‘ du
|1mj4.'l‘.ll'lj|' V. Do ovoil que ee il [u'l'rm'ﬂ (i l'llag!:s avee los
quels il esl en communication par une porle (les 2 derniers
dlages) et deux porles. On peal done, par celte voie, st
rendre aux dillérentes passerelles sans passer par leslérieur

Gest tout & fait au pied du mét et & son intéricur, c'esl-i-
dire dans Pentrepont principal, qu'est le poste des 2 goutlieres
Auffret, dun aceis tris facile par les portes latérales, sur l¢
méme plan que les portes de descente aux chanferies, an voi-
sinage des locaux hospitaliers et de la descente au poste def

blessis,

Si nous redescendons sur le 2° ponl, continuant & suivit
son milieu, en M des enisines, nous trouvons le Fambour dat
ration de la chauflerie k. le panneau de Iéchelle & de Pégui-
page, le tambour d'arrivée d'air frais aux machines, le tambov"
d'évacnation d'air des machines el des chambres des eopdens-
seurs, la elaire-voie du bureau du détail, puis un groupe de
3 manches Nouailher, 2 latérales pour la prise d'air des venli-
lateurs des chambres des condenseurs et celle du milien pov”
Pévacuation dair d'une soule de 100 el du comparlimen! de?
machines auxiliaires Milien; puis le panneau de P'échelle A
des ofliciers ; tambour d'adration de la chaollerie b el des ma”
chines anxiliaires M; cheminée eylindrique M A& ; tambou”
d'adration des chaufferies 6 el 7; cheminde B ; panneau fl‘:
Péchelle A& des officiers ; tambour Qaération de la chauflerie ?
el des machines anxiliaires A aulour duguel sont des armoire®
de pavillons; puis le mat arriere, Depuis le tambour des chanfle;
vies 6 et 7 jusqu'au mal s'éléve la passerelle A& en forme de’
en projeetion plane ; elle supporte des pitees de petite artille”
vie; son parquet, revéln de linoléum, a un mauvais éeoult”
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Ment des eauxs elle forme un abri insuffisant aux timoniers
ue leur serviee tient & Parritre; & tribord . s'élevant jusqu’au
|1|4luwhq-r dela passerelle, s'élive la manche eylindrique. i ter-
Minaison en double manchon perforé, de la prise dair du ven-
Wateur de la niche des bouillours A — Le mdtl A part du
2.! ot ewirassé, sact tle monte-cha e pour lios pifﬁ.u'uﬁ e -’i,? mil-
limitres do la passcrelle et porte un pea au-dessus de la pas-
relle une petite hune pour le projecteur 4. Toul prés. nots
Wouvons la tourelle A& de 194 lo tambour d'aération et la
Winche Nouailher d'évacuation des chambres de gouvernail,
“ilre lesquels est le panneau de Péchelle du commandant.
Puis 1o claire-voie de la salle manger el symeélriquement
* claires-voies du salon du commandant avee les appareils de
"tmorquage.

Sur le pont, enive les i tourelles de s 64 latérales, on re-
Warque des rails en bronze courant dans les deux sens, se eroi-
“nt. sur lesquels roulent les berceaux des embarcations qui
U ainsi lear poste de mer, aprés que Iune ou Tautre groe
Maneuveée par un frewil a hissé el déposé lembarcation sur
® pond,

On voit que ce deuxitme pont, malgré sa longuear, est assez
“Beombré & la mer. Et il est diflicile de trouver un endroit oi
"0 pourrail mettre des bestiaux il s'agissait de faire une
Ogue traversée . ear il faudrait, autant que possible, un abri
“ontre Ja mer, la pluie et méme le soleil. On serait obligé de
® reporter vers 'R, cesl-a-dire de faire un pelil pire
®nlre Jes embarcations, avee un abri en loile, ee qui n’empé-
heryiy pas la souillure d'un pont ol il n'y a pas de pente pour
1lJf='ﬂ|1|v.m!'.nI ies liquides. Heureusemenl que ce cas sera une
Bieeplion,

CHAPITRE 1.
PREMIER ENTREDONT,

.
L yoe entrepont a toute la longueur du pavire ; sa hautenr,
T miéme partoul, est de 2 m. 18 entre bareots. Ging cloisons
'f‘{lunmrs:tlas nous donnent pour ainsi dire b tranches dis-
Ueles. Sauf le lavabo et les bouteilles, son parquet est revétu

@,

page 341 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=341

SEIMH

340 LINGIENE NAVALE

de linoléum de 3 millim. 1 /2 :1'|’=.|Imi:usl:ur. aux jointures plus ou
moins bien raccordiées par du mastic. Les eloisons, les pm'uia.
le plafond, sont revélus de peinture au blane de zine. I'ai as-
sisté au revélement dil hydrofuge du plafond des postes habités.
le dois dire qu'd ce moment n'avaient pas encore para les
déeisions ministérielles des a1 aolt el 16 décembre 1qo2
interdisant le blane de céruse et celle du mois daoiit 1go3 pré-
conisant le minium de fer.

Sur une premiere couche de peinture au miniam de plomb,
on en mel une deuxieme, et pendant quelle est fraiche, on pro-
jette i la main du liege pulvérulent : facon de laire assez pri-
mitive, travail assez pénible pour Fouvrier projeteur, car il «
le cou toujours tendu et respire de la poussitre de litge quand
il n'en recoit pas dans les yeux, enfin perle énorme de liege :
qque celui-ei tienne ou non, quand In puinturc esl séche, oo
passe une ou plusieurs couches de peinture i la céruse ; celle-ci
sechée, des ouvriers appliquent et compriment au moyen d'une
spatule métallique un mastic composé de blane d'Espagne .
de céruse et de mastic de vitrier, de fagon & former une
couche de 2 on 3 millimétres sur tout le plafond. Enfin
on commence i le revétir de peinture blanche. Ces 3 opérations
me semblent incompatibles avec I'intention pour laquelle on
a mis du litge, c'est-a-dire absorber la vapeur d'ean: or Iv
litge recouverl de mastic ou de peinture ne peat plus rien
absorber, puisque sa surface poreuse est obturée par des
matitres pulvérulentes, huileuses et imperméables. ans les
locaux i double plafond, on en reste i la 1™ opération, c'esl-
i-dire an minium et livge, lequel se détache d'une facon con-
tinue au moindre ehoe venant du pont.

On a abandonné le vernis-liege. qui est encore employé dans
if'ﬁ ]I]ﬂril]c‘\ ll't.l'a"l"t\'re‘j. ].t" ]}' [}FI!ri t.i i, -fhl HH’I'-“F‘!‘H“ .. 1 I‘] ol
a [ail une étude sur ce vernis (vernice sughero). applique
dans le but d'absorber Veau de condensation de I'humidité
atmosphérique qui se dépose sur les parois, lors des oscil-
lations de lempérature. Ge vernis est constitué par un melang?
de petils fragments de ligge, de 1 a & millimetres de diametee:
avee une mixture colorante composée d'oere jaune el d'argilt
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oerense, 1,000 parties de chaque, de vernis copal el de litharge,
Tan |:i‘|l‘l.i='h' e rhm!lm, On n||]'||j||uﬁ a couches el on fail ensuile
e 1y compression pour oblenir une épaissene de a2 4 4 milli-
mitres, noa ainsi une surfaee rugneuse d'une teinle brun
sombre, qui pent diee laissée telle, mais qui est géndéralement
blanchie au lait de ehanx, lequel ne nuit pas aux qualités du
ii‘e;;a. Celui-et absorbe effectivement Pean de econdensation de
la vapeur de Pair dans la proportion de 8 & ¢ grammes par
melre carré de surface vernissee; 1l prend alors une consislance
Pileuse, laissant se détacher des morceaux de litge au moindre
thoe. Pour que les propriétés hygroscopiques puissent se pro-
fuirve, il faut évaporation et dessiceation, ce qui nw'a pas lieu
dans les climats tropicaux oi les conditions de température
t d'hygrométrie sont longlemps invariables, Ce vernis ne
Protige pas plus’ que les autres enduits contre les variations
de température ; sa résistance au brossage est médiocre, Fn
Pigyynt, selon les conclusions du D7 Belli, 1o vernis-libge ,
Malgré quelques défectuosilés, est supérieur aux autres reyé-
Winents des purui:i des navires., parce quil masque le phéno-
ming de la condensation de la vapeur d'ean par son absorplion
‘%‘l liquide, mais a la condition que I'élat hygrométrique de
Pair permelte I'Iimpm'atim! el en quelque sorte la régénération
ey propriété hygroscopique. La saturation de Pair fait perdre
la Faenlte "absorption ; aussi conviendrail-il d’assurer une ven-
lilatign rompant U'équilibre entre la température atmosphérique
“eolle de la paroi.

Revenons & la deseriplion du 1 entreponl par A’

1 Lavaso. — Tout & fait i I'A7, dont il a la forme angu-
rEIll‘u. son parquel n'est pas revétu de linoléum, sa longuenr
'E'-f:l denviron 8 mitres; on y pénélee par une porte vitrée;
Fi‘-iuir.'lgv se fait par un hublot de o m. 28 de diamétre sur
“}l-'lque paroi (demandé par la Commission d'hygitne et ae-
“ordé 1e 1o décembre 1goa); une seule lampe-wagon centrale
““I plafond. Ce lavabo n'était pas compris dans les plans pri-
r“'”ii's du navire el ne lul installé gu'apres Fapparition de la

“ision ministérielle du oh février 1go2 et suivant ses déei-
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sions. On ne pul faire comme sur le Sully et U'Amiral-Aube , oi
les lavabos sonl placés & I'A" des eunisines, c'esi-d-dire sur le
a® ponl, le long de la muraille supportant les passerelles el
lee long de la cheminde & ; est évidemment ]Jlus contmode ,
plus aceessible @ tous les hommes. En abord, de chaque eité,
court une rampe en enivee munie de 8 robinels i tribord, o &
bibord, déversant I'eau dans une auge en fer élamé large de
o m. do, profonde de o m, 12, el prés de chacun desquels se
trouve une savonnelle. L'ean sale se déverse trés bien par un
seul luyau & erépine. Une eaisse & ean douce, de aoo litres
environ, est placée au plafond entre barrots.

Lessiveuse, — Dans ee local, on a fait entrer la lossiveose
(décision ministérielle du 18 octobre 1go1), de la marque
Normande (A. Bolet et E. Fontaine, Paris), en tole gal-
vanisée el a foyer, ot 'on peut briler charbon, coke ou bois,
avee réchauffear & injecteur el retour d'eau, robinet de vi-
dange & I chambre d’ébullition. Ses dimensions permelient
de recevoir 8o Kilogrammes de linge, L'opération de coulage.
qui débule réellement au moment ou les injecleurs com-
mencent & arroser, dure 3 heures; il faul autant de temps
pour arriver & I'éhullition, ear i1 entre environ Sho litres
d'eau, Avee la disposition actuelle, celle cau ne peut dre prise
qu'iv un robinet du lavabo de faible section, ol longue opé-
ration qui pourrait ¢tre simplifice el rendue automatique en
greflant sur le tuyau d'eau douee qui passe au plafond on
tuyau venaut s'infléchir el se terminer par un gros robinel au-
dessus de la lessiveuse.

Dans le lavabo on trouve un eanon de A7 millimétres.
dont les deux mantelets, ouverts, peuvent donner largement
air ot lumibre; le pied de la grue de capon. Il est traverst
vers le milieu par la manche d'air du poste des deuxiémes-
maitres au sommet et autour de laquelle est un manchon qui
forme appel dair pour e lavabo; c'est, en somme, une ]u-.lili'
manche i air démontable et pouvant étre fermée par une tape
en cas de nécessilé (i la mer); latéralement ot & 1A sont les
2 tnormes manchons des deubiers,
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2" Pounaves, — En arrviére se trouve un +° comparlimen|

divigé lui-méme en 3 parties par 2 eloisons anléro-postéricures.
e chaque edté, une poulaine d'équipage avee une houlteille
de deuxitmes-maitres; au milien, un corvidor éclairé par une
claire-voie et parla Iumu-re diffuse qui passe & travers les ver-

ricres des portes, par une lampe-wagon la nuit, aéeé par la
claire-voie et par une manche, traversé par la manche d'adra-
tion de la cambuse, & parquel revétu de linoléum. Cest dans
ce corridor que s'ouvreent la porte du lavabo, les 2 portes de
chaque poulaive, celles des bouteilles des deuxitmes-maitres
el les a portes d'acees de "4,

Quant aux poulaines, elles sont aérées chacune par 2 sa-
bords et par une manche daspiration en abord a 1R, Leur lon-
gueur est d'environ 6 mélres; une lampe-wagon pour V'éclai-
rage nocturne. Une vaste goulliere, divisée en deux parlies par
mn perchoir metallique situé dans Vaxe et surélevé, large de
o G, inclinge sullisamment vers le cornean & AR, recoil
d'un cdté les matiéres féeales entraindes par une forte chasse
d'ean intermittente, dont on peut régler la [réquence el qui
vient de l‘appnreil aulomalique Scellier (décisions ministé-
rielles des 1= février 1894, 23 juillel 1897, 12 mai 18qg0),
ot de Tautre, Turine : 13 un tuyau perforé donne constamment
de I'eau. Elle est partagée en 1o places de o m. bo de large,
avee des rembardes en cuivre colidées el servant de point
F"appui en temps de roulis.

Ses urinoirs, au nombre de 2 dans chaque poulaine, et
hlngs de & m. a0, situés en face de la rigole, sonl constitucs
par une gouttibre en fer étamé, i hauteur voulue, large de
o m, 2b el o de pelits filets d'eau coulent constamment.

Le parquet, en carrelage. peat étre lavé a la lance appli-
quie sur une prise d'eau.

Onw'a pu tenir compte dela décision ministérielle du 1™ mai
tgoa, parce gu'elle est postérienre. Ue carrelage est mauvais
®l ce que je vais en dire sapplique aussi bien anx poulaines
qu'aux autees bouleilles, Pour appliquer le carrelage , on eom-
Menee par couler une eertaine épaisseur de ciment, el avant
quil ait durci, on applique les carreaux en grés-eérame, Or
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e conlage est si mal fait quon dut, dans la bouteille des ofli-
ciers, le piquer et refaive loul le carvelage au boul de 6 mois
it cause des luites el de la pénétration de eau dans les chan-
bres voisines. Il élail arvivé, on pen (80, ee qui a loujours [ien
d un moment donné, cest-idire dabord le fendillement des
joinls du carvelage par suite des nombreuses causes capables
de désunir ces jointures, jeu el dilatation du parquet en tole.
vibration des machines et dartillerie, ete.; Teau, mélangie
tPurine, pénitire entre dalles et ciment, et eelui-ci, par suite dv
Paction des gaz ammoniacaux produits par la fermentation o
Jlu'll' I‘il['l‘fh' ||['|"J||l"’ Ili'll' .‘\'lli[.f! llﬁ ||L":)l|1.li‘liﬂl| l]e lllbel'{""ich lh'
rouille sur la tole, se désagréye si bien qu'il se laisse enlever
en cerlains endroils avee les doigls ou se délrwl par quelgues
coups dun instrament poinlu, ayanl perdu loute ilnpermé.':hiiill"
et toute dureté, Clest, en somme, de la que vient toute Fodenr
qui se dégage des poulaines, malgré le nelloyage conscienciens
fjuolidien.

(Cest de ecos erevasses, de ces fenles, de ees lissures de car-
reaux disjoinls ou cassés que vient le méphitisme qui, depuis
cette installation des poulaines a I'A' et dans un entreponl.
envihil, par snite de sa position, une partie de Fentrepont sis
Al Eta bord de la Marseillaise, 1o domaine hospitalior en
soullee le premier! Quand, par une traversée agilée, il fandra
tenir les sabords fermés, les manehes lapdes, ces éma-
nalions seronl non seulement génantes, mais encore anli-
hygiéniques; elles pénétreront plus loin sur 'R, Favais songé 4
[aive installer un appareil & ‘désinfection par Pélectrolyse de
Fean de mer, dans le genre de celui que le D* Piton inau-
gura & bord de 'Amiral-Trehouart en 1890 el qui y lonclionne
encore mainlenant trés biens il en est de méme a Lord du
Bouvines. Ce sera, en tout eas, une chose i voir plus tlard.

le crois que si, pour toul ce qui est bouleille, on aban-
donnait le carrelage, si on revenail au parquet métallique sur-
monlé d'un caillebotis en fer zingué dans le genre de celui in-
diqué par la décision ministérielle du 1" mai 1goa, avee
chasse d'ean permanente dans Uintervalle, cela supprimerail
toute odeur; on aurait en plus Favantage de ne pas voir les en-
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virons de la poulaine maculés constamment par Purine que les
gemelles des hommes enteainenl avee elles. Dans les anires
bouleilles o & chaque instant éelatent des tayaux, conlent des
joints, on ne pataugerait pas dans 'eau plus ou moins sus-
pecte o odorante. Enlin }wllr-t‘-lru Pinstallation  serait-clle
plus durable el moins codleuse,

Les bouteilles des denxicmes-maitres sonl éelairees el ven-
tilies chacune par un sabord ., une Tampe-wagon pour la nuil.
Pune belle largenr, carrelées, elles sont laites eomme toutes
les antres bouteilles particuliéres du bord. Une premiire
ll{‘."\i'.l'ipliml me dispensera done d'y revenir pour les autres,
Gest la cuvette isolée, en porcelaine, sans enveloppe en bois,
ablongue ; sur ses bords sapplique, sans conlacl, une couronne-
Siitl.‘"I! en bois Taisant toul le towe. 1 vaodrail wiens [Iu'lrllu [
toupie au bee antérieur, ¢'est-i-dire ouverte, en forme de ler
i cheval, car, en dehors du danger du pincement des parties
dans un moonvement de roulis par le bee, eelai-ci peal dre un
lien de conlagion (le D Brennan trouva sur le bord antéricar

du sitge de latrine du pus i gonocoques ).

Li cuvelle est montée sur une douille en bronze garnie i
thacone de ses extémités d'un t!|.'lEu}I_. {'ulupuusc:. fonclionnant
en sens diflérent et mancuvrable extéricurement par un levier
cieulaire souvent teés dur @ faive lourner @ un tuyau met la
douille en communication avee l'estévieny du naviee; olle est
tris haute, de telle sorte =|L:|'i| faul un bhane |rour sasseoir sur
la cuvelte, Lappareil est en somme tres compliqueé, savarie
facilement, ne vépond en vien au bul recherché et quiancan
fabiricant n'a pu fourpir j"-"'l“1i"i1 cest-d-dire oviter les I}t'nj{'.(‘.-
tions de hiquide par le refoulement de Ta mer dans e dallol,
Il pourrail, il me semble, éve simplifié, du moins pour les
tnlreponls assez élevés que Ueau de mer, vefoulée dans le cor-
nean, ne peat alleindre, 11 fandrait abandonner toul elapel,
“avoir une grande cuvette oblongue, profonde, & parois tris
inclindes, sabouehant parune large ouverlure avee un cornean
wayant pas une divection rechiligne. Eaux el malicres tombe-
rienl divectement et il o'y aurail, dans un coup de rvoulis,
u'une colonne dair refoulée wWentrainant pas Fean i canse de
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la largeur du cornean, Ge serait une simplification dans I
pose des eavelles, une diminution de tuyautage; le sitge serail
en forme de fer @ cheval el pourrait dtre recouverl par un
couvercle mobile; une ssimp!u chasse d'ean automatique sufli-
rait pour entretenir la proprelé et supprimer odeur.

Dans la bouleille existe un wrincir en faience avee chasse
d'eau. Ses modes dattache & la eloison el de raccordement au
tuyautage sont sujets i la eritique ¢ il est absolument impossible
de fixer La faicnee au fer d'une facon directe; elle se brise @
la moindre vibration forle, ne suit pas les mouvements de fa
cloison. On a essayé de mettre un tassean en bois dans Finter-
valle; les branches de Vurinoir sur lesquelles se fixent les vis
se sonl cassées; on a dd mellre en plus des rondelles de eaoul-
choue épaisses interposées, Quant an raccord avee le tuyantage,
il est formé d'une section en caontehoue qui s'altére tris rapi-
dement, dureit | se déchive , d'on inondations, suintements d'ean
et d'urine contre lesquels on ne pent remédier que par le vem-
pl:wnmeh' du caoutchoue. Je erois que les urinoirs en {onle
émaillée seraient préférables; aussi solides, aussi propres,
aussi hygiéniques, ils pourraient se relier directement el aux
cloisons et au tuyautage,

4* Nous arrivons davs un 3 compartiment, limité & I'4
par une traverse cuirassée de 1oo millimétres qui a une porte
de o m. 6o a chague bord et i senil surélevé; celte traverse,
réunissant les o easemales, protége le +* entreponl eontre los
coups d'enfilade.

Dans P'axe médian, on renconlre le pannean d'échelle allant
i lentrepont principal, le monte-charge de 47 millimétres, le
pied de la tourelle 194 &, le panneau de descente des blessés,
les manches daération (air pur el air vieid) du posie des
blessés comprises entre 2 monle-chargesde 100, le support du
blockhaus entouré en bas de pelites armoires pour le neltoyage.
le mit. A" avec 2 portes, Sur les edlds, on trouve symétrique-
ment le projecteur A avee sa porte-plate-forme,, le eabestan, un
canon de A7 millimélres avee un mantelet, le passage des
chaines de mouillage et de veille, enlin les locaux hospitaliers.

(A suivre,)
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LES SECOURS AUX BLESSES
DANS LES GUERRES MARITIVES.
{Fin'".)

1. UTinisaTioy DES YACHTS EN TEMPS DE GUERRE.

Une des conséquences de la guerve hispano-américaine a é1é
Pessai de Tutilisation des yachis de plaisance comme instru-
Ments de combal.

Pea apeis la guerre, le Ministee de 1a Marine de Pépoque,
M. Lockroy, appela sur eette question nonvelle Tattention e
M. le vice-amiral Duperré, qui Tui vépondil quiun certain
ombre de yachts & vapeur pourraient cerlainement ére em-
|n|ny1'-.-. i servie dauxiliaives & la Croix-Rouge, mais qu'ils ne
Poeeatent Pitee n-pvml:llll' sans une consultalion Inr'flnl;lhll:
des propriétaives; il Gandrait répondee & ces trois questions

Les yachts pourraient-ils élee utlilisés comme auxiliaives de
la Croix-Rouge?

\quelles conditions ee concours pourvail-il #lre aceorddé?

Ouelle serait la mesure des saerifices & faire el des compen-
Silions i accorder?

Mais & celle épogqne (1899 ), ces questions se doublaient de
Plusieurs autres dont la solution était éloignée et dillicile,

La neutealisation ne lrill‘ili:i:-i.'!il [ras sur | |lui1l.! de se laire;
la diplomatic semblait peu disposée & provoquer la réunion
dup Congris, L'Angleterre mettait une opposition formelle i
e dimarches tendant i laisser zll}pmf‘.hr'l'., rar des hialimenls
I secours, les navires de guerre := Elle prétendail se résemver
|1;- sluin de ses blessés; elle ne voulait pas en indiguer le nombre.

s qquen ferail-on? Seraient-ils |||'iﬁmll;1iel':~ de puerre, ne I
Seriient-ils [;:m?v
\utant de diflicultés qui ont trouvé une solution & la
|=1_51*. Depuis eetle époque IAngleterre parail &étre laissé con-
Vilinepp,

" Vair Avehives de médecine novale, |, LXXXII, po o880 ol abid,
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Ge n'était point toul, Encore fallait-il obleniv I'ydhésion des
|||'ﬂ|||'il"l.'|i|‘f-:-id:' };u'}ilm [l faul reconnailre (e la 1 upart des Jrrie
priétaives ont eépontu aflirmativement. Daubies 1o foraiend
anssi I}I‘UINI.II:IE'I['LOHL i1 pu i« il n'en faudrail pas yn trop “I'ﬂllll
nombre; sinon quen ferait-on? Au deld d'vn cortain chillre
ils seraient plus encombrants quintiles.

Un gesl procurd des |'~r|ui.||u!';p5.

lls ne sont a la mer que pendant une partie de Pannée: ils
ne remplissent done pas complitement le rile péclamé des
inscrils pour acquérie des droits & la pl'r:.ﬂiun de polraite.

Peut-ttre le Ministere pourrail-il accorder fll'ﬁH‘I’ﬂli“t'?l[il”]!"?

Toul eela esi=il insurmontable? Nous ne le pensons s
Obstacles dun eolé el objections de Fautre ne sont pas de na-
ture & empéeher une solution favorable. Aujourdhui que la
diplomatie leur a aceordé droit de cité dans les guerres mari-
limes, il ne serail pas indigne d'un ministre de s'en occuper of

i donner & la question une solution libérale,

Comume il convient avanl loul de ne pas se P-‘!}'t‘l' e mo! s
el que nous devons surtout rechercher la pratique, on nous
permeltra quelques réflexions personnelles.

a. Les yachls ne pourvont jamais accompagner les eseadres:
ni comme dimensions, ni comme vilesse, ils n'en seraien| ei-
pables,

Par leur vilesse, ils ne pourraient suivee une eseadre [ilan!
de 19 i 6 newds; -

Parv lears dimensions, ils ne |u||!|'|'ai|'||l recevolr que 10
90 ou 3o blessés. Ce serail peus il est veai que le confortable
compenserait hien des défants.

Ouels serviees elleclifs rendeaient-ils done dans les guerres
de haute mer? Il ne faut pas songer a les utiliser de la sorle:

b On a derit cependant illll‘.llllil.' parl que ce seraienl les
senls sur lesquels on pourvait séricusement compter, les aulres
hitiments de plus finrt tonnage pouvant el devant dtre autee-
menl employés.

Nous nous garderons bien de soulever des questions mari-
times de premitére importance, ouchant & la défense nationale:
s esl-il |H’].‘-iﬂ-i|.i]i'. dadmeltre fue, sur le nombre de pagues

page 350 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=350

@I 1T

DANS LES GUERRES I'i'l;kl‘ul'l'l'lll".-‘*'- 440

hﬂt-.‘\' ill |i||'ll'l'|H" I"u'l.lj.HIl". lllll.' Ilﬂﬁﬁll.ffil'. 1“ l"i'{“ll'.i_'. o e Plliﬁ:il!
compler sur gquelques unitds capables de tenie le vale d'ambu-
Illlll'.[i'L'ri ol I'II:" ﬂ-'lll\'l.‘:lﬂlll'.‘i CORIe Seix ':I[Hl.t— Nnous avons '“l lI'[PII
fivent les noms pour liss ripiler encore !

Viaimenl on nous permellea de Il'}- s Croire.

Done, pour suivee les escadres, nous n'aceeplons pas plus
lies vachts que les paquebots de médioere vilesse.

I:J.UPI_‘"P E‘l flil'l’. I:H!III' l'l'la’l lIlIf' nots +n I'l':[‘ll:ﬁi_l[l.‘i 1‘[!"il_'1!'._} ,\Il'l—
lenient; mais noas les destinons & ce & (juoi ils sonl bons,
Des vachls déclards avant la guerre, el préparés pour le
Sauvelape, pourra

al rendee de veats services en sillonoant
la Manche de Dunkerque a Brest el de Brest i Rochefort. puis
sie les bords de T edle méditerrancéenne de Cetle & Niee.
I on serait de méme dos anlres pavs qui ont des naviees de
Plai=ance,

I esl ineontestablo :]ll'l.ll].t'. Hottlle de }'.'u'.hls-g formanl rdéseau
f|':||.t-.‘-g un plan tracd avant la guerre el assignanl i chacun son
rble serail d'un priciens serours en gueltant le momenl pro-
pice de son intervention. Elle obéivaitioun pouvoir central qui
en lendeait les lils,

Nous ne voulons pas vinpicter sur le edle des marios, car
Cest i ens qu'il appartient de végler cet éebiquier, mais nous
Pensons en avoir assex dil pour indiquer notre pensée. Ces
siuvetears hospitaliers pourraient jouer, dans le voisinage pris
des ciles. un bien |1|‘L:|'i|'ll.¥ il

Nous nous somunes déjd servi d'une expression que nous
Fepiterons avee plus di-propos encore : Ce sevaient des grla-
newrs de i ower,

Il [IT§ |.'1|1Il|l'."|'ll II“:"' l'l“llll.l"l' sUE Eus caotnine h-'i”‘-'l’l!'"l'ri ll“i"’
[.-il'l."*, Illnl“; COammne 80 Ll‘-l‘h‘.'!ll'.‘- u"llll'l._'!'\'- !'I 1}“{1'1“.']". i.I"\. “’I_.]“L!]'i]‘ll'llt
le l'h:unp du combat & un moment of les sanveteurs ofliciels
Fecpeillerment les blesses des ailiments de ruerre leur role
sorail done dilfdvent, I fanl seulemont renoneer & constiluer
Wie flottille ™ de secours swivant les eseadres. G serall un
Plkiras, non un secours,

N Muwteur de dn flotte , janvier 1 8g.
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. Isl-ce & dive qu'd un moment donné ils ne pourraienl eov”
iemes recueilliv les blessés? .

Siy cerlainement, Leur vole de guetleurs mobiles les y dis-
poserail trés hiens et avee le confortable qu'ils ont, ils pour-
raient soulager bien des mallienrens.

Dailleurs, les yachts, & moins de tris grande exceplion, ™
sauraient avoir de médecing. s ne sauraient done teaiter 1
blessés graves, S'il arrivail quiils en recueillissent, ils de-
veaient les déposer o plus rapidement possible dans un hapital
‘ Nous nolerons que pendant la guerre d'Amérique, Jes Elals:
Unis onl aménagd un cerlain nombre de yachis, le Mayflower:
le Seorpion, le Gloweester. .. Mais nous manquons de rensei-
finement sur les serviees qu'ils en onl tiré,

1. Nevrnes.

Nous wavons pas parlé des neatres,

Nous avions Iintention de faire & leur sujel un artiele dé-
laillé. Mais rentrerait-il dans le cadre que nous avions & traiter.
el e serait-ce pas plutot en sortic que d'en parler longue-
meni? Nous le Croyons,

Les droits el devoirs des neutres onl é16 traitds d'une ma-
miere magisteale dans ees dernidres anndes par des hommes:
jurisconsulles el marins, el nous ne pourrions que répéle!
aprés cux ce qu'ils ont dit, en les copiant. Aussi bien cetle
dlude rentrerait-elle peu dans lorganisalion des secours aud
blessés et naulragés des guerres.

Les arl E{:il‘ﬂ 3 1 ﬁ, i) el 10 de la Conlérence de la |J€li£ fonl
allusion aux neutres, dans les termes suivants :

Le premier est ainsi conen : «Les bilimenls hospitaliers,
Gyquipés en Lotalité ou en partie aux [rais des sociéiés oflicielle-
ment reconnues des pays neutres, sont respeeléds el exemplés
de caplure si la puissance neutre dont ils dépendent leur @
ljtll_lm': une commission olliciells el en a certilié les poms aus
putssances belligévantes & louverture el au cours des hos-
tililds, »

Le deuzitme : o [Les batiments de commerce, les yachls ou
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tent exposés & la eaplure pour les violations de nentralité qu'ils
Poureaienl avoir commises. »

Le troisitme : «Sont prisonniers de guerre les naufragés,
bles<és on malades d'un belligévant qui tombent au pouveir de
rlll!'l'l' 1" nplmrliﬂnl i eelui-ei de fh:t‘i:llil', suivanl fes eireon-
slances, s'il convient de les parder, de les diriger sur un port
de sa nation., sur un port neatre ou méme sur un port de
Padversaive. . . »

Le quatritme : » Les naufragés, blessés ou malades débargues
dans un pnrl neulre, du consentement de l.|u|u|||u1(ic'a|t~ ile-
viont, a4 moins d'un ‘umnpuulunl coniraire de P'Etal neulre,
ére surveillds de maniére qu'ils ne puissent pas de nouveau
prendre parl aux opérations. . . »

Ces arlicles ont dvidemment une portée considérable. Ils vi-
senl spécialement un poinl trés grave, la question des prison-
niers de guerre,

L'article 3 donne aux sociélés des puissances neulres, re-
connues par leur gouvernement, les mémes droits el les midmes
Privilbges quiauy socidlés des Etats en fraerre.

i prouve i quel point la bienveillanee des membres de
la Conlérence a éé grande pour les viclimes des guerres -
Lines,

11 dit elairement toul ce quiil veul dire.

ILw'y a qua s'en penétrer et & Tappliquer. Ge que nous
HVOT S |I|:l des seeours en H.,nornl -.'lppllqm. done aux seeours i
'lr‘f;.ml.-yur par les pum.mwh niulres.

Larticle 6 englobe le groupe des bitiments de commeree,
yarhts et les embarcations nentres dans fa méme prcbcripli-:m.
lls doivent tous se pénétrer de la loi et ne pas l'enfreindre.
Hﬁ pmnneul P'"I an azun‘l‘-.l.ﬁﬂ'ﬂ, ete, , mats 1l ne ﬁlllt]las {lll1ml
faux zile on un wele exagéed, sous prétexte quils ne sonl pas
IH'Hii;lfriulls, les dgavent el les exposent i des represaitles, Cela
st yrai surtout de Tapplication de Tartiele . Le ueutre,
thargé de malades el de blessés, w'a plus sa liberté d'action.
Sl est visite par un belligérant, il doit oblempérer aux ordres
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de e belligérant, fussent-ils conltraives & ses inléréls, Ainsi.
sil a Pordre de déposer son stock de blessés el de malades
dans un porl aulre que celmi oft 1l désire se rendre, e porl
=il un port ennemi, il doit v oblempérer; il doit se rappeler
fue ces blessés el malades sont prisonniers de guerre.

Larticle 1o n'est quun complément de Tartiele . 11 vise
le dubﬂw;uvmml de ces malades, ele., dans le port neutre;
il engragre I litat neutre, qui devient responsable des destinées de
ce chargement. Ces hommes ne doivent plus servie pendanl
l“ {hll"i‘.'l_‘, [II'. I:I H’l]l}i"rl’..

Il ne semble pas, de prime abord, que ces preseriptions
soienl sujetles a contestation. Mais il nous est impossible de ne
pas faire remarguer, avee Pautenr du remarquable traite : el
régime international de la mer territoriale en paiv et en
guerre =, que la théorie de la neutralisation a pris, depuis quel-
(ues anndes, une extréme extension, qu'il s'est fait une (rans-
formation du vieny droit de guerre, que de plus en plas Ie
neutre, derasé jadis par les belligévants, a pris peu & peu I
pas sur ses ennemis't, — Le privilége accordé aux neatres par
la « Conférence », quoique forten faveur des blessés, n'est cepen-
dant pas fail pour détruire cetle impression. — 1l ne faul pas
q!l'ii devienne |‘nhji.‘1 de contestations inuppurluue:-; on ||.f||]Hl‘.-‘
reuses: en se lenant dans les limiles des véglements, ils peavent
vendre les plus grands serviees aus nations engagées, a lears

malades. o lears blesses,

l"l. JI.IIIHPII.I_'I}R.\'UI:'. MARITIME DES COMBATS.

Il appartient & fa jurisprodence maritime de mettee d'accond
les conclusions de la Conférence de la paiv avec les éven-
taalités des combals sur mer.

Nous sowmellrons quelques diflicullés aux personnes mieus
iualifides que nous pour y répondre.

« Le secoureur esl au service de tous les partis. »

Celle maxime est la pierre angulaire des secours marilimes

W Gopey, p. 1ba, foe, e,
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e Pavenir. — Peatelle, doit-elle dlre acceplde, sans réserve,
Hans tous les eas?

Elle soulive d'autres quf.-.-lliunri,

1. Un bitiment secourcur solitaive, portant pavillon na-
lional peut-il, il rencontre une escadree on un groupe de
Cuirassés, dtre annexé, recovoir lordre de les suivie? — Doit-il
It faipe ?

*. Le concours d'un biliment secourenr peul=il étee reluse,
ivant le combat, par Fun des parlis, spécialement par le chel
de I'ogendre ennemie 7 Si oul, pl:ul—il \ avorr confdlit ?

4. Doit-il, d'une manitre rindrale, allendre un signal . on
peut-il agir sur sa propre intiative ?

o Estil tenu, diésque le few est commeneé, d'obéirau pre-
mier signal vecu, qu'il vienne de Peseadre ennemie ou de la
Steqy e ?

b St deuy naviees de nationalité diffévente véclament en
[épae lemps s |||*1'-:=-um‘t=... Al ERrours |i|:||m_-1 doit-il se porter?

Gi. Son assistance peul-elledive repoussée pendant e combat
par le vainquenr d'un bitiment qui se eroil perdu et qui a ré-
elame son inlervention ?

Autant de questions qui tiennent i des situations délicates,
don quelques-unes cotoient la casuistique, si ee lerme penl
*‘-‘lpp]iqm*r aux choses navales, mais donl la solution nous
parait, en plus d'un cas, dve plutdl do ressorl des marins gque
e celui des medecins. .

Voici quelques réflexions personuelles :

La Conférence internationale de la paix. i laquelle assistaient
es médecins de difléventes nations, en encourageant el en élar-
gissant le cerele des secours, U'a fail avee Fintention non de
erier any comballanls des obstaeles sore le l'hﬂlHlI e bataille,
mags de Gaeiliter les secours aux vielumes de la mer ol du feo
avee Uinlenlwon, non de .'-i.'l!l‘ll'r:lil'lll’l.“ les vngiu.ﬁ de combal .
tais bien des existenees inutilement exposies on compromises.

Elle a done inserit comme premier prineipe que : »ees biti-
menls de secours ne deveont, en auenne manieee, giner les
monvements des combattants., =

Nesl-ce pas ce principe que nous avons essayé de lixer dans

ABGu, ok wEn. ¥a¥. — Mai 1gob, LXNKIN — a2
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la premiére partie de ce travail en exposant ce que nons avons
appelé «lo tactique du bédtiment de secours =7

Maisil ressortdu conflit intime qui existe actuellement enlre

'homme de combat, dont le rile est de détrvire Fennemi, de
semer la mort, el celui dont le but est d'en atténuer les résul-
tats, de protéger la vie; il ressort la nécessité de bien définir
el an besoin de limiler impérativement davanee le rile du se-
comd, pour qu'il o'y ait pas, au moment de Pintervention, de
confusion luneste. Sinon, en dehors méme des dangers qu'il
peul courie, on lexposerail & Fapplicalion par les combalttants,
ou par Fun denx, de Talinéa b du paragraphe & : «Ils pour-
atent refuser son concours, lat eujniudm de zi‘n?lniﬂnur, {ni
imposer une direction délerminde,» Question & traiter i fond
avant le débul des hostilités (et il faut rappeler que le canon
peul se faire entendre dis le premier jour), alin que les nations
en guerre, dans la personne de leurschefs, se soient prononedes
sur sa présence el qu'elles en aienl aecepté les conséquences :
apres cela la diplomatie aura fait place au canon.
“ A la premiére question : eLe bdtiment solitaive, dans
Phypothese qu'il aurait quitté la rade sans son eseadre, o
(u'étant sorti avec clle 1l la perd de vue, peut-il recevoir dv
Fennemi Fordre de le suivie?s — nous répondrons sans hesi-
Lation : Non.

Il serail trop aisé d'abuser de ces rencontres, Qui assurerail
ijue celle escadre, apres Uavoir annexé, n'irait pas ensuite bom
barder un port, opérer un débarquement, sélant donné av
détriment du propric¢taire du secoureur un appoint dont elle
ne semble avoir la jouissance que pendant un combat quand
les flotles sont en présence ? Autrement dit, un secourear nous
parail inalidnable en dehors du combal.

Aussi, ne serail-ce que pour dviter des conflits, en con-
cluons-nous deux choses :

Toutes les nations dewent avoir lewrs bdtimenis e secours; elles
doivent se fuive swivve par cur el ne pas bes perdre de vue.

Nous lisons cependant, dans le méme article 4, le lerme le
diétenir. Nous ne saurions y allacher le méme sens (qu'au mol
anne.rer.
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Le premier n'implique-t-il pas plutdl une dée do méfianee,
rﬂ[lfll‘ﬁlll!llaiilill d'un nupiun;:.‘lge? cela ne pous parnl! |nls-'~f|nulﬁllL
Le bdtiment de secours laissé & lini-mdme , .'lprl'rﬁ une renconbee
|i]l1llill!, e pl‘ll]l'lt‘.uil-il1 en ollet, en mjulﬂ;mni_ los siens, il
les trouve. les en informer, lour donner des indications sur la
divection snivie?

Cette hypothiése est possible; il faut la prévoiv. On comprend
dhs fops que Pescadre ennemie qu'il a rencontrée le relionne
pendant quelques heares, lui imposant une autre direction, ou
micux, relarde sa marche,

Tout cela est motif pour que le secourear suive son eseadre
o ne la quille pas.

econnaissons que celle supposition ne sadresse qu'a une
tencontre avant le combat.

Si lu rencontre se fait apris le combat :

Le bitiment de secours peut dre chargé de malades, de bles-
S6s, de naulrages. Il n'a rien de plus pressé que de gagner auo
Mus vite un port abri; nous ne pensons pas gque la visite d'un
tnpemi soil de nature & relavder son voyage: il continuera
done sa mission dans les conditions quont prévues les rigle-
enls,

Cependant, si le on les bitiments de guerre quil rencon-
lrerait sont eux-mémes encombrés de malades, nous pensons,
Kil voste au secoureur des espaees vides, qu'ils auronl loujours
b droit de sen dibarrassor et de lai ddsigner le port ob il
dE'.'t'il les dﬁp()st!]'. ﬂupcnduul le bdtiment de fruerre qui s
Wit de ses malades se donne évidemment un avanlage au
iriment de Vennemi. Si Phumanite I'y autorise, en est-il
e mdme des lois de la guerre ?— Il appartient aux marins de se
frononcer,

Les questions n** 2, 3, b, b appartiennent & un méme ordre
LTI

Les anciens l'.lll\ﬂr'l'-."- de la (:nli\—linuge, el E].il"r'iil!'.'-{lll‘llf.
telui de Berling, en 186g, qui disait lTormellement que «le
Pavillon jaune, hiss¢ par un batiment de guerve qui brile ou gui
toule, indiquera aux bitiments de secours qu'il réclame leur

interyention s, avaienl préva le cas. Nous regrellons que lu
ad.
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Conlérence internationale de la Haye n'ait pas ern devoir le rap-
peler, 11 est probable que le principe serait toujours admis; ne
serait=ce s la meilleure garnnlie d'un [ressanl besoin ? Mais il
faut admetire alors que le secoureur peut y obtempérer, el
méme qu'il le doit, sans l'aulorisalion des chefs descadre (i
peavent étre hors de vue, enveloppés par un nuage de fumde...:
el puis quel retard dans l'intervention dont les résultals heuren
tiennent & si peu de chose, & quelques minules! Nous eonclu-
rons & la liberté au moins relative du secoureur.

Il est incontestablement des eas dans lesquels la nécessité de
lintervention ne fera de doule pour personne. Mais lous ne
sonl pas aussi clairs : Uentrainement du combat peul amener
un enirvassé i se préeipiter de toute sa vilesse sur un navire
désemparé pour 'achever, ou encore & le eribler, jusqu’a la fin,
de-sa puissante artillerie, Celui-¢i a done hissé son pavillon de
détresse.

(ue fera le secoureur?

S'Expnﬁnm-l—il, en approchant trop, aux coups de Padver-
Hilil'l:’p?

Le verra-t-il sombrer sous ses derniers projectiles, sans I
accorder le secours qu'il réclame de lui?

Grave alternative ! Mais aprés avoir aflimé le prineipe du
respeel du combal, le secoureur ne tentera pas Iintervention
tant quil durera, quelle quen soit la durée, se prolongeat-il av
dela des bornes que Phumanité semble prescrire. il ne peul on
dtre que le spectaleur allristé.

Nous espérons que des éerits, émanant de plumes plus auto-
risées que la notre, el méme de certains combatlants qui ne
peuvent dlre soupeonnds de faiblesse, contribueront i I'adop-
tion de la mesure qui doit exister entre le combal nicessaire,
le combal qui est un devoir, et celte lulle & oulrance qui expose
aun plus sévire jugement lorsqu'elle est inatile.

Lorsque le leu est commencé, nous pensons gque le bitimen!
de secours doit done répondre au premier appel qu'il recevra
soil de I'eseadre ennemie, soit de la sienne, parce qu'un bili-
ment alleint par un coup malheureux peul élre menacé dis le
début de I'action.
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Nil dtait appelé de deax edtés en méme Lemps, nous pensons
il doit se rendre au bitiment le plus proche de lui, paree
que o'est 1a qu'il peat rendre les serviees les plus immédiats,

Ouant au choix du seconrs entre un batiment de sa nation (!
Bl un Ih"“il'l‘ll!‘ll! T'IHII’IIIi. il llﬁl'u'l“ |I[l||ll1'l ill]lil [J{}I'lj' lliﬂlllll'l‘l
secours aux bitimenis de sa nationalité. Mais c'est une de ces
Eventnalités aunquelles il est impossible de donner d'avance une
solution qui puisse faire loi. I appartiendra aux ehels d'escadre
de Sentendre sur ces points exeeptionnels et de solution déli-
tate ofi des responsabilités de plusieurs sortes seront engagées!

Judicinm n'ilﬁrifw !

V. EXpepITIONS LOINTAINES ET GUERKES COLONIALES,

Les secours dans les expéditions lointaines, que ces expédi-
tions aient pour but la conservation et la défense des posses-
sions acquises ou la conquéle de possessions nouvelles, ne
pouvaient dtre classés dans la premiere partie de celle étude.

Guerres maritimes, mais aussi guerres continentales, elles
participent de Porgamsation des unes el des antres,

Des distances plus grandes neeessitent la prévision de se-
fours nouveaux, d'hipitaux flottants fixes, qui ne soni, i vrai
dive, ni les bitiments secoureurs, ni les hospitaliers des guerres
de haute mer.

Leur dtude constitue la troisibme partie ou troisicme phase
tu présent Lravail,

Ce que nous avons déja dit nous autorise i &lre court,

La premiére eréation des batiments-hdpitaux pour les expe-
titions lointaines date i peine de trente ans. On w'avail avant
tela que des transports qui servaient i plusieurs lins el qui
Prenaient indistinclement, et méme simultanément, du malé-
tiel et des troupes, des malades et des chevaux.

Cette critique est vraie, qu'elle sapplique & la guerre de
Crinde (180A-1855), i la guerre d'ltalie (1859), i eelle du
"ﬂh.‘\iqun {:ﬁﬁﬁ], ala |II“I"|'I'Iil1fI‘l’. l*;ls.||l['tl:|i|i{1-n de Chine (1 Hﬁ:{].

T Paran. Lae Jr'rllrapnri—frr:pffril! r Shampach =, Thive de Mmﬂl:plﬁer, 1HKEN,
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Les -"ngl.'tih. qui avaienl ét¢ particulicrement ¢prouveés au
début de la guerre d'Orient, furent les premiers i réagir conire
les vieilles pratiques dans leur guerre contre les Achanlis.

Puis ce [urent la Franee (Cochinchine et Tonkin, I'ltalie (i
Souakim ), la Hollande (4 Atchez ), enfin les Anglais, dans leur
seconde l‘rr.pédilinﬂ 1 ."lllrh'uﬂ, qui réalisérent a lenvi des Lypos
presque parlaits de commodité et d’hygiene.

Somme toule, en relevant, dans ces diliérentes expiditions,
I{'.Ei I}II'H]HHIJH.‘\ H:Illitair‘{'ﬁ 3“;{1“@“'&5 ﬂ]llf‘ﬁ l‘ll“. ﬁl]cl'.l}.‘iﬁi\[’.rlli'“’
donné naissance el dont I'élude peut nous servir pour Pavenir,
nous pouvons présenter le tableau suivant :

Transports-hipitawr : Transports ofliciels des Etats ou allyétés
d'une compagnie.

Hipitawe flottants : Pontons-hdpitaux. Bitimenls slationnaires.

Les transports officiels des ltals rouvenl leur usage chie
toules les nations, depuis 1873 en Angleterre, depuis 1878
1884 chex nous, par la construction de nos transports de I'lado-
Chine, donl le Shaworock élail le modéle le mieux réussi, re-
pété depuis luit fois dans le Viek-Long. 1a Nive, le Mytho,
I'Annamite. . .

(ie type nouveau, donl lingénieur Cazelles édtait le prome-
teur el Paulear, élail en fer, avail 10b mélres de long, dépla-
cail hyooo fonnes, |m.-im':|lni1, une vitesse de 19 4 14 noeods el
pouvail porler goo passagers dont boo malades. 11 a élé déent
avec soin par le docteur Palud V),

Ces biatiments, malgré quelques délauts sérienx inhérents
surlout au principe de la spéeialisalion qui 0’y avail pas é
adoplé dans une idée un peu élroile d'économie, onl rendu
cependant les meilleurs services el élaient supérieurs aux al-
frétés le Colombo, le Cachar, le Ganton, le Gomorin, qui leur onl
sueedd e,

Nils ont ¢té repris derniérement dans la récente expédilion
e Chine, sils ont fourni une nouvelle destinde, il n'est pas
moins vrai qu'ile sonl inférieurs, comme nous lavons déja dit,
aux batiments de secours des aulres nalions, surloul parce
qu'ils devraient étre entierement spécialisés, afin d'éviter les
inlluences noeives el les germes  dinfection  qu'y til'-lnn-mnl
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troupes et chevaux dans le voyage d'aller el donl on arrive tris
dillicilement & les débarrasser.

Dans le remarquable rapport que M. le médecin en chel
Burot a déposé au Congris médical de 1goo ', on trouve une
description des modilications el des (ranslormations que de-
vraient subir, d'aprés cel auteur, les transports-hapitaus actuels
que posstde la France. pour salislaire aux exigences des puerres
de lavenir. 1l insiste sur la nécessité d'allonger ces hopitaux
Nottants de 3o mitres, alin de donner plus de place, dans les
fonds, a la machine, au charbon, it la glaciére; dans les hauts.
anx !i:lill’ﬁ 1[(!5 |||1'|l=|lll_‘.H el aux dé]]ulldﬂll“f!ﬁ.

Ces iddes judicieuses méritent d'étre lues el méditées de
lous ceux qui s'occupent de cetie question. Mais nous croyons
quune nation qui ne possede pas déji de batiments .de se-
tours aura avantage a allréler un ou plusieurs batiments des
tompagnies el & lewr imprimer le caraciére de modernité quiil
sera toujours difficile de donner & un bitiment ancien.

Les expéditions lointaines et surloul les coloniales se font
dans des régions oit les allections revélenl un caractére endé-
mique; la o les influences telluriques sonl pernicieuses, ol
les hapitaux de terre, élevés au vas du sol. sonl insullisanls el
angereux, il faut des hopitaux Nottants.

On établit les uns sur des pontons, pontons-hépitaux sans
miture, recouverts dune double loiture comme la Minerve, au
Gabon; la Corréze. & Didgo-Suarer; le Meloille, & Hong-Koug,

Les autres sont des batiments-hopitaux stalionnaires;ils sonl
plus fréquemment usilés; ils répondent mieux aux besoins des
xpéditions colomales,

Depuis trente ans. leur usage s'est constamment étendu.

Les Anglais, & la Gote d'Or, ont donné i leur Victor-Emma-
twwel une importance exceptionnelle. lls en onl fait un hopital
nodile. .

En 1846, dans une nouvelle campagne conire les Achanlis,
ilsaffrétérent un magnifique steamer de la Peninsular and Ovion-
tul Company de h,800 tonnes el en firenl un hipital lusueux,

D Bunor, Trawsporta-hdpitawr dans les pxpeditions colaniales,
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Puis ce furent les lialiens, dans la mer Rouge : ce ful le
fiaribaldi, & Massouah; "Oronte, i ‘Souakim (ion lits ) }IH‘"
le Gange. enfin, en (885,

Plus tard les Hollandais. dans lear expidition contre fes
Atjel, alteitent le Plafips Van-Maraie, el c'esl i hord de o
hilliment- Ill}pilul comme nous Favons déja dit. quapparul.
pour la }}ri'mll'm fois, un u'.grum' admunistratil nouveau.

Etant donnés les résuliats acquis, que concluons-nous. i
llliﬂ“('. IIHII{)" !l“lllll.‘rﬂllﬁ nous iui prl‘:ll“rl‘.lli-l‘?

Ouand les l*.\tpf-l“Iimls loindaines =e |||’D|l‘.-r|“[:|rl. il faut des
bitiments-hipitaux de plusieurs sortes :

Bdtiments officiels, armés el entretenus par les Etats on
juerre : le Vitiikind des Allemands, le Soface des Américains. I
Nive des Frangais,

b. Bitiments a la charge des Sociétés : le Savoia des Socitlis
allemandes, le Czaritza des Russes, le Notre-Dame-du-Salut de 12
Sociétéd francaise de secours aux blessés,

Enfin, un statiommmre .fmx.;,q'miiﬂ' Notiant,

Dans la dernitre campagne., les hopitaux de Nagasaki, silués
en pays ami, permellaient 'évacuation des malades dans un®
région saine el remplacaien! ainsi les transports stalionnaires
sur les rades,

Mais cet heureus avanlage existera-1-il loujours ?

[ est évident que dans la plupart des expéditions il fandr?
des slalionnaires hospitaliers,

Les Soeid1és de la Crois-Rouge qui voudraient prendre |I-ll|‘
aux expéditions lointaines feronl bien d'imiter le Savoin des
Allemands. qui nous ||ﬂ ait reproduire le type rmwspmltfli“'
dis .&I]Eh]l'; donl nous F;'IIDIO]IE le nom. Hs lut donneront b
régime autonome donl nous avons déja parlé,

Chex nous le Notre-Dame-du-Salut est un essai qui, ||uull]'"’
incomplet i certains 1-!m|ul-. — nous avons dit lesquels . — mi-
rite d'élre eneoura ¢ ¢ la spécialisation el Fautonomie en feron!
un type parfait.

Il a quitté Nagasaki, est rentré en Franee avee un convei de
2bo malades an moins, ayant ainsi lerminé sa mission dans fa
truerre de Chine,
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e serail dépasser les limiles de ce travail que de parler des
hipitaux & eréer i terre on pays élranger. On ne saurail le
rnil'l" I,Illl'l {1““5 f]l:_q J'!"i:’illl]‘.'\ h'ﬂi“l".‘". " ressord dl'! [ E:IUI' o=
venons de dive que, dans les végions tropicales, il faul avan
lout chercher la erdalion li'hfrfr]lﬂl!! fAotianls,

Sila Croix-Rouge a pu établir un hépital permanent i Naga-
saki el un hopital de campagne & Tien-Tsin. ’est grice an
climal sain el lempére du Japon.

Nous eroyons devoir vappeler encore une fois que siles
autres Sociélés francaises n'onl pas en de biliment-hépital
dans 'Extréme-Orvient | elles ont activement COOPErE AUX SeCours
par des envois dune extréme générosilté a Pescadre, aux bili-
menls-hipitauy & terre. Dans les colonies. dans les campagnes
lointaines, comme en Franee, elles sont appelées & rendre,
tans eelle voie, des serviees inappréciables 'V,

A titre de complément anx considérations qui précident.,
nous pensons qu'il est inléressant de reproduire ci-apris la liste
du materiel installé sur le ml\'irt.‘-'ll‘i]nilal russe (el [|1:||||1'-.H
le rapport de M. pe Vavesce, délégué de Ta Croix-Rouge fran-
caise , rapporl inséré dans le Bulletiv mensuel de la Socicté do
secours aux blessés militaires. décembre 1ok,

L'fhrel a ¢1é aménagé pour recevoir h48 lits destinés aux
blessés et dépend de la Croix-Rouge russe, qui a délégué an
D" Mountanowsky = tous ses pouvoirs représentalifs el adminis-
tratils, non seulement sur le personnel médieal, mais sur loul
le personnel i bord de 1'0rel-.

Le matériel est classé en trois chapitres eorrespondant au
serviee administratif, au sevviee chirurgical ot au serviee pharma-
eeutique.

W Nows aretons iei la publication dans les Avelives de aédecine navals du
mémaire intitulé Orpanisation des secours awr victimes des graerees mariies
ﬂ-lly"li!'ma:mruf [T rﬂﬂﬂ;“ﬂ"‘u‘hl ‘j* i" r;UI!;IF':"I'“['r- d' ‘a [’!r”?’; l‘.l'll'fl.l!ll' ril Ti!-ll
remarguer autenr loi-méme au débat do supplément qui termine son fravail .
te supplément a teail a Porgassation des secours i loeid des navives de combat |
™ ne replre qu'iudiru-ct.eumul dans étude demandde par Ie L'ungrl'*ﬁ initer=
Nalicial des Sociéles dassistance militaire de 1 goo,
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SEIMTH

162

LES SECOURS AUX BLESSES

I. — Servick snDMINISTRATIF.

BESIGNATION DES DRIETS,

QUANTITE.,

PRix.

GESERVATIONS,

fr. o

LITERIE ET LINGERIE,

Lits Hoskins.. .. ovuvnns 3

Lits i roulis,, v oavusanes

Lits de la Sociétd, .

P e e

Toiles & matelas. . .......
Drapso, ... trsanena
T'raversins . .
Toiles & traversing.. .. ....
Oreillare.s v oo s svrv0nens

R

Toiles & oreillers . . ... ...
Taies d'oreillers . ... ... ..
Servietles.. . oveeunn.. !
Torchons, . o0 vvunnnn e
Liouverlures, .. ..o0uuu..

Chemises toile, . ........
Chemises lanelle. .. ... ..
Mouvchairs + o cvvvnnunss
Ghausseties ( paires ..., ..
Geintures flanelle. .. .....
Espadrilles { paires).......

D

LT

fifia

J0

a9, Ban
Bin
tio
1,300
700
1,200
1,000
1,200
1,900

1,900
200
a,b00
4,000
fion
finn

3,780 79| Construits & Birmingham,

afi, 000 oo

81k on

17804 oo

180 00
1740400 00
5.6i86 on
i oo
8,776 oo
1,875 oo
1,710 00
tiga go
240 oo

)y 100 DO

3,734 20
Jao oo
Lyl oo
Qo0 an
0% oo
fion oo
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BEIUH

DANS LES GUERRES MARITIMES, 363
BESIGNATION DES OBJETS. l,'Jl.‘lNTI?*. PRIX. NESERVATIONS,
i i fr. v

LITERIE ET LINGREIE. { Swile. }
Calecons. v oowenunvunn.. | fion Kali nn
Cravalife . oo cvuenniinns 100 iy o

1
Pantalons d'hipital . ... .. finn | fi,no0 an
Copotes d'hépital........|  foo  |Koeo 0o

NJETS & L'DSAGE DU PERSONNEL.

Flouses de meédecins . .. .. hn dalk oo
Blowses dinlirmicres.. . . .. 100 7%a ho
Tabliers de médecins, .. .. G H7 Ho
Tabliers dinlhvmibres. . ... 100 CRRIRIL
Tahliers dinlivmiers, .. ... 190 a1l oo

ORIETS & L'URAGE DES BLESSES,

Couverlse, o v ven s sea :-”.l” :,'-rl 0 | Fourcheites i coillors
Assiallos,. .. ..... saw e finn 31:'1 G hlrenses of ||L'|Ir- il
lsatine.
Couleait, . coooinasesss bon EETT
'|_'i||,||_m|p_-,;. SRR '-'0” EETH i | Métal danille,
Gamelles (moules 4 char-
lotte) oo on e v ens h finn PR

MATERIEL DE CUISINE,

Marmnites « .o coumcvacas Gn | 1g8 oo porter n saupe dans
Bos walles,
Manettes en osier...... . an 130 00 ) Pour parier bes portions

nin malndes,

MATERTEL WHOPITAL.

Pots a tisane ... ....ouvun [ oo 1,000 00 | Mawl fmaeilld,

WEFTEE. o ia 0 ds aho'ss eana o 180 00 | Verre,
Grachoirs, ..o vneee s | oo o0 0o | Fuicaer.
Seanx hygidniques. ... ... i 18 s o
Urinaux....... A I bo B o0
Bassinsde hit. . ... ...... af 115
Haignaives toile, ........ ‘ 9 hao on
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@EITH

64 LES SECOURS AUN BLESSES

Il SERVICE CHIRURGIGAL.

I

DESIGNATION DES INSTRUWENTS,

INSTRUMENTS DE CHIBURGIE,

Aenygdalotore & 3 anneat. . ovi i i aeaas o A
Aigoille & pédole de Chapot.. . oo iiinanns
'u'Hui"r'«' a s lures {Lluux.ilinl"-l G e E R e
Aiguilles de Gooper. oo oovnvienann, SRR s
Aiguilles de Beverdin,. oo T
Aprafes de Michel .. ... ..., R R A
Mmiseh'—hmgml ...... fh e emea e e e
Anneaux brisés par les pinces.. .. ... R
ﬂtllﬂpsin{“n[lllﬁl.,. ,,,,,,,,,,,,, TR e e
Bistouris fixes droils, étroils, conveses, pelils. . oooo oo,
Bowlons de Murphy S el . o0vvvuenniiinnn PP
Bougtes olivaifes . . oo peee i e iamcmmaa i aa i a s
Bandes on caoutchoue de 6 mélres < 6 centimélres. .. .. ..
Bocks d' Esmarele. . ..ovnouu. T ——
Brosses el cOFIt e v v suvaases R I

Cathiéters du docteur Guyon (boile de ax ), oo,
Cisnilles pour les eites el pour les phalanges.. ... ...,
Cisailles ponr appaveils plitedés. oo ol
Cisailles courbes de Liston, ... .. .. A R W R

Cisvany demts el courbes; ['1!!’iilll de “:l{‘—[';'l'q'n; [RET IR

I]u||r' |"'-|_'I|t|_]l"'l' EI'.‘ }lﬂ” ETR T TR} l‘{ I F'.'m* K s R o
AR i s d e B A L e S e B e C Ry
Conteauy googe d'Ollier. ... .. oooiiiiiiiae eI

" Cureltes Yolkmann . . . . . B e o b L o
Crochets pour retirer los agrafes.. ... oo0uus, peeae e
Compresseurs Pebil. ... .0 ooniaiin, T
Canules reclales olivaires; eflilées pour plaies; & lavement,

munies de robinels: intestinales. .. ... ... ... e
GCanules trachdales argent de Krishaber of Troussean, ... ..
Dilatatenr de Mieaise .. ..., ... T e
IWétuehe-tendons . . .., . LN R R R

Fearteurs Volkmann abdominaus & 6 « & dents | paires). ..
Fearteurs de Favabwnol, moyens el petits, & pgriffes | paires |
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ﬁBIUM

DANS LES GUERRES MARITIMES. T
DBESIGNATION DES INSTRUMENTS. THIANTITE,
INSTIUMENTS DE CHIRURGIE, | Suile,

il lr'.lrhﬂ.'lﬂ [roudemunh: oo ais ey T ik
1itlllgi!!i- A ldtes, de trois {:mndf'urs-. de Trélal o Lﬂﬂmmnl;

courbes ol condies de Mae-Even......... ... ... ... 1h
Masque & chloroforme d'Esmarch . .. ooooviiiiiiiian, 1
Masque & eliloroforme da doctenr Guyon. ., oo .., 1
'|[.'|91|1h‘ i éther du doetear Julliaed. .. ... oot I
Maillets en bois el e plomb. ... on oo o h
Marteaux & réllexe et perenteurs ..o e oaseees A h
Chavee=bouwche. . oo os st e £l
Pinces hémostatiques des doctears Péan. Kocher et Terrier; |

triangulaives losangiques. .. .. ... .00 R —— T
Pinees & disséquer, forles 4 3, S et g grilfes.. .. ... 0. 1%
Pinces de Liston, droites el condées. . ... ... ... T 1
Pinces mors longs ... ovovinnineiaian i 19
Pinees & séquestee, droites eb & haonnette, . oo nn, i
Pincos tire balles 3 crochets ef & branches. . ..o ovaeon ... 1
Munees i pansements vourles ol droites, . ... o0 o i k]
Pinees gouge de Boux .. ..ovviviiininiiinen el 't
Pinres wsophagiques de Berger. ... .o L i
Pinee i corps étrangers do Puvetre o doigls. oo L. R 1
I'i]'ltl'l‘" ilﬂrll‘-ﬂi!{ll“ll". S TR ] " EEEEE =]
P'inces pour fixer les agrafes. . ... ........ T — A
Pinee & langue de Locas-Clumpionnicre. .. i 1
PO B MR G i o e e e 1
Piciwes " Amdrique;. .. oo s sdn s e a
|'ﬂl'lF‘—4rii{lll s i doclanchement, de Hayedom; & ressort, de

Beverdin, abranches.. o ..o en . ciiiives  ensrsnns H
Pulvérisatonrs Richardson, moyens et grands, .. ... ..., il 14
Puly loenr J,i:a!r'r'1 ”‘I"ﬂ[ld modidee, oo e i i
Perforateur a engrenapge, graml medile, avee conronne el

B TIPS o e v e i e S e e e i
Perforatewr & colenoe lorse | |:|'ﬂ.||d moddle, ., oo o !
Plessimdbres IVOIrD. .- o0 wevvsvoraoenracnnnasan P 4
Pistons de rechange ponr seringues. oo 18
Poulics i extension simple.. .. ... 00 oo P @
'Iiur;im-s troudes Farabenf et Tedlat, .. oo eent. L
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SEIMH

366 LES SECOURS AUX BLESSES

B

|
DESTGNATION DES INSTHUMENTS.

INSTHUMENTS BE CHIRURGIE. | Suite. )

Raswirs grand modéle. . ... . i
Rubans métriques. . ... ......... R e
Scies de Farabeol grandes et petites, seies d'lgli avee
4 manches, scies i chaine avee dla, o oo vwe e e
Sanulies :lnsn'!hnl;iﬂnll-?s en  gommes; sondes muiphaﬂitmnc:i
olivaires Nélaton, & béyuilles; sondes cannelées en arpeiit,
Stylets de Nélabony o0 v vvveiva i isiiia i,
Seringues hypodermigues, aiguille platine; seringues de
Pravaz stérilisables; seringues pour I'urélre; seringues a
danneaut; SeRINGUes & SACIIL v e o s aan g
Searificateurs, 12 lames nickeldes. .. ouvniveiiii s

Serres-fines as80rHeE, v 4 ueesnvi it raanineoi e
Soie Wanche plate pour sulures et ligalures, ghh grammes.

Trousses de médecins conlenant : 1 thermometre, 3 bistouris,
a paires de ciseaux, 3 pinces, 1 erochet, 1 stylet, a sondes,
10 niﬁ:ﬂlm i sulures, 1 .pla uelte fil soie, 1 rasoir,

1 sonde en argent, Boite nickelée avec chevalel pour les
bistouris, Poclelle en pean & fermoirs, . ......... ...,
Trowsse riglementaive pour médecins de la Marine. .. .. ..
Troussea d'infirmiers . oo vouneiii iy, i
Travarls & quatre usages, manche métal,.............. .
Thermomitees & magima, dboi métal ... ..o oo as. -

Thermocautére Paqueling, ... oooviiiiiiiinniiininns
LTI (1111 e R e e TP P S B pay B et
Tive fonds & anneax, ... vvevveassantaesssssssnpan
Tripans avec denx courennes. .. ..o.vvuianin.., AP

Tubes caontchoue rouge & drainage, de 1 4 15 millimétres
LT R AR e e

Tubes de caoutehoue de 1 e 5o, ieeeannnenenn
Taffetas gommé, pitees de & m. 50 <o m, Bo..ooounn.
Verres de rechange pour seringues. . .. covvvnve ivunnsn-

INSTRUMENTS PR LE TRAITEMENT DES DENTA.

Huring : plat, & hisean et carrd. oo ranrnnrsriviirine
Curetles. . . ... et
Daviers . oo cuvuvern.. e

L I A S NI I
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FEIUH

DANS LES GUERRES MARITIMES, 367

DBESIGNATION DES INSTRUMENTS. UANTITE,

INSTRUMENTS MIUN LE TRAITEMENT DES DENTS. ( Suile. |

Miroirs varics.. . ... . B b o PR Aus i PR L e 3
Pineos contdées, . . .o coiinnaisiinanaicnracansiir.nas 3
Parle-forets avec dis forets de rechange.. ..ol s |
ler'r]li.r's,,............ ................. TR 2
T T T T T O 1
Seringues dentaires. . ... .. i iia it ia e ]
Spalules.....neeniiiainas L e e R o SIS a
Boile enmoyer. ....o.ooivneiiiniaas aesssrEEEEE s ]

TRAITEMENT DES OREILLEsS, BU NEZ ET DU LARYHN.

Abaisse-langue Collin........cciviiiiiiiiirancennen 1
Aipuille lancéolée dmanche.. .. ... il i
istouri & myringolomie.. .. .. ..., R B 1
Grochel velevenr duvoile. o oo oonnn R T 1
Curelte fendtrdecondde . . ..o vu i anaa., G 1
TV N R PE I 1 X e PPy e 4
Contean de Sehmidl. . oo oven i nnnnn ppm i
Diapason Lo Ay Bovvivnnianvinnninininns SRR R 1
Flacon pour cocaine el 1 boite pour ovate. .o ovasee o0 1
Gouge. . sosseiasciarssnsttanivinrinrsssncsnnana 1
Gougres & manche cannelées, ooy vv v sai i 4
Jow de 3 epieulums de Toynbee.. oo iivinienns 1
Lavier eomrbe. .« oo u e pan s svningnsnssnnsyonsns 1
Mirvir frontal et & miroirs laryngiens: 1 manches v oveen 1
Pince de Politzer. .. .. .0veneenans A e 1
Pimee mosale. . o ovoeoiieioisssencssrosvsannns suea 1
Psire et 1 martean de Politzer..,........ R . 1
Porte-coton laryngien et pharyogion.. . ooooaniiiinn 3
Pince de Duplay s vvisravarnnsrrssarsnsnnrsranens 1
Pinces de Buaull pour végitations adinoides . ..ovvevn..s 1
Pince laryngienne de Fauvel.. oo vivn s, P 1
Stylet fin boulonne ooy vvennssnsrrronrsrssssssnnss i
Stylel nasi boutomid, . v vassssrsrranatirsiisiiinnans 1
Sendes pour la rompe.. oo oovvns i aninrrirssnennies 4
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SBEITH

s LES SECUURS AUX BLESSES

—

BESIGNATION DES INSTRUMENTS,

TRATEMENT DES OREILLES, Do NEE BT DU LARYNY. § Suile. )

Soode sonple., oo s e
Heri_n"m?-! TR LG P e R e, e a
Spoeculum nasi. . oo oo i s s sy
Tiges porte-coton.... ... I e Er e e
‘|‘l||wnl|y-ir'upt!,.,..“H,“...............“......

Boile noyer. oo ivrsrrmsrssssnsrvssrnssnsnnann,

ISSTHE MESTS POUR LE TRAITEMENT DER VEUA.

h'i,m'p”n.li pour corps éll‘f"]ﬂel'_ﬂ .................. T

Vipuilles & sulure.. . oo R ———
; i

raille Reverdin fing . ... .oivvnin i,

Aiguilles discision., . .. .. oovveeiiiiiiriear i
Blépharostat de Galegowski ... ... ... T LR R
Pistouria fing, . . vciaiiisesssssssissnnns e ssae A
Contea Wober. ..o ocvneoesncsnasnsssansbanns

Conteany de Daviel, Graele et Weeker .. ooovoininns
Curette double Critchet-Bowman.. .. .o oviivnnnvsnnnas
Crochel air:‘ll de Gemebe s voneis v i v d e

GCrochets a strabisme . ..o vvvvenvivnnnanananas SRk

Uiseaux @ a & énucléalion. v i strabisme droil (paires).....
Ciseanx = 2 conrles el o condés pour iridectomie; 1 paire

coudde sur le plat, ot 1 paire & rotalion, de Weeker

L P L L R  E R TR
Gouges & corps SIPANPERS .o ve s vr e nnsnsaasasssanss
Kystitome de Geaele aver covebles, v cin s vnnnnnns s
Pinces & lixer de Graefe .. o oovveniiiiiiiniinnnnnas
L T e

Pinees : 2 eourbes el + droiles e iridectomie .. ..o vvun s

Pince capsulaire.. ... ooiiiiiiie el
Porte-aiguilles : 1 4 1 branche el 1 de Galesowski . ... ...
Plagues soiv, .. o oaaeo.. .. S S
Releveurs manehe mélal.. ... ... ool iL
Spatode deaille. . . ..iieieiiiiiiii i i r s
Spatule de Trilat.. ..., R

Sondes Bowman..oov .0
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BT TIH -

DANS LES GUERRES MARITIMES. 360
DESIGRATION DES INSTRUMENTS, DUANTITE,
INSTRUMENTS POUR LE TRAITEMENT DES TELAL [ Suile, |

Seringue dve Panas. . ... .. S —. i
Seringue d'Anel enoargenl. ... s 1
Boile avec grand platean i chevalel pour instroments &

manche ol 4 !I&“I‘i plale.uu:( pour instroments lilives. . . .. r

MICKGGRAMILIE ET DT F-nl“l..“"ilh.

Microscope Roux, modéle de Mlustitol Pastenr, avee éclairage

Abbe. diaphragme iris el boite, + revolver & 4 aljectils,

a oculaives compensatenrs n™* i ot g, 4 objectils 0™ 2,4,

B el 8, 1 objectif & immersion, 1 plaline mobile & monye-

menls reclangubaires, aoo lames g6 ab millimetres,

oo lamelles carrées de a0 millimétres, 10 agitalenrs

assorlis. ao ballons de afio grammes, 1 boite i bords rodés

pour conservation des lamelles dans Palesol, 6 capsules

Iuarneluina assortics, 1 elorhe et 1 plagque featre pooe eouvrir

i "];tr‘lﬁ{'l]lil" .............................. 48w
toverislallisairs assorlis enlonnoirs, éprows elles, loles coniques

d'Erlenmeyer, Mlacons, pipeltes ordinaires ¢l divisées, pi-

pettes efilées, verres i expiriences, verees de montre fond

plat, tubes, porte-tubes, support bois, porte-flacons garnis

de & Hacons, complegoulles, pisselle, lampe i aleool,

mortier avee pilon, bouchons, peau de chamois, paniers

Rledador: ..o Vo v aise s i e i o o o ]
Boites de Pétel de 1o e 0ea Ll R R R 1o
Balance Roberval de a kilos, avee poids euivee ol fonle.. . .. 1
Fils de platine. . ... ..oovenennon. FETEEER siae A
Paires ciseany fins, deoils el courbes, . o0 vrennenn.s iy i
Pinees de SIFmss. o oo vv e eeeeeinseennnns R—— 2
Pince do-Kuohne o vivis smwnsmmier s e s sdaa v s i 1
i de: Coemak s s s e mns s ]
Bealpels, .ovvsciniiaiiiiianain HEEIEEE S "
Tahle chaufante niekelée. . « oottt r i onnnnnnses atala 1
Capuchons caontehoue. . .o i iiiniann i inaas o
Albuminimitre Esbach. cor oo oo v i v i aevvsiinnunsns 1
Litre wéaetil d'Eshach. . o vvviwsisoce os snnesionvaineinsss 1
Burette de Mohr @ robinet el son SUPPORL .« cannaniirnan 1
Buites pour o préparaliun!l .............. el FeR 2
Thermomilre maxima i secondes, oo o vevenennserassas 1

ancH, bE wip, §av, — Mai 1gob. LEXXXI — ab
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470 LES SECOURS AUX BLESSES

—

DESIGNATION DES INSTRUMENTS.

MICROGRAPHIE ET BACTERIOLOGIE, { Suile. )

Cenlrifuge Universel o oo v v vvivinininnnnnannas W
Etuve du D7 Rousx, avee régulatear dlectrique.ove oo
Acides acctique, phénique, azotique, chlorhydrique, salfu-
rigue, et a litres aleool pur, o oo inniransase ey
Alun d'ammoniaque pur, alun de polasse, ammoniagque pur,
benzine rectiliée, bichlorure de mercure, essence de rier—
pamole, essence de gi;‘uﬂn. formol , pélose, glycdrine pure,
iode bi-sublimé, jodure de polassinm , polasse causlifque en
pastilles, xylol pura..vooivinnan, iy - C——
Couleurs el produits sees, blea de méthyline, carmin, eristal
violet, fuchsine, salranine, vert de méthyle, ete, .. .. ...
Banme do Canade. . .covvvnesisonnsssssssnsisisans
GALAIIIE QAP & on i w s e 5 B B
Flacons peptone Chapoteaus oo oouiuiiiiiiinsanninns
Sérums stérilisés en tabes. ..o, R
Filires Laurent n” 2. couvvenass AR R A

Mains de papier Josepl et papiers i fillres, 1 kilogramme
papier l:l:urdin.......... A P b

Lompe & dolipyle. oo vieansiniaiiaanisnesaiancans
Tubes de ¥e0Te s s s i rsessasssssasssssvinns Lo

BADRSGRAPHIE.

\ppareil transportable de radiographie comprenant : 1 hohine
d'une puissance correspondanta ab centimétres d'étincelle,
munie du rupleur alonique, 1 spinlermélre, 1 ampére-
mi-tre apérindi ue en 1o ampléres, 1 volimétee npe'rio-
dique en vingt-cing volls, 1 renverseur de courant, 1 com-
muolateur, plombs fusibles.. .., o000 oo

Boile chéne i volet et eave de plomb élanche renfermant
6 accwmulaleurs de go ampére-heures.. . ... o

Aceumulateor de rechange .. ool i

Boils contenant lvs accessoires suivants : 1+ éeran Quorescenl
ali < 3o & chambre noire pliante; 1 pied-support de lubes
démontable avec arliculations; 1 chissis radiographique
3o < hoy 1 série denveloppes doubles, 1 paire cordons &
fort isolement de 1 m. 50 allant de la bobine au tube;
1 paire cordons sous caontehoue pour relier les accumula-
teurs @ la bobines; o lampe & alecol; 1 tube Chabaud-
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EIUM

DANS LES GUERRES MARITIMES. i

DESIGNATION DES OBIETS, QUANTITE.

RADIOGRAPHIE, | uite, )
Villard & osmo-régulatenr, petil moddle ; o manchon pla-

tiney 1 radivehronomitre de Benoist; 1 tube bianodigue
|'|"“t'-nl'-ral!\:ur; 6 caches oo papier pour IJiuquen‘ af < 3o, 1

FLECTRICITE.

I . A courants induils. . e s een .. 1
Apppareil dretro-médical | i
{ i balteries simpleg,......... 1
Boile comtenant ; ballerie de ab couples. Galvanomitre,
Vases de rechange. Charbons. Zines, Plagues el boulons. 1
BTERILIBATION,

Autoclave primaire de o m. 35, chaullé par la vapour, eou-
voercle & charniére, avee robinetlorie rmnpﬁélu pour cau
stirilisée ol vapenr, nivesn d'eau, manométre el soue
PAPE. . v v ve e nen s £ A g, - oy 1

Biéservoirs & eau stérilisée de Ho litees, en cuivee rouge,
avee consoles el cercles de lixation, niveanx el prise d'air
R [ LT T SR S e e a

Auloelave secondaire horizontal avec robinetlerie d'alimenta-
tion et décharge, sur pied en tube d'acier, supporl en
ruivre pour maitenic les boiles en cuivre i intérieur de

PANLOCIEVE o 0 o0 sn s ninsamsstasonsnsnssssnsssnsssn i
Buites & pansement, en cuivee rouge, i double delisse.. . . .. it
Denii-boites & pansement, en cuivee roupe, & éclisse ... ... 12

MATERIEL GHIRURGICAL
DES SALLES B‘UI'ISIIJTII}H ET DE PANSEMERT.

Baiys | de bras avee supports & pieds lourds., ... ... ..., a
{ de bras de rechange. oo s h
Fantenila en fory oo uviiiieeinrinnnneierrnencinnns 5
Lavabos & eau chaude ol ean froide avee mélangenrs. ... .. . ]

I’ilrlu'.-i—rurglilm A4 o cavelles dmaillées 4[n‘it'ir|iﬂ.ei A& hords ren=
trauds, pieds loweds . ..o oL g aiomssnensa el b

Supporls muraux avee i lacons basculant pour solutions anli-
sapliques, , . . .. T Rl LR TP T a
ah.
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i
DESIGHATION DES DBIETS. QUANTITE:
M
MATEREL CHIRIAGICAL
DES SALLES D'OPERATION KT DE PANSEMENT. | Suile. )
Stérilisuleurs pour inslruments, en cuivee rouge, de oAb

an < 14, chaullés par la vapeur, sur pieds cuivre, robinet

tle vidange, panier 8 chaine. . ..o, e *
Stérlisaleurs méme modéle, de oo < 19 < 1000, ... e 4
Tahle & opération & élévation, inclinaison et rotalion, com-

mandée par g volanls, entiérement métallique et vernic au

Tour, avee porle-jambes nickelés.. oo ounien 1
Table & opération fixe, systéme Auffrel. . ... ocovnat i !
Tables & pansement, construiles & la Seyne, en a parlies,

pouvant s rapprocher on s'éloiguer & volonté. . ..... v 5
Tables de 0,40 < 5o avee a plateaux-cuvelles mobiles émail-

lé= au plan supérienr el 1 plateau-cuvelte dmaillé au plin

T L h

:Ilrlﬂ.|Il}.,-.|,.,.,.|.q,...._..,_*,,1‘--.-,,;* A

E::ﬁ'; 2B 3¢ Bhvianaaiine R e &

T N U

Cuvelles en verre pour pansement .. ... R R S LR

e mains . ..., R e R fi

Bains, ... debras.....ooovnunnnnen.... —— 3

tlllfp'iﬂts.....‘ ...... A R i

AIPPIREILS Iﬁ. FRACTURES BT ORJIETS ACOESSOIRES.

Goullidres Aullrel en Lole perforde avee fongures el bran-

) | PR L B R SR e
Gouttiéres garnies . ........ GO SRR e 1au
Atelles.. .} hdind:'w-.rs..+...,..,. ...... R e P Jﬂ

métalliques. ..o oovnenn S A I i
Cerceaux a fractores, ... .... .. B B A do
Brancards.. . «vvcvavavuaaes N e e S 18
Plitre & m00I0F .« o oo e sonabosasnbospnanan G ar'll
Roule-bandes . . ..o v.t S R T 6
Boites dpinglea de sirelé.. ... vovicviiinniniannaeas| B0
Douzaines de suspensoirs . ... ..ueuvrrnrntannnanaa.s t

HIL

Bandages herniaires, doubles el simples. .o oniiooieen

page 374 sur 482



http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=374

EIUM
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BESIGNATION DES DBJETS, UARTITE,

APPAREILS A FRACTURER KT OMJETR ACGESSOTRES. | Suile, )

Coussins caoulchoue rouge pur, de 035 & o b, ... o... . do

Vessies & grlace, eaontchone rouge pur, de 0,99 4 o080, . ... 1l

Sacs 4 eau chaude, eaontchoue blane . . .. ... .00 0a., i
beiguilles noires avee crosses recouverles en mo-

Pui leskine. oo vevvavinnnns T e o

wires, , , i , , ,

“77 ] lunettes, erochels acier nickelé, verres eoquilles

| [1]) 1 L P BN e e o

Fonilles devarlon. . . oo s viiiiaraiveeiosnassnsnsnans LT

PANSEMENTS.

molle purifice , en 3,500 bandes de 6 m. < 0,20, 21,000"
]lltl‘ilil:.l‘| on pil'}:;llg_ e a1, o™

purifiée, en 19,000 bandes de 6 m, = 0,10, 6 m.

T 4
mane o i OBl G X 0B e v rnanerrnerras |tLh000™

apprétée, en ab paguets de 5 m. < 0,65 et 0,87 1aly

non apprétée, en ab paquels de b m. < oh7.. 1ah™
Tarlatane en handes de & m. % 0,09, 5m. < 0,10, Hm. <

o, 05, Gim i 0,45, Gm. < o.00 L., ..., ferrrnnee| D1 ABD™
Tarlatane en pidees de 8 m. < 0,900 .0 0uieiiinn. .. 0 vBoe™
Toile en bandes de 3 m. < 0,05, & m. = o006 et § m. Ho

) A e R e R R R A R e 1,570"
Cumpl:essm. petiles, moyennes et grandes, en gaze hichlo-

T - TRt e LT ok ETiTI)
Coton hydrophile. ... ....co. 0 e ea e . afint
Plumasseaux d'étoupe épurée ot hichlorurée ..o ovvuuaa int
Ouate ordinaire . . . .. S R A g
Charpie. .coouuan., AT R Vi ant
Bandes de fanelle.. .. .. R 1 00
Flanelle pour lrictions.. . ... .. ceeaan e . o™

de corps....... g R R A . a0
Handages | carrés....... e W R T T ko
triangulaires eb en Too oo vvnoinas, PR it
I:h'hurpcu quadrilaléres el triangulaires. . .. ... . e Tl 1,000
Conssing ordinaires e v v v v nrnuiarrrornnnsernnananans akh
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[l — SERYVICE PHARMACEUTIOUE.

KNOMS DES Ilﬁnll:l.lnﬂ'm. KILO- GRAMMES. LITRES.
GRAMMES,
P—
MEDICAMENTS.
Acétanilide. . .... .. R e R e Bon
Acdtophénétidine . .. ... oalat o h
acétigne eristallisé., .. ... ... 1 afio
:I.l;'.lﬂ!l-:iﬂl;l"‘h'lllquﬂ ..... PR 1
| horigque en pailletles. . ..., .. 36
IIF cilvigue o v o v v ot A s ®
Batdit, i Iachqlu'......._.:,..i.... 00
chlorhydrique, nilrique, phos-
Pllurilpm ......... Fasmi ] b
chromique, .o vvvanivennns T
phénique ., ..., ..... eesvens] 1006
| lartrique graonulé. ... o0 ]
Acélale de potasse,... ...... PR TR Hon
Aedtone dicthylsnlfone o oo vooiion coen 1
himlﬁ(.'Ddeﬁrélloovoﬂllollilllr-lllo 36
Ui de I:lé!ilne Cus PR hoo
de racines d'aconil. .. ..., .. a6
\leonld aromatique de eanelle de tevlan; de
digitale pourprée; d'iede; de quinguing
El‘]l....;...‘-‘...-....¢.‘-. ..... '} LT
Aleoolature de menthe poivede oo oo 1
.1 [T7, iy RS PR e o °
T T g R S S S s -~ T 16
Ammoniague fquide.. .. ooo 0 a i 3 v
Anlipyring i oo rieacnareiirnan - 7h0
Arbutine.. ........ it R H R RN Bo
R du Pérou. s e vvvivasacnras 1
copahu ( Capsules de. . ..... 1
Ihn_li“e_.-||---“+11p---|.---,,,--- ﬁrj
Banzoate de soude. . ... oniiaiiiinas 7h0
Belludone (Extrait de)....ooiviiiannnnns fini
Beurre da cicag, oo veve s s o R ]
Bicarbonale de soude . .. .0 einaa ... abo
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NOMSE DES MEDICAMENTS, unitl::_ls- GRAMMES, | LITRES.
Bichlorure de mercure, ... onnn. AR g
1 o
Blane de balaine. . .....ocvieninrnunien 1
Borax (Poudre de). v cvevvivirnnnnns - 2
d'éthyle anesthésique (25 am-
poules de 3o grammes de ). 750
d'ammonium. ... .. — 1
Bromare,. . .\ de camphre . ... ... e ann
de sodium por. . ...l ’ a )
de polassium ... .veeun s a LE
liromhydr. de quinine. . ...... ... R 1
Cactos grandiflora | Exteait de)o......... ‘ 200
(Cascara sagrada amer | Extrait de).. . ... S 3
ol o o s e e T e 200
Calomel. ;. convsnvsssinsnsnaanasans a
Camphee (Poudre de ). oo ... AT f ho
Carmin d'indigo see o ovvyyvvnnana., s 180
Cataplasmes Le Litvee, 144 fenilles. ... ..,
Caoutchoue manufacturé.. ... ... ... Y 100
[ de Bilhine. oo ue i ianin 125
Carbonate, . " de Ha'imul FF e e 4
de soude en eristaux.. .. ... Ba
[:as|al}({ue de Vienne., . .o oevnnnnnns powok 100
Chanvre indien.. c socosrressonsrnnasas
Charbon de peuplier pulvérisé. .. oovo.n. !
Chiorate de potasse cristallisé. ... 0000 3
Chloral eristallisd, . o vuvvernnerurannnnd] 9 oo
Chlorure de zinesee. oo vvsnseennnn e 1a0
[ d'apomerphine.. ... 3o
Chlorhydrate :]le cocaine e eseea p F’:':
e pilocarpine. ..........
:Ieuluiltim. PR L P 1 bo
Chlorure d'éthyle méthylé, en 13 bidons,
chaque bidon aver 3 aiguilles........ .. fio
Chloroforme anesthésique. . . .. .. wa iy it a3 380
Cheysarobine ., ...... S —. ' i
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NOMS DES ZIIIZI"l:l‘tHT!'l.

1 KILD=
GRA MM ES.

G, . .0 .
[R5 11111 L P ——

Uodfinn oo ivwcisms eveninaas
Coryl, Boo lubes de 56 e, ¢,

{:nluilmtn_l;l} {Exlrat ale}osss.n.

Créayhing . ooovuneeirvnnnens

Diétyl-sulfone méthyl-éthyline. .

Diurdine. oo v vevrevrvoasenna

Fau ole l]ulunnﬁ .............
Elixir dentilvice, Ho flacons,

I::.uli oxyjrénie chirorgicale.. . . ..
Emélique, sovvsininnaeanaans
FIpunp-;rr."llaﬁmll& e e

Europlitne oo ooviiiiansanans
AT T T T
pommeny dopivm men

For roduil

Fougire mile | Extrail éthérd de).

Giallate de bismulh, ..., ...
Golatine Ilamehe . o v w o e v ons

Diachylum. .. ....ovvnnins, i

Exteail { de catonbia sec.. ...,

Fleurs ||q,~4'|m'u1r,-n ot de camomille, . ..

EERE

e ]’ll'l;rllllllh_;'t'! ...................

Faa e aw s

Essenee de citron, . ..o v vnennnran

e

s aa e

R

{ Maneha, ....cc.cncennnnnas

Collodion élastique ol cantharidé. . ... ...

Greosole ale hdbre. L oL nen i

l‘:f];‘fllril1l!‘ A e L e

Ether sullorique. cooviinencnennirianss

Feuilles de thé hyswen, de séné de 'l'riiu:l'l
elde dipitale. . .0 vvvervnsvrnransans
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DANS LES GUERRES MARITIMES. at
NOMS DES MEDICAMENTS, l::::;“. GRAMWES, | LITRES,
Girofle (Extrait do) . ........ R . ]
'ﬂl_\-u'-rinn pure el |ﬂu'-.ui1|u1".0 ......... ST ald
Glyeyrehizine ammoniaeale. . ..o ooas, |
Gomme arabigque (en powdre) el gomme du |
Sénégal .. ... i 35
Grainede lin. . .o cheneneiinaninssais i u
Gutbta—pereha. .. .o T Sa
Goudron de Norvdge. . ..o uen. 1
© d'amandes douces.. . ..., . |
[T PR e i . fi |
de morue blanche., ... ... ... g15 |:
Huile, .{ de coton ... oo n. ... wh An
N v s s i Ho
e TR s e R [}

b de vaseline blanehe., .. ........ B
Hydrastis Canadensis ( Extrail de)......... ann
Hydrate de chloral eristallisé., . .....co00 LT
lehtyol. . oo vvvnnnn. Ciaasrssatasaeces 1
7.7, . R U R S L0 ST b 1
lodoforme eristallisé. . ... ... ... .. ... N i hon

| de polassium. . ........ R i
lodure de sodinm. ........ L a
Jusquiame (Extraib de)...ooooiiiiieanns an
Kermés minéreal . .. ..oonnninnnnns Eti a00
Lactebe: de Jowsconvvsimsois sy s S
Lanoline . o i v viviiaoas el i et ]

Lavande fine { Essenee de)........... R ann
Liipies ( ammoniacale anisée .., .., . i b

de Fowlero. oo voiiiiiiinnnns i adin
Lyculmda. R s B T 4k 200
Laminaria digitata. .. ... .ooivniiinnns 1an
Landamim de Sydesham . ........o0.. .. 1
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NOMS DES MEBIGAMERTS, L= AMMES. | LITRES.
GRAMMES,
e |
Magnésie décarbonalée, .o ovisiiinannnns 150
Menthe (Essence de). . ..o ... ool Hho
Nitrate d'argent eristallis® et en eylindres. . . 730
511 A — T Son
Onpuent mercuriel double. ... ....... 5
Opiom en pondee. o oooavnniiaaaa., B
UOrthoforme Cradl. ..oy eeeeee i inennnns 2
ili]ds' T 1] o R L AR A TR q
Pepsine acide amylacée.. . ... oooiiiaaat 1
Permanganate de potasse, ..oovvovennans a 700
d'extrait d'opium { 4,000 ).
Pilules. . z de sulfate de quinine préparécs
. miel (fo000).
Phinol. o oo ivivi s ivis sisees 10
Pullu})llyllin...”, ..... R R e do
dHelmerich .. v oovuviannnns a
Pommade { mercurielle,. oo o v iiiinna 500
doxyde de 2NC o vvnnisonnn a
Pulasse causlique. ... .0 e SN R 50
deDower.oovveviiiannans 5
dipdeacuanha. ... ... e aln
Poudre,. . { de julepn® 5.0 oo oanann B
de rhubarbe de Chine . .. .... 1 tho
desucre de lail ... ..onvnas. 16
Préeinité | T P H00
g .|p|t1-. r
[ 1T A R e 1ah
Perchlorura de fer. . covucvvnsvvncannnn hoo
PPORAREOL. . oo Hir
(de guimauve . ..o, s, 5
Racine. . . 1['ipl".t,a. P R e ) @
dee réglisse. oo iiniieannns 1
Néglisee (Extrait mou de)....ooo0n. — 1
Bnureine, .. v cvamiace siae s i me ho

Wigollot {1 bofte de 100 Feailles ).
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NOMS BES MEDICAMENTS, ‘;:::":L ARAMMES. | LITRES,
Salep (Poudre dey . oconanaaiinn., ’ 3
dlanalgésine. o 0. L. . a
de bismuth.. . oovaeenianna. 5
de mereure .o oveeeernrraas 100
Salievlate ¢ de soude ol calédine.. . ..., Hao
de sonde ol théabromine. . .. .. hon
de phinol.. . .oovniaaaaans 10
| de soude rristailieé. .. ....00. ‘ 16 By
Hi'L.....iﬁn““.”“ .......... R B
{ ammoniacal (Poudre de).. .. .. i
SAY0D DD - o aeewowas R Ve 75
Hvi:;ie1‘.|'3nl.r:,,”.........,......”.. 1 HY
Salorne (Eateaibde b, o oo iwnnnnenn Ve hoo
Sirop de framboise. . . . ., i A B
antipesteus (b0 Nacons  de
a0 EAIMes ).
i, 5 aul[ildi|ﬂtll'-ri:|mm {100 flacons
010 rranmes ).
antitétaniques (ab llacons de
1O Tammes ). . .ooeeann .. abi
Santoninale de seode. .. ... ... ... N 30
Solution d'aldéhyde formique, . ......... : 5
Sonlre pl'u"('-i[lill:q ..................... 1
Silicate de polasse de 33 4 35 degrés. ... L. 7 fBn
Hinalpipmrjs en fomlles,, o oeeeeeanas svaea Ao
Solution aqueuse de sesquichlorure de fer. . 400
Sous-acélate de plomb lquide, .......... a
Sous-nitrate de bismuoth. .. ........ o I Jon
I [T . han
i de fer pur . oovveniiiinnn Qi
d'alropine neutre. ..o oo a ah
Sullste. .. { de mu:r{::.,ésm.. TP, 14
[ de quinine pur.. .. ans Bao
dezimepor. . ooieeiiian il
de soude , . ... e 1l
de pelleliérine . oo vanvrenan. ba
Somoidol. v v s v ovanenens 100
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WM DES MEDIC OMENTS, R0y GRAMMES. | LITRES:
AWM ES.

{um |'o||!tln|1\_‘.|.
Saparmlrnp vosteanl sur loile {6 métres ),
de diachyglum [ o mitres),

Styrax liquide., o ovvuriiiieniiinns . @i
Sublimé corrosif. .. ..... ..., T '
Sulfophénate de gine.. oosvivinineiinas LT

Tallelas anglais { % fewilles ).

Tale dit Yomise. coweeivsrrsosanans S 16
Tannate d'albumine. . ..o vvenennanns 5
WO  cmii wm mc 2 1 0v
Tannale d'orexine, . . ..o ermnconseras 2inih
T|1r||im"..,....,_,...,.,,..,++++.... ET)

Teinture de saponaire: leinlure amére; de
valériane élhdrie; de mupnet; de Mars:
de ralanhia: de strophantus: dliede; de
myrrhe;  d'opium  sample; de noiv vo

MIGUE ¢t s s varrsnrrssansrrrenenss aH
Tivébenthine (Essence de) . oovouniiiaa., 16
Trilromophénate de hismuth ., ...... A h
Dva ursL s vnasnesivnvnnnnes R i
Vaseline blanche el hlhl“il]lléi'.. e e "5 Ty
L L 11 T S0
_‘\:.'-ruplmrirw A P e L g in h

DESIGNATION DEZ GRIETS. GUANTITE.

WATERIEL DE PHARMACIE.

. Ferrere.
Fiols & mederine., oo svanrassns e i A e kb
carrés marine. . . . . R T e EE R i)
Flaeong . , . cuv.. ! carris de go Erammes .o ooveisnans L1
cols droils....... i R 7
ik Alémert, de 5 litres. s ouvviennnnas B
Bocaux. BOReles. .. boaVémeri,de 2 lilres. o voevuanenens ih
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DANS LES GUERRES MARITIMES. 381
DESIGNATION DES ORIETS, QuANTIT,
L ilefrotlles o v v v uunnsnnnnn s ssns . 1
Flacons compleonttes graduds ... .. ... ... N 1
Veitah e o | ]I;rﬂtlu-lé-.-{’ de 190 grammes. .. ..00eeinainns ]
I & expiriences............ R R R e B
1 Enlonnoirs en verre. .. ...cvoevenacn. . T e i
Uréométres do docteur Esbach.. . ... . ... ... ........ 4
(Myets divers,
Balances Roberval, .. ... .oooon. o RN S

Poids, série du kilogramme (Boflesde). ..oovoooooiun |
Cisranx (Paires de oo ouaaa e i ciniiaa PR SN h
Conteanx de pharmacie, oo oo i
Coillers. .. .0 R AR B R T R T b
. ey for bbb oo s ore s Baiiaias s B )
ol 1T SRS 8
Gapsules de porcelaing, ..o ii i i i i B
Fllil;;f!ms en (il de fer galvanisé pour Macons of tules 4 essais, 1
Etiquettes (Boites '), .. ..., ... e i
Ficelle | Peloles de . ... . e R R 12
Flanclle pour élamine { Métres dej. ..ot i
Limes pour les bouchons. . ... . o. . G e i

Bonehomie e ovinsvsnninasaaness R TiI AT b 1,00
Lampes d aleool, ool ceraan I i
Papier & fileer (Mains de)o..ooviiiiiiii e, i
.‘ip:ﬂ,u!es IR R AL e A W L B S R R R H
'Ilir{!-htnu'hun.-i S Tt B B b L B e B R -rl.
Trébuehots & baseulo ol 3 colonme., o oo v v e enneennnns B
Entoinoirs en fer-blane. ... ......... R - h
Trépiods pour lampe a aleool. ... ..., . g i
Seanx en bodle. oo ooen i nnn o R i K
Bouillotles en fer batlu . ... ..., ECIEERRE e h
Boogeoirs en euivre. o oooL Lo A R h
Copuloires en étain . . o oo vvinevnrnenerannnaneronss = I
Mortiers avee pilon, o.ooviunininiaees N e '|
Potlons oo clivet. s sevswarsnmaenrsvasansnnss f
Tamis en eriti. . o cveieivaininnnsvas T R h
Boites en carton simples on a birowes ..o oL svens| ol
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382 BIBLIOGRAPHIE,

BIBLIOGRAPHIE.

I3 'ﬁyyi':"nc diens b mearine de fruerre moderne par fes D 1. Covreann,
medecin en ehel de la Mavine_ el H, Gmawe, médecin prineipal (e la
Marine, in-8" de 5ab pages; prix : 7 fr. 50 A, — Challamel, aditenr,
e Jucob; 17, Paris, 1god,

Lar nowvean livee did & la eollaboration de nos camarades Coglegd
ol Gicard nous déshabitue des i'llll:l'll'.lHIil"LI?i Lrallis 'Ilh.."ﬂii’"'-' mavale
quet nous connaissons (ous. Les autears ond délibévément dégrageé oo
Hll}l'i e Lol uligl't-:-;sinn:i |.ri|J|ing|'u||]|i|]lrl'.~' il |h‘|}'sir:fugiquu_-,. llg se
sl irltpii.-cr'- i programme purenent IJ-I*#rqullq.' el l'ont réalisé de lenr
mieny on sereanl de jr[‘t".-‘- les tnnombeables ijuest s qpue soulive la
wavigation dans Ta flotle armée. Gerles, tontes les diflieultés a'onl
point ¢é pisolnes, mais il est équitable de dive que les donndes des
iu'rrlllénwﬁ onl e p"e".lll"ﬂlii'lnr'tll hien [rosees ; les chevehenrs § venir
1w anronl ||u'."| s'v1 iu:ip]'n'r. En somme, ¢'esl une }I:\'Hill.'lh' navale veeue
ab surtout une hygitne de desiderata qu'ingénieurs el wiédecins
auront profit a consulter,

lne analyse étroite convient pen & cel ouveage | dont tous les cha-
pilres doivent &lre medites, 11 esi parlage en deus livies : |e [
el peserve o Uetade des faeteors ir]h'iil.-ii'qm-.‘c du navire, le seeoml

l'|||.;!c<'i"|" les piaetions do naviee sure les dlres (ui Phabitent et les ma-
ladies TURET deconlent.

Les eonditions de la vie rl.'illli(["l‘ unl tellement l'h.'u:lgfi r]pl.uj,q Crg
quinze derniéres anndes, el loujonrs en sagpeavant i cause des ei-
greners offensives et défensives el construetion, que le besoin
simposait & des médecing de la Marvine de revendiquer les droils de
Mhygiéne. A ehaque pas <aflieme la préoecapation des autears de poeti-
fier des eoneeplions ervondes, de modilier des préjugés, pour le plus
grand bien de Ta santé des dquipages. On trouvera des idées neaves o
des pavadones wifutés dans les chapitees quicont teait & o vie en
commun dans cortains locauxs do paviee:; le commandement |murr.'til
faire son fn'nlii e 1a rrlup.‘n'l il jll'!"l'l'i.lll-e- elielés o ee ?illjl'l, 1
mime, nos construcleurs pourraient cludier avee Tl les diverses
considérations émises a nuj:-l e Ta ventilation el teniv compte d'une
donnde tont & fail urigimale snr les marais adriens, Un chapiire veni-
menl mdédil el t|lli mértal d'dlee devil, sl cl'il_li relatil & la l|llmilinll
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= Toul & I'égouts. L'étude de Falimentation appelle Fattention des
Milorités chargées des subsistances ot de la lixation. de la ealion dont
Musieurs éléments deveaient dtre retouches,

La question si importante de Uean polable est anchée délinitive-
Menl par le maintien de celle pénible ot gloriense conguéle des
meédecing de ln Marine : la production véglementaive de Cean distillée
i bonl, en depit de Pargumentation specieuse de queligoes dissidents
i en proconisaient la stévilisation. Les anteurs fonl e proces do
morcellement des moyens de eollection de Peau et adoptent ide des
rilernes cimenldes,

Vétnde du froid et do chand et des moyens de les combaltre,
humidité, N'acoustique,, Iéelaivage, Femploi de Pélectricité pour des
bissoins nouveaus, suggérent anx aulenrs guelques idées nenves . avan-
lagrenses & eonnailie,

I habillement, le couchage | le vecrutement des équipages el lears
eonditions de teavail, constituent de courts mais substanticls ehapitres,
Une place réservée i Fétude du serviee médical i bord en tomps de
paix el en temps de gaerve montre fque, malpged dineontestables amdé-
lineations dans eelte vaoie, de Hl'élllili'!& difficulies subsistent pour ﬁr:i[{’m‘i'
convenablement les blessés dans le combat. L'ouveage | ayant 606 com-
Ppost avand les événements qui se dévoulent en Exteéme-Orient ., n'a pu
profiter des enseignements qui s'en dépageront pour les médecins de
loules les marines,

En résumé, dans les vingt premiers chapitves, les questions qu'il
importe le plus i Phygiéniste de connallre ont é1é mises au point aussi
sohipement el aussi eomplétement que le permettait 1o cadre volon-
lirement réduil de Fouvrage.

i renmanguera ﬂ'p-r'nd:lilll que, ilans qn:-lqurr-' iml'ﬁl'ﬂ, CONEACTOeS
Fétnde de Talimentation el de la tnberenlose notamment | les anteurs
demandent un - cerlain nombre daméliorations déji véalisées par
'Instruction du aa mai 1goa el par diverses aulres déeisions ministié-
rielles,

Le: volume présente jusqu'a la fin un intéedt soutenu, qu'il 8'agisse
e Texposeé des viglements sanitaives poor les maladies pestilenticllis
“k dles iﬁill'lgﬁ?\cl'!'uu. ou des wnladies ewivant log ﬁflﬁﬂ'uﬁlép, Ol eneoe
ll." la question des secowrs e blessés et naufragés des guervres miri-
Trmies,

Le tdangrer de fn mort apparente sur les champs de bataille, par 1o
D feamp (e Marseille ). Un volume e 15o pages. chez A, Maloine,
tlitenr, rue de I'Ecole-de-Médecine, 25-a T Paris. Prix ; 2 fr. ho. —
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Libeairie médicale Maloine, rue de |'Ew:d-.--du-ﬂ'lih.if_-cine, n" ah-a7,
Paris,

Comme e meillear moyen de prévenir les inhumations précipitées,
Pauleor recommande |1i‘lllp|ﬂi de la fluoresedine en injeclion |'|_|.'|m|fr'l'-
migque; e serait ln substanee idéale pone diffévencier fa mort appa-
vende e Ta mort véelle. Enocas de moet apparente, Ja civenlation
persislant, si allénude et impl':'cuialihlv quielle soil momentandmenl
devenue, la flnoresedine ost absorbée; la pean ot les T [TTRTeTEs
deviennent jounes, 'eil prend une magnifique coloration verte : on
divait gquune superle dmerande a éé enchissée dans Corbite, 11 suflit
e 1 milligramme de Tooresedine pour colorer d'une fagon apparente
45 litres dieaus le D7 Teard w'a aucun doute sar la parfaite innoenite
e o Muoresedine, qui daillenrs, en solution alealine, se conserve
i éfini ment,

Cest done a la Quovesedine que le médeein deveait: demander la
preave dond il aurail besoin, en Pabsenee de Lout antee sipne cor-
tain, pour aflicmer hitivement la réalité de la moel. La formule es) la

suivanle :
Fluorasedine. . oo ovivr wuuan e P < oo
Garbonate de soude, . ... ... e eatasaans e . 1D
Fau distillée . . . ... rerratsassassanssannnarnns o0 conloe.

On injectera profondément dans les museles ou dans le tissu eellu-
Jaive, el de préférence au crenx cpigastrique, 8 i 10 centimélres
citbes decetle solution, En cas de sucvie | le |'|m||gu*mni1l de eoloralion
du corps serail siprononed, que la chose deviendrait évidente of
s'iu:'m-.'urail mtme a laltention des prersonnes los plus élrangéves i la
métlecine, Néanmoins, par excés de prodence, powe obtenie une séen-
vité compléte, Pautear recommande, an moment de enlévement «du
corps, de velever une derniére fois Ia paupitre el de s'assurer si 'eil

w'est pas devenn vert,
Fn vésnme, le livee do 1 learmd est intéressant o live, of e prrocéale

l]ll.'ﬂ prvfcnnim‘ peul #re |||'ériq:ux A conpailre el 4 i-nlplnyer.

Viehy : étude elinigue des indications et des contre-indications , par les
D Fernand Lawsgrr, médecin principal de a* classe, médecin-chel
de I'Hdpital militaire thermal de Yichy, el Vietor Ravmoxn, médecin de
a* classe @ 'Hépital militaive thermal de Viehy, Un volume in-18
de 138 pages, broché, a franes. — F.-R. de Rudeval, impl'imcm'-
dilitenr, rue Antoine-Dubois, i, Paris (67), 1905,

Les autenrs passent en revae, comme l'indigue le titre de ce pelil
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volume, tonles les allections justiciables des caux de Viehy, el pés
ment avee une grande clacté, pour chagque maladie, los contro-imli-
eations de ce Leaitement Uiermal, Voiei lenrs conelusions principales :
#l e ale Vi.r.h_\.' el nn séewm naturel, alealin, gageus ol dond e
vitalité propre, La cure exerce wne aclion oetholrophique sur - tout
|'|11'f|rﬂn1'sn|u, o Getbe st stimulation orgraniguee nons nlerdil la
eure dans les alleetions & désintégration vapide. . .

=Nous deveons done, an moment 1|'f'm-u:.-r-r un malade 6 \ich_\-,
faive porter notre examen systématique, dune parl sur sa noteition,
en  recherchant les Rli};lll:ihm de Tavtheitisie ¢l en analysanl es
upines: dantee parl, sor sen foie, Puis nons esaminerons le eonr,
les vaisseaux, les poumons el nons serulerons Félal géndral. Le foie
et Puriie wous fowratvont les véritablos indieations ; e ewur, les vaisseana |

[ Pt . f'ﬁim’ﬁﬂ:nr;n.rf. les véritablve contre-tudications. =
Ces vidrilis sont bomines '.'Ifllll‘ll’l‘ el doivent dee tonjonrs présentes
it Pespril i médecin,

Technigue ehivurgicale, pae A, icann, professenr ageégé a la Fa-
eulld de médecine, l'|:|il'||1'},ri|-r| e 1'h{ipil:l[ Sainl-Louis. el I, Lavsay.
chivurgien des hipitaux de Paris. 2 volumes in-18 eolombier, car-
lonnds toile, (e rongre. formant 1,100 pages ovee 1086 lipures,
dont 213 en coulenrs, dans le lexte; 15 franes. — Octave Doin, dli-
leur, place de I'Odéon, 8, Paris (67} 1gob.

En denx volumes peu cncombrants dont Ta leeture est rendue faeile
ol .'Igl'l:il}:lhl. greaee any nombreuses figures jui. presqued chaque page,
illustrent le leste de Pouveage, les autenrs ont éudié suceessivemen
I l{'chui{iuu- Hq'-ul:.l'.'llu e 1n l']lil‘lll'”il' el la lt.-d'imiqlm apéraloire prropie
i chaque région, I o'est point question de diseussions doetvinales, Le
but de cette publication est essentiellement pratique el nous ne san-
rions trop en recommander la lecluee 3nos colligues de Ia Marine,
qui trowveront dans co reeneil lonles les idieations wliles en cas -
lepyvenlion nécessaire.

MAL Rieard el Laumay se sonl atlachés & laive eonnailre, aussi bien
tans lear exposé de teehnique géndrale que dans eclai qui concerne
E|LFH:|I||"! l'-;g;inn. |'a|lp:l|'vi| msbenmental el les ||1'|:r;u|4';nna essenliellos
i plu*rl:iw pour wener i bonne lin ane {l|.|{'1‘.'|l'|u||. ol & enddéeriee mi-
tutiensement les moindves détails. Pour les méddecing embarqués sue
es navires effectuant des campagnes lointaines, plus encore gque pour
les autres, es recueil constitae un guide précienx sue legquel nous
troyons devoir attiver toute leur attention,

(P18

vt pE wEp, ¥iv. — Mai 1god. LAXXVLH i
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Dietivnnaive e médecine: par Larrad, a1 ddition par A, Gouewr,
preofissene e !|||‘|'n}sl-||ti1|uu i la Faenltd de mddeeine de Pavis, mid-
il e Ihispital Bronssais, in-4°, — Libraivie L-B. Baifléve el fils
rue Hantefenille, 1¢. Paris: 1905,

Le 1 fascienle du Dietionnaive de wédecine, de Litted, rajeani of
vemis i jonr par les soins du 1 Gilbert avee o collaboration du
¥ M. Garnier, vient de paraitee,

Cet onveage comble les lacanes priésentées par les dernieres dldi-
tiona: il esl mis en aceord avee los uﬂ]uis'ﬂiunn nonvelles de la scienee.

I'éloge du Dictionnaive de Lied w'est pas & faives il a vendu i de
nomhireises endvations méslicales des serviees :]'u'il nest puint lyesein
de |1||h|h|-||~|', en leur r:il.‘ll‘grllﬁllll i lnngllan ot |u‘~||ih|m: recherches, 11
west pas donteny que édition nonvelle soit appelée i une méme
grrande notoridté . el mérite de figurer dans toutes les bibliothégues

médicales,
A

Vauvenn traité de médeeine er de thévapeutipue, publié en fascienles
sous ln divection de MM, I'. Brovarpen. professenr o la Facultd de
mideeine de Pavis, membree de Plostital, el A, GieeesT, |u'{3f|_-..-',:wur i
In Facultd de médecine de Paris. médecin de I'hdpital Bronssais.

Fievres n?'rup[t'hrs . par \iene, prnfﬂmmi.r uHrébn'E i la Faculld de meé-
decine de Bordeaux: Sunmowt. professenr o la Faculté de Lilles G-
CHER, JJI'H[‘!'.‘%H!NI' il Facolté de médecine de Paris; Garuonn, mié-
decin des Ldpitaus; Wonrz . Nerren, Tuowor, professeurs agrépés ol
miéilecing des hadpitanx de Paris. 1gob. 1 vol. gr. in-8°, ahlb pages
avee B ligures; o lranes, — Libwaivie J.-B. Baillicve el lils. rue Haule-
feuille, 1y Paris, 1gob.

Ce fascicule contienl les articles suivants

Variole, par Avenés Vaceine, par Susmost; Varieelle, par Gavtianp:
Searlatine, par Witz ; Rowgeole, par Grascuen: Rubeale, par Nerren:
Suelte mifiaire, par Tnomor. '

Il sullit d'indiquer des noms des autenrs des dillérents articles :
MAL Auchié. Surmont, Galliad, Wartz, Geancher, Netler et Thoinot,
pour donner T'assurance que ces diverses affections ont é1é éludices
avee un san loal fmrlieuliur, tanl an point de vae de leur marche nor-

male que de lenes complieations et de lewrs trailements.
A. D.

Uannel pratijue de radislogie médicale, par le D' Emile Duvoxe,
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méddeein e bataillon chargé dn Serviee des laboratoires de Hdpital
militaire de Broxelles; 1 volume in-1a°, 126 pages: prix 3 fr. So, —
Lamartine, dlitear, rue do Mavehé—nn-Bois, 2o, Broselles: 1gob.

En quelques pages, le I¥ Dupont a condens® 'élnde i"'*"l_”fl"" :10.11
Fayons |lu-1|lgl-n el des ;l}l'lli{'ﬁti_[}[l.‘i e ees rayons i Fmvestigation
midico-chivurgicale.

Les rayons Reentgen, déconverts en 18¢h, Iraversenl plus on
moins faciloment un teis grand nombre de corps opagnes. remlent
Muoreseenles eertaines substances, imln'nssiaunl'nr I |||:|||t1r' |'-|t!1|ﬂ-
fraphigue,

L'autenr passe suecessivement on revue les diverses unitds de me-
fres dlectriques @ le volt, la conlomb, Fampére, Folim et le watl: les
appareils micessaires pour obteniv les rayons, ;l|i|1ul‘|>iis ipui se hornent
&n (wincipe & une souree d'électricité, i une bobine dinduetion avee
Inferraptear et i un tube :la souree deetrique peut dre une machine
Slatique, une pile, un accumulatenr on une dynamo. L bobine em-
Ployée est géndralement celle de uhmbkorft; Uinterraplenr pent dre a
tine quand Ia hobine est de petites dimensions o f';tppal‘eil railio-
graphique portatif. & mercure quand la bobine est de grandes dimen-
$ons, ou éeetrolylique quand la bobine est puissante; le tube qu'il
préfire est le tube Muller, mon si le courant est faible, dur si Pon
¥eul obienir 1|es|. rayons atteiHuuni avee un couranl {J]Ilﬁ jmismml une
Plus grande pénétration,

Apris avoir dieril tons les appareils auxiliaires el la !1N']Ini{{ue de la
Fadinscopic el de la vadiographie, le D° Dupont s'étend longuement
sur les applications médico-chis yous Boentgen, signa-
laut los substanees il arrelent en partie ees rayons,

H il ressoctie Le |uli:=-s.'l|ll mléret de la r:ulin:-‘l'upiv dans Parmce.

sles ilos r

relativement aux admissions, aux réformes, anx maladies simulées, et
Lf!t'minu SOIL o0 e par une noliee sur le service vadiograpligque -
litaipe

Nous croyous devoir signaler 8 nos colldgues e la Marine e ma-
el qui, tout en lear dvitant de Tongues vrecherches. peat lear fournir
fe prvienses indications.

u-i‘l;r..

A b,

Fivst anunal report of the Henvy Phipps Institute, for the study,
treatment and prevention of tnherenlosis ; a briel aceonnt ol the first
fear aml a reprint ol the lectures deliversd vmider the auspices of the
‘fslillllﬂ tluring the year: published by the Henvy Phipps Tustitute,
238, Pine Street, Philadelphia. 1goh: in-8", 265 pages.

Haly
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Wissenschafiliche Ergebuisse der Schoedisehen Sibpolar-Expedition,
toi-1god, unter Leitungy von ¥ Olto Nonoessssien, Erester Bal,
dlvitte Lieferung @ e Gesumdheits- wnd K vankenpflegre ; in-4°, 3o p. Vierle
Lielerung : Uber = Praserven-Krankheiten=, in=h*, ah -, Vo ¥ Kk
Exeviw : Stockholm, Litographisches Institat des Generalstabs, 1ok,

VARIETES.

Jlj'lH.éT!;" RELATIF .ri LORGANISATION DU SERVICE MEDIGAL

DANS LES ARsENAUX 'Y,

Anr. 17 Le service médical des arsenanx comprend :

1° La visite des onvriers & Fambulance du port;

2 L'examen physigque des ouveiers lors de fear admission dans
arsenals :

3 La eontre-visite des ouvriers admis dans Parsenal on en silua-
tion d'dtre nommds onvriers permanents;

h* Les vaccinations el revaceinalions:

7" Les exemptions de serviee el les envois 4 I'hipital ;

" Les ||11=at'.1|taliutls au Conseil de santé;

7° La visite & domicile des ouvriers malades;

#* Enlin la visite des ateliers, chantiers, efe,, au point de vae de
'I._\-;;i:‘-m- el de la atenvilé des onveiers el 4l|n|||u_\r|§ﬂ_ conformémenl
iy preseriptions de Paveété du 2o soplembre 1gob et du déeret du
ag novembre 1goh (B, O, p.o1121),

Anr, 20 Ce serviee, ainsi que la surveillanee, dans les ateliers, chan-
Liers, ele.., de Pexéeution des I‘E'.Hlt‘-ﬁ velatives & |'|1:.'gii'-nv el a I sien-
rité du travail des onvriers ot v:uplﬂ}'és. sond assurds dans r]'uli|l1'-"
arsenal par le personnel indigud ei-apris :

\ Cherbourg : un médecin principal et un médecin de 1 classe:

\ Brest : un médecin en chef de a® clase et un mddecin v
1" elasse ;

:". Lovient ¢ un médecin prineipal et un médecin de 17 elasse:

\ flochefort : un médecin prineipal et un médecin de 17 elasse:

\ Toulon : un médecin en chef de 2* classe et denx mdderins dv
1™ classe, .

Arr. 3. Laes f.‘nlp.lﬂi:i mentionnes & Uarticle 2 ci-dessns seronl con-
sidérds comme Emplnis sivlenlaires el ne pourront dlre Emll]il:e" T

W Junrnal afficiel du 5 mai 1905,
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dans les eonditions prévues par les articles ah & 34 de Facedté du
15 avril 1 8gg. Tontelois, par dérogation aux dispositions de larticle 34
ile Iarrde |u'l:l"lh", les olficiers du i'-nr|m e santéd nayanl pas en-
eore oecupt wn emploi sidentaire dans leur grade pourront étre dési-
gés d'oflice ou sur lear demande pour un de ees emplois, quelle
quait ¢l lenr allecta’ion dans le grade inférienr,

CGomme pour les médeeins en serviee dans les établissements de ln
Mavine hiors des ports. fa dorde de cos emplois sera de trois ans pour
les ofliciers rilllliil‘i.r'.lll"ﬁ, el e denx  ans pour les  mdidecins de
1™ elasse,

Anr. fi. Les médecins de 17 elasse sont plaeés sous les ordres du
médecin en chel on du mdédeein principal chargd du secviee de santé
de T'arsenal. Celni-ci relive duo direetenr du Service de sanié, qui lui
donne les instruelions néeessaires au bon Tonctionnement de son ser-
viee et pourvoil au remplacement provisoire du personnel, en eas
Tahsenees pour maladies, congds. permissions, efe,

At B, Un médecin de 1 elasse, prélevé sur les ofliciers de er
prade disponibles, sera, le eas dehéant, si los besoins du serviee
Vesigent, mis par le dicecter du Serviee de santé i la dlisposition
e Lollicier supérieny cliarpré du serviee de Parsenal pone secondir
Foflicier qui lui est adjoint, Co médecin seea plus particulierenent
"-Ilur”é iles visiles i domietles il assarera en oulee, S esl nivessaiee .
eorlaing services exlérienrs,

Le Manistee e fa Marine,

Gustoy THOMSON,

RAPPORT APFROUVE PAR LE PRESIDENT DE LA REPUBLIQUE ET SUIVI
WUNE CIRCULAIRE MODIFIANT LE n.i,ll_'ﬂ‘l-.:!‘ ou I'i"l NOVEMBRE
1G03 SUR L4 RESPONSABLLITE 0 wAvERIEL DES BATIMENTS ',

BAPPORT AU PRESIDENT DE L4 REPUBLIQUE FRANCAISE.
Monsiern Le Présiorst,

Dans la répartition qu'elle a faite du matérviel des bitiments entre
les divers services de bord , la Gommission du riyrlement d'armement
4 jugé nlile de mainteniv & Ia garde divecle de cerlains serviees des

W Jowrwal offietel du 21 mai 1gab.
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matitres consommables dont les maitres se trouvaient autrefois déten-
ll'lH::i el qui wélaient pas versdes an magasin géndral,

En conséquenee. je vous propose de vouloir bien déeider gque Ie
iele " du déerel du o1 novembre 1908 ser

dewxicane alinda de
modifié comme suil
“wlministeation ou le commandant {!lrl’ll'lllllllf‘ sl
ilds seront détenienrs
n on le con

=L Conseil

complable du maidriel. Les ofliciers de spée
|'f“'-|ll_lli!ini'_lll'ﬁ, envers o Consetll dadmimisteal
complable, do mateviel non consommable ainsi que des matitres con-
sommaldes mises & la parde divecte de leur serviee: le magasinier
seva dlélen lenr responsalide . envers le Gonseil d"mdministration ou le
commandant complable, des aulres matitres eonsommables. -

Le Munistre de fo Marine,
."iillrrlé « Grasros THOMSON.

Fuit & Paris, e 14 mai 1goh.
Arenouy ;
Le Prisidont de la Republigue
EMILE LOURET.

B
S

CIRCULAIRE,

pi‘ld"‘iﬁ. Ie 14 I'I'l.ai lunﬁ.

En attendant la pevision des reglements sur 1o service & bord e le
serviee inlivienr des baliments, je vous adresse des instruetions com-
plementaires ponr Papplication des dispositions da déeret dun g no-
\f:'tn!‘}l'i.' tgod modifié par une déeision présidentielle du 19 mai 19od.
Les insirnetions, comme le chapitee " du titee 11 de Paretté o
1y novembre 104, -.;'appliqm:nl i tous les hitiments, y cnmprih' los
conlre-torpillenrs ot bitiments des Aottiles di torpillenrs,

1. Le Conseil d'administeation on le commandant eomplable sl
complable du matérie] consommable el non consommable,

2. Le matériel darmement el les vechanges des anciens artieles dos
lT!Jliirr*R ainsi tue les nlpljulﬁ dentrelien, ele, , ﬁgurﬂul aux articles de
dillérents maiires, do méme que approvisionnement de prévoyanee
{article des maltres ), ont ¢t transfirds, par cireulaie du as aoil
“.I't-’l » &% services définis par Pareété du 19 novembre 1903, Onl élf
attri hmi.-a e service = Approvisionnements= les ohjels de consomma-
om qui Sajent iléposds au magasin geéndral (objels pour I'enlretien el
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la consommation courante et approvisionnements de prévoyance figu-
rant aulrefois a Farticle du nlziF;eminhrl'}. Un nonvean [J-l.'u-.ﬂnl. m
par la Gommission du réglement darmement et awguel j'ai donné mon
appmh.'lliml. redail le nombee des matitres 3 laisser & la prarde diveele
des serviees, en faisant passer au serviee = \pprovisionnementss eelles
quiil a para possible de mettee an magasin géndeal do bord poar dee
délivedes au fur el & mesure des besoins. Ge placard est insévd i la
suile de la presente eirenlaire.

3. a) Les ehels de seeviee (y compris le méleein-major pour le
service samitaice ) sont détenlenrs ru*.a!mnsahken envers le Consetl d'ad-
ministration du matériel non eonsommable de lewr service el des ma-
litres consommables & la garde direcle du serviee:

b} Lescommandants, les chels d'dtal-mdjor, les ingénienrs d'escadre
et de division , les commissaires d'sseadee ol de division, les commis-
saires des bitiments, de mime que les anmdniers , sonl dralement dit-
tentenrs responsables du matériel guoi lewr est confié Qaprés le piple-
ment d'armement.

fi. «) Dans chague service, lorsgue Mimportanee du matériel non
consommable le réclame. ce malériel est réparti suivant un rdle
approuvé par le commandant en chel @ 1" entee les ofliciers el sous-
ordre (pour les serviees qui en compaorlent): 2" entre les ofliciers
mariniers, de telle sorte que chacun soit responsable vis--vis de son
supérienr immédiat des objels dont il est dépositaive. Chague chel de
service Lient un eatalogue-inventaire permettant de suiviee les mouve-
ments du matériel dont il est responsable;

r‘;) Lo maitre armuorier demeare d:iilmilaim i matériel spicial e
Farmurerie el eontinue & avoir les obligations délermindes par les ré-
plements en viguenr au sujel de Uentretien des armes, ele.:

¢) Les matidres consommables laissdes i la garde divecle du serviee,
en conformité du viglement d'armement | sont confides & ollicier ma-
rinier le plus élevé en grade de chague spéeialité, qui en est dépositaive
responsable envers le chel du serviee. Des dispositions spéeiales sonl
prises, 'l y a lieu, ponr les munitions.

5. Le magasinier est délenteur vesponsable envers le Gonseil d'ad-
ministration des matiéres consommables du serviee « Approvisionne-
ments» , c'est-i-dire celles dont ne sont pas ddtenteurs les chefs des
futres services,

6. Sur tont bitiment, & défaut d'officier mécanicien, ['oflicier ma-
rinier le plus gradd dn personnel méeanicien est constitué, pour le
werviee des machines . détentenr responsable vis-a-vis do commandant
comptable, '
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7. Sur les petits bitiments n'ayant que deax ofliciers,, fe comman-
dant ol Je spesnd . ou qucun: seal oflicier. le commandant comptable.
soml ddtenlenrs |'|'>-t|m:|:-::|||]e.-i envers le commandantl  les olliciers ma-
viniers anxgquels la véglementation peédeddente attribuait une eharge
i patren pilote el maitre meeanicien pour les lovpillewes ).

5. Dans les Nottilles de tovpillenrs, le patron pilole et e mailee
meranieien de rlmqm- l[lJ'lli"l'lII' sonl constituds détentenrs responsables
div matéeiel envers le commandant de torpillenr ou de groupe on
eivvers le Conseil d'administration, suivanl les dispositions gui seront
arrdlies par e eommandant en chel oo @ ravil a la [régquence des chan-
gements de commandants ou des mutations de bitiments,

9, Sur les annexes, Poflicier mavinier commandant est délentenr
I‘H‘Hp{ll!ri:lh!l‘: vie-i-vis du commandanl t'ul'liphilnic du bidtiment cenlral.

10, Sur les bitiments en vdserve (normale on spéeiale). & raison
de In pénurie des ofliciers on de lenes trop frdquentes mulations, le
mabiviel de chagne serviee est réparii entre los olliciers mariniers les
plus élevis en peade de chagque spécialité, gqui sonl constitngs déten-
Livanes l‘l‘ﬁ]'mn:u'uhl'.':'r envers le commandanl do bitiment ou dn frronw.

11 Chague dépositaive st responsable envers son ehel licrar-
ehitgue du serviee. 11 appartient au ehel du serviee de provoguer la
mise en canse de la mniimm:thililr‘ iu dépositaive au moment on les
pertes, dégradations on déficits sont constalés,

12, Chaque oflicier mavinier constitué détentenr est responsable
envers le Consell dadministeation . au méme titre que les offigiers chels
dle sovice: les remplacements d'ofliciers mariniers détenteurs - donnent
i un riealement qui s'opire conformément i larlidde 547 de Lin-

lien
stenetion du 8 novembre 188y,

135, Les mmp]:!m*nmuln tolliciers chels de serviee s'opirent confor-
& o Particle 35 de Parrdté du 19 novembee

mément anx prescripli
1 |_|n<'f.

14, La etreulaive da 13 j;m\'ier 1goh dispose que P'officier vem-
plaeé sera, s'il est néeessaire, maintenu sue son bitiment pour la re-
mise du service i son successeur pendant un laps de tannps qui ne
devea pas dépasser trois jours el qu'an cas oil. par suile de eireon-
slanees c\;ct'.pliunm'.“u%. il serail jliﬂ‘ﬁ inrii»pl‘.nﬁuhlc de prolonger li
durée du sorviee @ bord de Pollicier débarquant. il y aurait lien de
rendree comple au Ministee de la mesure prise en illd[quzml les ralsons
u]lli I'onl molivie,

15, [,un:qu*il ne sera pas possible, an llélmlqalﬁmunl ilun oflicier
chiel de serviea, de i}rucéller an véeolement. il y sera pillpplu'.-é par la
eorlilieation cerile, dmanant des th‘t||n-.-=il.=|i|.-|:-.-:r de la présepee b Ly
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tlos matiéres et objets qui lenr sont eonlids. Le chel de serviee embar-
iuant devea alors passer, aussilol iue |uwsi|nlf-,'|l|n- il||r-|w~nlinn okl lie
thu matériel et des approvisionnements de son serviee et éabliv un
proeés-verhal,

16, |..|:-|'.-ul||1uu chel de serviee <absente Llemporairement , enlee i
|‘Eu‘|pil:ﬂ cele, il o'y o pas lien & mulation de serviee, les déposilaires
continuant & Hee responsables du matéeiel dont ils ont la garde of
I'entretien.

17. Les mutations de commandant r,um'llahll-. oin dle membees du
eonseil d'administration ne donnent pas liew o rendement da mativiel
du bitiment.

En eésumé, le Conserl "administeation esl :‘.!wq;ﬂ- d'assurer la lenue
ile la cnmfhlahf“ll{ el de rendre comple. I est I‘Etipl}li.'iilbll‘ de la jll.‘\'li-
fication régruditve «es consommations, de Vexdeution des preseri-
lions réglementaives concernant les recensements. ele. \Sa vesponsali-
lité se dégage. quant anx existants. par la mise en cause de celle des
détentenrs,

Lollicier chef e serviee, détenteur, est responsable, vis-d-vis du
Conseil dadministeation, de son matéviel. Gette responsabilité lui im-
pose le devoir de prendre lontes les mesures voulues pour qu’elle soit
fravantie par celle qui pise sur les déposilaives, c'esti-dive sur los
frradés entre lesquels le matéviel est réparti.

Le mag:minllrl'. pour les maliéres consommables du service = Appro-
Visionnements =, et, sur les bitiments qui ne comportent pas dolliciers
thefs e service, les officiers mariniers constitucs délenlears sont
responsables envers le Gonseil d'administration o le commandan
eomplable.

la |'e.».-i:m||:.-1.1|ji|iu=. exisle ainsi 4 lous les i!ogn‘-s de la hidravchie dans
o mesure des attributions e chacun l'ii'l.'l[ réellement I'l“.]llllil'.

Il esl stalué par Ie Ministre. ;lllrn'-s. la :'!sdlliti.olt annuelle (des
eomples, sur tous les cas de responsabilite. \ cot effet, les procs-
verbany de recensement ou de réeolement lors des mulations sont
leanserits au registre des proeés-verhaux de la complabilité - Matériels,

Les recensements de mativves eonsommables continueront & &lre
opérds comune par le passi,

Les billets de demande, de remise el & réparer seront signés par
Ioflicier ¢hel de serviee, le commissaire, loflicier en second et le
-commandant ou par le eommandant rn|1|||tul:||e,

Pour les matiéres consommables qui ne sont pas i la disposition
direete d'un service, les billets seront signés par le commissaire,
Foflicier en second et le commandant ou par le commandant eomplable.,
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Lies mouvements de matéviel entee los bords et les serviees & beree
pourront dre effectnds. comme aupavavant, sous la surveillance des
mailres,

La diteharge anx rnﬁ];asins ol ateliers pourra étee valablement donnée
par les maitres,

Ouant aux anciennes indemnités de charge, déja maintenues par la
cirenlaire du 10 décembre 15}0&_ elles eontinueront provisoirement
idtee touchdes, A titee dindemnité, par les officiers marviniers qui v
avaienl droit en verin de Particle 6g do déeret du 10 juillet 1845,

Le Ministee de la Marine,

Signé : Gasron THOMSON,

RAPPORT AU PRESIDENT DE T4 IH:'PF’J]'LIIH-'E_, SUivyr puy DECRET
PORTANT CREATION DE DEUX CLASSES DANS LE GRADE DE PREMIER-

walreg invramies ',

RAPPORT AU PRESIDENT DE LA Iilil'ﬁ.'III.IQl.FI FRANGAISE,

: Paris, le 17 mai 190,
Moxsieon L Présipest,

Lors de la mise en vigueur du déeret du 3o aval 1897, portant
riorganisation du corps des dquipages de la flolte. les conditions de
serviee el embarquement exigées des premiers-maitres pour pouvoir
dre promus i la 1™ elasse de leur grade éaient telles que les premiers
maitres inlirmiers ne pouvaient pas les réunir 3 il n'avait éle prévo,
en conséguence, par V'article b de ce déerel qu’une seule classe de pre-
miers-mailres infirmiers, au lien de deux classes comme dans les
autres spécialités,

Larticle ahg du déeret du 16 [éveier 190b ayant spéeifid qu'i
Pavenir les avancoments en classe des officiers mariniers de toules les
spicialités se feraient en se basant sur les listes de mévile ef sans con-
dition v serviee, la distinetion élablie par Varticle susvisé entre les
premiers-mailees inficmiers d'une part, el ceux des autres npf'.'riaiilti:'
d'nutre part, n'a plus aucune raison 'exister, el il est logique de
faire rentrer cos ofliciers mariniaes dans la pegle commune,

Tai Ihonneur de soumettre , en conséqquence, i votre hante sanction

M Journal officiel du a1 mai 1905,
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le projet de déeret ci-joint, modifiant, sur ce point, article 5 du décret
s 3o aveil 1HH? ||n'-ril|'-_

1 veste bien entemdn gpue celte modilication ne ehangera rien & la
situalion des  premiers-maitees  inlivmiors déi promuos . gqui eon-
serveront by solde el los avantages corvespondant i ln premiére elasse
de Leur geade,

Le Minisive de ta Marvine,

Signé : Gaston THOMSON,

DBECRET.

L Présinest ve wa REpesuioos rascase,

Vi b déeret du go juillel 185 sur la solde, Padministration et la compla-
liligg des dquipages de la Notte;

Vi le déerel du 3o aveil 18g7, portant réorganisalion du eorps des dogui-
pages de la flolle;

Vu les déerels des aa novembre 1ol ot 16 fiveier 1gob, modifiant e
frededdent ;

Sur le rapport du Ministre de la Marine,

Décukre

Anmicet erpwien, — Llarticle 3 du déeret du 3o aveil 1847 et
modifié ainsi quiil suit ; '

817, — Les antres degreds de la hidrarchie militaire eomprennent
les grrades ci-apris ;

Ouartier-maitee , divisé en denx elasses,

Second-maitre, divisé en deux classes,

Maitre, 'ayant qu'une classe,

Peemier-maitee, divisé en deus classes,

S a el 3 sans changement,

Art. 2, — Le Ministre de la Marine est chargé e Pexdention n
Predsent dieret, ;

Signé + EMILE LOUBET.

Par le Président de la République :
Le Ministve oo ln Mavine,
Signit ¢ Gaston THOMSON,
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MAL 1005,

DEPECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU GORPS DE SANTE DE LA MARINE

MUTATIONS,

aomai. — M, e oesdecin de o elpsse Jamcor (L-J-Bep, dooport e Gher-
honrg, est désigng pour embargquer sur lo Rawee | Mission hydeogreaphigoe de
Madagasear ), en remplacament de M. Eearavo pe Ciazarn, qui lerminera, by vo juin
|Il'hl'|l-'lill-. I périnde réglmmentoire dembarquement. M. Jamicol eejoiinlea s e
ligatids par 1o poiquelnd partal do Marseille le 25 wai prochain.

MM s prefels marvilimes sont inviles a faire connailee les noms des médecin:
en el e a* elasse, des meédecins principany el dos médecing de 17 elisse
dbsiveny d'dtre alectds aux emplois sodoniaires epdas par Farets minisioriel o
3o rgol, portant orpanisation du service medical des arsenans,

i 1. M. le pharmacien de a* classe Baveom (A-A-G-E.), du perl de Tow
lon, est désignd ponr sllor continuer ses <ervices au port de Cherbouryr (5 1% do
Fart, 37 de Paretté du ob avreil olgg

12 mai, — Lo osursis de déparl de quinge jours ost aceordd i M. le médecin
do a* classe Jaxicor {J_-.]'_—Ii.'l. désigne pour embarguer sur la Bawee 2 Nanda-
pasear (Lo 00 b bomad agod ). Enoeonsequence, M. le 1Y Janieol rejoimlea s
destination par le pagquebol partant do Marseilla lo 10 juin prochain.

IPar decision ministériells du 11 mai 11;05, anl élé nommeés :

Au grmfg e premire-maitee mfiroer

las swconds-maiives infirmiors de 17 classe : Feanamo (.}, pour servie a Ton-
lom, Moatte (PML), ponr sevvie o Brest, Cassaosaw (J-Ao b, poor seevie 4 Lo-
pieial, Tuowas (F-E. ), pour seevie i Brest.

13 mai. — M. lo médecin da 1™ elusse Ounse (C.-P.-I.), du port de Toulen,
i terminera, le 6 povembre prochaion, lo période de serviee exigde par la loi
do b aveil 189y sor les pensions, est rayé, pour raison e santd , du eadre des
olliciers da véserve de armée de wer.

15 mai, — M. e médecin de 2 elasse Le Cosiae [H.-l'..-.l..j, dn porl e Brest,
esl dasigne prir I‘Li]hl.lnlllul' on sous-ordre sur la Gloee (eseadre do Nord ), cmgplon
varanl. M. Le Coniae smbarquern & Bresl sop ee bitiment,
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Sur L propesilion du Conseil de santé du port de Beest, M. le médecin dde
1 classe Bmesn (Lo} est disteaid ade o lisle de déparl pour une sonvells
plrviode dbe deny mois, o compler du 1b mai 4gob,

i i, — e diévision du Ministre de la Marvine, en date do 16 mai agod,
treulo-qualre malelols infirmicrs anl 68 nommds an geeade de guarliee-mailes
infirmier de a® elasse, pour compter du 17 mai 1ga.

1% mai. — o déeret du 40 mai 1goa, ool & promos dans lo Corps de senle
de 1o Marine

Au grade de wédecin en elef de 1™ vloase

M. Kenwonvawt (G.-H.-V.-J-C0), madeein en chol alo 9 elasso, en remplace
menl de M, Duoste, retraibe;

ML Ceevausn {160, médecin en chel de 9° classe, en vemplacement e
M. Bnrmasn, decéde ;

lu r;r'mfr- e mddecn mw chef e 9 elnsse :

Mo Fénsun (BeD0), medacin prineipal, oo veplicement e M, hesaoroasr,
e

M. Gaeesn (BB médeein prineipal, en resplacomant do M. Gussavien ,
[P
Auw grrade de waidecan principal

(0" lour, aneiniinle ) :

M, Casaxovs l.]_-T,], medecin de 1" clisse . en N'Ill|l1.‘|l'l'||ll'|l| e M, I"f:|||.|_,||.
friernnil 5
i towr, elwns ]

Al Fossanne I.L-ﬂ.'J.'“..I. weederin e ' rl.'l_nul, e ru|1|l||;|4-|-|||n||[ ila M. fia-
ZLAL . [l

An grrade e medecin de 1 elasse

(1" lour, anciennekd |
AL Banne (E-L ), madeein e 2® elasse, oo romplieement e 8L Jouksse .
deceda
12" lour, n||rin|||mh'-} :
M. Lassigmanme | 1.y, medecin de a® classe, on mulphll'mm‘lll de M. Casanona,
rumin
1% toar. chois):

ML Gsener (L= medecin de 5" classe, en memplacoment de M. Fossann,
[,

Le Ministee de la Marime a déeidé qu'un seeond médecin de 2" elisse sorat
allaete an 3 dopdt des dgquipages de la Ootte o Loeient, pour assurer le serviee
mdieal du dépdl el du Bataillon des apprenlis fusiliers. En conséquence , M. lo
madecin de 1™ elasse LisseLves | A-J-MoAlh, da port de Bochefort, est disigng
pour secuper cel enploi sedentaire et devea dre renidu @ Lorient dons les delais
ripzlemen laives.
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Par décision minislérielle dy 17 wai 1god, M. lwewoo (5.), pharmacien e
1" clusse da la Marvine, a élé adinis & faire valoir ses droits @ ln veteaile, @ 1
Wanrionneli de servien sl sue s demando, Cot officier du Corps do sanlé serd
raye des contedles de Paclivitd le 15 moit inod.

PPar ddesision  presidentialle 16 ni tgnd, M. le médecin e o classe

= Dlewwy (LB ddu ot e Beast, a et placé dans la position de nen-activilé par

suspension emplei powe une durée do trois mois | application de Varticle B e la
Toi ol gy oy 1 B3N ),

g mai. — Par aredté o Ministeo de o Marine, oo date du 17 miai 1y
M. e midecin en chel da o™ classe Dicuargar est nommé membre e By Soclion
du materiel el des offectifs an comita tlochnigue de la Mavine {tout en cons=er
vl ses [onetions an Gonseil superienr de santa ).

M. e médecin de a® classe Covows (R-F.), du port de Lorient, el desipie
pour emhargquer en sous-ordee sue le Diguay-Teowi, on remplacement dv M e
B Dosvar.

a1 mnaie — lar deeretdu 1y mai 1905, M. le divecteur du Serviee do sanié 92
la Marine Bovssu (L-11.] & &8 place dans la o* seetion (péserve ) du eadre des
officiers pénoraus du Corps do sanlé de la Marine . punr compler du 1" juillet
tyod, par application de la loi du 16 favrier 1god.

M. lo medecin principal Anixe (EJ-N.), ddu port de Teulon, esl désignéd poa®
eomplie les fonctions de médecin-major au 5 dépdt des équipages do o fodte, o0
J'L!"I!lh‘":r'ille‘lll de M. o IV Hht-n, promn an |:l‘|lllﬁ de médecin o chel
2" elasse,

M. le médecin e 1" elasse Lo (H.-T.), du port de Brest, est désigné poor
einharguer sur lo Calédaiivs {(Gvole anneze de vanonnEge |, en I‘““IJJi_lulp'“E"i dv
Mol I Gasasons, promu aw grade de wédoein Jrimespuil.

M. Lo vejeinden sa destination dans les délais reglemenlaires,

M. b mmedeeine do ™ elasse Voo (B-J-1-M.), du port da Toulon, esl de-
st pout ombavguer sue li & Dodille de torpillones de o Méditerrannee, ©°
remplacemient de M. le D7 Fossano . promn an grade de médecin principal.

M. Viguier vejoindra Alger par le pagquehot partant do Marseille = 3 juin
proelin,

Soul désignes pour occuper los emplois sidenlaives eréés par Narité ministéricl
du 3 mai 1god, portant organisation du service medical des arsenauy

. 1 Chevbonrg, M. le médeein prineipal Mesmr (P-V.); M, lo médecin do 1= class®
Guiros (P-M-ll-A-E ), ddu port de Cherbouryg;

| Beewt, M. Lo médddecin en chef da 2® classe Guizexyeo (€0 ML lo mddeein ile
1 classe Avenr (C.), du port de Brest; :

A l.ur'imll. M.l médecin principal |acanniing {A-A.), du port e [asrient
M. le mbidecin de v elagen Ponpg (F-MALAT-T0 ) port dde Towlon ;

A Ruchgfors, M, lo mbdeein principal Avsgar (L.-J-A,), du port o Toulos
M. le weédecin de 1 classe Gornow (E-E-F. ). du porl de Bochefort;
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1 Toulore, M. le médecin en chef do 3° elasse Tuasawvn [J-J-B.), MM, los mi-
decins do 1™ classe Bennar (P-N=H) el Tavorr it TorgLea , du ot e
Tnllh:ll.

ah moi, -—— M. le mdédeein en chefl de ™ classe Lio (H.-A,), du povt de Ton
lom , est ilésigrd pone u]:||1l|[‘l|ll!'1' sur le Mossfua, comi
replacement de M. le [ Buésson , décidé

ecin 'escailre | on

M. Litw deven rejoinilve, sans delai, ea bathmeut & Brest.

|I \ilT.I"
Tee du

M. le wédecin de a® elasse Dowvae (A=J-M), au port de Lorvient, est
pour embarquer immediatement, en son ordee , sur lo Caenot dans Vess
Nordd (emplol vacant ).

M. bo mddocin prineipal de réserve Paar (L-B-SA), du port de Toulon, st
maintonu , sur sa dowande, dans o ewdre des ofliciers do réserve do Farmée e
mer (arl. i do décret du ab juillet 18g7 )

47 mai. — Une prolongation de congs de convaleseonce do donx mois, i solide
entiére, @ compter du 17 mai courant, a été accordon i M. le médecin do
9° elasse Pnicext (K-}, du port de Bresl.

I'n 1:||||H|" de convalescence de (rois mois, 4 solde entiére, & comler il
23 mai courant, a dlé aceords & M. le phormaeien de 1 classe Ruvavn (5.0,
il port de Brost,

a8 mai, — M. le medecin principal Poveiee (A= J- N, do porl de Bresl,
est alisigne ponr aller servie &l prévite de la fonderic de Boelle, en renplace-
ment de M. e Y Nawen , qui lerminera le 13 Juin prochain reis anndes do pré-
semen dans co poste sédenlaive,

do mai. — MM, les médecing de o' elasse Tomw (1T )0 du porl de Brest,
desigme pour embarquer sor o Calédonion (. 0. du 3y mai 1gob, el Bes-
stink (L-P ), o port e Toulon, sont aulorisés & permuter pone fenvenanees
personnelles, En conséquence , M. lo 1V Bessting eonbarquera i
lo Fadéubimien.

limlemenl sur

Un comeours pour Pemploi do professenr e petite chirurgin ol setilugrin
g 1 ( . )
medicale & PMleola annexe de médecine navale de Toulon sera suvert dans en
port le 1o oclohre 1gob.

Buomai, — U osursis de depact do douze jowes st aceoridis o M T melecin do
1 elasse Viowes | E-L-0GML ), desigoe ponr smbarguer sue e A7 Dotlille de goe-
[lleurs de la Méditereanée (4. €. dn 9t mai agod). En eonséguencs, M, 1o
D' Viguier eojoimlea sa destination par le pagquebol de Mavseille Lo 1d juin pro-
chain,

MISTINGTIONS HONORIFIQUES,

M. le mddecin en chef de 17 clusse Foxran a cbé nommo offieioe de Ciusteastiog
puubligue, par areété du Ministro de Ulusteaction publijue e date du 6 mai
Vijirh.

Ol e nommeés ¢ ehevalior de Coedee di Cambodge, M. lo médecin de o elasse
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Bmewer; officies e I Ltoits W dujoman, M. la médecin da 2° elasse do résorve
Jouy (=& -0,

L prix de midederine cofoninle | dudes exoliques), pour 1gof, de Plnstitnl o
bomiial ot e s Faeulté do médeeing do Bordeaus a été décarné i MAL los D7 1. 118
vy ol Fo Baoser, médecing de 1™ classe de la Marine {meddaille d'w- poi?
ehacun eut). Dantee pact, s I Heasaor. pour son travail siee o nddecine chi-
weieet, 8 ollenn nne mention honerable de Ulnstitut | leaddoie des Seiesees, 05
Larray ), oL pour un mémoira sur la eoeiole, fu cariclisation of fn vaceine o8 i
ef e Dnado=Chline . un vappel de wmiddoille avrent de UAcadémio de Médecine.

ans s stance do ab mai 1god, ' leadémic franpuise a décerng un pris ‘_"
Boo franes (priv Copuron) a M. Ch. Sicann, anlear de Gewerides de Breabunt, 10
role llralllq'l-l-il'llll" onoeiny uetes el en vers, représentée an Grand-Theatre
Tuulon le ab février agoa.

SECRULOGIE,

Nwias aveiis e rogrel denragisteer In déeis, & l'hﬁ'!ililf marilime de Loriesl -
I ag aveil 1god, de M. le médecin de 1" classe Jovesse (E-AL )

Nows deplovons aussi le décis de M. lo médecin en ehel de 1 classo Butaae®
notrs repretté camarade est wort a Uhdpital maritime de Brest, lo g2 mai 1g®

" Wowitenr de fa Fotte, 7 mai 1gob,

lwpmsernie savionane, — Mai 1gob,
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LA FIEVRE: BILIEUSE HEMOGLORINURIQUE, A01

LA l"ll"]\'lll'.‘él BILIEUSE HEMOGLOBINURIQUE™,

par la Dr Jules REGNAULT,

e

MEDET TN BE 1- FLASSE BE L4 MARINE.
Vi

La fievre bilieuse hémoglobinurigque est, de toutes les allece-
| tlions de la pathologie exolique, celle dont étiologie est Ta plus
ubscure el la plus discutée. 11 n'entre pas dans notre projel de
faire ici une ¢lude complite de celte maladie; apres avoir rap-
pelé en quelques mots Thistovique, la distribution  géogra-
phique, les symptomes, le diagnostic et Fanatomie pathologique
de laffection, nous éludierons plus longuement étiologie, Ia
pathogénie el le traitement et nous nous elforcerons de pré-
ciser dans quel sens des recherches devraient étre faites pour
delairer les points encore obseurs.

La fitvee bilieuse hémoglobinurique a été successivement
appelée fievre bilieuse hématurique par les premiers observa-
teurs, qui allribuaient i du sang la coloration rouge ou noire
de Purine, el fitvee bilicuse mélanurique par Bérepger-Févaud
qui attribuait cette méme coloration & de la bile, Cest seule-
menl lorsque Corre ¢t Roubaud curent démontré que la colo-
ration était surtout due i 'hémoglobine et & ses dérivés, qu'on
lui donna le qualificatil «hémoglobinuriques qu'elle porte au-
Jourd'hui.

Cette affection a é1¢ déerite pour le premitre fois, de 1850
i 1853, par des médecins de la Marine francaise stationnant i
Nossi-Bé ot & Madagascar, et en particulier par Lebeau, Dolé
el Leroy de Méricourl.
| Elle a été assez fréquemment observée depuis lors dans di-

verses parties de U'Afrique tropicale, aux Antilles, dans quelques

districts de I'Inde, dans la presqu'ile de Malacea et en Assam,
dans e Haut Tonkin, dans le Sud de la Chine, dans Parchipel
walais, quelquefois aussi dans le Sud de Earope.

W Rapport présenté par le D7 Jules Begnault au Gongrés colonial de Paris
®n 3 gob,

ARCH, BE Mip, ¥av, — Juin 1god, LXXXII — ats
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I'affection est caractérisée par quatre symptomes qui apparais
senl presque en méme temps Hidvee, vomissements bilieus, ictire.
urines fortement teintées par la matitre colorante du sany. La
litwee débute par un grand frisson, une sensation de coup de
baree dans les reins et une céphalalgie violente; la température
est de 3, ho, ha degrés et peut méme s'élever, ecomme I'a noté
Corre, & ha' 8. Quelqueflois cependant la réaction {ibrile
manque ; une telle forme apyrélique s'observe ches les sujels
fortement impaludis et est fréguemment mortelle. Quelquefois,
dans la forme fruste, c'est lietbre qui mangue; d’aulres fois,
dans la forme anurique, ce sont les urines : le malade n'a
plus de miclions el la sonde ne raméne que quelques goulles
d"urines sanglantes; le malade meurl alors souvenl d'urémie,
aprés avoir présenlé des vomissements de sang.

Dans d'autres cas, dans la forme hémorragique, il y a rup-
Lure de pelils vaisseaux et production de purpura, de melena el
d'épistaxis,

Le diagnostic de la libvee bilieuse hémoglobinurique daves
un certain nombre d'affections repose surtout sur examen al-
tentif de 'urine. Celle-ci a une couleur variant du rouge gro-
seille au noir foncé; elle contient de urobiline, des pigments
biliaives, de M'hémoglobine ou des dérivés de ce corps; elle pré-
cipite en masse si on la traile par la chaleur ou par l'acide
azoligue.

L'examen microscopique peut y révéler la présence de quel-
ques globules rouges déformés. Au spectroscope on trouve les
deux bandes d'absorption de I'hémoglobine.

Ces caractéres permeltent de distinguer la fiévre bilieuse
hémoglobinurique de diverses alfections qui s'accompaguent de
mélanurie, en particulier de la ligvre rémitlente bilicuse, dv
la distomatose hépatique el de plusicurs intoxieations.

La fitvre rémitlente bilieuse présente, en ellet, des sym-
plomes analogues a ceux de la lievre hilieuse hémoglobinurique;
les auteurs nolent bien comme éléments de diagnostic que la
premigre rigne pendant Phivernage, frappe indistinctement
les nouveaux el les anciens paludéens, saccompagne diclive
seulement au boul d'un certain temps, tandis que la geconde
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vegne pendant la saison siche, ne [rappe que les anciens palu-
déens el saccompagne d'ictére dés le débul; mais ces remar-
ques n'onl rien d'absolu el sont insullisantes pour #lablir le
diagnostic d'une facon ferme. Dans certains cas, examen des
urines peul seul dissiper les doules ; dans la premidre affection
la coloration n'est due qu'i de la bile, dans la seconde elle est
due & de la bile et a de hémoglobine.

Il semble que ces maladies ont été assez souvent conlondues
surlout au temps ol on croyail, avec Bémnl;er*-l"{'ruud. (ue la
coloration des uvrines de la fievee bilicuse hémoglobinurique
étail due uniquement i la bile, et oi cette affection étail dési-
gnée sous le nom de bilieuse mélanurigue.

Divers auteurs modernes conflondent encore ces allections o
considerent I'une comme une complication de autre; en 1goo
Banks U, dans ses noles sur la litvee bilieuse hématurique ob-
servée au Gongo, déclare que I'hématurie est simplement une
complication survenanl au cours d'une lidgvre rémitlente; en
huil ans, il a eu personnellement douze accés bilicux hématu-
riques el il a trailé prés de cenl malades qui ont lous gudri,
cette bénignité semble prouver qu'il ne sagissail pas de allection
appeleée autrefois bilieuse hémalurique el aujourd hui bilieuse
hémoglobinurique et cela d'autant plus que les cent malades
onl {lé Lraités par la quinine, Pantipyrine et la phénacétine !
Comme nous le faisail remarquer, il y a quelques semaines,
un de nos confréves qui a résidé sur la cole oceidentale ("Afri-
que, quantité d'Européens simaginent dtre atleinds de fievee bi-
lieuse hémoglobinurique dés quan cours d'un acees de fievre
bilieuge ils dmettent des urines de coulenr fonede; ¢'est vo gui
explique comment on entend dire & bon nombre doficiers ou
de colons descendants de postes dépourvus de médecins, qu'ils
onl eu en un an trois ou quatre aceis de fibvee bilicuse hémo-
globinurique,

Dans cerlaines régions, dans le Haut Tonkin et dans le Sud
de la Chine en particulier, il faul dviler de confondre avee la
bilieuse hémoglobinurique les aceidents provoqués par la dislo-

W Jowrnal of tropical Medicine, 1900,
ah.
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malose hépatique : litvre, ictére, vomissemenls bilieux, urines
[ortement eolorées par la bile. Nous avons observé un eas de ee
genrce sur un tirailleur annamite a Tien-Yen ; los premiers
symplomes auraient pu faire croive & un début de bilievse
hémoglobinurique, mais 'examen des urines suflisait i dissiper
les doules : la coloration n'était due qu'a de la bile. Les sym-
ptomes ne lardirent dailleurs pas i s'aggraver et & se rapprocher
de ceux de Tietere grave. A laulopsie nous avons trouvé les
canaux biliaires du foie considérablement dilatés et remplis
de distomes hépatiques de la variélé classée sous le nom de
Distoma sinensis.

Il ne faut pas oublier non plus que T'urine prend une cou-
leur plus ou moins foneée apris labsorption de divers médica-
menls: la rhubarbe, le séné, le semen-contra, lui donnent une
teinle rouge sang ; lacide phénique et le salol, une teinte noire
malaga. De plus les urines d'un malade qui a ingéré des sels
de pyramidon  (eamphorate neutre ou acide ou salicylale)
prennent i Pair Faspect d'urines sanglantes; celle coloration,
qui est produile par lacide rubazanique, peut provoquer des
erreurs de diagnostic; habituellement ces urines ne conlicn-
nent pas d'albumine, mais ce n'est pas li un caraclice sulli-
sanl pour dissiper toujours les doutes; nous avons observé, il
y a quelques mois, une malade qui, au cours d'une grippe i
forme pulmonaire accom pagnée de néphrite, avait pris, i nolre
insu, de forles doses de pyramidon; les urines qu'on nous
présentait avaient la couleur groseille et contenaient de I'albu-
mine (due & la néphrite); lanalyse spectroscopique pul seule
éclaireir ce cas en nous démontrant l'absence de ['hémo-
globine,

Ou pourrait aussi confondre la fievre bilieuse hémoglobinu-
rique avee d'aulres affections dans lesquelles les urines con-
tiennent du sang en nature ou de hémoglobine : il sullit
d'étre prévenu de T'existence dans les pays chauds de I'héma-
turie bilharzienne et de 'hématochylurie filarienne pour éviler
des erreurs grossibres. Dans la fibvee jaune, hémoglobinurie
peut dre quelquefois observée, mais elle n'apparait qu'au déelin
de la maladie,
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L’hémoglobinurie qui se produit ches les brightiques ne pro-
vogquera pas de eonfusion , car elle ne s'accompagne ni de liévre
ni de vomissements bilieux.

Quant & Fhémoglobinurie paroxystique, il n'est pas possible
de la distinguer d'une fagon sire de la fitvre bilicuse hémoglo-
binurique; un certain nombre d'auteurs admettent daillenrs
que la premiére n'est quune forme de la seconde,

L ’hémoglobinurie peut étre encore provoquée par des inloxi-
cations alimentaires ou médieamenteuses, par les fdves [rai-
ches, par la quinine, ete.; nous aurons & étudier plus loin le
rile que T'on a fail jouer & de telles intoxications dans I'étiologie
de la figvre bilieuse hémoglobinurique.

En toul cas, on voit quelle est ici 'importance de 'examen
des urines; il est facile de déceler la présence de 1a bile on du
sang, mais il est trés diflicile de reconnaitre la présence de
I'hémoglobine sans avoir recours & un examen spectroscopique
qu'on est rarement en mesure de pratiquer dans les postes cl
les infirmeries des pays chauds; il serail ulile de posséder un
réactif chimique permeftant de déceler rapidement et sire-
ment hémoglobine dans I'urine.

Quelquefois Purine est seulement eolorée parl'urobiline, qu'on
peut reconnaitre par la teinte brun acajou qu'elle donne au
liquide sous I'action de lacide azotique.

Le pronestic de la fibvre bilieuse hémoglobinurique st
prave; la mortalité est variable suivant le pays ot les eas ont
fl¢ observés et aussi suivanl les observaleurs; elle est, en
moyenne, de 11 & a8 p- too.

Les grandes différences qui exislent entre les diverses statis-
liques semblent souvent dues i ce qu'on-a confondu avee celle
alfection la fitvre rémittente hilieuse.

Selon hrfaui‘nllp d'auteurs les récudives sermient fré[]ul!nl'.n.r.:
selon Védy ' elles seraient exceptionnelles : aprésle stade ictéro-
hémoglobinurique la guérison serait complite et Faffection

0 Véor, nLa fibvre bilieuse hémoglobinurique dans le bassin du Conpo=
{ Annales de la Sociérd rayale des sciences médicales ot naturelles de Brucelles,
1904 ).
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conférerait le plus souvent & ceux qui en ont été atteints une
sorte d'immunité,

Lanatomie pathologique peul se résumer en quelques mols :
les tissus et les liquides sont colorés en jaune par la bile; relle
coloration est surtout manifeste au nivean de la pean, des mé-
ninges el du liquide eéphalo-rachidien; le eeeur, mou et flasque,
a subi une {]f‘ﬁﬁﬂr‘l‘r.‘ﬂcmlr'e' r‘eﬂuhl-ﬁmiﬂﬂeusn; le foie, tantit
ronge brun, tantdt jaune, est congestionné; la vésicule biliaire
est distendue par de la bile; la rate est hypertrophide; les reins
sonl congestionnés ol présentent sur lpur surlace des ecchymoses
ot aussi quelquefois de pelils kystes séreux, les abeds phyelé-
noides de Pellavin, qui sont dus & Taccumulation de débris
d’hémalies dane les globules, Le Dantee a de plus eonstaté la
présence de globules ronges dans les tubes conlournés el méme
dans lear épithélinm,

Ce phénomene d'extravasation n'est d'aillears pas limité aux
reins; il existe souvent des sulfusions sanguines sous la peau
el un piquetd hdmorragique sur les muquenses de estomace el
de Pinteslin,

L'étiologie de la fitvre biliense hémoglobinurique est loin
d'étre claire ; P'affection frappe de préférence les sujets jeunes
de ao i So ans; de nombrenses causes prédisposantes onl été
notées : Larthrilisme, les tronbles de nutrition de toute nalure,
les abws vénériens, la syphilis, Ialeoolisme, les privations, le
jedine, le surmenage.

Draprés le Dt Gros, la race germanique y serail plus sensible
que les autres races, mais si laffection est plus fréquente dans
les colonies allemandes que dans les colonies voisines, ce peul
ftre tout aussi bien did & une action particulitrement hémoly-
sante de la quinine allemande,

La principale cause occasionnelle serail le refroidissement.,
ce qui pent expliquer que P'affection régne surtout pendant ln
saison séche des pays Lropicaux, saison ol la température esl
la moins dlevée,

Pour plusieurs auteurs et en partienlier pour Le Dantee, se-
taient seuls frappés les individus qui ont déja en plusieurs
acets de paludisme; étre un ancien paludéen serait une condi-
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lion sine qua non, Dans une colonic les nouveanx arrivés n'au-
raient rien & craindre, les anciens eolons pourraient seuls dlre
atteints.

D’autres médecins soutiennent que les nonveaux arrivés ne
sonl pas a labri du danger, qu'il n'est pas nécessaire davoir
eu antérieurement des accés de paludisme pour ére atteint de
fitvre bilieuse hémoglobinurique; Vidy sappuie méme sur des
faits de ce genre pour soutenir que celle affection n'est pas une
forme de paludisme.

(Quant & la cause efficiente de la fievre bilieuse hémoglobi-
nurique, elle est encore inconnue; ec ne sonl cependant pas
les théories pathogéniques qui manquent.

Les premiers observateurs considérerent la nouvelle affection
comme une forme de la malaria; Corre se raltache i cetle
opinion, =quoique la quinine soit loin de réussir loujours=;
divers auteurs et en particulier Raynolds appuient cetle théorie
en s'efforcant de montrer que la courbe de la biliense hémoglo-
binurique suit exactement celle du paludisme. On pourrait
cependant leur objecter que la premigre de ces maladics rigne
surtout pendant la saison seehe, an moment ol la seconde
frappe le moins de vietimes; que la premicre disparail pen-
dant hivernage, an moment ofi la seconde aequierl sa plus
rrande intensité,

D'autre part, la recherche de I'hématozaire a donné de nom-
breux résultats népatifs : Cardamatis n'a trouvé que qualre fois
fles hématozoaires dans 25 cas de fivre biliense hémoglobinu-
rique; Vincent n'en a pas trouveé dans cing cas; de plus Laveran
a noté dans divers eas une particularité qui pourrail provequer
des erreurs ¢ il a vu des novaux d’hématies se colorer facile-
ment en bleu, comme les |||'(:I1}x;||'rl=_~|_

L'hématozoaire peut exister dans le sang avant el pendant le
début de T'acces, mais il disparait apris Faceés; il y a plus
comme 1'a noté Manson, la bilieuse hémoglobinurique « peul
metlre fin pour toujours a des aceis de paludisme chronique .

L'affection a été attribudée successivement & divers autres
microorganismes : 4

Yersin a trouvé dans les urines et dans les reins un hacille
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qui est pathogéne pour les animaux de laboratoire, mais qui ne
provoque pas le syndrome bilieux hémoglobinurique,

Fontaine a décrit un microbe analogue, mais Berthier n'a
rencontré aneun microorganisme dans les orines recueillies
avee de grandes précautions d'asepsie.

Au Tonkin, Breaudat a trouvé dans le sang un eocco-bacille
quon a pu identifier avee le B. coli commune.

Au Cameroun, Plehn a vu dans le sang un amibe non pig-
menlé,

Sambon, de N&lﬂf'ﬁ. admel que I'affection est due i la pré-
sence dans le sang d'un parasite trouvé par Wolvert et répondant
aux principaux caractéres du Pyrosoma bigreminum rencontré par
Smith et Kilbone dans la fievee hémoglobinurique des bestiaus,
au Texas, D'apres lui, la fievee bilicuse  hémoglobinurique
existe sous toutes les latitudes; seulement en Europe el dans
FAmérique septentrionale, elle perd son nom pour sappeler
hémoglobinurie paroxystique.

Treille avait, un des premiers, considéré cette affection
comme une maladie indépendante, n'ayant aucune connexion
avec le paludisme. Manson atiribue les symptdmes observés a
un parasite spécial qui se manifeste surtout dans les pays tro-
picau, mais qui peat faire un retour offensif au moins pendan!
les eing premiers mois qui suivent le retour du malade en Eu-
rope, Védy, en 1g9oh, conclut en disant : «C'est une affection
essentielle dépendant d'un agent inconnu (probablement un
Irypanosome ) quil reste i déterminer. »

En méme temps que la théorie malarique, apparaissait une
aulre théorie qui a fait depuis lors de nombreux adhérents ol
dapris laquelle les troubles observés dans la fibvee biliense
hémoglobinurigue sont dus, non pas i la malaria elle-méme,
IIJ-'li.‘i u:‘l i“ II"‘“I;“"‘, llﬂ"f (VTR et il]"lﬁf' Ilﬂllf' ll'i l'(l]nl}ilt‘_l'll.
Lhémoglobinurie quinique fut observée pour la premiére [ois,
en 1850, par le médeein gree Berettas; aussi ce sont des meé-
decins grees qui, les premiers, soutinrent la théorie quinique
dela fievee bilieuse hé moglobinurigque; Thomaselli, de Catane,
eontribua & la répandre, dans un mémoive que Jaceoud pri-
senta, en 1876, a PAeadémie de médecine de Paris,
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nﬂ'!'] {]l!.‘l’l'\:ul[nn.‘i rﬂ]‘.l('ﬁ Pu'lr ili"r'l'.'rﬁ n]l"l]l?{'ins dl.‘ Iil }"’ﬂ I'iTll" f]"u_'ﬂ-
caise vinrent & Pappui de la nouvelle théorie; e'élait d'ailleurs
une croyanee fort répandue dans nos colonies des Antilles et
de Ja Réunion que la gquinine peat provoquer des e aceis
]u'll]lll‘}-iﬁ.

Cette théorie a élé soutenue par Ewald, par Koch et par
'Il\'l‘l ‘B ||I|'1iP[ “lHrI :Il‘ll;ull‘i l‘hl'['ll‘“ lf'\llll[,_.l"l- [lilL]\{]l{'Il]I["g ﬂidl{lll‘ﬂi\
qui a développé ses idées dans des congris scienliliques, en
tgotr el en 1gof. Ce dernier a nolé que la quinine absorbée
par un malade atleint de fibvee bilieuse hémoglobinurique
n'était pas dliminée pendant la durée de Paceds, et quelle n'élail
“liminde quapris Vacebs.

Gette théorie pathogénique n'est pas acceplée par tous les
midecing; Le Dantee refuse méme de la disenter dans son Préeis
ile pathologie exotique''. La Ht'.'uulp pu!]liﬂilq? ql]i lui a ¢4¢ donnde
a eu au moins lavantage dattirer I'attention du monde médical
sur les inconvénients de 'abus de la quinine en général, el
P]“ﬁ Imrlivu]iéri_ﬂncnt sur le da nger I'l'l!lll]'ﬂﬂ}'ﬁl‘ ee midicamend
dans le traitement de la fievee bilieuse hémoglobinurique. La
plupart de cenx qui ont en Toceasion de traiter des eas de
cetle affeetion reconnaissent, méme s'ils n'admettent pas la
théorie dont nous venons de parler, que la quinim* peut provo-
quer la erise hl'mﬂf"lﬂtllﬂllllqui‘ chez un sujet prédisposé, ou
foul au moins aggrave la erise en angmentant I intosieation du
malade,

Depuis quelques années, une théorie physique, basie sur les
lois de Tosmose, a vu le jour el s'est développie : les globules
rouges restent intacts dans une solution imilnni.pim c'esl-d-dire
qui posstde le méme pouvoir osmolique que le sérum du sangg,
par exemple dans une solution salée contenant o gr. 1o de
chlorure de sodinm pour un litee d'ean; ils se déforment el
[lt-!'l|P.llE une p.‘ll‘ril' de leur ||1‘-1|lnulﬂ|lilll‘ dans une solulion
notablement moins concenlrée qui est h:.'pnluuiqui!.

On a pensé que 'hémoglobinémie et Phémoglobinurie
conscéentive dlaient pl‘atluilﬂﬂ sous action du sérum HmlHIlin

1 Le Dantee, Précis da patholyge eratigue, Doin, dditeur, Paris,
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devenn hypotonique par suite d'une déminéralisation du sang.
Cest la théorie qu'a adoptée Le Dantee et sur laquelle il base
le traitement de la fievee bilieuse hémoglobinurique par des
injections de solutions salines.

La démindralisation du plasma ne suffit pas i expliquer lous
les symptdmes de Taffection : elle se produit progressivement,
tandis que le syndrome bilieux hémoglobinurique apparail
brusquement; elle n'explique pas la réaction fébrile.

\ cdté de cette théorie physique s'établissent diverses théories
chimiques, d'apris lesquelles hémoglobinémie et Phémoglo-
binurie seraient dues 4 des intoxications médicamenteuses ou
alimentaires on i une sorte d'auto-intoxication,

En premitre ligne, par date d’ancienneté, se trouve la thiorie
quinique, dont nous avons ddéja parlé et d'apres lagquelle 'in-
loxicalion serait produite par la quinine et ses dérivis ( euqui-
nine, ele. ).

Dapriés Cardamatis, I'hémoglobinurie pourrait étre égale-
ment produite par 'emploi de feves vertes et de fleurs dans
Falimentation. _ '

I’apris d'autres aulenrs, les troubles seraient dus 4 une in-
fection grave astivo-autumnale produisant une intoxieation
du sujet.

Lorsque Monse a fait une enqudte sur la fidgvre biliense hémo-
dobinurique, Rho a présenté une nouvelle théorie qui nous
raméne aux coneeplions primitives d'aprés lesquelles Paffection
que nous étudions ne serait qu'une forme du paludisme; il
atlribue les troubles observés i I'action hémolysante de pro-
duits toxiques versés dans la circulation par T'hématozoaire.
Lorsque, en 1897, nous avons invoqué I'action d’une toxine ma-
larique pour expliquer la pathogénie des polynévrites palu-
déennes U, que nous dtions un des premiers & observer, nons
w'avons guére trouvé autour de nous qu'on seepticisme railleur.
Nous nous sommes cependant appayé sur cette hypothbse de
P'existence d'une toxine pour maugurer systématiquement. el

U Jules Reesiocr, «Polyndvriles paludéenness ( Hevue de adidoerne .
10 seplembre 1897 ).
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non sans succes, le traitement des aceds de fevee palustee par
un mélange iodo-iodurd, Plus tard, nous nous sommes efforeé
{Ii' [i{'"lﬂlltl‘['.l' |1l'].i!-t-1.l'l.lt.‘l." dt'-h'- m:\i"f‘.ﬁ I}il{llilir'l‘.l'llllfﬁ[l:l. ND“!"\- ne
rappellerons ici qu'on fail signalé par Manson, qui suffita deé-
montrer & la fois el Pexistence d'une toxine paludéenne el
Faction hémolysante de eetle toxine : Fanémie rapide et consi-
dérable qu'on observe au cours du paludisme ne sexplique
pas par Paction directe de hémalozoaire : Voligoeythémie est
bien plus considérable que nous ne pourrions le supposer, étani
donné la proportion de globules envahis el détrails par le pa-
rasitey si, par exemple, un globule sur vingl contient un para-
sile (proportion excessive), on devrait avoir une réduetion de
h | 100, {]IIi serall alsémen| |1':p{|r~éﬁ par lo ||{}Il\r‘ﬂi|' h-'umo”.'-,
nétique de Porganisme, Or il y en a un demi-million ou un
million on méme plus détraits sur eing millions. Pour expliquer
eelte hémolyse exagérde, il faut faire intervenir Paction dune
substanee libérée par P'éelatement du corps sporulé,

(est i cetle toxine, produite par un hématozoaire vm‘nlptiun—
nellement viralent ou déversée dans un organisme alfaibli, que
ltho attribue Ia produetion de Tacets hilieus hémoglobinurique.

I est enfin une derniére théorie, qu'on pourrait appeler ana-
tomo-pathologique, qui a été présentée récemment par Hymans
van der "(!!‘Hh':”]; cet auteur. en ctudiant un malade atteinl
de bilicuse hémoglobinurigque, a fait les constatations suivanles
Furine n'était pas hypotonique et ne pouvait, par conséquent.
avoir une action hémolysante sur des érythrocytes normauy el
produire une fausse hémoglobinurie; les globules rouges du
malade avaient une résistance et une izotonie normales, ils ne
contenaient pas d’hématozoaires et w'étaient pas détruits dans
les vaisseaux sanguins; le sérum avait une couleur ligirement
verte et conienait une pelite quantité d’hémoglobine; il était
eependant isotonique et n'avait d’action hémolytique ni sur les

WDt Jules Ressavry, «Toxines pyeélogines dans le paludismon | Heeas
de wddecine, 10 seplembre 190 ).

D" A-A. Hywans vaw per Benen, -Bydrage tob de kennis der Zwal-
waterkontss ( Nederlondseh Tydscheift Voor Geneeskunde, a aveil 1goh, 117,
n ah) ‘
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¢rythroeytes du sujet ni sur les érythrocyles d’'un homme sain;
le malade présentait de la glycosurie alimentaive. Dans ees con-
ditions, Panteur incline vers Phypothise que Ia fibvre biliense
hémoglobinurigque est la conséquence d'une affection du foie e
ile la rate et, conséentivement, des reins, se développant ehea
des paluddéens.

Maintenant que nous connaissons les diverses théories qui
ont é1¢ émises, il nous faut étudier rapidement, en dehors de
toute idée pathogénique précongue, dans quelles conditions
peuvent se divelopper les troubles observis dans la fibvre bilieuse
hémoplobinurique.

Des recherches expérimentales sur la pathogénie de I'hémo-
globinurie ont é1é faites depuis longtemps déja par plusicnrs
physiologistes et, en particulier, par Mackensie ), Ponfick
Ilumhuq{er, Ehrlich, Heinemann; elles ont été complétées ré-
cemment et elles sont elairement exposdes dans le Traité dhé-
matologie de Bezancon et Labbé ®), auquel nous ferons de larges
emprunts.

L’hémoplobinurie peut &tre d'origine urinaire, musenlaire
on cirenlaloire,

Dans hémoglobinurie d'origine urinaire, 'hémoglobine peul
provenir soit de la vessie, lorsque, aprés une hémorragie du
systeme urinaire, les globules rouges subissent action hiémo-
lysante d'une urine hypotonique, de P'urée ou des oxalates de
I'urine (van Rossen), soit directement des reins, il y a dimi-
nution de la résistance globulaire et congestion des reins
(Hayem, Robin, Lépine). Dans ce cas, il n'y a pas trace d'hémo-
globine libre dans le sang, il n'y a pas d’hémoglobinémie.

Dans certains eas, d'apres Camus, Phémoglobinurie aurait
une origine musculaire : injection dans la circulation dune
||!3[||nH'|n|:|i|||4 relirée  des museles détermine de l"lu’-umﬂlu—
binurie sans qu'il y ait modification apparente de la coulenr du
plasma; Tinjection directe de glyeérine ou d'eau distillée dans

M) Macxkensie, The Lancet, 1884, p. alb.

@ wRecherches de Ponlike, résumées par le D Cowsy ( Progres medicals
ali janvier 1884 ).

30 Beeangon el Lanek, Traitd d'hématologiv, Steinheil, Paris, 1ggf,
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les muscles, & dose insulfisante pour déterminer hémoglo-
binurie si Tinjection élait faite dans les vaisseanx, provoque de
Ihémoglobinurie. On peat rapprocher ces observations des
constatations de Lucet, qui a noté des m:,'nsit(-..-i localisées chex
les chevaux atteints d’hémoglobinurie. La marehe, la fatigue,, les
frissons et tremblements provoqués par le froid ou la fiévre
améneraient des troubles musenlaivres of conséeulivement de
I‘IH""lﬂHlﬂ]Ii"“ri.i\'. lJl“* Ele"r‘H'[!i_’i"ﬁ |l‘[l|]t IHIH l'U“Iir"Il"‘ jll:-!llfil'll
cette hypothése,

Dans hémoglobinurie d'origine circulatoive, de Phémaoglo-
bine esten dissolution dans le sérum du sang, sans qu'on sache
encore exaclement d'ofr elle provient; elle traverse le filtre rénal
el passe dans les urines ]{}rsrlu'[-“ﬁ se trouve libre en r]ll.'llliill"
nolable,

Cesli celte dernitre variété que se rallache la itvre biliense
hu"uuq{luhi||u1'[qu(-, car Vineent a constate la prisence d*hiémo-
globine en dissolution dans le plasma des malades alteints de
celle alfection,

1y a liew d'examiner dans quelles conditions se produil
i'lu'-.nmgluhim;mic ot, dans ee but, d'étadier les variations de
la vésistance des globules rouges dans diverses maladies, sous
Finfluence de modifications physiques telles que le refroidisse-
ment el la diminution du pouveir esmotique du milieu, enfin
sous I'action des poisons hémolysants.

La résistance des hématies diminue dans la chlorose, dans
les anémies graves (excepté dans Fandmie due au botriocéphale),
dans la syphilis, pendant les acets de ligvee palustre, et apris
la saignée. Dans ietére, il se produit un phénoméne remar-
quable : au début, il v a destruction des globules rouges. puis,
au bout de quelque temps, on note une augmentation Lris
marquée de la rédsistance globulaire.

La résistance est augmentée par la cholestérine (Hideyo-
Nnﬁur_’hl} (14 par le lait et 1o sérum Silllilfllil'l d'un .'Illil'l'lill1 i|lli
conliennent des traces de cholestérine; elle est augmentée dans
Pintervalle des acebs de fibvee palustre (Viola); elle est plus
ou moins protégée par lacidité du milicn (Hédon).

La rvésistance est diminude par Paction du froid ainsi que le
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prouve Pexpérience d'Ehrlich : le sang extrait d'un doigt liga-
Luré e veflvoudi donne en |lnuiqueﬂ. mstants un sérnn rougre el
lagque; an bout de quatre heures une simple agilation dissoul
lee caillot. Cette Iragilité est due a la formation d'une substanee
sensibilisatrice dans les globules. La eytase du sérum augmente
aussi momentanément sous l'influence du froid; les expériences
de Kretz ont prouvé que la cylase augmente dans le sang
du bras d'un individu sain, si ce bras est plongé dans I'eau
froide.

La résistance diminue dans un milieu hypolonique; si la
différence de lension osmolique est grande, elle sullit pour
amener la destruction des hémalties; si elle est fuible, elle mel
seulement ces hématies en un état d'infériorité dans leguel
elles sont plus sensibles a Maction des subslances hémolysantes
peu énergiques (1,

Les poisons hémolysants sont nombreux, Parmi les corps de
la chimie minérale eitons Phydrogéne arsénié, le sullure de car-
bone, le chlorate de potasse, les acides ehromigue, pyrogallique
el sulfurigue. Dans le domaine de la chimie organique nous tron-
vons des poisons hémolysants encore plus énergiques; ceux
qui intéressent le plus le médecin sont : Ia guinine, le chlor-
lwydlrate de pilocarpine, Vaniline el ses dérivés, Uacétanilide, ol ln
phénacétine; les plus actifs sont des glucosides : la saponine en
solution a 1/12booo détruit les globules rouges méme dans un
milien isolonique; la solanine et la digitaline onl une aclion
un peu plus faible, mais cependant forl nette.

Gertains champignons, en particulier la morille et ' dwanita
phallvides. qui conlient la phalline, ont un fort pouvoir hémo-
Iy.qnul; les [bves verles, il'npriﬁu Cardamatis, aoraienl une
aclion analogue.

Il st également des poisons hémolysants d'origine animale :
la bile, qui agit par ses taurocholates el glycocholates, le poison
de la salamandre d'eau, le venin des serpents el tout parlicu-
litrement celui du Naja tripudians, le sérum danguille, gui

0 Pawniee, # Aetion exercde sur les globules rouges par quelgues liquides
normaux et pathologiquesn ( These de Paris, 1903 ).
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est encore actil en dilulion & 1/20000. 11 est curicux, en prs-
sanl, de rapprocher de celle grande puissance hémolylique du
serum d'uuguiltu rl""”ﬂ" que les Chinois font du sang d‘.‘ll]”llil!i-
de rizieve pour traiter les lewcomes de la cornée; il serail in-
tergszanl de verilier 81 ee sérom & une action c}'l‘.nwliquc sulli-
sante pour dissoudre le leucome.

Enlfin |'111'.:|1m|1||.s[-. esl aussi pr[}lluil,{- prar les toxines micro-
biennes : on a conslalé cette action avee des cultures filtrées
de staphylocoques et de bacilles typhigques. pyocyaniques el
cholérigques.

i_rlllll"llI{}].’illllil’ll“.illil‘ il L'||f-.|nuH1u|J'|[|uri,c llui appurili:i.'il'ul
dans des cas de brdlures élendues sont sans doule dues soil &
la résorption de toxines microbiennes au niveau de la lésion,
s0il & une auto-inloxication en |'appu|'l. avee la diminution de
la surface d'excrétion et d’élimination culanies.

Si divers observaleurs constalaient, apris Hymans Van der
Bergh, que Thémoglobinémie peut exister en dehors des con-
dilions que nous avons examindes, cesl-i-dire sans qu'il y ail
ni modification de la résistanee des hématies ni hypolonie ni
action  hemolylique du plasma, il y aurail liew dattribuer
la présence de Thémoglobine dans le sang a des troubles
tles organes hématopoiétiques ou bien des organes chargds de
détruire les globules rouges altérés el les débris normaux des
globules rouges, et en particulier du foie, de la rate et de la
moelle osseuse. On a dt’!ji‘t consbald {ui Pétat de ces derniers
organes joue un gramd rvole dans la rvapidité avee laquelle
I'hémoglobinurie se produit apres la destruction des globules
rouges dans le sang.

Cependant Camwus el Ponlick onl pu déterminer la quantité
de sang qui d'une lacon géncrale doit dtre détruite pour que
rhl;lllllgll'll)illl'] ilpih'l.]'ﬂ]h!ﬂ' [];Ill.‘i Lf,'!"i |||'i[1|'h H ilﬁ UIIL tr{}u\l" Iif‘b‘
chifves tris rapprochés, le premier, 1/57 el le second, 1/6o
de la masse du sang tolal. Ponlick a trouvé, d'aatre part, que
un sixieme de Phémoglobine doil élre extravasé.

Les évalualions sonl en partie confirmées par les observalions
de Vaquez et Marcano, qui onl econstaté pendant un aceds d’hé-
moglobinurie paroxystique la perte de /3 de la quantilé
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lotale de Phémoglobine et la destruction de 179 des globules
rouges.

Cette constatation semble prouver que hémoglobine pro-
vienl non seulemend (insglnlmles délruils, mais encore el sur-
tout de globules simplement affaiblis qui la laissent transfuser
ou Eljiil}'hﬂr dﬂ]]h Il' sél'“”l. l[l"il]f'“iﬂ:n“ il l'l'.'i'!”FIII'S |'{'In:'"'rl|.“ll
que nombre de globules sonl décolords,

Quand une action hémolylique s'est produite dans Pappareil
cirenlatoire ot quil y a hémoglobinémie, 'organisme penl
réagir de trois fagons dillérentes suivant la quantité plus on
]'IIIHIIIE ”I'dl“ll' djll‘"“li}“’l[}hl‘”i' [li!"l!'illllll.' llilllﬁ Il! I]Iiiﬁlll:l.

SiIa quantité ll'hémuﬂlnhim‘ dissoule est faible, eolle sl
enliérement arrétée par le foic, qui la transforme en pigments
hiliaires : il v a alors urobilinurie.

Si la quantité est un peu plus forte, les pigments biliaires
sonl formes en grande abondance eLil § a production d'ictive :
il v a alors urobilinurie et cholurie.

Si la quantité est encore plus grande, le foie ne peul arréler
el transformer qu'une partie de 'hémoglobine dissoute, le reste
traverse le liltre rénal : il y a alors hémoglobinurie.

De plus e foie, la rale el les reins surmendés se congestion-
nent el se lumélient; autre part Pélimination des déchets des
globules rouges provoque une albuminurie transitoire,

Nous retrouvons en clinique ces trois degrés de hémoglo-
bindmie expévimentale : dans la plupart des formes do palu-
disme, ot 1l y a une destruction globulaire plus ou moins
aceentuée, nous observerons 'nrobilinurie sans ictire el sans
cholurie; dans d'autres formes, ol I'hémolyse est plus accen-
tude, dans lesaceds hilieux , nous observons Uictére et la cholurie;
enfin le troisicme degré est représenté par In fitvee biliense
hémoglobinurigue.

I y i des intermédiaires enlee ces trois lli‘-}_{l"ﬁ! : e sang de
malades considérds comme alleints d'aceds incomplets de cotie
derniére aflection présentait les mémes caractires que celui
recucilli dans un aceis érythrurique, mais les urines ne deve-
naient pas rouges.

Dans ces conditions, la théorie qui fait jouer un grand role
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aux toxines du paludisme dans la pathogénie de la fibvre
hilicuse hémoglobinurique devient forl séduisante; elle peut
se développer de la facon suivante : les loxines pyrétogines ol
hémolytiques, déversées dans le plasma au moment ofi se pro-
duit 'éclatement du corps sporulé, provoquent une hémolyse
plus ou moins grande, suivanl quelles sont plus ou moins
abondantes, plus ou moins virulentes, suivant que la résistanee
globulaire est plus ou moins diminuée, snivant que le plasma
du sang est isolonique ou hypolonigue.

Cette hémolyse sera plus grande apris un refvoidissement
parce qu'alors le sang contient plus de cylase; elle sera plus
grande aprés Pabsorption de médicaments tels que la qui-
nine, Facétanilide, 1a phénacétine, le chlorhydrate de pilocar-
pine, ete., qui onl une action hémolylique.

L'hémoglobinurie apparaitra si la quantité d'hémoglobine
dissoute dans le plasma est trop grande pour élre arvélée ol
transformée par le foie; elle apparaitra plus vite si le foie, la
rale et la moelle osseuse ont élé allérés par des alfections anlé-
rieures el en particulier par des accis de litvre palustre,

Les toxines du paludisme peuvent ¢tre remplacées ou ren-
foredes par d'autres toxines microbiennes, par exemple si le
malade est atteinl de coli-bacillose ou d'une infection @slivo-
autumnale quelconque.

Cette théorie éelectique synthélise toutes les autres théories
qui ont eu cours; elle Lienl comple de I'influence du paludisme,
du refroidissement, de laction de la quinine, de I'hypo-
lonie du sérum, des infeclions diverses, des lésions analomo-
pathologiques du foie et de la rate.

Le Ray se fait de la pathogénie de la fitvre bilieuse hémo-
globinurique une conception analogue, mais moins large; apris
avoir examiné la théorie de la déminéralisation et de Thypo-
tonie soulenue par Le Dantee, il déclare qu'il est plus naturel
de rapporter Talfeetion & une destruction directe des globules
par un produit chimique ou par un organisme vivant. Il ajoute :
 Toule aflection, toule cause suﬁ{:llpﬁllhr de prndl_liru I"ht-
maglobinémie, c'est-i-dire susceplible damener en  quel-
ques instants la destruction d'un grand nombre de globules,

ARCH. DE MEp. sav., — Juin 1god, LXXNHT — aq
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peal provoquer lapparition de la bilieuse hémoglobinu-
rifque (1, »

Dans la théorie que nous avons développée nous avons tenu
compte du rdle possible de la déminéralisation el nous avous
réservé une place non seulement aux causes susceplibles de
provoguer la destruction complite des hématies , mais encore
anx ecauses suscoplibles d'amener une extravasation de I'hémo-
globine, Cetle théorie éclectique ne peul cependant élre pri-
senlée comme une théorie délinitive; dans le seul cas oh, a
notre connaissance, un examen complet el rationnel ait été
pratiqué, Hymans Van der Bergh n'a trouvé ni hématosoaires,
ni hypotonie, ni action hémolylique du plasma, ni diminution
de fa rvésistance globulaire: mais un seul cas est insuflisan
pour faire loi, et il est i souhailer que les médecins qui auront
loccasion d'observer des cas de fievee bilieuse hémoglobinu-
viqque pratiquent a avenir, chaque fois qu'ils le pourront, un
examen Irés complet, comme Ua fait Hymans Van dee Beegh =

Nous pourrons eependant nous appuyer sur Pélude que nous
venons de résumer de la pathogénie de I'hémoglobinémie et
de hémoglobinurie pour préciser les indications el eonire-
indications de la thérapeutique de la fitvre bilicuse hémoglo-
binurique.

Les premiers observalenrs, considérant cetle maladie comme
une des formes du paludisme, la traiterent par la quinine;
mais des protestations ne tardérent pas a s'élever, surloul
lorsque des médecins grees eurent soutenu que allection élait
provoquée par la quinine; Tyson et Webb ¥ soutinrent cepen-
dant en 1883 I"utilité de la quinine el eerlains auteurs préeo-
niserent méme Uemploi de ce médicament & doses héroiques,
jusqu'd 7 grammes par jour! Mais des statistiques préeises
vinrent inlirmer celle opinion : en 1883 Daniel, ayant [ait le

W Le Har, »Contribation & 'élude de la fiévre bilicuse hémoglobinurique
observée aux pays chaudsn ( Annales d'lygidae ot de médecine coloniales,
1got, p. Dlg).

B Les recherches de Hymans Yan der Bergh ont 16 résumées par Javszen
dans Le Caducde (a0 anilt 1goh ).

B Medical Nows (Phil. ), a1 juillet 1883,
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relevé de gd eas, constala une mortalité de 44 p. 100 dans les
cas traités par la quinine vl de 18 p. oo dans los cas trailis
sans quinine U

Depuis lors, dans une statistique portant sur plus de trois
mille eas, Carvdamatis a trouvd une mortalité de a6.1 p. 100
dans les cas oi la :iui..j.w avail éLé |||1.-.~u-|‘it|- elde 7.5 pooroo
dans les cas ou il n'avait pis el fail usage dhee e médicamaent,

Baldwin Seal a remarqué aux Indes que «la quinine semble
augmenter la gravité de Fatlaque», Koch a pu souteniv que la
quinine délruit les crythrocyles antérienrement endommap
par Paction des hémamibes, Aussi les auteurs des derniers
traités de pathologie exotique, Le Dantee el Manson en parti-
culier, condamment-ils Uemploi de la quinine pendant Facees
de fievee hémoglobinurique.

Bastianelli préconise néanmoins Pemploi de la quinine dans
des conditions parfailement détermindes et il pose les régles

siivanles

a. Sl y a des hématozoaires dans le sang, donner de la
(quinine;

b. Sil w'y a pas d'hématozoaives, ne pas douner de qui=
nine ;

¢. Quand la quinine a déja é1é administeée avant appari-
tion de Phémoglobinurie, cesser lemploi de la quinine <7il 'y
a pas 'hématozoairves, le continner 8il v a des hématozoaires,

I we faut cependant pas oublier que la quinine favorise
Phémolyse; il est preétévable de se vallier & Fopinion de Garda-
malis, qui condamne dans lous les cas Femploi de ce médica-
menl el qui préconise le blen de méthyléne dans les cas on la
présence d'hématozoaires est constatde, 1l serail hou toulelois
de vérifier si le blew de méthylene n'a pas une action hémo-
Iytique; nous n'avens pu trouver aucun document i oo r'»ujv!..

Le Ray rejette la quinine comme médicament curalil, mais
Fadmet comme médicament préventif; Gardamatis en CHII'EFIII!III:
rl'lllFiilli Laml & Lilee pl'ﬁ.wulir I]II'ELI titre euratif. 1Ly aurail lien

U Dasien, = Hemorrhagie malarial fevers ( Medical News (Phil.}, a4 no-

'rc‘irll_rm 1 HEln].
a7,
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de préciser ponr éviter toute équivoque : il serail dvidemment
dangerens de faire absorber une substance hémolysante & un
malade qui serait sur le point d'avoir un accbs bilienx hémo-
globinurique, si on pouvail prévoir Papparition de cel acces,
(Quand on donne de la quinine a un paludéen, c'est pour pré-
venir le retour de ses aceés de fitvre en général, mais non pour
priéveniv spécialement 'apparition du syndrome bilienx hémo-
globinurique. Il y a méme eertaines précautions i prendee pour
que eclle quinine dite préventive ne facilite pas hémoglo-
binurie : il faut éviter de la donner pendant P'aceds de litvee
intermiltente, car, comme nous Favons vu, la résistance globu-
laire diminue au moment de aceds el augmente au conlraire
dans lintervalle des accés. Dailleurs la quinine donnée aun
cours d'un acees de fitvre est inutile, parce qu'elle reste sans
action favorable sur cet aceds, el elle est dangereuse parce
quelle augmente la quantité des produits loxiques et hémo-
lysants qui encombrent déja lorganisme.

Nous avons observé en 1898, au Tonkin, quatre cas de lievee
bilicuse hémoglobinurique sur des indigencs provenant de
postes dépourvas de médecin : ces malades avaient e la fitvre
paluddenne et avaient pris de la quinine au cours de leurs
acets, ils avaient présenté le syndrome bilieux hémoglobinu-
vigque el avaienl é1¢ immédialement évacuds sur notree infir-
merie. Li ils furent (raités sans quinine, ils prirent de légers
purgalifs, de Teau chloroformée, du lait et des boissons
chaudes : 'un d'eux, qui provenait d'un poste éloigné el qui
avait él¢ soigneusement (trop soigneusement, hélas!) traité
par la quinine dans tous les postes traversés, ne tarda pas &
succomber; les trois autres, qui provenaient de postes moins
éloignés el qui n'avaienl pas eu le temps d'absorber une aussi
forte dose de la drogue fatale, guérirent plus ou moins rapide-
ment, mais la gravité el la durée de leur affection semblivent
en rapport avec les quantités de quinine qu'ils avaient anté-
rieurement absorbées.

Au début et au cours de l'accés de litvre palustre intermil-
tente il fant done lnisser de ¢olé la quinine, qui, prise i ce
moment, n'a aucun effet ulile sur l'accts el a l'ineonvénicul
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d’angmenter intoxication; il faut seulement s'efforcer do dié-
(ruire ou d'allénuer les toxines malariques et de hiter leur
élimination. C'est dans le but d'obtenir ee résultat que nous
employons et préconisons le traitement de l'acets de libvre pa-
lustre par un mélange iodo-ioduré!V; nous complétons ce Irai-
tement en faisant absorber des boissons chaudes qui font un
véritable lavage de l'organisme,

Il est des auteurs qui, comme Le Ray, rejettent la guinine,
mais préconisent lantipyrine non seulement comme fébriluge,
mais encore comme sudoriligue; mais le procés de lantipyrine
est jugé & son désavantage dans tous les cas o le rein fone-
tionne mal, et Le Ray reconnait lui-méme que dans Paflection
en cause le filire rénal esl obstrué.

Il y a dailleurs lieu de condamner les anlipyrétiques, en
geénéral, comme inutiles; quelques-uns méme peuvent étre nui-
sibles, nous avons vu que les dérivés de l'aniline et en parli-
culier I'acélanilide et la phénacétine sont des poisons hémo-
Iysants. Il en est de méme d'un sudorifique, du chlorhydrate
de pilocarpine.

Des faits cliniques démontrent Taction néfaste de quelques-
uns de ces médicaments : chez 16 malades qui avaient pris
antérieurement 65 centigrammes de quinine préventive deux
ou trois fois par semaine el qui ont été traitds au cours de leur
aceds bilieux hémoglobinurique par Fantipyrine et la pilocar-
pine, Raynolds, de Taqual (Cdte-d’Or), a noté une mortalité
de 3.3 p. 100,

Il serait dangereux aussi de se servir de tout aulre médiea-
ment ayant une action hémolytique, de la digitale et de la digi-
taline, de la limonade sulfurique, du chlorate de potasse, des
solanées; Sambon considere encore comme contre-indiqués le
perchlorure de fer, Uergot de seigle et lacide gallique.

Nombreux sont les remides préconisés contre la figvre bi-
licuse hémoglobinurique.

Loisel et Rigs vantent I'arsenic.

D Jules Resnaver, = Du traitement des accds de fitvre palustre par un
miélange jodo-iodupd» { Recwe de médecine, 10 sepl, 19o1).
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Hearsey, médecin de I'Afrique centrale britannique, emploie
le sublimé comme principal facteur thérapeutique.

Quennee fail un traitement symptomatique qui donne de
bons resultats il preserit un purgatil pour décongestionner le
foie, de Tean chlorolormée et des lavements au chloral pour
arviter les vomissements, Nous avons pu conslater nons-méme,
au Tonkin, combien Teau chloroformée est apprécide des
malades auxquels elle procure rapidement une sensation de
hien-itire,

Certaines meédications visenl plus spécialement les troubles
ile tel ou tel organe. Le calomel, & la dose de 14 2 grammes,
favorise la déeongestion du foie et I'éeoulement de la hile, mais
peut provoguer des stomalites; on pourrail le remplacer par
Ie salicylate de soude, qui a donné de bons résultals dans
I'Afrique oceidentale. Védy préconise une médication toni-car-
diague pour soutenir le cceur défaillant; rappelons que la digi-
tale doit élre exclue de cette médication, puisque la digitaline
est hémolysante,

Les diurétiques irritants doivent élre rejetds, paree qu'ils
augrmenteraient U'inflammation des reins; le malade doil dee
sonmis a lo diete lactée tant qu'il y a de Falbumine dans les
urines: le lat a le donble avanlage dagir comme dinrétique
el d'augmenter la vésistance globulaire, probablement & cause
des (races de cholestérine qu'il eontient. Des applications
chaudes sur la végion lombaire auraient un excellent effel sur
les reins.

L'acide tannigue dilué, dont I'emploi est indiqué par Man-
son, a peal-élre une aclion utile comme antidole des toxines
r{illﬂ“l‘l]l,‘ﬁ dEInH Il'_.‘ Sl]ng,

Les inhalations d'oxygéne peuvent favoriser 'hématose des
globules rouges, qui sont moins nombreux el moins riches en
hémoglobine,

Manson admel la transfusion du sang en ecas d’anémie Irés
prononcée; mais on se trouve rarement dans la possibilité de
|n|';|lEr[ll1'!‘ eelle opération; on puurr':lil d'ailleurs eraindre que
la translusion pdt quelquefois augmenter hiémolyse.

Les médications qui semblent aujourd’hui les plus ration-
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nelles et qui ont donné d'excellents résultats sont cellos qui
favorisent I'élimination des loxines hémolysantes el qui re-
levent la tension osmolique du plasma pour lui rendre son
isotonie.

Tous eeux qui ont utilisé les purgatifs, les sudorifiques et les
diurdtiques ont cherché, consciemment ou non, & hiter 'éli-
mination des toxines hémolysantes.

Les Ashantis emploient des affusions [roides avee des nfu-
sions de diverses plantes el des lavements diurétiques; on ne
peut suivre entitrement leur exemple, puisque le froid pro-
voque 'hémolyse et que la pluparl des diurétiques irritent los
reins, mais on peut s'elforcer d'oblenir les mdmos résullals
physiologiques par d’autres moyens.

Sambon preserit des irrigations du eélon, des boissons abon-
dantes chaudes el alealines, des lotions lLicdes, Ce trailement
constitue bien un véritable lavage de F'organisme, mais il a deux
inconvénients : les boissons sonl alcalines; or, comme nous
I'avons vu, d'aprés Hédon, la résistance globulaire serail plutil
protégée par I'acidité du milicuy les boissons et les irrigations
ne contiennent pas d'éléments minérauny; en traversant orga-
nisme olles se chargent de chlorure de sodium et d’autres sels,
aménent aingi une déminéralisalion du sang, augmentent par
ce fait méme I'hypotonie du plasma et lavorisent los actions
hémolytiques, i

Le Dantec préconise, dans le but de rendre au sang sa ming-
ralisalion normale el son isolonie, des injections d'eau saldey
ces injections, qui ont été pratiquées avee sucees, n'onl pas seu-
lement 'avantage de minéraliser le sang; elles ont aussi celui
de le laver et d'entrainer les toxines,

Paul Gouzien semble s'dlre rapproché du traitement idéal de
la fitvre bilicuse hémoglobinurique : comme Sambon, il a em-
ployé des irrigations du edlon et des boissons chandes abon-
dantes, mais ses irrigations ont ¢été faites avee du séram artifi-
ciel; ses boissons chandes n'étaient pas alcalinisées; elles élaient,
au contraire, légerement acidifides el de plus elles étaient pur-
gatives et sudorifiques. Il a donné, comma Lisane, deux ou
trois litres par jour d'une infusion (4 15 grammes par litre)
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de feuilles dessichées réeentes d'ahouandemd ( Cassia occidentalis |
celte infusion élait aromatisée et légerement acidulde par un
petil citron. En trois ans et deux mois, de 1897 & 1900, il a
trailé cinquante-trois malades qui ont tous guéri; il peut com-
parer avee lierlé sa statistique, dans laquelle la mortalité est
réduite & néant, & diverses autres statistiques et en parliculier
i celle de I'hopital portugais de San-Tome, o la mortalité pour
le premier semestre de 18¢¢a été de 33.88 p. 1005 a celle de
I'Etat i!liiépcm]nni du f:nngn‘ oit elle est de 249,93 p- 100;
i celle du Sénégal, oi elle a été en moyenne, d'aprés Corre,
de ab p. 1003 & celle du Dahomey, od, en 1897, la mortalilé
itait de a0 p. 100,

Le sérum arlificiel employé dans les injections hypoder-
miques doil nécessairement élre hyperlonique, c'est-a-dire con-
tenir plus de g gr. 10 de chlorure de sodium par litre d’eau.
La solution salée & 7/1000 est hypotonique et lavorise I'hémo-
lyse : sur & cas trailés par du séram de ce genre, Boyé a
not¢ h déces, el Pinard a également perdu tous les malades
traités de la sorle.

Sur 19 cas dans lesquels la solution saline hypertonique
a ité ulilisée, Boyé velbve 19 suceis; dans les deux cas od la
mort est survenue, il sagissail d'un malade auquel Paucot!”
avail injecté une petite quantité de solution salée & 10/1,000,
el d'un malade de Boyé qui présentait une grave lésion du
foie®, La solution employée avee le plus de sucees élail & 20
ou o p. 1000,

Les malades qui ont éLé ainsi trailés prenaient en méme
temps des boissons chaudes abondantes sous forme d’infusions.

Si, en nous appuyant sur 'élude que nous venons d'es-
quisser el en tenant compte de la théorie écleclique que nous
avons soulenue , nous avions voulu chercher a priori quelle de-
vrait détre la thérapeutique de la fitvre bilieuse hémoglobinu-

i Pavcor, = Traitement des aceis de biliense hémoglobinurique par des
injections de chlorare de sodivmes (Archives de wédecine navale, ocl. 1go1).

@ Bové, =La minéralisalion du plasma sanguin dans le trailement do |a
fitwre hiliense hémoglobinuriques (Annales d'hygivne et de médecine eolo-
uiales, avril, mai, juin 1gob).
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rique, nous n'aurions pu tronver un traitement plus rationnel
l.'lllﬁ i(lgil!"e lll]e l‘l‘.illi f{lli H l:ll" ['l]l])]l]!’l" I]i[l' G{}u:ﬂ.ll:rli L‘I‘."*iﬂr
sucees de ce teailement, qui semble avoir été inaugurd et appli-
qué en dehors de la plupart des idées théoriques que nous
avons exposées, pourrail ¢tre une preuve ou du moins pourrail
eréer upe forle présomplion en faveur de Pexactitude de la
théorie écleclique.

Quoi qu’il en soit, nous pouvons retenir que le traitement
curatif doit comprendre : un pargalil léger pour déconges-
tionner le loie, désinfecter Tintestin et favoriser I'élimination
des toxines; des boissons chaudes abondantes el légérement
sudorifiques pour faive un véritable lavage de I'organisme; l'in-
troduction dans la circulation, soit en lavements ou en irriga-
tions du edlon, soit par la voie buccale, soit méme en injections
hypodermiques, d'une notable quantité d’ean salée ou de sérum
arlificiel hypertonique; la diete lactée deslinée a prévenir ou
combatire la néphrile, a faciliter la diurése, et & empéeher
I'introduction dans l'organisme de nouveaux produils toxigues
d'origine alimentaire.

L'ean chloroformée est utile : elle a lavantage de combatire
les vomissemenls el de procurer aux malades une sensation de
bien-&tre.

Dans la prophylaxie il faul tenir compte de toules les causes
qui peuvenl provoquer T'hémoglobinémie el que nous avons
tnumeries ; repilons seulement ue les paludéens doivent éviter
I'abus de la quinine, surlout pendant les acebs de libvre inler-
mitlente, qu'ils doivent éviter le refroidissement, les variations
brusques de tempdérature, le surmenage, la fatigue musculaire,
qui favorisent I'hémolyse,

La période d'étude de la litvee bilieuse hémoglobinurique
n'esl pas encore close : de nombreux puinlu restent a élucider,
mais les principales recherches i faire peuvent éire prévisées.

D'abord, pour éviter les erveurs de diagnostic, il serait bon
de bien constater dans chaque cas la présence de I'hémoglo-
bine dans les urines; on évilerail ainsi de confondre avee I'aceds
bilieux hémoglobinurique des accés bilieux s'accompagnant seu-
lement d'urobilinurie et de cholurie,
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Lorsque le diagnostic est bien établi, le médecin doit faire,
81l le peut, les recherches et expériences nécessaires pour réd-
pondre anx guestions suivantes :

(Juels sont l'dge, la race, les antécéddents morbides dun
malade?

Ouelle a été 1a eause oceasionnelle de 'accts bilieux hémo-
globinurique (relroidissement, surmenage, intoxieation alimen-
taire ou médicamenteuse)?

Le malade a-lil @é antéricurement frappé par le palu-
disme? Combien a-t-il eu d'aceds et depuis quand n'en a-t-il
plus eu? A-t-il pris de la quinine préventive? A-t-il pris de la
fquinine pendant un acets de fibvee, avant 'apparition du syn-
drome bilieux hémoglobinurique?

Y a-t-il hémoglobinémie?

Y a-t-il des parasites dans le sang? Quels sont-ils?

La résistance des hématies du malade est-elle alfaiblie?

Le plasma du malade a-1-il une action hémolysante : 1° sur
les globules du malade; 2 sur les globules d'une personne
saine ?

(e plasma est-il hypotonique?

Y a-t-il des lésions anciennes du foie et de ln rate? Y a-1-il
glycosurie alimentaire? -

Si de la quinine a é1é absorhée avant ou pendant I'aceds éry-
thrurique, cette quinine cesse-t-elle d'étre éliminée pendant
l'aceés, pour I'dtre aprés la fin de Ia crise hémoglobinurique?

OQuelle est la toxicité des urines pendant et apris Faceba

Avee une série d'observations complites la pathogénie de la
fitvee bilieuse hémoglobinurique serait sans doute [acilement

clueidie,

|".WQ|.E|§TE SUR LA FIEVRE BILIEUSE |||EH”HLU|'I-|N“H|QUE.
Vaw émis par le Congris colonial.
Aprés lecture et discussion du rapport duo docteur Jules He-
goaull sur la fitvre bilieuse hémoglobinurique, la Section de

médeeine et d’hygiéne du Congrés colonial émet le veeu quune
enquéte soit faite pour éclaireir divers points encore obseurs
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dans I'étude de eette maladie; que des observations précises
et complites soient prises dans les végions ob existe Taffection
et que les documents soient centralisés,

Elle croit bon d'appeler tout particuliérement Tattention
iles observaleurs sur cerlains points el elle dresse dans ee bul

un (|Uﬂ'ﬁl.il‘ll'lﬂ.'lh‘ﬁ.
Le vole de ce veew a été ratifié par les dix-huit sections du

Congris réunies en séance plénitre,

QUESTIONNAIRE.

A. Pour éviter les ervenrs de diagnostie déterminer :

1% Si la coloration des urines n'est pas due seulemanl & des
globules rouges {examen microscopique), a de Furobiline on
i des pigments hiliaires;

2* 8i l'wrine contient bien de hémoglobine ou de la
méthémoglobine (examen spectroscopique et ehimique .

B. Quels sont ige, la race, les antéeédents morbides du
malade (aleoolisme, paludisme, efe. ), les causes oceasionnelles
présumées (refroidissement, surmenage, conp de chalear, qui-
mine, ele.)?

Le malade avait-il pris de la quinine préventive? Pendani
combien de temps el i quelle dose?

€. Indiquer pour chaque région les localités ol sévil la
maladie. (Ne tenir comple pour celle indication que des cas
dans lesquels le diagnostic a ¢¢ porté d'une facon rigoureuse
suivant les procédés clablis plus haui, 5 AL)

D. Y at-il des parasites dans le sang ou ailleurs { loie, rale
examinés par ponetion )?

E. Le sérum sanguin estil [ranchement ronge ou rosé? Le
coagulum mis au frais (4 la température se rapprochant le plus
possible de o degré) se redissoul-il dans le sérum, e, 81 oul,
au bout de combien de temps? (Recevoir le sérum dans un
récipient bien sec. )

F. Procéder & I'examen hématologique :

a. Déterminer la formule sanguine et Péquilibre leneocy-
taire. (Vu laction exerede sur la formule leucocylaire et parti-
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culierement sur les dosinophiles par les parasites intestinaux,
proedder & I'examen microscopique des maliéres [éeales en voe
de déterminer les helminthes qui pourraient vivee dans le (ube
digestif ou le foie du malade. )

b. Rechercher :

1" Si le séram est hypotonique, sl a une action hémoly-
sante sur les globules rouges d'un homme sain;

2" Sila résislance des érythrocytes du malade est diminude,
si ces himalies subissent 'hémolyse dans le sérum du malade
el dans le sérum d'un individu sain, ou encore quel est le tite
de la solution saline la moins hypolonique dans laquelle se
produit Thémolyse de ces globules.

G. Quel a été le traitement employé? Quels sont les résul-
lals?

Nota. — Les médecins francais ou élrangers qui voudronl
bien s'intéresser a ces recherches sont prids d'adresser leurs
observations au docteur Jules Regnault (14, rue Peiresc, Tou-
lon), qui est chargé de centraliser les documents relatils i celle
enquéte,

L’HYGIENE NAVALE
1 BORD DU CROISEUR {}l.lli.iﬁﬁl:l MARSEILLAISE,
par le Dr VALENCE,

MEDECIN FRINGIPAL DE LA MARINE ',
[ Suite. )

L'aération se [ait par le large panneau de chargement des
barriques, par & sabords, au besoin par les portes des projec-
tenrs et les sabords de canon, qui ont en oulre chacun un
hublot qui contribue & I'éelairage fourni par les vilrines des
sabords. Le pont est recouvert de linoléum et en abord, & I'A
des locaux hospitaliers, se trouve un dallot pour T'écoulemenl
de T'eau. Celle-ci a toujours des tendances & s'accumuler plus
en A& le long de la lraverse cuirassée, menacant ainsi d'envahir

1) Voir Archives de médecine navale, 1. LXXXII, p. 331,
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I."il'[‘I[I-itHI el ses annexes ; c'est dire que lemplacement des dallots
esl délectuenx. 6 lampes-wagons pour I'éclaivage de nuit.

Le chauffage est nul; j"ai fait observer bien des fois qu'il y est
nécessaire, non pas seulement parce que ce local, froid,, d'apris
sa situation, servira plus lard de poste de couchage, mais parce
que c'est 1a qu'atlendent les consullanis, e'est 1h que se désha-
billent les hommes pour inspection de santé, 11 est absolument
urgent d'installer un potle-tube soit autour du pied de la lou-
relle &, soit en abord el symétriquement le long de la mu-
raille. La chose est faeile, puisque le tuyau de civeulation de
vapeur de chaulfage passe au plafond au-dessus du panneas
de descente des blessds,

Horran er pévespances. — Le domaine médical occupe ln
partie & de ce compartiment, s'appuyant sur la traverse cui-
rassée ¢l les casemales. Tous ces locaux, en dehors du double
plafond & opercules de ventilation, sont séparés de la eoque
par un lambrissage mi=fer, mi-amiante. OUn trouve de 'V
al'm:

A tribord : salle de bain, hopilal annexe ou salle de visite,
pharmacie;

A bibord : bouteille d’hépital, hopital proprement dit.

Salle de bain. — Elle a 5 mq. 17. Elle est dallée en gris-
corame el p('inle en blane. I‘.«lem{-rl. par un sabord el une
L pe-wagon. Entre barrols est une caisse # cau distillée en
cnivre étamé, d'une contenance de 200 litres, se vidant par
un robinet placé au-dessus du stérilisateur, auquel se rend aussi
son trop-plein.

Elle possede :

1. Une baignoire métallique étamée, avee réchauffeur d'ean
it la vapeur, dans laquelle | grice 4 un tuvautage spéeial et déjh
déeril, on peut & volonté prendre un bain, une douche en jet
ou en pluie, & Teau de mer on & Tean douce. chande ou
froide;

2. Un stérilisateur fait dans le port de Brest dapric mes
croguis : c'est une bassine en cuivre rouge élamée i Pintérienr
el avee couvercle, reclangulaire i extrémilds arvondies, pro-
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fonde de o m. a4, longue de o m. 6o, large de o m. 27 ; dans
le fond passe un serpentin qui admet, par suite d'un jen de
soupapes, soib de lavapeur & 15 kilogrammes pour la stérilisa-
tion , soit de la vapeur d o Lkilogr. 8oo pour le chaullygre ordinaire.
L puuiut' on ewivee clamd el ].It'l‘ﬁ}l‘li, muni danses. I,.-\nl]m:t
de om. 16, est destind & reeevoir les {:.[;jU15 ou instrumenls o
stériliser; le couvercle, qui ferme aussi hermdliquement que
possible, peut élre remplacé par un autre qui laisse passage
i b récipients cylindriques en cuivee dlamé el & couvercle.
bouillottes de 1 1. 35, ce qui transforme le stévilisatenr par
coction en bain-marie pour lisanes ou aulres liquides. 2 consoles
o I:'j'.-ililllllll'llrlll le fonnd rllli .-i'y eneaslre gl qui esl i oo
robinet de vidange, Ge stérihsateur est wobile; il suflit pour
cela de dévisser les o joinls du secpentin avee le luyaulage.
On pourrail ainsi s'en servie au poste de eombal, Ses dimen-
sions lui permettent de cecevoir un claivon (Instruetion du
an mal 1go ). A man avis, quoigue aucun riglement ne I
coneide au Service de santd, le stérilisaleur esl aussi péeessaie
que Pétuve, qui est réglementaive. Dans | port, on a pris copie
de celui de la Marseiluise pour le Léon-Gambeua el 1o Hépublique.
en achévement, Gest un appareil de premidee ulilité pour le
service courant, absolumenl néeessaire dis que le médeein veul
faive la moindre chirargie, car, en ajoutant du earbonate de

somde (2 po oo ) on wallere pas le Gl des conteaus, el los in-
steuments ne vowillent pas; de plus la stévilisation est rapide=
ment faile ('ean boul apres 3 |uiuulus)}, daulant ‘1”-”” .[H'll'
stériliser du méme coup lampons et compresses, Ju dois dire
quil m'a étd aceordé de suite el que je n'ai trouvd que de 18
honme volontd de la pm'l‘, de J'ingﬁniunr el de coux '|“i dlaenl
chargés de sa monture, Cet appareil est supéricur au bain-
marie Egrot el Grangé qu'on trouve sur les bateaux consiruil
a Mimdustries

3. Lidtave :'ii.l!unr.l;un;3 frenre frawlms, a did PHCOE cu”_ﬂrui!f‘
apris mes croquis, Je voulais quelle it capable de conlenit
le matériel d'un lit d'hipital (matelas, traversing, a converturesls
el quelle 14t d'une capacité et d'une forme telles quielle puisse
passer par des porles de o m. 70 de hll'ﬁﬁ_ Elle a o m. (o te
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diamétre itérieur, o m. 87 de hauteur, dont o m. 16 pour la
chandiére, o m. 71 pour la lml'l'u-. utile, Ne serait-il s P]ua
simple, meilleur marché surtout, d'avoir un fournisseur de Nin-
duslrie pr'n'ﬁe, liveant un matériel iden tigque, de dimensions pro-
portionnides i chaque nowvean navire, puisque Pétuve est rdgle-
mentaive? L'étuve de la Marseillaise 2 mis pris de 13 mois
i flee terminde ol Al mangque encore un panier i Uintériear,
le moyen de .-.nuhlgf-r lie eouverele, d'évacuer an deliors la va-
peur da robinet dair, Son mode de fixation est loin d'étee
élégant et surtoul simple; il est vrai que la solidité n'a pas
flé meénagée; le couverele par exemple est sereé par 20 boulons
i ereilles el & charniiye pour lesquels j':li dd faee laive une
clé i bord; le serpentin, que je voulais en forme de V, a spires
déeroissantes, de facon i occuper le moins de place possible ¢f
i avoir une plus grande surface de chaulfe dans un fond con-
cave, a été fait evlindrique, & eereles dgauss la evépine n'a pas
do ll{:iﬁ'l‘u:fr de I}risn; il nwy a pas de :'nnll'l'!mills aver 4 |||'li1|'=-'~
poulies de vetour pour soulever et abaisser presque antomati-
quement le eouverele.

Malged cela 1'ai fail les essais, qui ne sont pas tees salisfai-
sanls, Le 1% essai, of la pression a é1¢ poussée a 2 kilogr. Goo
el o eerles la !eltipq'!l'.'lhl pe inlérienre a dq"]}u,v.sf_[ + 140 depreds
(un tube témoin d'acide pierique acensait plus de 129 degrds),
a réduil un matelas de hamae en un sae de balles, et des con-
vertures en loques s'eflvitant. Un 27 essai. of) i '[mnsm" senle-
ment i 1 kiloge. Goo (un tule dantipyrine dénotait plos de
111 degrés), m'a donné des résultats médioeres, en ee sens que
le séehage est incomplet, méme apris 20 minutes de chauflage
a sec el a l'air, tontes les procantions de détente de la vapear
ayant élé prises. Sur dautres hateans, du reste, les mdmes
inconvénienls se sonl montrés. On o tellement |1|'('-|'1'||'|i.~u" o
penve d'étuve, on en a trouved Uinstallation & bord si simple,
qae ee w'est pas & moi & venir dénigrer ee que le réglement a
consacré, Mais je voudrais hien connaitee Favis de mes colli-
frues ||ui auron! ;-mplurp' souvent, teis souvenl, celle éluve,
pour me faire une opinion qui, aujourd’hui, apris expériences,
nest mi Ards ferme ni trds assorde.
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f. Enlin cette salle de bain contienl encore une bouleille
el un urinoir avee chasse d'ean, Jai demandé qu'on les enlive,
les jugeant inutiles el encombranls : un exempt de serviee va i
la poulaine; un hospitalisé va & la houteille de hipital: nn
infectieus va dans un vase spécial.— Dans un coin, derriere
la bouteille, se trouve un dallot a eripine oi abontissent les
\'id.‘illgﬁﬁ du réchaullenr, de la ||;|EHnnil'u el de I'dlove,

(Vest dans la salle de bain que sont réunis les autres appa-
reils de ce genre, vomme bain de sitge, & bras, de pieds.
Malgrd tant de choses diverses, ce loeal n'esl pas lrop eneambred
¢l on peut s'occuper d’an appareil sans géner Fautre. Une
porte vitrée donne sur la coursive, une aulre dans la salle de
visile,

On voit qu'il est absolument impossible de faire de cette
salle de bain wn loeal disolewent, M-l méme momentane,
pour un homme atteint d’une maladic infecticuse et conlagieuse.
Elle serl a tant d'usages, elle est [réquentée par tant d’hommes
qu'on ne pourrail s'en dispenser en la condamnant i isolement.
Glest la que les hommes & pedieuli vonl se nettoyer, eest li
quon prend des bains locaux de loules sortes, ou généraux, en
dehors des usages d'ordre médical qui sont presque quolidiens,
nécessaires a la pratique de chaque jour. Faire d'une salle de
bain une salle disolement me semblerait une conlradiction
que hygicne ne peut souflrir,

Hipital annere. — Cest la salle de visite, de 4 m. 73 de
long sur une moyenne de 3 m. 34 de large. Elle est aussi dé-
gagée que possible; les devis y plagaient 2 lits, qui ont élé
supprimés sur ma demande. Pour moi, une salle de visile esl
un lieu d'allées et venues; c'est l'endroil qui a tous les désavan-
lages d'une salle de consultation, cesl le rendez-vous des
blessés ordinaires, c'est encore la salle des pelils pansemoents,
’est T que viennent une ou plusieurs fois par jour les honmes
& qui on a fail une prescription de potion, de gargarismes, de
lavages; enfin c'est le séjour des exempts de service sur pied.
Pourquoi vouloir y mellre des malades alités [ébriles, qui onl
besoin de calme, des lits dont le couchage peut dlre infeelé el
sali par les conlacts perpétuels de ceux qui cireulent li, ou
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conlagionné peul-étre par un consultant? De plus eces lis-
oceuapent bien de la place et il en faul pour les exempls de
serviee, il en [aut pour la ]J-il]ll,‘l'l.ll'll.l‘ d';l;:pliqun a raballemenl
(matériel fixe, déeision ministérielle du 10 octobre 1goh).
Enfin il faut de la place, dans certains cas, pour examiner un
malade, sa démarche | ses yeux, ete. Quamd Ta table & explora-
tion esl dressée., il faut pouvoir civenler librement antour d'elle,
Voili bien des raisons qui m'ont poussé i ne vouloir aucun lil
dans une salle oii J'avais & mellre daulres meubles,

Contre les parois sonl 2 armoires d'attache; Fune contient
tout le linge, Pautre les Macons et matéviaux pour les pansements
journaliers. La banquetle, en bois (le fer serait plus léger el plus
moderne ecomme meuble d'hopital), de o m. ha de large sur
1t m, 89 de long, est en lalles vernies.

La table d'opération, qui sert de table 4 pansement ou
a exploration, est replice et maintenue contre une cloison,
quelques centimétres du plancher. Ainsi elle ne géne pas; son
montage est rapide lorsqu'il faut s'en servie. Clest le modéle
Rouvier, en bois ciré, que Jai obtenu par faveur, Lable de
hateau-amiral. La table en fer ' Aufleet, quoiquielle soil régle-
menlaire (décision ministérielle du 20 novembre 1ot ),
n'élait pas encore délivrée a Brest, le slock des anciennes tables
n'élant pas encore épuisé,

C'est la que se trouve la table pour pansement ou table
d’appareil, ce meuble en bois, aussi démodé quiantique, que
Fon continue & déliveer malgré les critiques nombreuses el
constuntes des inléressis, malgré les promesses d'une table mé-
tallique toujours & I'essai on dans Toubli, ce meuble que cha-
cun transforme & bord pour le rendre moins ridicule el le
maderniser un peu, quitte a lui redonner ses formes |u‘imi|iu-s
au désarmement et & en faire la remise dans un élat aussi régle-
mentaive que vieillot! Jai dd Faecepter comme lout médecin-
major; je ai choisi aussi petit que possible, et naturellement
je T'ai transformé, i son ava nlage, revélant le bois de linoléun
faute de verre on d'opaline, lfaisant des casiers, boites & pous-
sieres, des supports & flacons pour potion & démontage simple
et a nettoyage facile, y metlant des emplacements pour les

AncH, pE MED, 5av. — Juin 1goh. LXXXI — o
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boites Im‘elu"iu[lma qui conticnnent les différents matériaux de
pansement.

Au-dessus de ecette table, placée contre la muraille entre
les 2 sabords, est une applique ol sont suspendus 3 bocks a
eouvercle dont I'un est émaillé (mais personnel ), les a autres en
gine el lails i bord, colorés dilféremment suivant leur conte-
nance, Fun blane avee de 'eau bouillie, "autre rouge avec la
solution phéniquée faible. Les canules en verre plongent dans
un lacon d'cau boriquée.

Le bureau, meuble dattache fait par le port, est en bois de
sape recouvert de linoléum, avee des casiers sous-jacents pour
les registres; il est surmonté dune bibliotheque dont une des
¢lagires est Lransformée en vitrine & instruments fermant i elé:
c'est li que sonl les instruments courants el de denlisterie,
renfermes dans des boites i stérilisation; c'est la que sont ma-
tériel el instruments néeessaires & une opération durgence,
ainsi que les solutions hypodermiques.

Toul contre est un lavabo, fourni par le porl, en fonle
émaillée, avee une armoire qui contient un seau en Lile émaillée
etun broe en fer zingué. La cuvette est basculante. Le dos-
sier émaillé porte bien l'orifice du robinet pour alimentlation
diveete, mais il 'y a pas de tuvautage d'enu douce; c'edt élé
cependant un - petit travail, élant donné que la salle de bain
possbde soil une eaisse a eau distillée, soit le tuyautage d'ean
dover. Ge lavabo, d'une nécessité p.'li.enlmd'un usape quul.i—
dien, placé & edilé du médecin qui passe sa visite et qu'on
retrouve & Phopital, est encore un progres, quoique on con-
tinue & déliveer la pauvre petite fontaine en cuivre, laquelle,
aprés tout vaul mieux que rien,

La salle de visite, éclairde par a sabords munis de chassis
vitrés el de persiennes, a une lampe-wagon fixée an plafond el
une lampe mobile avee réllecteur métalliquey elle est chauflée
par 2 poéles a vapeur. Une porte i doubles vantaax viteés de
1 m. 03 de large donne sur la coursive; une aulre porte de
o m, 70 donne sur la pharmacie,

Un braneard roulé, supporté par a consoles le long de la
cloison, bien apparent, est i la portée de Lous,
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A propos de la salle de visite, il exisle eerlainement un oubli
dans Uétablissement des lenilles darmement soit e Ia timo-
nerie, soit du médeein, 1 ne revienl |pas de .-ii'%";v. st Tavdenil .
ni ehaise, ni bane mobile, Cest-i-dire que le médecin pendan
sa visite ne doit ni sasseoir, ni offvir un sigge a un consultani
qui défaille! Et alors on y vemédie a la lois par le prét dune
chaise fait par la timoneric, ehaise qui peal vous cire enlevee
d'un moment i laglre, el par des banes de fortunce, fails i hoed,
l.'q-leml.iluL, sur les bateaus constewils o Uindustrie, celleed
délivee non seulement une superbe table & pieds pour la
consultation, mais eneore un fautenil de burean pour le mi-
decin et des chaises pour les consultants : le prix des chaises
meélalliques est si minime que celle question mériterail bien
d'étre selutionnée favorablemenl.

Pharmacie. — On y accéde par 2 portes, Tune donnant dans
la salle de visite, I"autre dans la coursive. Elle est éelairde par
un sabord el un hublot, par une lampe-wagon an |4I.'|I'um| el a
hesoin par la lampe mobile de la salle de visite, Gest b en ellil
iue sinstalle la chambre noe prone Fexamen des VELA, €1 s
servanl de celle lampe, toules ouverlures oblurees, Kl sl
chauffée parun pocle; on deveail y lrouver au moins une chaise,

Flle contient une grande armoire dattache pour la phar-
maeie de détail, 2 lits & voulis montés sur eolonne qui, jus-
quici, onl toujours é1é replids de facon i dégager le local el

oeeupenl, avee les cadres, une encolgnure fermede par un rideau.

Vai fait installer transversalement et symétriquenient les
collves sur des élageres, eolive A surmontant le collre B. A de
f'.h.'s.qlle cotd, de telle lacon (Ui, sans livm ||="|'.'ti:H|!J'. on [ru'l.-%.-w
les ouvrir et s'en servie, un coffre se présenlant par 'V, Fautre
par IA; e rayon supérieur, recouvert de linoléum, sert de
1'u1||]ptuir i phiu'mm-iu avee installation eireulaire, dans des
casiers a roulis. des "J’F""”'“’" dusage et de confeehion th:lpgll-'(.
centique quotidiens. (hn devrait avoir un inoredit de verve,
d'opaline ou de marbre sur un des comploirs: il fadrail
avoir aussi de Peau avee soit un éyvier-vidoiren lonte duaillie.
ou soulllarde, soil un récipienl en élain pour le nettoyage

des fiofes, les petits travaux chimiques d'analyse, ete. Lesl la
b,
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pelite fonlaine en cuivree qui en fait fonction d'une fagon in-
sullisanle,

Sur I'un des eomptoirs est fixée la bolte des réactifs @ encore
une antiquité & supprimer; c'est un embarras qui doit codter
cher, qui n'a aucune utilité, ne peut méme pas servir a faice
une recherche élémentaire, une analyse sommaire d'urine; ¢'esl
il |mim- le nécessaire de ehimie d'un écolier, selon l'nxpre.-miml
du docteur Onimus { Areh, de méd. navale, septembre 1897}, qui
en demandait la suppression.

La pharmacie est grande, large de 3 m. 77 en moyenne.
longue de a m. 83. Sur les plans primitifs, elle devail avoir
un lit d'attache, dit kit d'aspirant; je Tai fail transporler el
fixer dans Ihapital. Festime gque chajue local doit garder sa
destination propre : un aspirant malade sera aussi mal que
possible dans une pharmacie qui sent les drogues el ot on les
prepares il manqueca de tranquillité et génera le service. Une
pharmacie ne peat étre @ la fois chambre d'oflicier malade
et pharmacie, surtoul si I'aspirant est alteint d’une affection
conlagicuse ou inlectieuse, Allez done désinlecter une ph;lrm.'u:ii'
en cours de campagne! Pourquoi alors, si je prends loute la
tranche hospitaliere tribord, ne pas diminuer cetle pharmaeie,
au besoin méme la salle de visite, agrandir la salle de bain el
la séparer en 2 parties, l'une pour les appareils de bain et de
désinfection, P'aatre sullisamment large pour contenir un lit
autour duquel on puisse circuler el qui servira de salle d'isole-
ment ou de salle d'aspirant malade? Je suis arrivé trop tard
bord; les eloisons élaient en place el on ne pouvail faire ancune
modilication aux [ilmm exécintds. Du resle, voiel comment ju
congois la disposition des différents locaux qui apparliennent
au service hospitalier du bord, du moment qu'on tient & les
placer syméteiquement en abord sur les croiseurs. 'un cité,
hopital et salle de bain avec bouleille et urinoir séparés; de
Faulre, salle de visite flaaquée de la pharmacie el de la salle
d"isolement , d'une désinfection facile el par suite pouvanl servir
d’hdpital d'aspirant. Tous ces locaux auront un tuyaulage d'eau
douce provenant d'une caisse; a cote de la pharmacie serail un
local de stérilisation comprenant étuve et slérilisaleur avec
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tuyautage d'eau distillée venant d'une caisse spéeiale, Je erois
que la salle d’opération est du superfiu, paree que les opirations,
au sens propre du mot, sont bien rares, qu‘iluus somt lm].j{'ull'ﬁ
dune urgence absolue et, comme je le montrerai plus loin, que
beaucoup de cas qui aulrefois exigeaient une inlervenlion im-
médiate peuvent aujourd’hui attendre. Un cuirassé, quel qu'il
soil, sera Inujnurs ! porilée suflisante d'un hl')l]it,.'ll A leree el
dans le temps voulu. (Quant au navire en campagne, je crois
qu'on médecin, fit-il habile chirurgien, s'enpapgerait seul dans
une opération grave et méme queleconque tout & fait i la der-
niére extrémité el, dans ce cas, il avrait tout le temps voulu
pour rendre sa salle de visite aussi aseptique (ue possible. 1l
ne faudrail pas croire que nos moyens sont si primilifs que
cela i bord el dans bien des cas les blessures guérissent plus
vite dans les infirmeries de bord que dans les salles d'hépital.
Le milieu est certainement plus propice el nécessite moins de
précautions, moins de surveillance au point de vue asepsie.

Passons & bibord, en pariant de 'V,

Bowteille de Chopital. — D'une largeur moyenne de 2 m, 85,
longue de 1+ m. 16, avee parquel carrelé, elle esl celairée par
un hublot et par une lampe-wagon. En outre de la bouteille
et d'un urinoir i chasse d’ean de mer, elle contienl une armoire
ot sont plaeds les rechanges de linge pour les lits, le fourni-
ment d'un malade alité (chemises, gilets de flanelle, pantou-
fles), puis du matériel de cuisine et de table, les urinoirs, era-
choirs el seaux hygicniques; un collre a linge sale en bois ot
que je voudrais en 1ole; puis de pelits rayons numérnlés,
casiers & plats, correspondant & chaque lit, de lacon que
rien ne Iraine dans I'hopital et que, dis qu'un malade a
mangé, ses ustensiles de plal, atent un etlli}li[cement fixe; des
porte-manteaux servent 3 suspendre les vitements des alitéds,
car on ne doil pas voir sur ou sous les lits le moindre véle-
ment de travail, La bouteille donne sur la coursive par une
porte qu'il vaudrait mieux supprimer, ce qui donnerait plus
de place dans une bouteille un pen encombrée; une porte vitrée
s'ouvre sur Ihipital.
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Hipital. — Long de 8 m. 24, d'une largeur moyenne de
dmhia sa Hlf[“‘l'“ﬁﬂ exl de a8 . 18, son eube de 61 m* hida,
" H‘HII\I'I‘ sur |ll 1'|]llr|-li|'0 |m|' une portu E| 9 vanlaux rju 1 m. 0%
il |.'||‘;1fl‘.. faisanl face 4 colle de la salle de visite. 11 est
Gelaivd par 3 sabords & chissis vitrds el & persiennes, par
2 lampes-wagons au plafond, i eaur de beaf et a 2 prises de
conrant, une pour une lampe mobile, Vautre pourle ventilaleur
mobile, IFest chauflé par 2 pocles i vapeur el posside un poéle
a charbon e ferre, que Jai fait eplever et déposer en soule.
Lat voulu en elliel (ue r||l'|||i.ln| sonl aussi :|['lHn.|;t'- fue Elllﬁﬁillli',
quil ne contienne pour ainsi dire que des lits. En dehors des
12 lits { déeisions ministerielles des 47 mai 1890 et 10 octobre
199/} i roulis, renforcés, a tringles latérales el rabatlables
{déeision ministérielle du b novembre 15}01|], Htlﬂpclldllri en
# rangées longitudinales i des épontilles en fer mobiles, il
existe e abord le il daspirant 4 sommier Thuau, fixé au
Ir"“ll”'iHh"Hi' [II' IF' 1III.:|I‘:jo|! El BOLHS il:{i’“L"l c.ﬁt wune arln{]irﬂ' lllli
contient des couvertures, 11 ust Mangué d'un lavabo semblable
i eelui de ln salle de visite,

En temps ordinaire il o'y a que 6 lits suspendus & bonne
haulear pour le malade et pour les soins du médecin, les
croes mobiles élant relenus par une elavetle qui iraverse Fépon-
lille, En-dessons de chaque Tit est lixé le o lit replid et le
conehage eontient o matelas an lien d'un, ee qui permet, ave
ki véserve de draps et de convertures, de monter rapidement un
it au eas ol il serait néeessaive. Ces lits, qui étaient encore
duns les ateliers de Parsenal quand je les ai pris, ne sont pas
cenn e Dubois-Saint-Sevein, 1 lear mandgue les anneauy la-
léraux ol je les crois plus lourds. Le pot & tisane el = fioles
soul contenus dans des hoites lourdes et & parois pleines, nids
it poussitres, qui heureusement sont démontables, Elles se pla-
cenl a la iéte do i, disposition pen commaode el méme im-
possible si les lits se touchent. Pourquoi ne pas avoir le pla-
i en tole élamdée, mobile et Tatéral, déeril pour les lits des
uvres de mer (Aveh, de méd. nav., juin 18gg)? Enlin le
mode de coincement du lit, constitué par a crochets fixés &
rf‘pﬂlili“r' il qili H\i‘!I“iI]!’l‘II[ dans de |||3Ei.l.-i apneaux de la mon=
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ture du lit, est compliqué et méme mauvais, les erochets se
faussant. Pourquoi ne pas avoir adopté la fourche métallique
placée sous le lit, peu apparente el d'une manouvre simple,
donnant une fixité absolue au lit ? Le fond du lit est un treillis
i larges mailles de lames métalliques d'une élasticité doutense,

Tout le lit, sauf la tringle latérale astiquée & clair, est peint
en blane, couleur de tout |'||ﬁllitn| {]lli, aver sq .ﬂimplirilq", s
facilité de propreté, est elair et dégagé, L'encombrement est
an minimum et laisse ainsi le plus de eube d'aiv possible par
lit (A m* 7ab).

Transpont ves mavanes & venne. — Nayant pas de lit Dubois-
Saint-Sevrin, les moyens que j'ai & ma disposition pour trans-
porter les malades & terre sont soit le hrancard, qui serl surtout
dans le port, quand le bateau est accosté, soit le cadre de la
Marine, seul possible quand le bateau est en rade ou & la mer.
En effet, ayant un certain trajet & faire aussi bien & terre que
sur l'eau, le malade, bien emballé et bien fixé par le translilage
des bords du eadve, reposant sur un malelas, es! placé dans
une embareation, de telle fagon que le cadre porte hien par ses
extrémités sur les banes de la chambre du canot, Sa [acé ¢l sa
téte ne sont pas abritées ni contre la pluie on les embruns, mi
contre le soleil.

Pour supprimer cet inconveénient, j'ai fait fabriquer i bord
une espece de eabriolet, une capote en toile i voile, avee car-
casse métallique, mobile, pouvant 'adapler aussi bien an cadre
qu'au brancard. La différence de largeur entre ces o appareils
est faible, & peine de & centimitres, ce qui fait qu'il n'y a pas
it en temir comple pour les dimensions transversales de In
montare métallique. Celle-ci est constituée par 2 tiges en fer
coudées & angle droit, I'une des branches ayant o m. 64 de
haunteur, verticale, s'engageant par son extrémilé dans un gor-
peret fivé & la hampe du brancard & o m. 13 de Pextrémite
céphalique, la tdtitre en place, on sur le bord du ecadre en
bois de la Marine & o m. 19 d'une de ses extrémités; la
branche métallique est fixée par une petite clavette, L'autre
branche, horizontale, a o m. ab de long et se lermine prar

page 441 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=441

SBEIMTH

40 L'HYGIENE NAVALE

un petit anneau. Ces 2 branches sont relides entre elles par
a traverses mobiles, démontables, 'une au niveau de l'angle,
Fautre it Pextrémité de la branche horizontale. Clest sur relle
monlure mélallique que sapplique exactement comme une
gaine la ecapote en toile, qui y est fixée simplement par une
coulisse dans laquelle s'engage la traverse extréme A7, et qui
esl tendue obliqguement en A,

En A existe un petit rideau pouvant se lever ou s'abaisser,
de telle sorte que téte et face du malade, qu'il pleuve ou vente,
a'il y ail des embruns ou du soleil, puissent étre a Fabri. (esl
un complément absolument nécessaire i nolre eadre pour une
traversdée en canot, el pour le Lransport a lerre.

A bord de la Marseillaise les cadres vont Lrés bien dans les
chambres de tous les canots; du bord ils sont descendus par la
coupée de U'équipage, parce que l'enirée de celle-ei correspond
au 1* entrepont, c'est-d-dire & I'étage de I'hdpital, et ensuite
parce que c'est le procédé le plus commode et le plus rapide,
quoique un peu génant pour le malade, I'échelle de la conpée
élanl en ligne droite de 'étage au niveau de I'ean, c'est-i-dire
quil n'y a aueun coude. :

h* Completement séparé de la partie & par la traverse
cuirassée, le poste d'équipage du premier entrepont 'étend
jusqu'a la cloison de séparation de la parlie réservée aux
officiers. C'esl une superbe batlerie, de 43 m. 2o de long,
celairde el aérée de chaque edté par b sabords & chissis vitrés,
par une porte decoupée, par Fonverlure vitrée du canon de 100,
La largeur est celle du baleau, cest-i-dire 20 mitres, mais
elle est réduite vers Pextrémilé A par les casemales el des
chambres, diranglée au milieu par des chambres de maitres.
De chagque edld on trouve 6 lampes-wagons au plafond , el
contre les cloisons, & 1 m. 65 de hauleur et pouvant s'abaisser
i om. 65 pour Péeclairage pendant le sommeil, deux fanaux
¢lectriques. Le chaullage esl fourni par 5 poéles-tubes : celui
qui est tout & fait a 'R contre la cloison d'une chambre
doflicier pourrail élre supprimé, le chauffage restant sufli-
sanl, car, produisant des bruits et des claguements renloreds,
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e'est une cause d'insomnie et plusicurs fois on dut le con-
damner.

Du a® pont, on accide an 1 entrepont par deux éehelles
doubles. Un vaste panneau i claire-voie sert a Méelaivage central,

En parcourant lee g |1nl.r'(‘[}m|t E{I!.I“’i[lll']ill:llt‘!llll‘!l]l del’¥al'm
en son milien, on trouve : un monle-charge de 100 entre deux
tourels de fil d'acier, le tambour d'aération de la chaulferie 1 el
des machines auxiliaires A pereé de chaque bord de deux fe-
nétres vitrées pour donner de la lumiire, I'éehelle doublure A
ile I'équipage avee pannean de descente d Pentrepont prineipal;
la cheminée A entourée de deux manchons d'adration par-
dessus lesquels est encore une enveloppe en toile damiante
recouverle de (6le ondulée; il en est de méme des autres che-
minées, non seulement pour le 1 enlrepont, mais encore
pour l'entrepont principal: cette cheminde A est fanquée &
son arriere d'un séehoir; le tambour d'aération des chaufferies
ael 3; le panneau d'aéralion de l‘nnl‘,repant prim:ipal recou-
vert d'un eaillebotis métallique et daplomb a la elaive-voie; In
cheminée M & flanquée d'un séchoir & son A le lambour
d'aération de la chauflerie b; Uéchelle double A de Péquipage;
le lambour de prise dair frais de la machine sur Parriere du-
quel s'appuie un casier & sacs; on en retronvera ailleurs; il esl
en fer ajouré, & h rayons, d'une hauteur de 1 m. G5, d'une
longueur variable.

Puis le tambour d'évacuation d'air des machines ot des
chambres des condenseurs avee un pare & munitions de 100,

Stcuoms au nombre de deux, constitués par trois parois en
tole ondulée, la quatritme formée par le premier manchon de
la cheminée dépouryu de son enveloppe protectrice. Sur les
parois latérales une porte vitrée; éelairage par une lampe-wa-
gon; un poéle i vapeur oceupe toute la largeur contre la cloi-
son; le séchoir A’ a am.28 de large, une Innguﬂur moyenne de
t m. A8; le séchoir & a 3 m. J7 de large, une longueur
moyenne de 1+ m. 5a. Les vélements se suspendent i deux sé-
vies de paléres superposies courant sur les parois transversales,
lls répondent incomplitement i la décision minmistérielle du
13 novembre 18g1. En elfel, le principe de Passdehemenl
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lair n'est pas seulement la chaleur; ¢’est surtout le renouvelle-
menl rapide, le conrant d'aie. Or ces séchoirs ont dans le |I|JI-
lond deus trous [ormés par les bitis de soutien des chemindes, ol
si on ferme les portes, il n'y a pas d'ouverture pour larrivie
d'air nouveau,

Lintdrieur est transformé en une éluve i air chaud el sa-
turé d’humidité, si bien qu'en lemps ordinaire on laisse les
deux portes ouverles pour avoir un courant d'air. Il est done
nécessaire de perforer la tole des cloisons, eirculairement au-
tant que possible, par des orilices de méme taille, en haut
pour Uéchappement de l'air chaud, en bas pour larrivée de
lair frais. Dautant qu'en élé, par exemple, quand le chauffage
wexiste plus, seul le couranl dair se chargera d'asséchier, car
on ne peul compler sur la chaleur des chemindes, puisque
le nombre des chauditres allumées varie, puisque le 1" man-
chon, en chaufle ordinaive, est & peine chaud. De la sorte
on pourra garder les portes fermées, el pour la surveillance des
vilements cela est nécessaire,

Les diéfauls avaient élé reconnus par la commission d’hy-
giene, qui avait demandé 'aération, ce qui avait élé approuvé
el accordé par décision ministérielle du 12 décembre 1goa. Ce
travail esl donc a faire,

Gasemites,— Sur les ¢olés, on rencontre la casemate ou ré-
duit pour canon de 164.7. La description d'une casemale me
dispensera d'y revenir. Entourde de tous cités par une muraille
cuirassée i 120 millimbtres, d'une lorme angulaire arrondie
it lintérieur de Uentrepont, on y pénétre par une porte quia
F'épaisseur de la cuirasse el quia un procédé particulier d'ou-
verture de fagon que, quel que soil le degré d'ouverture el dis
quon liche la clé, un levier & ressorl Sengage dans un des
trous d'une cireulaive placée a la parlie haute et fixe la porte
(procede du Montealm ), Do cetle facon on evile les accidents
fquaurail pu entrainer soil la lermeture soit ouverture brasque

de cette porte excessivement lourde,
A l'intévienr le véduil, chaullé par un tube-poéle, est vaste,
permel une manauvre leile a Parmement de la pidee; une
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rembarde en cuivre court le long des parois pour permetive
de se retenir en cas de roulis: sur les murs sont de nombreux
appareils de transmissiony sur A7 pris du pare & obus el
gargousses, aboutit le monte-charge; Uéclairage nocturne se
[ait par une lampe-wagon, avee prise de courant pour la visée
de nuit; en abord A un fallot & erépine; un hublot de cité
et une large plaque de verre an plafond donnent Péclairage :
cetle dernigre, de o m. 35 de eitd, dapris Fexemple des
casemales du Formidable, ful demandée el aceordée le 10 aodl
tgoa; en temps de lie rapide, elle s'enlive | est remplacée par
un pelit caillebotis qui permet P'élévation des gaz, gui se fera
en plein air sur le 2° pont pour les casemates A, dans |e
1" entrepont pour les casemales A, Il existe aussi une voie
d"échappement par les inlerstices qui existent entre les baux
ide 1o muraille cuirassée intecieure. Ces deny casemales de
I'#, voisines du domaine huspil,nliur, pourraient s bien, en
cas de besoin et en temps do paix, servir de salle d'isolement
pour des maladies contagicuses, d'autant plus que la easemate
n'esl pas un posle de couchage.

Derritre la casemate nows trouvons a (eibord lo magasin
d’habillement avec ses armoires et son sabord, la chambwe
. du maitre charpentier el du maitre de lunonerie, contre la-
quelle s'appuie un casier & sacs. A hibord, la chambre de des-
sin avee une vaste table, éclaivée & gauche par un sabord, la
nuil par une suspension & denx lampes avee abal-jour, un
podle. Lentrepont, a son voisinage, est fraversé par la manche
de ventilation de la niche des bouillenrs A7, la chambee du
mailre magasinier et celle du premier-maitre wiéeanicien conlre
laquelle s'appuie un casier & sacs. Ges chambres ont envivon
g metres carres de surface el tous ces locaux onl un double
plafond avec opercules de ventilation.

Puis vient la partie rétréeie, formée par les locaux gqui flan-
juent le pied de la tourelle 164 &, A (ribord & I'A7, une soute
du maitre de mousquelerie éclairde par un sabord de sa
chambre; & ' le bureau du vaguemestre avee un sabord el
la chambre du mailre de maneuvre. A bibord & I'A' une soul
tdu maitre canonnier avec sabord et sa chambre; & 1'A un loea)
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pour le matériel da maitre canonnier avee sabord et la chambre
du maitre torpilleur. Ces chambres onl environ 12 mélres car:
rés of omt un sabord.

Toutes les chambres de maitre ont un mobilier dattache en
fer el bois, des objets de literie répondant i la déeision mi-
nistérielle du 3 mars 18ga, sauf que le lavabo, au liea d'étre
en tole émaillée , est un lavabo-armoire, fenre paqni-.hnt, sur
lequel je reviendrai & propos des chambres des officiers, el
toules mes observations se rapporteront & Fun et Vautre mobi-
lier. La décision ministérielle du b joillet 1903, & propos des
tentures, n'a pas encore ¢1¢ appliquée a bord. L'éelairage noc-
ture s¢ fait au moyen d'une lampe mobile & abat-jour métal-
lique. Le linoléum qui revét le parquet esl brun,

Laissant de chaque ¢4té un canon de 100 aver deux tables
et armoires pour fourrier, en abord, nous pénétrons :

5" Par a portes latérales & deux vantaux et vitrées, dans la
partie réservée aux officiers, qui a une longueur de 34 m. 8o,
felaivdée de chagque edté par six lampes-wagons, par deux sa-
hords, par les coupées des officiers et des [enétres ajourdes
dans les lambours d'aération; quand les mantelets des canons
de 100 A sont relevés, Vair et le jour entrent & flots. Elle est
en communication avee le a® ponl par 2 échelles doubles el
avee Pentrepont principal par 3 échelles dont une simple. Le
linoléum est civé. Celte partie n'est pas chauflée; le besoin ne
s'en lail pas sentir du reste.

Suivanl son milien nous trouvens le bureau administratif
avee lable, armoires; quoique éclairé el aéré par une claire-
voie, il y fait sombre, du moins dans ses extrémités, el la néees-
silé de 2 lampes mobiles s'impose pour le travail d’éeriture.
De plus. quoique 2 portes donnent latéralement sur les eour-
sives, Iair de ce local est loujours confindé, la elaire-voie restand
fermée volonlairement ou non. Je crois qu'il y aurait lieu de
transformer la porte vitrée. d'y mettre 2 volets a guillotine qui

pourraient étre surveillés et maintenus ouverls, Le chauflage
se fail par un tube-podle de petit calibre.

On voit ensuite les @ manches d'aération des chambres des
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condenseurs, enlre lesquelles se trouvent les canons de 655 les
monle-charges de 100 entourant la manche d'évacuation d'air
des machines auxiliaires M; P'échelle A des officiers; le tam-
bour d’aération de la chaufferie 5 et des machines auxilinires M
ajouré de 7 fendtres; la cheminée M A&, le poste de télégra-
phie sans fil avee 2 portes latérales, i fendtres dont 2 dounent
dans l'untt'upont , 2 dans le tambour d'adration des chaufleries
G et 7 qui en présenle encore 5 autres; le pannean de 'échelle
double descendant dans Uentrepont principal; la cheminée A
flanquée latéralement de 2 prosses bittes de remorque ;
I"'échelle A des ofliciers; le tambour d'aération de la chaul-
ferie 8 et des machines auxiliaires A& avee b fenétres; le mal 4
avec deux parces de munitions de 100; le panneau de échelle
descendant dans l'avant-careé des ofliciers.

De chague ¢dté nous rencontrons lrois groupes de locauy :
un 1" groupe enlourant la lourelle 164 A, sépard du suivant
par une coursive lransversale aboutissant au sabord; puis un
large espace ol se trouve la coupée avee un canon de 1o0; la
largeur du bateau va en se rétrécissant; puis le 3¢ groupe.

A tribord nous trouvons une grande chambre, loutes les
autres étant semblables mais plus petites, appuyée contre la
cloison du poste de 'équipage et séparée du pied de la Lourelle
par la salle de bain des officiers : méme disposition que celle de
Phopital; éclairée par un sabord et une lampe-wagon. Le bhu-
reau du seerélaire du commandant, avec un sabord | est suivi de
2 chambres d’officiers. Vis-a-vis, la disposition est Ia méme, saul
pour les 2 locaux qui flanquent le pied de la tourelle : Fun
forme la bouteille des officiers, séparée en deux par une cloison
longitudinale odi est encasteé un fanal, etqui forme dun edolé la
bouteille proprement dite avec un sabord, de laulre 2 uri-
noirs & chasse d'eau et dont le tuyau de vidange, ayanl une trop
faible pente, a des engorgements i'rliquvnls avee debordements:
aux parois, des porte-manteanx pour les effets mouillés, De
I'autre coté est un bureaun de timonerie éclairé par un sabord.

Apris la coursive, dont les parois servent de ritelier de fusils,
viennent & bibord 3 chambres d'officiers, i tribord les appar-
tements de Poflicier en second , composés d'un burean de détail,
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de son bureau, de sa chambre & coucher et de son eabinel de
toilette qui, avee son meuble de toilette en acajon, avee dessus
de marbre of euvetle basculante. contienl une ]mir{lmin: ayee
réchaulleur et une bouteille,

Enfin le dernier groupe comprend & babord une ehambire
d'oflicier, o tribord le prolongement des appartements du com-

manidant.

Chamere p'oreicier d'une superfieie de 10 m* 113, avee un
double plalond & opereules de venlilation, un sabord & fenélre
ela pnrsil*lml-s, un !]lll?.'il!., un pnr:|u:.-l revélu de Linoléum elair,
des eloisons en ler ondulé peint en blane, un lambrissage dis-
tant de o m. 3o environ de la muraille et [ait en 16le en bas,
en carton damianle en haut. Les Obji‘.'lll- d'amenblement sont
conformes aux décisions ninistérielles des 29 janvier 18go el
a8 juin 18g7: eelle du b juillet 1903 w'a pas encore été apphi-
fl"lj.l", ‘.}u‘ull 1 [}E!I‘Il]{'[lf'. Ellll,“illue‘ﬂ {:riti{l“l'HA llll‘ju'.l l"‘i'lljlh'!'!['."i
par des collegues, a propos des meubles : certes le confort
exisle, les meuables sonl en ler et noyer, mais puurquuj la cou-
chelte en fer, fixée d la eloison, est-elle si éleviée? cela dimi-
nue encore le cube d'air qui la surmonte, déja réduit par les
tentures; larmoire sous—jacente, lixe, d'une profondeur exa-
grerde el incommode, edl élé facilement remplacée par un collve
mobile, sur roulettes el i tiroirs. La couchette (déeision minis-
térielle du 27 octobre 18g6 ) o un matelas avee sommier Thuoau,
bien dur, pen élastique et qui ne vaul pas soit le sommier
Tucker, soit le sommier américain en fer. Le lavabo marin est
malpropre, odorant el encombrant. Pourquoi ne pas donner
en plus pelit el moins beau ce qui existe chez les olliciers
supiérieurs, le meable toiletle @ table el dossier en marbree
blane avee cuvelle basculanle et réservoir d'alimentalion, &
lace mohile. Le lavabo marin a une glace lixe, verticale, haul-
placée, eachant un réservoir en zine dont le convercle en bois
soomoisil laute dadration ; les eaux sales sonl recues dans une
souillarde en zine, a fond plat, davs laquelle elles stagnent avant
e s'éeonler dans le sean hygidnique en poreelaine avee enve-
loppe en Lole zinguée qui se trouve en dessous dans une ar-
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moire, toules causes dhumidité et dodenr, Enfin il existe un
meuble en forme de table de nuil, sans ouverture latérale, aver
couvercle supérieur, dit «collre & linges sale, mais quaneun
oflicier ne consacre & colte destination # cause de sa silualion
au chevet du Lt Larmaoire, sans fond, est appliquée contre
une cloison,

6" Les #I[!l'l.‘il’li"llt{!l'iln du eommandant sonl al?purl:ﬁ die eelle
sale ayee 2 portes
d a vantaox lalérales s'ouvranl sur la coursive qui présenle,
suivanl son miliea, le pied de la toorelle 1gh 4, Te tamboor

|J--'i|"[il' de ]'mllﬂ'pnlll P anie eloison Transy

dadration des ;lplulr'e“ﬁ i ouverner Ewr['ﬁ. de 3 lendlres,
(érhelle unique du commandant. A bibord une chambre (@ol-
ficier supdrieur avee un subord, le cabinet de toilette y atte-
nant avee une bouleille el un hublot, Follice du eonmmandant:
iteibord La chambre & concher du commandant, avee 2 sabords,
préeédée du cabinet de toilette avee sa baignoire et sa bouteille
el suivie du bureau, chacun avee un sabord.

72 Puis vient une cloison transversale avee deux porles sy-
meteiques en abord s'ouvrant sur Pavanl=cared du commandant
el donnant dans la salle & manger qui conmumgue avee le hu-
reaun par upe porle, avee Foflice par un guichel. Cetle salle i
manger oceupe la largene du navire; éclaivde el adrée par
a sabords de chaque ¢oté el une claive-voie centrale, (raversée
A 'V par la manche dévacuation d'air vieid des appareils a
gouverner masquée par un oot moulé dessus, elle a un
double plafond avee cabochons, des murailles vecouvertes de
|mlriﬂ[‘ pl"illl', olle est chaullie par iles ||m"|1:5—|'I|zu|ﬂh|'uthb5 SIS
la tuble; elle est déclaivée par a lustres & 3 lampes et des pen-
dentifs,

8 Une ¢loison avee a 110rlus, a2 vanlaux {a p_-u'-.p:lrl! du salon,
delaird el aded par 2 sabords el une claive-voie de chagque edté.
Deux porles étanches a doubles vantans et a hublot donnent sur
le 1 pont A formant pl:tgﬂ on jardin du commandant,
1o milres el de forme triamlaive,

d'une longueur d'envi
S0 ]ml"el on vill :l“ Clﬂll'ﬁ'\'“lﬂ du l"_,n_]‘i_"l"!' ilas IIH]II‘-!UI'.*,‘ B'EPPII!‘{‘II
de sondage, le lanternean du posle lance-torpille R et de
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chaque edté un eanon de 37 avee son pare, des chanmards de
I'!‘“Hll'ﬂl[h‘:.
CHAPITRE NI

ENTREMINT PRINGCIPAL.

Su hauteur est de 2 m, o8 entee bareeols: il vepose sur I
i7" ponl cuirassé ol est revélu de linoldum de 7 millimetres
d'épaisseur; il est peint en blane partout; 5 cloisons transver-

sales nous donnent 6 tranches i &udier,

1" Poste pes secovps-writees louta fait a A, par conséquent
de forme triangulaive, d'une longueur deaviron tf milres;
il est éelaivd par & hublots de chaque edté. Il n'existait en
effel dans toule sa moitié antéricure aucun éelairage; ¢'élail
un coin sombre, non aéré, dont la mauvaise disposition sau-
tail aux yeux avait frappé le commandant, lequel avait de-
"I“Ilfri_; II' l]l"l'i‘l"”li‘]ll :]ﬂl!,‘i lﬂ IIH”'-'HIIII‘. l'”il"{lﬁ!“;e ||.1.|H. Illllll{,l
i & m, bo de Tétrave @ la Commission d’hygiéne insista el
les 2 hublols furent accordés par déeision mimstérielle duo
th aolt tgo2 ol par décision  ministérielle approbalrice
du 1a déeembre 1goa, qui laisait remarquer que, a la mer,
ces hublols élant néeessairement fermés, il serail ulile d"ajou-
ler i A une manche i air, démontable, pouvant dire fermée
sur le pont par une lape en cas de nécessité, Clesl ce qui
fut fait; son ouverlure débouche an plafond & T'A" un pen
sur hidbord; mais en hiver il tombe par i une telle douche
d'air froid sur le dormeur placé dessous qu'on dut la laper
complétement. En AR, ee poste non clos est aéré par le pan-
nean de Féchelle montant au 1 entrepont. Il est delaivé par
O lampes-wagons au-dessus de la table el traversé par la
manche d'évacuation d'air de la eambuse. Deux poéles-tubes gril-
lagrés sonl en dessous de la table, formant ehanfferettes, Sur
les eités el symétriquement sont 39 armoires personnelles, de
pelites lables a rabattement pour le service de lable, el toul
a1'A" a lavabos chaeun & 3 euvelies baseulantes avee receveur
émaillé & chaque place et dont les vidanges se jettenl dans un
eollecleur d'évacuation @ la mer, & bili métallique. Un robinet
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i chaque cuvette donne de T'ean douce qui vient dune caisse
d'environ Joo litres placée au-dessus entre barrvots. Ges la-
vabos pourraient &tre reportés un peu plus sur I'A car ils
ont entre eux le pannean de I'échelle, d'oii douche d'air froid
sur le dos, et de plus ils sontl juste & 'entrée du poste, i
cheval pour ainsi dire sur le rideau en moleskine @ porlitres
latérales qui forme une cloison morale A7,

Ce poste a éié rigourensement installé selon la décision mi-
nistérielle du g mars 1903, Le contre-amiral, major de la
Mlotte, avait demandé {e 3 juil]t-.l 1902 i eréer un poste fermé,
regretlant que sor ee grand croiseur on n'agisse pas de méme
i I'égard des deuxiémes-maitres de différentes spécialités, Sa
proposition ne put étre admise, Une cloison vraie edt cepen-
dant élé préférable, les seconds-mailres eussenl ¢té moins en
contact permanent avee I'équipage dont le poste n'élait ni
diminué ni encombré par cela méme; ils n'eussent pas été
soumis aux odeurs qui se dégagent du cabestan. ni i eelles
de la cambuse et des viandes qu'on découpe & lear porle, ni
i celles des poulaines; enfin il leur était permis de travailler
plus tranquillement, ear les raisons de la déeision ministé-
rielle du 14 novembre 1881, qui donne aux seconds-maitres
et ¢léves-mécaniciens un poste fermd, sappliquent aussi bien
aujourd’hui aux seconds-maitres des autres spécialitds qui dé-
sirent travailler pour devenir officiers. Ce poste, du resle, est
juste suffisant, et quoique la table soit dans I'axe du bitiment,
elle est trop petite pour recevoir les seconds-maitres mécani-
ciens qui mangent dans leur poste spéeial, ce qui aceentue la
séparation,

En arriére de I'échelle se trouvent la machine des cabestans
oceupant toule la largeur du batean, les descentes d'aceds & la
cambuse entre lesquelles est le munte'-charge de 47 milli-
matres, le panneau fermé du puils a grelins-chaines, et deux
trous de chaine de chaque cité. Du rideau de moleskine au
pied de la tourelle, il y a environ 8 m. 4o : c'est dans Pespace
resté libre que se font les distributions des ralions de viande,
laquelle est suspendue dans un coin; c'est pour ainsi dire une
dépendance de la cambuse trop petite. Sur la muraille en

ARCH. DE MED, 5av. — Juin 1905, LXXXII — g
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wbord un podle-tube, 3 hublots; éelairage par deux lampes-
wagons, A partir du pied de {a tourelle, on trouve de chaque
edté des locaux fermés qui réduisent celte partie du poste de
Péquipage et qui sont sépards en a groupes par une coursive
transversale pour acedder an masque de pointage des torpilles
afriennes. A tribord 1o bouteille des maitres, earrelée | delairce
par un hublot et une lampe-wagon, sujette comme sa voisine &
de fréquentes inondations, pais la chambre du maitre-commiz
avee 1 hablob- Aprés la eoursive se tronve Uoffice des maitres
avec 1 hublot, une lampe-wagon, un podle, une porte s'ou-
veant sure le poste d'éyuipage, un guichel passe-plat donnani
dans le poste des maitres, 2 charniers Lacollonge de 35 litres poor
l'eau douce et pour U'eau distillée. Puis le poste des premiers-
maitres, s'ouvrant par une porte sur le poste d'équipage, long
de 8. ho sur une largear moyenne de 3 m. bo, éclairé par
& hublots, 3 lampes suspendues avee abal-jour, avee une
longue table longitudinale et un buffet, et en abord des coffres
formant hane. Les murailles sont peinles en brun, imitant
bois; quoique moins salissante que la peinture blanche, cette
peinture est moins claire el jo crois que par Tusage, avec les
bavures, les diflienltés de raccord, on reviendra aves raison
an blane.

A babord, nous trouvons une bouteille de maitres snivie de
la chambre du mailre armurier, séparées par la coursive du
puste des seconds-maitres mdeaniciens qui, avee les mémes dis-
positions que celui des maitres, est réduit par fes 20 armoires
personnelles aceolées aux cloisons, L'dclairage, par deux lampes
suspendues, est insaflisant pour le travail. 1l est préeddé d'nn
lavabo qui contient 6 cuvettes basculantes en fonle dmaillée
avee receveur et robinet alimentd par une caisse & eau douce
entre barrols; les tuyaux de vidange se réunissent en un seul
collecteur & la mer. Au-dessus des cuvelles sont A glaces et de
nombreux porte-serviettes en bois. Gest dire que les mécani-
ciens sont favorisés comparativement & leurs colligues d'antres
spécialités. J'aurais voulu, puisque lavabo y avait, voir A une
pomme & douches néeessaire aux méeaniciens; malheureuse-
ment, le parquet revdtu de linoléum ne le permel pas & cause
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du trou & hublot d'adrage et d*échappde du corridor du 17 faux
pont.

Gontre la eloison des a portes passe le monte-charge de 164
& 'R se voient des rayons en dle perforde formant dlagire,
ol se placent les plats et porte-bonteilles de 'dguipage; tou-
jours & cause de la petitesse de la cambuse et i lenr pied se
| trouvent deux trous de soute & charbon.
| Dans l'intervalle de ces logements sont le panneau et 'échelie
double de descente an poste des blessés, les manches d'acéra-
tion de ce poste entourées de a monte-charges de 100; plus
en abord et symétriquement sont les panneaux de deseente an
poste A" des torpilles aériennes , puis le pied du blockhaus au-
tour rluquei sonl des armoires, le mil A" avee ses o porles, |o
monte-charge de &5 millimétres entouré de 2 manches d'éva-
cuation d'air vieié de la chambre des machines auxiliaires A
débouchant dans l'entrepont principal, enlin le tambour de
descente & ces machines et & Ia ehaufterie 1 poreé de a fe-
nétres et 2 hublots. 11 sert d'appui & la cloison qui limite ecette
premiére tranche de l'entrepont principal, el qui présente
a portes étanches larges, celle de bibord de o m. 6o, celle de
tribord de o m. go, exeédent qui est di & Vintention du con-
structeur en vae du passage des cadres de blessés, Tout cel es-
pace médian, qui serl de poste de couchage sur une longuenr
de 14 métres environ, est éelairé de chaque edlé par o lampes-
wagons et un fanal dapplique @ a hauleurs, chauflé par
a lubes-poéles en abord.

2° Vient ensuite le poste pe Viguirack ayant la perspeclive
d'une ancienne batterie, bien dégagé, long de 72 mélres,
limité & I'A& par la traverse cuirassée qui relie les o casemates.
Eelaird de chaque ebté par 10 (anaax mobiles pouvant se pla-
cer au plafond ou s'acerocher aux dpontilles & une hauteur
de 1+ métre pour la nuit, par 4 lampes-wagons i PR et 1
I'A’; dans le milien, une lampe duns latelier des torpillours;
a ' une lampe pris de la deseente des officiers, une nntre
derriére la cheminée A, ce qui donne en somme un éelwirage
suftisant de 20 fanaux et de 13 lampes-wagons,

a4
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La lumiére pénétre par a sabords a fenétres vitrdes, 5 sa-
bords & charbon & 2 mantelels donl le supérieur a un hublot
el peut ére remplacé, l'inférieur élanl relevé, par une vitrine
i 2 verribres, J sabords & canon de 47 milliméires, une porte i
doubles vantaux et & hublot pour Pembarquement des torpilles.
Toules ces ouverlures, fermées en partie ou complétement
it la mer, donnent au mouillage une aération excellente, qui
est complétée par celle des porles des tambours, par les pan-
neaux d'échelles et celui d'adration.

Le chauffage ¢st constitué par a2 longs tubes-poéles placés
symétriquement le long des boxes dans loute la longueur de
I'entrepont et autour de la cheminée M A,

En suivant la partie médiane, nous rencontrons [l'échelle
double & de Téquipage, avec le panneau de descente au
1" faux pont; la cheminée A'; le tambour de descente des chaulle -
ries 2 el 3 avee ses 2 porles el 4 hublots; le panneau d'aéra-
tion de Tentrepont principal recouvert d'un caillebotis métal-
lique; la eheminée M & flanquée & A et 'R d'un casier &
sacs; le tambour de descente & la chaufferie A avec a portes
el i hublots; le panneau de descente aux machines et aux lor-
pilles sous-marines avec 2 portes et & hublots, précédd de
I'échelle & de Féquipage en dessous de laquelle le pont peut
souvric pour Pembarquement d'une torpille et flanqué i
som A" de la manche dair vieié du poste des torpilles sous-ma-
rines qui débouche dans I'entrepont principal; latelier des
torpilles, entouré d'une cloison mélallique surmontée & son
milieu d’un grillage; le panneau de la descente unique i l'ale-
lier des machines; a casiers & sacs adossés, le tambour d'éva-
cualion d'air des machines et des condenseurs avec une porte
¢t fi hublots; a casiers & sacs adossés; les a manches dair
frais pour les condenseurs; la manche d'évacuation d'air vieié
des machines auxiliaires M entourée de 2 mounte-charges de
1o0; l'éichelle double A des officiers avee le pannean de des-
cenle dans le 1 lfaux pont; le tambour de descente de In
chaullerie b et des machines auxiliaires M, avec a porles et
G hublots; la cheminée M A flanquée sur I'A et I'& d'un ca-
sier i sacs; le tambour de descente aux chaufferies 6 el 7 avee
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a portes et 8 hublols; I'échelle double A& des officiers; la che-
minée A ; le tambour de descente i la chaulferie 8 el aux ma-
chines auxiliaires A& avee 2 portes el 3 hublots; le mdt M. Les
porles des chaulferies paires sont i tribord, celles des impaires
& bidbord des tambours d'aération, qui offrent encore chacun
une pelile porte pour le passage du sean a escarbilles mi par
un treuil électrique qui se trouve dans Pentrepont principal,
accolé & la paroi du tambour. Sur le tambour de descenle a la
machine exisle encore une petite porle i bdbord correspondant
i Tissue d'une échelle verlicale de sauvetage: pour U'évacnation
des machines. Il en est de méme pour le tambour d'évacuation
d'air des machines et des condenseurs. Ces portes de sauvetage
s'ouvrent de dedans en dehors et onl en travers une barre de
siireté.

Latéralement nous trouvons a tribord : une chambre d'agents
civils, dont un des angles en abord est occupé par le support
de la casemate sous-jacente. Cette chambre est vaste, delairéo
par un hublot et une lampe mobile, aérée par des paracloses mo-
biles placies & la partie supérieure de la cloison du poste d'équi-
page. Son mobilier est en pitehpin; 2 lavabos comme ceux de
hépital et a lits superposds. A propos de ces lits, el pour n'y
pas revenir, car nous en retrouverons dans d'autres chambres
el dans le poste des sergenls-majors mécaniciens, je dirai : ce
sonl des lits de paquebols pour émigrants, s'accolant par leurs
dpontilles qui servent de monture. C'est du reste un produit
anglais (maison « Hoskins and son» de Birmingham) fourni
par M. Marius Jullien de Marseille, seul concessionnaire. Ces
lits supecposés se placent de telle fagon que Uinférieur est &
om. 1b du sol, le supérieur & 1 m. og, laissant un espace
de o m. 66 entre les 2 lits et & o m. 8o du plafond. En fer
peint couleur bambou comme les dpontilles, le lit est constitué
par un fond avee traverses en acier pen élastiques s'entrecroi-
sant el formant sommier sur lequel est placé un matelas; les
épontilles servent de montant et la tringle latérale est i o m, 28
du fond. Sa longueur est de 1 m. 8o, sa largeur de o m.Go
seulement : dimensions exiguis; il est absolument impossible
i un homme solide, & épaules larges, de se coucher sur le dos
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el par suile de reposer convenablement. Je sais que sur un
autre bateau de guerre [rancais ayant les mémes lits, le méde-
cin-major dut faire coucher dans un cadre d’hdpital un sous-
oflicier qui ne pouvait entrer dans ce lit anglais, lit d'exploi-
talion et de commeree, lit de passager et de passage, non lit
e repos el habituel comme il doit I'dtre dans la marine mili-
taire. Si on veut donner des lits, qu'on leur donne la largeur
el la longuenr voulues;sinon le hamae est préférable el préfiré
par les intéressis. De plus, ces lits étant appliqués conlre les
eloisons en fer, on a [ait un matelassage en bois que je consi-
dére non seulement comme malpropre, car on ne le changera
el le lavera jamais, mais encore comme refuge d'insectes, sur-
toul dans les chambres de domestiques d'oflice; un cadre revélu
de linoléum lavable et d'un démontage facile ou bien revéta de
carton d'amiante edt dté préfirable.

En dehors, eontre da cloison intérieure de la chambre
d'apents ecivils, est appliqné un easier a saes, el sur la cloi-
son A i nne eerlaine hanteur, le casior & plats installé snivanl
Ia décision ministérielle dn 11 nodt 1903,

P'uis viennenl g espaces séparés de Uentrepont par une ligne
d'épontilles i la base desquelles est une iloire conlinue, perede
de dallots pour Fécoulement des eaux de lavage et au-dessus de
laquelle sonl assujettis les podles-lubes; ces dpontilles sup-
porient a hauteur voulue des tringles pour le montage des

tables et des banes.
(A suivre.)

BIBLIOGRAPHIE.

Les moustigues (histoire naturelle et médicale), par Raphail Bras-
r - . -
ciann, professenr i la Facoltd de médecine de Paris, membre de
I"Académie de médecine, Un volume grand in-8" de xm-673 pages,
aves 316 figrures, cartonné: ab franes, — F.-lL de Rudeval, impri-
menrdditenr, 4, rue Antoine-Dubois, Paris {vi*), 190,
Les monstigues sont de pelils insectes ailés dont des espees, fort
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nombrenses, habitenl sons les ll'upiqm'u. On en lrouve un gral'qu
nombre dans la zone orride, mais ils sont anssi abondamment répandus
tlans les pays lempéeds, voire mdme daus les l'l‘gim'ni froudes, presque
polaives, oi ils constituent un vivitable Néau. Aussi est-il pen de per-
sonnes gqui n'aient subi les lancinantes altaques de ces insectes déplai-
sanls.

Malpré leurs formes souvent graciles, parfois élégantes, cos animal-
cules sont non seulement désagréables, mais nuisibles, car daprés de
nombreuses observations récentes, il west plus possible de douter
du rile important que les moustiques jouent dans la l:-rnpngaljml du
paludisme. de la filariose, de la fitvee jaune, dans le développement et
la dillusion de eerlaines autres maladies,

Aussi, comme Uéerit M. le professeur B, Blanchard, dans lintro-
duction de son livre : «Le médecin, le naturaliste, le voyageur, le
colon, en un mol tous ceux qui habilent ou simplement traversent les
régions o sévissent les maladies citdes plus hant, doivent done acqué-
vir désormais des notions précises sur les moustiques, sur leur genve
de vie et leurs mélamorphoses, sur leur rdle pour la propagation des
maladies, ainsi que sur les meilleurs moyens e les détrnire ou de e
metire i labri de lenrs atlaques. »

Cest i développer ees diverses propositions que M. . Blauchard
s'est employé dans le Tivee dont nous allons essayer de faive analyse,
tout en reconnaissant combien il est difficile de réswmer un ouvrage
dont la plupart des pages seraient o eiter toul entiéres.

Le premier chapitee définit les moustiques, en fixant leur place
dans la classification zoologique.

La forme des ailes joue un réle prépondérant dans la classilication
des diptives, [Vexcellentes ligures permettent de suivee les modifica-
lions que présente la struclure de ces ailes. Ges figures fonl saisir les
caractéves différentiels sur lesquels reposent certaines classifications.

Les Nematoeéres forment treize familles qui n'onl pas toutes la méme
importance au poinl de vue médical; aussi lauteur n'insisle-l-il que
sor celles qui offrent quelque intérdt,

De celles-ei nous ne eiterons que les familles des Sonulide, des
Dizide et des Chironomidie, dont les représentants occasionnent des
piqiires au moins aussi douloureuses que celles des mousliques, mais
dont les piglres uinoculent avcune maladie paludéenne ou parasi-
Laire, el pous arviverons de suite a la famille des Culicidie , de beau-
coup la plus importante au point de vue gui nous occupe.

Getle famille des Culivide se divise en denx groupes naturels : les
Corethrine , insecles de plein air, qui ne péndbrent gqu'exceptionnelle-
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ment dans les habitations et qui ne piquent ni 'homme ni les animanx,
ol les Cwliciner, qui, altérds de sang, jouent, par leurs piqires, un
rile eonsidérable dans la propagation de certaines maladies. Ces der-
niers insecles sonl les hdtes déplaisants des habitations, des denvies,
des dtables, ete, Gest pqiur.ipulem?nt 4 I'étude de ces derniers qu'est
consacré Pouvrage de M, le professeur R. Blanchard.

Le chapitre u traile dP la morphologie et de P'anatomie des mous-
tiques. On y trouve les indications les plus précises sur lorganisation
de ces insectes. La leeture attentive de ee chapitre est recommanddée &
tous eeux qui voudront avoir des notions exactes sur Ia structure des
{ulicidee.

De ers données analomiques il résulte que ce sont surtout les fe-
melles des moustiques qui piquent homme et les animanx, les miles
se contentant, en général, e hoire les liquides donx ou sueréds mis
i lenr portée, On y ap[ll‘l‘.nd que ¢est dans des glund‘lm salivaires
npécinlus que sélabore le venin particulier 1uq|ml il faut attribuer
]Fﬂl IITL“C‘P'HII I:lhél!.ﬂm%n["ﬂ {]'III JIGE[ITnIhIFIT!‘ﬂt IJ'I Illqllll‘ III‘H Mons=
tiques, 4 savoir vasodilatation locale, atténuation de la congulabilitéd
du sangg, irvitation eonséeutive I ol le moustique a pigué.

[e chapitre suivant présente Pétnde des meenrs et des mélamor-
phoses des moustiques,

Sauf certaines espéees qui piquent aussi bien le jour que la nuit, en
grénéral | les moustiques se cachent pendant le jour pour prendre leur
vol sitdt le erépuscule,

Sous nos climats, les moustiques ne se montrent ‘I“ ‘aux dpogues
chaudes de I'annde, mais ils sont en permanence dans fa zone tropi-
eale, un pen plus abondants cepenidant i la saison des pluies.

Les épithétes sugpestives de lancinants, insatiables, [éroces, sans
miséricorde, ete., sous lesquels les naturalistes les désignent, indiquent
sullisamment combien ils sont redoutables. En Laponie, pour dviler
leurs atlaques, on est obligé de s'enfumer & en suffoquer. A 1'Alaska,
les simulies ajoutent lears attaques i celles des moustiques au point
de rendre eertains points absolument inhabitables avssi bien pour les
hommes que pour les animanx.

Ils restent presque toujours dans la méme région, mais comme ils
volent mal, le vent souvent les emporte au loin et les dissémine. [ls
peavent voyager en chemin de fer. en bateau, ainsi que Grassi I'a
montré, el on ne doit pas négliger cette fliologie du paludisme.

Lenr étal larvaire s'accomplit dans 'ean stagnante ou vive suivant
les espiees, mais une trés petite quantilé d'eau suflit aux rroustiques
pour leur permetire d'accomplir lenrs mélamorphoses.
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On a voulu diviser les moustiques en domestiques, champétres,
palusires el sylvestres; mais c'est une classification imparfaite, 'ha-
bitat de ces insectes n'élant pas aussi caractérisé. Il en est de méme de
la classifieation reposant sur la nature des eanx dans lesquelles s'élévent
les larves, celles-ei passant souvent d'une eau claire dans une eaun
stagrnante et méme dans des eaux eroupies, ou réeiproguement.

~Le moustique qui se prépare i piquer pose sur la pean lextré-
milé de sa trompe, puis il éearte ses denx labelles qui s'appuient for-
tement sur I'épiderme; les stylels passent entre les labelles qui les
Huillent, puis s'enfoncent dans la peau. A mesure r[u*ilﬂ ¥ lniuf-.lmnt
davantage, la gaine de la trompe, qui reste en dehors; se plie sur
elle-méme en are et vient s'appliquer contre la face inférieure du eorps
de linsecte. »

Les Culex, dont les palpes sont courtes, tdtent la pean avec l'extré-
mité de leur trompe et piquent, tandis que les Anopheles, dont les
palpes sont longues, eommencent par les relever le plus possible, puis
enfoneent lear rostre dans la peau,

L'icritation conséeutive & la piqdre, la douleur, le gonflement qui
surviennent, sonl dus & inoculation d'une salive irritante,

A la longue une certaine accoutumance s'élablit, les pigires de
moustiques sont moins doulourcuses, mais elles n'en existent pas
moins. La sensibilité personnelle joue d'aillears un grand rdle dans
ces manifestations. L'immunité acquise résultet-elle de la produoc-
tion d'une antitoxine assez énergique pour détruire ou neutraliser
instantanément le principe actif de la salive? C'est une hypothise
vraisemblable, mais qui a hesoin d'dtre contrdlée par des expé-
ricnees,

I g'en faut que les moustiques ne sucent le sang qu'une seule fois.
il en était ainsi, ils ne propageraient pas les maladies! Cerlaines
espiéces ne piquent pas dés le premier jour de leur éclosion, mais il
en est d'aulres qui sont susceptibles de sucer le sang dés leur dernidre
mélamorphose.

Ce sont surtout les femelles qui sont avides de sang; les mdles,
au moins dans certaines espices, sonl presque aussi voraces. Il
parait bien démontré que les femelles, pour mener & bien la gesta-
tion et la maturation de lears cenfs, n'ont pas besoin de se gorger
de sang humain ou animal. Des femelles lenues en ecaplivilé, nour-
ries avec des bananes, ont mend i bien la continuation de leur pro-
fréniture.

An repos, les moustiques ont une attitude caractéristique qui, 4
premitre vue, permel de discerner les Culex des Anopheles.
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Les moustiques reposant généralement sur les deux paires de patles
antévicures, les Anapheles onl le corps relevé en arviére | formant avee
la paroi un angle plus on moins ouvert, landis gue les Culer ont e
corps sensiblement parallile i la paroi. De plus, chez les Anopheles, la
trompe est dans le prolongement de Paxe du corps, alors que chez les
flufear la trompe forme avee cel axe un angle plus ou moins aigu, mais
iflant toujours inelinde en bas,

Cetle attitude w'a d'aillears qu’une importance relative.

Le froid fait disparaitre les mousligues, mais sans les détroire. Les
femelles féconddes vont chercher un refluge dans les endroils humides,
abrités, souvent méme au milien des moisissures , ou elles se Uennent
immobiles, attendant le retour des chaleurs pour pondee el perpéluer
lespice. Toules les nymphes qui n'ont pas elfeetué leurs métamor-
phoses compléles avant les froids meurent et disparaissent, tandis que
les larves résistenl el se conservent, au moins en partie, méme dans
les mares on les dtangs gelés. »Aussi Wright pense-il que, dans les
parties septentrionales de I'Europe el méme probablement dans toute
I'urope, c'est i I'élal de larve qu'hivernent les moustiques, d'antant
plus quil 'a jamais pu trouver un seul insecle adulle pendant les
mois d'hiver, »

Apris Phiver, les femelles meurenl assez promplement aprés leur
pote,

Dans les pays tropicaux, les mousliques abondent dans la saison
des piuies, mais ils se fonl de plus en |.||u.~'- vares dans la saison séche,
au fur el & mesure du desséchement des mares el autres colleclions
dean conlenanl larves el n},lllpih!s.

Laccouplement des moustiques se fait dans Tair, géndralement au
erépuseule.

La durée du développement, depuis la ponte de Peul jusqu'a
l'éelosion de I'insecte parfail, varie nalurcllement avec les condilions
de nourriture, de lempérature, elc. Mais d'aprés des observations bien
conduites, on doit croire que le eyele complet d'une génération de
{ulex exige de trenle & trente-denx jours, el quarante i quarante-cing
jours pour les Anopheles, Quatre a dix générations de mousliques peuvent
done se produire dans le cours d'une méme année, el comme chague
ponte fournil de 200 a 350 @ufs, on sexpligue la pullulation de ces
déplaisants animaleules,

Heureusement que les moustiques ont de nombreux ennemis dans
liss libellules, coléoplives, poissons on grenonilles, qui dévorent larves
el mymplies el, dans les oiseaux et chauves-souris, qui détruisent les
Insectes ailés,
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wLes cenfs sont pondus dans 'ean; 'esl dans e milien que §'ac-
complissent toules les phases du développement, jusqu'a 'éelosion e
Pinseete parfait. »

#La ponte a lieu anx premiéres henves du jour, La femelle se pose
sur une pierre émergeant de Pean ou sur quelque objet Moltant, mor-
ceau de bois ou feuille. Son abdomen est au-dessus de U'ean ou en con-
taet avee elle, suivant les cas, pour que les ceuls arvivent sirement
dans le milien favorable i lenr évolution. Pew de lemps nprl‘:u la ponle,
la femelle meurt; toutefois, en les nonrrissant aves du sue ou du sivop
de [ruits, on peul garder en vie, longlemps aprés la ponte, les femelles
lenues en eaplivitd. »

Les larves des moustiques sonl faciles & reconnaiive ; welles sont
vermiformes, apodes, i tle distinete el formées d'anneaux bien appi-
rents.

rla thie est romde, mobile, plus large que longue; elle porte denx
anfennes, deux yeux simples, denx yenx composés, ainsi que des
pites buecales compliguées, l:[tli ont la méme disposition générale
tue chez les insectes hroyeurs. »

[hans la larve, =le premier anneau do thorax est la partie du corps
la plus large. A parclic de 1d, celui-ei se rélrécil progressivement,
Glhaeun des sepments porle des lonlles Jatérales de soies, dont la dis-
position varie d'une espice & Pantre el fournit de préciens caractives
distinelifs -,

Dans les genres Culex, Aédes et Psorophora, la larve porte sur 'avant-
dernier segment un long siphon respiratoire, au sommet duguel
s'onvrent deux stigmates. Ghez les Anopheles le siphon fait défaut, les
stigmates sonl silnds an ras du corps, dans lintervalle des deux der-
I'Ilif‘!l'ﬂ AT,

Les larves, ne pouvant extraire des gaz de U'eau Poxygéne qui leur
est néeessaire, sonl obligées de venir respiver i lasurface | en exposant
lewrs sligmates & Iair, En vaison de la disposition de ces sligmales, les
larves d’ Anopheles se tiennent hovizontalement sous la surface de I'eau,
les sligmales émergeant, lamdis que les larves de Gulex demeurent in-
elindes la téte en bas, vespirant par lear long ﬂiphml,dunl extrémits
€mergre, tout en conlinuant i se nowrrir d algues , d'infusoires ou de pe-
lits crustaces qui circulent dans l'eau. Les larves d Anepheles font
naitve & Iaide de lears soies un lger courant superliciel, qui leur
améne les proies donl elles ont besoin.

La larve du moustique grandit vite. Elle subit plusieurs mues avant
de passer i Fétat de nymphe. A claque mue, lanimal abandonne
son enveloppe. Cest par une fente qui se produit sur le dos du pre-
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mier anneau que I'animal s'échappe de sa dépouille. Aprés avoir changé
trois fois de peau en 'espace de quinze & vingt jours,I'animal sorl une
dernitre fois transformd en nymphe.

Celle-ci est encore aquatique. Elle est assez active dans ses mouve
ments, mais se lrouve en quelque sorte enfermée dans une gaine spé-
ciale; aussi ne prend-elle ancune nourriture. Dans eette nymphe on
retrouve tous les organes qui existeront dans le futur moustique,
mais pattes et ailes sont replides,

La nymphe nage & T'aide de deux grandes palettes caudales. Elle
porte sur la partie dorsale du prothorax les denx siphons qui lui per-
mettenl de vespiver & Tair. Plus Inu_rde que I'eau, la nymphe descend
par son propre pm'ds. mais grice 4 sa po-che i air, toul comme le
ludion, elle peal rester i la surface sans le moindre effort.

= Trois ou quatre jours aprés la métamorphose qui les a produites.
les nymphes viennenl en grand nombre flotter i la surface ; celle fois,
elles y demeurent & peu priés immobiles, & moins gque quelque danger
pressant ne les force i plonger de nouveau. La pean de la téte el du
thorax se desséche au conlact de 'air, puis se fendille; c'est par celle
iléchirare que va sortir le moustique. »

L'insecte parfait sort doucement par la déehirure produite , en s'ap-
puyant alternativement sur I'eau et sur la carapace qu'il abandonne el
qqui lui sert de flotteur, 11 dégage successivement sa tdle, son thorax;
puis il développe ses patles, ses ailes et aprés avoir attendu un instant
pour donner i ces tissus le temps de se raffermir & 1'air, il prend son
vol aévien. Si l'air est calme, cette évolution se fait facilement: mais
lorsque I'air est quelque pen agité, beanconp de monstiques sont cha-
viréds; tout inseete dont les ailes ont été mouillées est irrémédiablement
perdu.

L'anteur reprend ensuite, avee de plus grands détails, 1'élude ana-
tomigue des Culex, Psorophora et Anopheles, complétant les renseigne-
ments donnés ci-dessus. De nombreuses figures permetient de suivre,
dans lenr compléte évolution, les divers stades de la vie de ces mouns-
tiques, qui tous passent par I'élat larvaire et de nymphe avant de
ilevenir des insectes parfaits.

Sous ces divers élats les moustiques ont A redouter I'atlaque de
nombreux parasites qui se rangent parmi les baciéries, les myxospori-
dies , les entozoaives , les acariens, ele.

Les hémosporidies de I'homme el des oiseaux sont anssi au nombre
des parasites des moustiques, ainsi que les filaires du sang de 'homme
el du chien. Les moustiques présentent d'ailleurs de fréquents exem-
plee d'infestation multiple,
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Le nlaapilre 1w est consacrd & 1'étude syslématiqua des nmusl:iquea,
i la deseription des genres el des espees.

Il ne nous est pas possible de faire une étude abrégée de ee chapitre,
les descriptions zoologiques ne comportant aucane abréviation. Nous
devons done renvoyver les lectenrs an texte lui-méme. Disons senlement
tjue de nombreuses figures, de belles illustrations complétent trés heu-
reusement les deseriplions.

Le chapitre v a pour titre : Les moustiques considérés comme agents
pathogénes,

Sile D Maillot a été le premier i faire connaitre le rdle curatil
de la quinine dans les fitvres intermitlentes , ¢'est an [ Laveran , alors
qu'il fait en Mgérie, que revient I'honneur d'avoir déeonvert la cause
des fitvres endémiques dans un dtre microscopique vivant dans le sang.

Des nolions de technique hémalologique ainsi que des connais-
sances précises de P'histoire nalurelle des hématozoaires étanl indis-
pensables pour bien comprendre le réle des moustiques dans T'évolu-
tion des fidvres, M. K. Blanchard commence par donner les proeddés
les plus préeis, les plus récents, pour la préparation des parasiles
du paludisme aussi bien dans le sang humain que dans le corps des
moustiques.

Ce serait s'exposer & déligurer celte importante partie du livee
qu'essayer d’en faire un résumé, Nous renvoyons les lecteurs au texie
lui-méme.

Dans les Homosporidies, ordre particulier des Sporozoaires, les deux
genres Plasmodium et Holteridium sont les plus intéressants,

=Ce sonl des organismes douds d'un parasilisme permanent; ils
passent du moustique chez le vertébré i sang chaud, puis de ee der-
nier chez le moustique et indéfiniment ainsi, aceomplissant des mi-
grations sans lesquelles il leur est impossible de parcourir le eyele
normal et complet de lenrs métamorphoses; a aveun moment de leur
existence el sous aucun étal particulier, ils ne sont libres ni dans
I'eau, ni dans I'air, ni dans la terre, ce qui ruine délinitivement tontes
les théories invoquées jusqu'h ce jour pour expliquer I'étiologie du
paludisme. »

Ces Homosporidies passent une premiére phase de multiplication
asexude (sehizogonie) dans le sang des verlébrés, puis une sceonde
phase de reproduction sexude (sporogonie) dans les viscires des in-
secles, Les vertébrés jouent a leur égard le rile d'hites intermédiaires
et les insectes celui d'hdtes définitifs.

rLa présence des Acystosporea dans le sang ou les viscéres des
mammiféres el des oiseanx s'accompagnoe de troubles fonctionnels;
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chez 'homme, cenx-ei constituent lee différentes formes de fidvre inter-
mitlente; chex les animaux, leurs manifestalions sont encore mal
eoninues, mais ne penvent ftre révoquées en doute.

Les Homasporidies , pendant ane premidee fléril}dn . ant pour hdte in-
termédinire un vertébrd & sang chaud (oisean on mammifire ); logriées
& Pintérienr des rlobules ronges du sang | clles grandissent, se chargent
ile pigment noir et se multiplient par schizogonie ; los merozoites mis en
liberté dans le plasma par éelatement du globule parssité infestent
d'autres globules, & lintériear desquels ils vont se comporter de la
méme maniére et Tinfection se propage ainsi chez le méme animal.

Au bout d'un certain nombre de multiplications schizagoniques, il
apparail dans le plasma sanguin des organismes parasitaives de forme
partienlitre, ronds ou réniformes et avant la valear d'individus sexuds
(gramétes). Ges derniers cirenlent dans le liguide sanguin sans y subir
mmeune modification , finissant par y périr, & moins qu'ils n'en soient
extraits par un moustique, dans le corps duquel ils vont ponrsuivee
leur évolution, Chez ce nouvel hite commence une seconde périmlt.-
(eyele de Ross), qui débute par la fusion du gaméte @ avee un élé-
ment féeondatenr produit par le gaméte . Puis le gaméte @ subit une
segmentation (sporegonie ), sbontissant & la produetion d'un nombre
eonsidérable de sporozoites. Cenx-ci, par éclatement du kyste dans le-
quel ils sont enfermés , tombent dans la cavité générale et pénitrent
finalement dang la glande salivaive dn moostique. Ce dernier, en pi-
quant un Hre approprié, Ini inocule alors le parasite, perme d'une
maladie sonvent forl grave,

«Au genre Plasmodivm se rattachent trois types de parasites, chacun
de ees Lypes pouvant renfermer plusieurs espices @ 1° les organismes
qui produisent les fievres intermillentes de homme, PL owalariae
(Laveran, 1881); 2° un hémalozoaire des singes, Pl Kocki ( Laveran,
1890 ): 3* un parasite des oiseaux, Pl Danilevskyi ( Grassi et Feletti,
18go ).

Aprés quelques considérations sur les diverses opinions émises el
admises par les observateurs qui ont étudidé ces formes parasitaives,
M. Raphaitl Blanchard passe & 'élude du Plasmodizm vivaz, eelui
dont on eonnalt le mieux la structure et les métamorphoses.

Ge Plasmodivm eivar (Grassi et Feletti, 18q0) est la cause de la
fievee tierce bénigue, simple ou donble. 11 est propagé par divers
Anophelinae.

En Eurup-l:, ['.-lnﬂpfm'es mfwuh}mmis esl son prineipul agent de dis-
sémination. L'insecte infesté par ce parasite est capable de l'inoculer
avee sa salive & un homme sain dont il vient de sueer le sang.
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Les sporozoites, tels que Tinsecte les inocule par son rostre, sonl
des ovpranismes allongés | fusiformes, & extrémités rés eflilées, dont le
protoplasma est teés réfringent. Donds de monvements assez vifs, ils
galtaguent aux hématies dans lessuels ils Ginissent par disparaitre par
pénétration.

Sons le microseope, dans une goutte de sang en cellule, on observe
que eelle penélration et compléte en quarante minules environ, mais
il est probable qu'elle est plus rapide dans le sang en cireolation.

Aprés un moment de repos Panimal change d'aspect: il se (rans-
[orme en jeune schizomte. 11 angmente de volume par absorption du
protoplasma de bhématie, Une vacoole qui apparait prés du noeyan
donne an parasite I'aspeet annulaire du jeune schizonte.

Environ six heures aprés Pinfestation de 'hématie, le diamétre du
parasite est d'environ le quart de celui du globule, Alors la plus-
modie ne ressemble plus au sporwzoite ot elle dérive, mais elle prendd
la strueture des mérozoiles anxquels elle va donner naissance,

Des pranulations pigmentaires se déposent dans le protoplasma.
Elles résultent de la transformation de I'hémoglobine , qui prend alors
une leinte brune fonede, tirant sur fe vert olive. A

Au bout de vingt-quatre heares, le globule parasite est diji tris
gonflé, de méme que Thématozoaire, La vacuole est plus vaste, sou-
vent méme on en eomple denx ou trois. (_!tleflc[ue dix ou douze heures
apres le sehizonte se montre doud de mouvements amiboides extedme-
ment actifs: il change constamment de forme, ce qui a valu a ce Plas-
modium e nom de vivax,

~Ces mouvemenls se calment, Panimal eesse de g'aceroitre, puis le
noyau se divise en noyanx seeondaires, au nombre de 13 & ab. ordi-
nairement 16, qui sorganisent en forme de rosace (corps en rosuce de
Lrwrmn}, et coz cellules-filles ou mérozoites finissent par se separer
entitrement les unes des aulees, ainsi que de la masse pigmentaire.
le globule rouge, qui n'est plus eonstitué que par une coque tris
minee, finit par éclater, mettant en libertd les mérozoites, qui tombent
dans le plasma sanguin, ainsi que les débris de I'hématie. Ge plasma
renferme alors des organismes qui se trouven! dans les mémes condi-
tions que les sporvzoiles inoculds par | Anopheles et qui vont évoluer
comme enx en pénétrant i leur tour dans les hématies,

Par suite de cetle active production, le nombre des hématuzoaires
va loujours en augmentant, si bien que presque lous les globules
roupes finissent par dre parasités, que certains renferment méme plo-
SIS pl:mmudiﬁs qui &'y développent paralltlement, mais en restant
toujours indépendantes les unes des autres,
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Les leucocytes se chargent de faire rapidement disparaitre les débris
des grlobules, voire méme quelques mérozoites quand ceux-ci tardent
trop & pénétrer dans une hématie. Les lencoeyles mélanifires s'ache-
minent vers la rale el 8’y arrélent.

Les granulations de Schiffoer sont produites par des grains de
chromatine qui s'assemblent dans Uintériear des globules, aprés que
leur protoplasma a été absorbé par le parasite.

Glest i ce développement d’hématozoaives qu'est due la fidvre, mais
eelle-¢i ne se manifeste que lorsque les hémalozoaires sonl assez nom-
breux.

Comment la ligqvre se produit-elle? Pour Laveran la fidvre rdsul-
terait de Dieritation produite sur les centres cérébro-spinaux par les
parasites. De son ¢dté, Schaudinn considére la litvre comme une réae-
tion de l'orgranisme envers les dégits causés par les schizontes trop
nombreux dans le sang.

Il est plus naturel d'admettre que rla figvre est le résullat d'une
intoxieation et non d'une réaction spontande de I'organisme s,

Les toxines dlabordes dans les globules ne tombent dans le plasma
que lors de la libévation des mérozoiles et V'aceés dure =lant gue les
substances loxiques n'ont pas é1é éliminées par la sueur et urine. La
loxieilé urinaive, augmente, en effel, & la suile des acebs de figvre,
ainsi que Brousse, puis Roque el Lemoine I'ont reconnu dés 18g0 -,

Cette théorie a T'avamlage d'expliquer la périodicité des acets par
reproduction du dn:v.ch:»p[mment parasitaire,

Les gramétes ou gamétocyles correspondent aux eorps #pHnerﬂ de
Laveran. Grdee aux fravaux de Mae Callom en 18g7, sur le sang
des oiseaux, ron sait que les gamétes se développent a lintérieur des
hématies, comme le fonl les sehizontes, et qu'ﬂs sont de deux sorles,
les uns méiles ou microgamélocytes, et les autres femelles ou macroga-
metocytes, »

Les gamétes dévivent des mérozoites, mais leur développement est
deux ou Irois fois plus lent que celui des schizontes. Ce développement
saccomplit dans la rate et dans la moelle des o0s et plus rarement dans
le sang périphérique.

=Le gaméte 0 ou microgamétocyte esl reconnaissable & son proto-
plasma peu abondant et & son gros noyau. Le protoplasma est fm‘md
de larges alvéoles. Il reste toujours péle et n'est que faiblement ami-
hoide, 11 se charge de teés honne heure de gros prains de pigment , animés
d'actifs mouvements browniens.» Le noyau biréfringent grossit rapi-
dement.

Le microgaméocyte lombé dans le plasma y demeure si aucun
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moustique ne vient I'y puiser; mais il ne tarde pas i donner des signes
de dégénérescence el il est finalement absorbé par les phagocytes,
#Moins d'une semaine aprés le dernier accés fébrile on constate déjh
que le nombre des microgamétocytes a diminué; denx i cing semnines
plos tard | ils ont entidrement disparn.»

wLe gpaméte D ou macrogamétoeyte se distingue & son protoplasma
volumineux, trés réfringent, sans vacuole, de structure alvéolaire ot
fixant énergiquement les réactils colorants.» Le pigment 8’y présente
sous la forme de bitonnets. ,

Vers le sixitme on le septitme jour e plobule rouge éclate et le
mncrogamétocyle lombe dans le plasma. mais il continue & y grandir,
et comme il est beaneoup plug résistant que le microgamétocyte , il per-
siste encore bien longtemps dans le sang périphérique.

Les wmaeragamétes penvent se multiplier dans le sang par parthéno-
géndse, soit par division, soit par gemmation, el ces cellules filles
s'enfoneent chacune dans une hématie, ainsi que le feraient des
merozaites,

wAinsi se produit l'autoinfestation ; les nouveaux sehizontes sont le
point de départ de la rechute, Celle-ci suit la méme marche que lin-
festation primitive. Elle passe par les mémes phases et aboulit & la
production de gamétes, »

On sait que les sels de quinine ont une heureuse influence sur les
fievres, mais quelle est leur action? ~Les sels de quinine n'agissent
que sur les parasites intraglobulaires. Ceux-ci subissent action du
médicament parce que, étant i leur période de croissance, ils emprun-
tent des matiéres alimentaires non seulement au globule qui les ren-
ferme, mais encore an plasma sanguin, d'oii un flax esmolique qui
facilite la pénétration de la quinine. » Les gamétes libres dans le plasma
restent inlacts et ils conservent In faculté de se développer dans le
corps des moustiques,

L'nutenr donne le moyen de prépaver I'estomac et les tubes de
Malpighi d'un monstique et il indigue la technique & suivre pour
isoler les glandes salivaires de ces insectes,

Les gamétes, sous 'effel d'nne féeondation particuliére, donnenl
naissance a des zygotes qui péndtrent dans les parois de T'estomac des
moustiques el y forment des sorles de petits kystes, nommés voeystes
qui se divisent intérienrement. Au bout d'une douzaine de jours ces
kystes se résolvent en masses proloplasmiques de nombre et de forme
variables. Ces noyaux se constituent en sporozoites, qui lapissent la
face interne si bien que Poocyste finil par dre ocenpée par dos sporo-
soiles disposés en rangdées paralléles. Parvenus & maturité, ceux—ci

ARCH, BE MEB, No¥, — Juin 1gob. LXXXHI — 30

page 467 sur 482


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90156x1905x83&p=467

BEITH T S T N AT

BIBLIOGRAPHIE.

sanimant el, sous Teffet de leurs efforts ou de la pression osmolique
la ¢ psule trés mince de Poseyste se rompl et les sporozvites libres
sinl déversés dans la cavild géndrale de 'insecte, Mais ils ne tardent pas
i se rendve dans les glandes salivaires qu'ils envalissent. La salive du
mansligque finit par conteniv une masse énorme, grouillante de ces
animalenles, douds d'une vitalité considérable. Dans ean physiolo-
frigue ils vivenl de dix & douze heures, el dans la salive de Uinsecte,
qui est leur milien normal, ils vivenl pendant des semaines,

L anophéle ainsi cnvahi est infectienx pour Ihomme. Lorsqu'il pigue
il déverse dans le orrent civenlaloire un certain nombre de sporozoites
gui sont les germes de Paffeetion: paludéenne,

I fant naturellement que les eonditions générales soient favorables
pour que celle dvolution de la ]J|a!'-lnudie i pmduise. La tempémiurc
semble avoir une action préponilérante,

On peut poser comme asiome gue sloul pays oil prospérent les
Aunopleles ou dautves movstigues de la sous-famille des Inophefine
esl, o élé on peul devenir un [rys h [m]u:liﬂmu-.n.

Mais 'asséehement du sol, la culture, Uextension des villes, ln dis-
||.u|'|'liuu des eaux slaguantes, font rqilrnp;l'adur les pnlm“f-um el penvent
mémo le (aive disparaitve. Les Anopheles élant moins abondants, les
chanees de rencontre entre Mhomme et le moustigue sont moins nom-
bireuses,

Un pays dans lequel existent des Anopheles, sans qu'il v ail de
paludisme, peul dtre toul & eoup contamingé par la venue dwn féhri-
cilant qui infectera les Anopheles, qui & leur lour propageront la
malalie.

Les pays sans Anopheline comme la Nouvelle-Calidonie. la Barbade.
wont vien & eraindee du paludisme.

[l semble démontré que, dons la famille des Culicides, ee sonl seu-
I""]l'”l }f'ﬂ |I”-"‘l’-r.'[r'ﬁ 'IE I-il .‘Hl‘l!i-'rﬂllli”l_,' lllfﬂ i”ﬂ?ihl‘ﬁlltﬂ llui. ﬂllll. SHSI}U}I-
libles de donner les liévres intermittentes, Gependant on ne doit pas
oublier que certains Culea, le Culex pipicns entre autres, transmetlent
divers hématozoaires iles oiseaux qui fonl notoirement partie du geore
Pluswngdivm, La question doil done vester i Pdtwde. elle appelle Ta
sagracile e tous les mddecing et des naturalistes ot sonk o midme e
suivre les évolutions da paludisiie et des maladies parasitaires.

Deux excellentes planches permettent de suivre dans toutes lenrs
Cvolutions les wois Plasmodivm vivaw , walarie el folciparam du sang
ile 'homme.

Le Paswodivim Kochi (Laveran 18gg) appartient aux singes, Quant
au Pl Dawilevskyi (Grassi el Feletti, 18go ), trouvé chez les oiseaux, il
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est d'autant plug intéressant que c'est en dtndiant ses évolations aux
Indes que le professen Ronald Ross, dont on donne le portrail, a

467

déconvert les métamorphoses des Plasmodioms dans le Corps tles mons-

tigques (1 8gh-1HgH ),

Ces observations onl ¢1é e Imint e I]r’rpa-rl de toules nos eonnais-
sanees ricentes sur lo paludisme. la fitvee jaune, la lilariose et aulres

maladies dont les moustiques sont les agents de Lransmission.,

Le Plasmodium Ziemanni | Laveran 1903) est un hématozoaire e
la Chevéche commune, Létnde de son dvolution est d'one HI'!IIIII(! -

portance au point de voe de la médecine humaine et comparde. Kl a
monted gue les Spir'mﬁéres . que Fon rallachail aux Hactéries, renlrenl
ditsormais dans la elasse des P‘Iﬂ!reﬁés.

La fitvre réenrvente de 'homme ainsi que la dysenterie spirvillaive

sonl dues & de lels parasiles,
Le genve Hamoprotens (Kruse 18go ) comprend des parasiles endo-
gluhn!nfms des mseanx. 15 se lransmellent Jrar le uler pr}afmm

© L'Hemoprotens noctue (Gelli of Sanfeliee 1891 est anssi connn sous
le nom de Trypanosoma noctnee (Schandinn 1g0b); de teis honnes

figrures font voir les diverses dvolutions de ces curienx et Inés intéres-
sants parasites du sang.

Vient ensuite Pexamen du rdle des moustiques dans la litvee janne,

=La fitvre jaune est une maladie infeeticnse, dpidémique et endd-
mique, dont Tagent spévilique est envore ineonni.» Celle fidvee, ori-

frinaire des Antilles et de I'Amérique tropicale, est suseeplible de se
n‘pnnfil'P ilans d'autres contrées sous linlluence de conditions particu-

litwes,
Da ee que Ja litvre janue se prend surtout la nuit, qu'elle est infee-

lieuse mais non contagieuse, le D™ Cadlos Finlay. dont on donne Ie

portrail, pensa que eclle maladie devait dre inoeulée par les monsti-
ques. 11 fit de nombrenses observations el le 1k aodt 1881 il exposa

cette doctrine devant P'Aeaddmie de la Havane, en accusant le Stegromiyia

:ﬂfﬂpus e propager ]"iiiuilténliﬂ.

Une eommission médicale américaine étudia de nonveau la question.

En 1901, an congrés medieal réuni & la Havane, celle commission (it

conmaitre les conclusions géndrales de ses irlrp-n.'r'lunl.'i travans. Yoicl

les ]‘l!"lllci[mh.'ﬂ i
1° Le Stegomyia calopus est hdle intermédiaive du parasite de la

libwre jaune;

a® La fidvee jaune st transmise anx individos non immunisis par
la pigiire d'un moustique qui s'est nourri préalablement du sang 'un

figvreux ;
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3 Un intervalle de donze jours au moins aprés sa conlamination
semble néeessaire, avant que le moustique puisse transmetirelinfection ;

&* La pigire du moustique & une épogque plus rapprochéde de la
date de sa contamination ne semble pas eonférer une immunilé quel-
congue contre une attague subségquente;

5" On peat auvssi produire expérimentalement la fiévre jaune par
injeclion sous-culande ou intra-veinense de sang puisé dans la civen-
lation générale . pendant les deox premiers jours de la maladie;

6 Une attaque de fievre jaune, produite par la pigire do mous-
tique, confére 'immunilé contre l'injection subséquente de sang d'un
individu alteint de la forme non expérimentale de la maladie:

...ty Une maison ne pent étre déelarde infectée de fibvre que
spuand il 8’y trouve des monstiques eontaminés , eapables de ransmeltre
le |larﬂnilc npél:iﬁqm!;

...11" Alors que le mode de la propagation de la maladie est
définitivement déterminé, la cause spécifique de eelle-ci reste encore &
déeonvrir,

En juillel 1go1 Reed el Canoll ont montré que les globules du sang
ne jouent aueun rdle dans le cas d'injection de sang infectieux sous la
pean ou dans les veines; le sérum seal. on méme dilué avee la solution
saline normale,, puis filirée & la bougie Berkefeld . est capable de donner
lamaladie. Le premier résultat de ces travaux fut une goerre acharnée anx
moustiques et le bienfait de leor disparition ne tarda pas & se faire
sentir, ear la Havane, qui. t]lﬂn‘Illc année, pat_vail. un lourd tribut de
maorlalité & la fievee jaune, vit eelle cause de déeés disparaitre complé-
tement depuis 19oa.

La mission francaise envoyée au Brésil en 1901 n'a pu que vérifier
el confirmer les travaux des médecins américains et espagnols. Un
dixieme de centimétre cube de sérum de sang contaming, défibriné.
injecté sous la peau, suffit pour inoculer la fitvre jaune. Chauffé cing
minules i 55 degrés, ce sérum perd toute viralence,

Le Stegromyta calupus volite el pique aussi bien le jour que la nuit;
il pique avee acharnement les dormeunrs: mais ee sont les Stégomyes
fecondées , nourries de sang, c;!li sont surtout noclurnes,

(Vest une espice essentiellement domestique, qui abonde dans toutes
les maisons et se réfugie dans les endroits sombres. La plus petite
quantité d'eau, qu'elle soit limpide. corrompue ou saumdtre, suflit a
ce moustique pour faire sa ponte; aussi ses wufs sont-ils doués d'une
résistance toute particulitre i la dessiccation.

v La Stégomys est commune & bord des navires venant des ports o
la fidvre jaune est endémique; elle est capable d'y hiverner et pond
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volontiers dans T'eau de la cale.» C'est ce qui a expliqué, dans cer-
tains cas, la dissémination de la fitvre jaune,

Malgré d'importants travaux pour trouver le parasile de la fibvee
jaune, on n'a encore rien déeouvert. «La nature du parasite n'est done
pas encore élucidée; par aveun moyen d'investigation on ne déedle le
moindre organisme, ni dans le plasma sanguin, ni dans les globules,
ni dans la rate, ni dans aucune autre partie du corps. A ce point de
vue, la fievre jaune se range parmi les maladies de canse inconnne,
mais évidemmenl parasitaire, comme la syphilis, la rage, la fibvre
ﬂphleuse, la peste bovine, ete, Toutefois il y a de bonnes rasons de
croire que ce parasite est un protozoaire; Finlay a éé 'un des pre-
miers & soupgonner en lui une Hémosporidie, el celte opinion est sans
doute la plus aceeptable. . .

«Les observations de Schaudinn sur les Hémosporidies des oiseanx
el sur leur aplitade i produire, en cerlains milienx, des géndrations
de Trypanosomes et de Spirochétes d'une excessive pelitesse et méme
invisibles par nos moyens ordinaires d'investigation , indiquent elaire-
ment dans quel sens doivent dtre dirigdes les recherches, =

Rale des moustiques dans la filaviose. — «La filariose est cet étal
particalier dans lequel des embryons de filaives cirenlent en plus on
moins grande abondance dans le sang: on I'observe chez I'homme et
chez les animaux. Les vers adulles se trouvent en diverses parties de
T'organisme, dans le sang, la lymphe ou le tissu conjonelif,~

Les Filaires du sang passent leur état larvaie dans le corps de cer-
tains diptéres sucenrs de sang. Un certain nombre ont les moustiques
pour hites intermédiaires.

La Filaria Bancrofti Cobbold (1877) on Filaria sanguinis hominis
Lewis (187a) vit 4 I'étal adulte dans Ia pean de 'homme, & inté-
rieur des vaisseaux lymphatiques. Les deux sexes s’y trouvent edle &
ebte et sont capables d'y vivee longlemps.

Les femelles sont vivipares. Les embryons auxquels elles donnent
naissance se répandent dans la lymphe, puis tombent dans le sang,
('est la qu'on les observe, mais il faut prendre du sang pendant le
sommeil, les embryons se retirant pendant la veille, dans les vaisseaux
pn]momires, l'aorte ou les carolides.

Quelques dessins montrent les évolulions et 1'organisation de ce
parasite dans le moustique qui en est porteur,

wLa filariose humaine est commune dans certaines régions (' Aus-
tralie, notamment an Queensland; c'est d'ailleurs dans ce pays, &
Brishane, que J. Bancroft découvrit la filaire dans un abets lympha-
tique du bras, le a1 déeembre 18%6.» Manson et Low ont fait leurs
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¢ludes sue un eerlain nombre de moustiques qui avaient éé conta-
mines en piguant un malade dont le sang renfermait un grand nombre
de Feleria nocturna,

De ees observations on doit admettre ~qu'a Uinstar de Ia plasmodie
paludizue, lo laeve de filaire esi inoenlée directement ddans la pean
par la trompe d’un moustigue el non introduite par Pean de hoisson -,

Vest dans la pean de Mhomme que la larve de Filaria Benerofti
accomplil sa dernitre métamorphose et passe a état adulte. Elle 'y
acconple ol ses embryons, déversés dans les espaces ou les vaisseaux
lymphatiques, sonl enlrainds par la lvmphe josgque dans 1r sang. Dis
lors le eyele évolulil du parasite est aclev,

Il existe dantres filaives du sang de lhomme : F. Loa Guyot { 1778),
avee ln Mierafiluria divena Manson [ 18g1 )3 F. perstans Manson (18g1):
F. Volvwlus Leuekart { 1 B3 : F. Demarguayi Manson {18q0); F. Magal-
haewi 1. Blanchard (1845 ): F. Gigas Proust (1goa ) F. Pomelli Penel
(1o ). Mais on ne sail rien de positif au sujel des migrations de ers
lilaives, 11 est probable que eertaines d'entre elles passent lenr élal
Larvaire chez les moustiques on d'autres sneeurs de sang.

all est s vraisemblable que le paludisme, la fitvee jaune ol fa
lilavinse ne sonl pas les seules maladies qui soient transmises par les
monsliques, On soupconne gue ces insectes jonent encore un rile
predpondérant dans P'étiologic de eerlaines autres affections. »

Parmi celles=ci citons : la Lepre, fui présente lons les coracliéres
d'une maladic inoenlée, puisqu'elle débute par la pean;

Lie Seorbut . que M. Dievé eonsidive conune une modalité malarique:

La Dewgrae, attribmde par Graham & des parasites amiboides , sans
pigament ., qui s trouveraient dans les hématies. Elle serait (ransmise
par un Calea ?

La Peste, le Bacillus pesrh'.v ayant éé frouve par MM. La Bounar-
diére el Nanthopulidés dans la trompe el abdomen d'un moustique.
Lies insecles partagecaient done avee les rals et les puces le rdle de
propagateurs de la peste;

Et U'lifeére des pays chauds . qui, andice des malades enx-mémes | est
aliribué a des pigiires de moustiques,

Le cliapitre vi est consacrd & la prophylaxie génédrale, |

#La lutte contre les moustigues et contre les maladies quiils pro-
pagrent peut se faive de it maniéres dillirentes @ 40 suppression des
mirteapes ol anbres lienx de ponle; o destraelion des monstiques sous
lears dillérents élals (wuf, larve, lemphc. aiulte); 3° prnlm:iinn e
Fhomme et des animanx contre les pigiives et Uinoculation éventuelle
dhes maladies qui en résultent s 4" médication préventive el gudrison des
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individus atleints de ces maladies e facan que les monstiques patho-
gines n'aient plus Poceasion de s'infester: 5 immunisation de I'homme
el des animaux b I'édpard des maladies inoculées par les moustiques.

Théoriquement chacune de ees méthodes semble devoir #tee d'une
eflicacité absolue, mais comme Papplication en est souvent difficile,
P.urfr:';s im|u;|:-ssihl:=.. il Fanl =0 contenler 1|'u||pmtimalinns, en combinant
ees diverses miéthodes d'aprés les meillenres applications locales dont
elles sont snseepltibles.

Il n'est pas utile d'insister sur les bénéliees qu'on peut retirer de Ia
suppression des mardeages et des lienx de ponte.

Pour détruiee les larves on les |1y|11|1'hcs l.'[lli aont aquul:iqueﬁ, nn
peut favoriser le développement des babraciens et des poissons qui en
sonl friands, Quant aux pl‘ﬂ{hﬁlu chimiques, on doil y renoncer, car,
«ils détruisent les mousliques, ils portent aussi préjudice anx antres
animaux. Le meilleur moyen est encore le pétrolage des eanx. 11 suffit
d'employer de 10 4 15 centimbires enbes de pétrole pur on mélange
ile grondron, par métre eavrd superficiel d'ean & dpurer. On doit com-
mencer e pétmluﬁe a prinli‘-mpn, avanl la premiénr- dclosion des
monstiques. el le enonveler tontes les deax ou trois semaines, Lo
pétrole agit en empiéchant los larves de vespiver & la surface de 'ean
el en asphyxiant les larves en pénétrant par les stigmates, Le pétrolage
se fuil de facon différente suivant I'étenduc d'ean & protéger. on hien
en trainant un chiffon imbibé de pétrole, ainsi que le font les marins
pour e filage de 'huile, ou bien en lancant le pétrole a Vaide de petites
pompes ou d'arrosoirs spéeianx. Ainsi répandn, la pétrole ne nuit pas
aux sutres animaux aquatiques qui puisent lenr oxygéne dans les gaz
en dizsolution, tandis qu'ii empﬂt!in les larves des ]'Ill'lll!l-l.illlll’.ﬁ de venir
i 1a surface prendre I'air nécessaire & leur existence,

Pour détruire les moustiques ailés on se sert de fumigations diverses,
mais les seules qui réussissent réellement sont les vapeurs d'acide sul-
fureux sce on humide el les vapenrs de formol; encore faul-il que eces
dernidres soienl assez ahondanies.

Comme protection contre les moustiques, on doil construive los
habitations sur les lieux élevés, bien adrds, empicher I'acets des mous-
tiques partont of pent stjourner de I'ean propre ou vanne, se servir
d'agitateurs de I'air, éventails Panka on émounchoirs, qui donnent de la
fralchenr tout en éloignant ces insectes. On se sert aussi, mais sans
grand suceds, de lanternes-pibges ol les monstiques, altivds par les
lumitres, tombent dans des plateanx contenant un pen de pétrole ou
('hmile. On a préconisé anssi cerlaines onetions sur la peau. La déeoc-
tion de Quassia amara semble dtre ce qu'il y a de mienx pour se pré-
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server des piqives de monstiques. Enfin I'usage des moustiquaires
mel & Pabri de Pattaque de ces inseeles désagréables, el le professeur
Grassi, donl on lrouve le purl.rnil‘. page 571, a préconisé la fermelure
des lendires et des portes & laide de toiles métalliques montées sur
calres. Ges toiles laissent 'air eirenler en liberté el s'opposent & I'ad-
mission des insecles ailiés,

(Vest i I'aide de maisons garnies de semblables grillages, construites
en plein mardeage, que Grossi, Low, Sambon, Galli, Tamura. ete.,
ont démontré gqu'on pouvait braver la malaria en évitant les piqiires
de moustiques; en Algérie on voit de plus en plus disparaltre les
fitvres intermittentes depuis qu'on a adopté ee genre de protection.

Clest par des soins de propretd méliculenx, une surveillance effec-
Live de tons les instants, quela ville de la Havane est arrivée i se pro-
tger d'une facon efficace, absolue, contre les retours de la fitvre
jaune, Cet exemple est i suivree el & imiter dans les localités oir les
mousliques Culer, Anapheles et Stgpomyia exercent lenrs ravages. A la
Havame on a édifi¢ un hdpital d'isolement pour les maladies conta-
pienses, qui est un modéle qu'on deveait imiter dans beancoup de nos
lazarels.

Ge sont les médecins de la Marine francaise Raoul, Fonssagrives,
Nielly, ete., qui ont préconisé les premiers I'usage du sulfate de qui-
nine & titre de médicament préventif des fibvres intermittentes. Celle
méthode, trés géndralement adoptée partout, rend les plus prands ser-
vices el emploi de la quinine a éé reconnu d'une telle importance
qu'en Italie le Gouvernement a pris le monopole de la vente de ce pro-
duit alin de le mettre tounjours i la disposition du public & un prix
mendér,

Trés frappee de ces résultats, la Commission permanente du palu-
disme les (it connaitre 3 I'Académic de médecine de Paris et soumit &
son approbalion le veeu suivant :

« 1’ Académie, considérant que I'nsage de la quinine a pris une im-
portanee aussi grande pour la prophylaxie que pour le traitement des
libvres palustres, émet le voru que la venle des principaux sels de qui-
nine soit sonmise, dans toules les régions palustres de France, de la
Corse el de nos colonies, a une législation spéeiale qui permelle anx
plus pauvres de se procurer partout de la quinine de bonne qualité et
& bon marehé, comme cela a lien en lalie. n

Ce veeu fut adopté & T'unanimité, mais il est resté lattre morte.

Il s'est formé en Corse et en Algérie des ligues contre le paludisme
i limitation de la ligue fondée & Rome en 1898,

=Jusqu'a ee jour, tous les essais d'immunisation contre le paludisme
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sont restés infructueux, mais les résullats obtenus par In Mission fran-
caise de la [ibvee jaune indiquent que c’est dans la voie de la sérothé-
rapie qu'il convient de s'engager. »

Le ehapitre vii donne d’excellentes indieations sur la réeolte et I'édu-
cation des moustiques, ainsi que sur les moyens de les conserver et de
les préparer.

Enfin T'ouvrage se termine par un appendice énongant les espiees
et les genres récemment déerits.

En résumé, il n’est plus possible de méeonnaitre linfluence que les
moustiques jouent dans 1'évolution d'un grand nombre de maladies
pacasitaires. Les premiers résultats obtenus par de sagaces observa-
teurs sont assez encourageants pour engager les médecing et les natu-
ralistes & suivre celle voie expérimentale.

Le livee de M. R. Blanchard, Les moustiques, sera un guide par-
fait pour qui voudra se liveer & ces attrayanles études; aussi est-ee
en lonte confiance que nous le signalons i I'atlention de nos cama-
raides de la Marine et des Colonies qui, mieux que bien d'autres, se-
ront & méme, ou cows de lears eampagnes, d'amasser de préeienx
documents,

Le compte rendu que nous venons de faire du livee de M. R. Blan-
chard, bien que trés long, ne donne cependant qu'une faible idée de
Fimportance d'nn Traité qui ne tardera pas & Hre classique et qui doil
(éja se trouver dans toutes les bibliothiques médicales sévienses.

I L

Les filaires du sang de Uhomme, par le D" Raymond Prwer, mé-
decin colonial de 'Université de Paris, avee préface du professeur
R. Buascuarn, membre de I'Académie de médecine. Un volume grand
in-8° de 1Bo pages (deuxieme édition), broché 6 franes; F.-R. de
Rudeval, éditeur, 4, rue Antoine-Dubwis, Paris (vi*), 1905.

Le D" R, Penel a étudié dans cet ouvrage les différentes filaires
dont il a déerit minutieunsement les earactires ; il adimel comme espiees
distinctes deux filaires qui n'ont été rencontrées jusqu'ici qu'une seule
fois et & I'état embryonnaire : la Filaria Gigas et la Filaria Powelli.

Il s'est restreint anx filaires du sang, c'est-a-dire i celles dont les
embryons ont ¢ét¢ retrouvés dans la cireulation ou qui, en raison
de cerlaines considérations d’habitat de I'adulte et de morphologie de
embryon, semblent, par analogie ou nécessité, devoir & P'élat em-
bryonnaire se répandre dans le milien sanguin.

La Filaive de Baneroft éant de toutes les filaires la plus répandue
el la plus importante au poiut de voe pathologique, 'suteur a con-
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sacré de longs développements  la description des diverses formes
qu'elle penl affecier e de son mode d'évolution : la Filaria nocturna en
repdsente la forme embryonnaive, de méme que la Filaria dinrna est
venisemblablement la forme embryonnaive de la Filaria Loa, faquallt:..
voyageant dans le lissu sous-cutand, ne se monlee i:;u‘ﬂﬂcidentnllﬁmnnl
sons laeonjonetive on, en raison de la transparence de ee tissu, sa
priésence est plus facilement déeelée ; sons In pean elle détermine des
alénites el points locaux el fugaces dont on cherche quelquefois vaine-
Hient la eanse.

La Filaria perstans {F. sanguinis hominis minor), jadis considérée
comme lo canse de la maladie duo sommeil, est souvent associde i la
F. Ihurma et o In F. nocturia ; elle ne semble pas jouer de rdle patho-
rine,

Maoins importantes sont les F, Demarquayi, Magalhwsi, voloulus
i l'autenr n'a pas voulu ceperlflaut passer sous silenee,

Cette éude d'une eatégorie particulitre de Nématodes 4 embryons
sangruieoles présente le plus haut intérét: elle fait ressortir los points
qui demenrent encore obseurs el ouvee une voie nonvelle & des re-
cherelies complémentaives :|:|i ne feroni certainement pas détaul.

A D,

VARIETES.

MODIFICATIONS AU DEGRET BU 15 MAI ?9!‘]3
PORTANT CREATION I°UN BREVET D'OFFICIER INTERPRETE'',

L Pasivesr oe 1a Réroniroue,
Sur le rapport du Ministre de la Marine,
Dicnire ;

Anmicee eremien. Les articles 1% ot 3 du déeret du 15 mai 1903,
portant création dun brevet d'officier interpréte ', sont modifiés
comme suil 3

\rricLe enewien (nouvean). I1 est eréé un brevel d'officier inter-
pride, qui pourra fee délivid aux officiers de marive, officiers méca-
niciens, officiers du génie maritime, du commissarial el du corps de

sanled,

4 Journal afficiel du 1q juin 1906,
4 Avehives de médpcine navale, aoil el novembre 1903,
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Aur. 3 (nouvean). Ladurde du séjonr est "ane année an maximom
pour les pays d' Burope. Elle peut étre portée & dewx ans pour les pays
lors d'Em‘rsl:l’.'.

Les ofliciors en mission tonchent la solde & levee el une indemnited
spiéeiale de séjour dont la valenr annuelle varie ile goo i 1,200 franes
suivanl le pays ol ils séjonenent,

En ontee, wn supplément annuel de Goo franes peul 8tre altrilng
anx ofliciers dodiant sure pfa(‘ul lrs I.-mhrue.».' A Extrdme-Orient pour leur
permeltie de ]!l‘!‘llill‘l' ies lerons de |1|-n|'ﬁ-'-w!||‘h indigrénes,

Ge supplément., sinsi que Pindemmité spéciale de séjour, n'est payé
e du jihll!' de Tareiviée au bt do voyage Iillrililf-'ll-l jour e 1|é|N'.II'|
pour la France.

Ant. 2. Le Ministre de la Marine esi charge de Pexéention du pré-

senl difered,
Parig, le 13 juin 1qob,

Signeé : EMILE LOUBET.
Par Te Prosident de o Dipublique
Le Miniztre ide la Marvine,
Signé : GASTON TIIOMSON,

aw ——

AUTORISATION .-i. M. LE MEDECIN EN GUEF DUCHATEAL
DE COLEABORER AU TEAITE ENCYCLOPEDIUE D'HYGIENE.

Paris, a8 juin 1gob.

M. le médecin en ehel de 17 classe Duciarean esl antorisé i colla-
bhover an Traité encyelopédigue d'hygidne, qui doit paraitre prochaine-
ment sous la divection de M. e professear Brovardel, en faisant insérer
dans eet onveage un teavail velatif i Uhygridne de ln marine marchande.

Sijné : GASTON THOMSON,

MISSION POUR L’ETEDE DE LA TUBERGULOSE A DETRANGER.

Le Ministre de la Marine vient de charvger M. le 1Y Tantans, mit-
decin de a* elasse de réserve de 1a Marine, d'étudier en Allemagne la
prophylaxie ef les moyens thérapenliques ﬂlllllijll}'és d*‘"_""_ la luite
contre In fubevenlose, specialement dans les milicux maritimes,

M. le D Tartarin, qui a publié chez M. Naud, en igoa, un vo-
lume intitulé : Tubereulose of sanatorium , avee préface du D Landouszy,
est parti & fa fin du mois de juin pour Berlin, Hambourg et Kiel.
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JUIN 1905.
DEPECHES MINISTERIELLES

CONCERNANT LES OFFICIERS DU CORPS DE SANTE DE LA MARINE,

MUTATIONS,

3 jmin, — M. lo médecin de " elasse Rovx-Fagwaness (P.-AL), do port de
Toulon, est désigné pour emboarquer sur la a* flottille de torpillours de idesan,
en remplacement de M. le 1" Beov, qui terminem le 18 juin eourant ln période
réglementaire d"embarguement.

7 juin, — MM. les médecing de 2" classe Bavcaw (E.-E.), du port de Toulon,
ambargué sur le Borda, ot Coman (J.-E-C.), du port de Brest, en service an
bataillon dapprentis fusiliors & Larient, sont autorisés 4 permuter de poret d'at-
tache, pour econvenaness personnelles.

B juin. — Par décision ministérielle du 0 ju.i.n tgob, ane ||I‘01|Jllgali.un de
congd de convalescence de trois mois, & solde enlibtre, a élé aceordie & M. le
médecin de a® elasse Séeiies {'i'.-l.-.'a.-[l.]1 dua port de Breat.

g juin. — Par décret du 7 juin 1ged. M. Caamcor (J.-B.-E-A.), midecin de
a” classe de réserve de ln Marine, a été nommé chevalior de la Légion d’hon-
sewre au it de la réserve de Parmée de mer (campagne d'exploration scionti-
fique dons les mers australes ).

to juin, — MM. les médering de 1™ elasse Rovx-Freissoeme (P-Al), do port
de Toulon, désigné pour embarquer sur la a® flottille de torpilleurs de P'Océan
(4. 0, du 3 juin 19ob), et Cosvex (J.-M.-T.), du porl de Lorient, sonl aulorisés
A permuter pour eonvenances parsonmnelles.

17 juin, — M. lo médecin de a° classe Rovstan (E.-H.), du port de Toulon,
il ﬂinigni pour Pmllalquar BT 1'ﬁun {Geole des pilotes ), en ramplammanl de
M. la I Fenmown, qui terminera la 18 juin courant la période réglementaire
d'embarquement. M. Roustan devra rallier UElan & Bordeaux le o juillst pro-
chain,

Par décision ministerielle du 15 juin 1god, une prolongation de congé de eon-
valescence de trois mois, & solde entibre, & compter du 7 du mbéme mois, o été
accordée & M. le médecin de 1™ classe Nommawp (J.-F.-M.}, du port da Roehe-
fort.

91 juin, — M. le médecin da a* elasza d'Aosen oe Pevazvosoue (M.-J-E.),
du port de Toulon, est désigné pour embarquer sur le Borda (Ecole navale), en
remplacoment de M. le ' Gevor, promn an grade de médecin da 1™ elasse. M. do
Peyrelongue devra rallier eo bitimeni-école dans les délais réglementaires.
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ab juin. — M. Jo médecin de 1™ elassa Tiri (C.-G.-A.}, du port de Cherboury,
est dégigné pour embarquer immédiatement sur e Jules-Ferry, antré en armement

dans ce port.

a7 juin. — M. le médecin de 1™ closse Lerenvar ( L.-H.=T. ). du port de Brost,
eal dégigné pour embarquer sur la o™ fottille do terpillenrs de la Méditereanda, en
remplacemeant de M. le IV Jovsnas , qui lerminern le 11 juillet prochain la période
réglementaire d'embarquement.

M. le médecin de 17 elasse Favcagnise (A.-L.), du port de Rochefort, est désipné
pour embarquer sur la Juten-de-la-Gragieee (division navale de FAtantique), en
remplocement de M. le D Pafeorst, qui terminera le ab juillel prochain la période
riglementaire d’embarquement. M. Faucherand rejoindra co bitiment a Forl-de-
Franee par le paquebot partant de Bordeaux le a6 jllillot Lo,

af juin. — MM, les médecins de 1" classe Avinovs (J-M-H.) el Pamn (N-L.),
du port de Brest, sont désignés pour aller continuer lenrs serviees au port de
Lorient {application du parographe 1" de Varticle 37 de Parrdté du 56 avril
18gg).

a9 juin. — Par déerot du 38 join 1gob. M. Forray (A.-E.-J.), médecin en
chef de 1™ classe de la Marine, o été promu au grade de divectewr du Sevvice de
sunté, pour compter du 17 juillet 1gub, en remplacement de M. Boorau, retraite,

Des concours pour trois emplois de professeur dans les Ecoles de médecine
navala seront ouverts an port de Brest le 16 oclobre prochain. :

A. Coneours pour P'emploi de professeur de physique. chimie ot histoire nntu-
relle & FErole prineipale do Bordeaus,

B. Coneours pour Pemploi de professenr de physigue h'mlug'iqul- anx Feoles an-
nexes de Brest ol de Rochefort.

Le eoncours annonce pour Templol de professear de u'\mﬁlmlngin médicale ot chi-
rurgicals i PEeole annexe do Toulon (1. 0. des 30 mai ot ag juin 1gob ), qui devail
avoir lien dans co port le 1o wvelobre p.l‘ﬂt'hiin. Bera ﬁ,’ﬁi.ﬂl.ldﬂl- ouvert au port da
Brest le 16 octobre 1gob.
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	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... Recrutement. Chapitre premier. 1° Régions géographiques. / 2° Milieu social. / Caractéristiques physiques à l'entrée. / Conditions physiques exigées. / 1° Taille.
	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... Recrutement. Caractéristiques physiques à l'entrée. Conditions physiques exigées. / 2° Poids. / 3° Périmètre. / 4° Combinaison de ces éléments (tableau ci-contre).
	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... Recrutement. Caractéristiques physiques à l'entrée. Conditions physiques exigées. 4° Combinaison de ces éléments (tableau ci-contre). / Coefficient de robusticité du Dr Pignet.
	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... Recrutement. Caractéristiques physiques à l'entrée. Coefficient de robusticité du Dr Pignet. / Coefficient du Dr Thémoin.
	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... / Développement à la sortie.
	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... / Modifications proposées au régime de l'école.
	Étude sur le développement des apprentis à l'entrée et à la sortie de l'école des ouvriers mécaniciens de la marine, par le Dr Lacarrière, ... Modifications proposées au régime de l'école. / Hôpital maritime de Lorient. / Péritonite suppurée consécutive à une perforation de l'intestin grêle de cause indéterminée. - Laparotomie et suture après 52 heures. - Guérison. Par les docteurs F. Michel, ..., et Defressine, ...
	Hôpital maritime de Lorient. Péritonite suppurée consécutive à une perforation de l'intestin grêle de cause indéterminée. - Laparotomie et suture après 52 heures. - Guérison. Par les docteurs F. Michel, ..., et Defressine, ... / Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,...
	Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,... / Poste d'équipage. / Première donnée. / Deuxième donnée.
	Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,... / Aération, ventilation. / Aspiration d'air chaud.
	Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,... / Poste des maîtres. / Logements de l'état-major.
	Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,... Logements de l'état-major. / Bouteilles. / Machines. / Cambuse. / Cuisines.
	Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,... Cuisines. / Bouteilles. / Alimentation. Eau. / Propreté.
	Les contre-torpilleurs de l'escadre de la Méditerranée en 1904, par le Dr Duval,... Propreté. / Soins médicaux.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... / 1. Itinéraire de l'Alcyon.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 1. Itinéraire de l'Alcyon. / 2. Considérations diverses sur les lieux visités.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 2. Considérations diverses sur les lieux visités. / a. Libreville. / Climat.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 2. Considérations diverses sur les lieux visités. a. Libreville. Climat. / Hôpital. / Hôpital européen. / Hôpital indigène.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 2. Considérations diverses sur les lieux visités. a. Libreville. Hôpital indigène. / b. Cap Lopez.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 2. Considérations diverses sur les lieux visités. b. Cap Lopez. / c. Fleuves.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 2. Considérations diverses sur les lieux visités. c. Fleuves. / d. San-Thomé.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 2. Considérations diverses sur les lieux visités. d. San-Thomé. / 3. Météorologie.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 3. Météorologie. / 4. Botanique. / 5. Zoologie.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 5. Zoologie. / Moustiques. / Adultes. / Larves.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 5. Zoologie. Moustiques. Larves. / Puce-chique. / 6. Ethnologie.
	La station locale du Congo Français et du Gabon, par M. le Dr Duville,... 6. Ethnologie. / 7. Nosologie de bord.
	Variétés. / Congrès international de médecine à Lisbonne en 1906. / Rangs de préséance des officiers embarqués. Circulaire. [C. Pelletan.].
	Variétés. Rangs de préséance des officiers embarqués. Circulaire. [C. Pelletan.]. / Bibliographie. / Précis du paludisme, par J. Crespin, ... - A. Maloine, libraire-éditeur, rue de l'École-de-Médecine, 25-27, Paris, 1905.
	Bibliographie. Précis du paludisme, par J. Crespin, ... - A. Maloine, libraire-éditeur, rue de l'École-de-Médecine, 25-27, Paris, 1905. [A. D.]. / Loi sur la protection de la santé publique (loi du 15 février 1902), travaux législatifs, guide pratique et commentaire, par Paul Strauss, ..., et Alfred Fillassier, ... 1904, ... - Librairie Jules Rousset, rue Casimir-Delavigne, 1, Paris-VIe. [A. D.].
	Bibliographie. / Précis de thérapeutique chirurgicale, par Léon Imbert, ... - Collection Testut. Octave Doin, éditeur, place de l'Odéon, Paris-VIe, 1905. [A. D.]. / Considérations diverses sur l'altération des tissus soumis à la désinfection. - Moyen d'y remédier, par le Dr A. Barillé, ... - Rozier, éditeur, rue de Vaugirard, 75, Paris, 1904.
	Bibliographie. Considérations diverses sur l'altération des tissus soumis à la désinfection. - Moyen d'y remédier, par le Dr A. Barillé, ... - Rozier, éditeur, rue de Vaugirard, 75, Paris, 1904. [J. L.]. / Manuel de pathologie générale et de diagnostic de Moynac, ..., revue et considérablement augmentée par C. Hillemand ; ... Paris, 1904. (Steinheil, éditeur, rue Casimir-Delavigne, 2.).
	Bulletin officiel. / Janvier 1905. Dépêches ministérielles concernant les officiers du corps de santé de la marine.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... / Poste du médecin.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Poste du médecin. / Hôpital de combat.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Hôpital de combat. / Nombre de postes de blessés.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Hôpital de combat. Nombre de postes de blessés. / Contenance.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Hôpital de combat. Contenance. / Aménagement.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Hôpital de combat. Aménagement. / Passage. - Transport des blessés.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Passage. - Transport des blessés. / Les brancardiers.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Les brancardiers. / Fonctionnement du service. / 1° Avant le combat. / Poste des malades.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Fonctionnement du service. 1° Avant le combat. Poste des malades. / Disposition du matériel.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Fonctionnement du service. 1° Avant le combat. Disposition du matériel. / Disposition du personnel. / Disposition des passages et des moyens de transport.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Fonctionnement du service. 1° Avant le combat. Disposition des passages et des moyens de transport. / 2° Pendant le combat. / Combat proprement dit.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Fonctionnement du service. 2° Pendant le combat. Combat proprement dit. / Pause.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Fonctionnement du service. 2° Pendant le combat. Pause. / 3° Après le combat.
	Service de santé à bord, en temps de guerre, par le Dr Valence,... Fonctionnement du service. 3° Après le combat. / Sur les pansements tout préparés adoptés récemment dans la marine française, par le Dr P. Barthélemy,...
	Production, conservation et distribution de l'eau douce à bord du croiseur italien Varèse, par le Dr C.-M. Belli, ... Traduit de l'italien par le Dr G. Varenne, ...
	Production, conservation et distribution de l'eau douce à bord du croiseur italien Varèse, par le Dr C.-M. Belli, ... Traduit de l'italien par le Dr G. Varenne, ... / 1° Que le métal avec lequel ils sont construits ne soit pas toxique. / 2° Facilité de vaporisation. / 3° Économie d'espace. / 4° Qu'ils se puissent facilement et rapidement nettoyer. / 5° Fonctionnement continu. / 6° Que l'eau distillée soit dépourvue de sels. / 7° Que la quantité d'eau effectivement produite corresponde au rendement théorique du distillateur. / 8° Que l'eau soit suffisamment aérée.
	Production, conservation et distribution de l'eau douce à bord du croiseur italien Varèse, par le Dr C.-M. Belli, ... Traduit de l'italien. Par le Dr G. Varenne, ... 8° Que l'eau soit suffisamment aérée. / 9° Que l'eau soit envoyée dans les réservoirs par différence de niveau. / 10° Que les distillateurs puissent être tenus constamment en action. / 11° Que le local où ils sont situés présente de bonnes conditions de ventilation, d'éclairage et d'utilisation. / 12° Que l'eau parvienne dans les caisses sensiblement refroidie. / 13° Économie dans les frais d'installation. / 14° Que la dépense de fonctionnement soit raisonnable.
	Production, conservation et distribution de l'eau douce à bord du croiseur italien Varèse, par le Dr C.-M. Belli, ... Traduit de l'italien. Par le Dr G. Varenne, ... 14° Que la dépense de fonctionnement soit raisonnable. / Bibliographie. / Géographie médicale, par le Dr Émile Laurent, 1 vol. 18 X 12, de 830 pages. A. Maloine, éditeur, 25-27, rue de l'École-de-Médecine, Paris, 1905.
	Variétés. / Départ des Islandais et des Terres-Neuvas. / Prix Blache. / Traitement de la fièvre typhoïde par le pyramidon.
	Bulletin officiel. / Février 1905. Dépêches ministérielles concernant les officiers du corps de santé de la marine.
	Premiers secours aux blessés dans un combat maritime, par le Dr John Cropper Wise,...
	L'électricité médicale dans la marine, par le Dr Albert Titi,...
	L'électricité médicale dans la marine, par le Dr Albert Titi,... / Influence de l'hygiène et de la nourriture sur le développement du scorbut à bord des bâtiments pêcheurs de Terre-Neuve, par le Dr Lucas,...
	Influence de l'hygiène et de la nourriture sur le développement du scorbut à bord des bâtiments pêcheurs de Terre-Neuve, par le Dr Lucas,... / Curieux effet de caléfaction ; un cas de brûlure de l'oeil, par le Dr A. Lafolie,...
	Curieux effet de caléfaction ; un cas de brûlure de l'oeil, par le Dr A. Lafolie,... / État de l'oeil blessé.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. / I. Rôle du bâtiment de secours officiel.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. / Double rôle du bâtiment de secours officiel.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. / A. Rôle du bâtiment sauveteur.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. / Différentes phases de son rôle. / a. Avant le combat.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Différentes phases de son rôle. a. Avant le combat. / b. Pendant le combat.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Différentes phases de son rôle. b. Pendant le combat. / Division du champ de bataille en secteurs.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Division du champ de bataille en secteurs. / Initiative personnelle du sauveteur.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Initiative personnelle du sauveteur. / c. Après le combat. / Importance immense de la rapidité d'exécution, c'est-à-dire de la vitesse.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Importance immense de la rapidité d'exécution, c'est-à-dire de la vitesse. / Des moyens de sauvetage qui s'appliquent à chaque cas.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Des moyens de sauvetage qui s'appliquent à chaque cas. / Sauvetage des naufragés qui sont sur une épave. / a. Blessés.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Sauvetage des naufragés qui sont sur une épave. a. Blessés. / b. Valides. / Sauvetage des hommes qui sont à la mer. / Appareils de sauvetage.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Appareils de sauvetage. / Bouée de sauvetage.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. / Radeaux et bateaux.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Radeaux et bateaux. / Rôle des embarcations des navires de guerre dans les sauvetages.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. A. Rôle du bâtiment sauveteur. Rôle des embarcations des navires de guerre dans les sauvetages. / B. Rôle des bâtiments hospitaliers officiels. / I. L'escadre vaincue est poursuivie par l'escadre victorieuse qui est encore assez valide pour lui donner la chasse et pour en détruire les éléments dispersés.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. B. Rôle des bâtiments hospitaliers officiels. I. L'escadre vaincue est poursuivie par l'escadre victorieuse qui est encore assez valide pour lui donner la chasse et pour en détruire les éléments dispersés. / II. L'escadre victorieuse a trop souffert pour donner la chasse à l'escadre la plus éprouvée ; elle reste maîtresse du champ de bataille, mais ne la poursuit pas. / III. Les deux escadres ont tellement souffert que les éléments en sont épars et disloqués. Les bâtiments de secours, d'où qu'ils viennent, peuvent être extrêmement utiles aux uns comme aux autres. / IV.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. B. Rôle des bâtiments hospitaliers officiels. IV. / Transbordements.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. B. Rôle des bâtiments hospitaliers officiels. Transbordements. / a. Un blessé ne peut être transbordé que s'il a un pansement.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. B. Rôle des bâtiments hospitaliers officiels. Transbordements. a. Un blessé ne peut être transbordé que s'il a un pansement. / b. Le transbordement n'est que l'un des modes d'application des moyens de transport.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. I. Rôle du bâtiment de secours officiel. Double rôle du bâtiment de secours officiel. B. Rôle des bâtiments hospitaliers officiels. Transbordements. b. Le transbordement n'est que l'un des modes d'application des moyens de transport / II. Rôle des sociétés de secours dans les guerres maritimes, dans leurs rapports avec les secours officiels.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. II. Rôle des sociétés de secours dans les guerres maritimes, dans leurs rapports avec les secours officiels. / A. Ambulance maritime des dames de Trieste et de l'Istrie.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. II. Rôle des sociétés de secours dans les guerres maritimes, dans leurs rapports avec les secours officiels. A. Ambulance maritime des dames de Trieste et de l'Istrie. / L'administration. / Le bâtiment.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. II. Rôle des sociétés de secours dans les guerres maritimes, dans leurs rapports avec les secours officiels. A. Ambulance maritime des dames de Trieste et de l'Istrie. Le bâtiment. / B. Croix-Rouge japonaise.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. II. Rôle des sociétés de secours dans les guerres maritimes, dans leurs rapports avec les secours officiels. B. Croix-Rouge japonaise. (À suivre.). / Bibliographie. / Les rayons de Roentgen ; appareils de production ; modes d'utilisation ; applications chirurgicales, par Edmond Loison, ... - Octave Doin, éditeur, 8, place de l'Odéon, Paris-VIe, 1905.
	Bibliographie. Les rayons de Roentgen ; appareils de production ; modes d'utilisation ; applications chirurgicales, par Edmond Loison, ... - Octave Doin, éditeur, 8, place de l'Odéon, Paris-VIe, 1905. [Dr V.]. / Guide chirurgical du praticien pour les opérations journalières : avant, pendant et après chaque opération, par le Dr Ed. Laval, ... Préface de M. le professeur Lannelongue... - O. Doin, éditeur, Paris, 1905.
	Bibliographie. Guide chirurgical du praticien pour les opérations journalières : avant, pendant et après chaque opération, par le Dr Ed. Laval, ... Préface de M. le professeur Lannelongue... - O. Doin, éditeur, Paris, 1905. / Variétés. / Mise en service de l'hôpital de Sidi-Abdallah.
	Variétés. Mise en service de l'hôpital de Sidi-Abdallah. [Bernard, Gaston Thomson.]. / Demande de renseignements concernant la tuberculose.
	Variétés. Demande de renseignements concernant la tuberculose. [Bernard.]. / Autorisation de prendre part aux travaux des congrès coloniaux français. [Gaston Thomson.]. / Délivrance du baume du Dr Baissade aux navires de plus de 150 hommes.
	Variétés. Délivrance du baume du Dr Baissade aux navires de plus de 150 hommes. [Gaston Thomson.]. / Avantages concédés au personnel de la marine par la société des eaux minérales de Châtel-Guyon. [Bernard.].
	Bulletin officiel. / Mars 1905. Dépêches ministérielles concernant les officiers du corps de santé de la marine.
	Hôpital maritime de Lorient. / Deux cas opérés d'occlusion intestinale aiguë, l'un par diverticule de Meckel et l'autre par brides mésentériques congénitales, par le Dr Michel, ... et le Dr Defressine, ... / 1° Occlusion intestinale par diverticule de Meckel.
	Hôpital maritime de Lorient. Deux cas opérés d'occlusion intestinale aiguë, l'un par diverticule de Meckel et l'autre par brides mésentériques congénitales, par le Dr Michel, ... et le Dr Defressine, ... / 2° Occlusion intestinale par brides mésentériques congénitales.
	Hôpital maritime de Lorient. Deux cas opérés d'occlusion intestinale aiguë, l'un par diverticule de Meckel et l'autre par brides mésentériques congénitales, par le Dr Michel, ... et le Dr Defressine, ... 2° Occlusion intestinale par brides mésentériques congénitales. / La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,...
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... / Âge auquel commence la maladie.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... Âge auquel commence la maladie. / Premiers symptômes. / Aspect de la tumeur.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... Aspect de la tumeur. / Grosseur des tumeurs. / Croissance lente des tumeurs.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... / Situation bilatérale et symétrique des tumeurs. / Direction des tumeurs. / État de la peau qui recouvre la tumeur et de la tumeur même d'après l'examen clinique.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... État de la peau qui recouvre la tumeur et de la tumeur même d'après l'examen clinique. / Anatomie pathologique : siège et parties constituantes des tumeurs.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... Anatomie pathologique : siège et parties constituantes des tumeurs. / Extension géographique de la maladie.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... Extension géographique de la maladie. / Fréquence des cas. / Étiologie.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... Étiologie. / Thérapeutique. / Note du Traducteur.
	La tumeur bilatérale du nez des pays tropicaux, par le Dr Friedrichsen, à Zanzibar (Est de l'Afrique), traduit de l'allemand, par le Dr Souls,... Note du Traducteur. / Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. (Suite.). / C. Secours aux blessés de l'Amérique (États-Unis).
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. (Suite.). C. Secours aux blessés de l'Amérique (États-Unis). / D. Secours aux blessés de l'Allemagne. (Secours officiels et secours civils). / a.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. (Suite.). D. Secours aux blessés de l'Allemagne. (Secours officiels et secours civils). a. / Personnel. / b. Le Géra.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. (Suite.). D. Secours aux blessés de l'Allemagne. (Secours officiels et secours civils). b. Le Géra. / Personnel. / c. Le Savoia.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. (Suite.). D. Secours aux blessés de l'Allemagne. (Secours officiels et secours civils). c. Le Savoia. / E. Sociétés françaises de secours aux blessés.
	Les secours aux blessés dans les guerres maritimes. (Suite.). E. Sociétés françaises de secours aux blessés. / a. Société de secours aux blessés des armées de terre et de mer.
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