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REVUE MEDICALE,

E — = ———

Medical Notes on climate, diseases, hospitals, and
medical schools, in France , Italy and Switzer-
land, etc.—Notes surle climat, les maladies, les
hépitauzx et les écoles de Médecine , en France,
en ftalie , en Suisse ; par James Cranx , D. M.
— A Londres, 1820, 1 vol. in-8. de 260 pag.

: L'AL'TRUR de cet ouvrage , ea parcourant diilé-
rentes régions de la France et de I'htalie , tenait
registre de ses remarques, de ses sensalions ,
el des conversations qu’il avait avec de savans
médecins. 1l livre an public le recueil des docu-
nicns qu'il a réonis , el le fail sans ancune espece
de préiention. Nous allons communiquer a nos
lecteurs l'extrait de ses recherches, et nous ne
]'iutca'rulupmus poinl par nos remarques , l"'uhjel_
de la Revue médicale étant de bieu laire coun-
naitre les ouvrages analyses , plutot que les opi-
nions des rédacteurs. Si des réflexions criliques
nous élajent inspirées , nous les réserverious poar
la fin de cet article, et nous les ferions avec d'au-
tant plus de réserve sur le fond des objets traités
que l'auleur n'énoncant que des fails , et v'étant
fJue narrateur , chacun pent suppléer aux gbser-
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valions que nous ne ferons pas. 1l rous suflira
de dire, par anlicipation , qu'ayant nous-mémes
visité la plupart des villes dont parle le docteur
Clark , ce qu'il raconle nous semble tout-i-fait
conforme i nos souvenirs.

Deux parties distinguent cet ouvrage : dans
la premiere, l'auleur s'est atlaché & douner des
notions topegraphiques sur quelques villes de
France el d'Ltalie qu'il a parcourves ; et dans la
seconde , il parle des hdpitaux et desécoles de ces
mémes contrées. Ha peu parlé de la Suisse.

Ir*. Pantie. — Dauns celle premicre parlie,
ML Clark se propose de déterminer quelles sont
les résidences de France ou d'Ttulie qui peuvent
exercer une influence salulaive sur les Anglais
ses compatriotes alteints ou menacés de phthisie
pulmonaire. 1l élait naturellement porte a de
semblables mdéditations par I'espéce d'émigration
qui se fait annuellement d’Angleterre dans les
contrées méridionales de 'Europe. Cette émigra-
tion a pour motif de rechercher un climat plus
doux et des secours contre une maladie r{uf exerce
tantde ravages parmi les Anglais. Je vais le laisser
parler. _

Marseille. Dans cette ville, que je visitai Ia
premiere , je trouvai un assez grand nombre de
malades alteints de phthisic ; ils dtaient venus de
I'étranger pour fuir I'ipreté du climat de leur pa-
trie. Mais le grand inconvénient de cette ville ,
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MEDICALE.
tonsidérée comme résidence d’hiver pour ceux
qui sonl frappés de consomption pulmonaire , ou
qui sont exposés aux inflammations de poilrine,

- C'est la fréquence et la force des ventssecset froids
du nord , qui soufflent particulierement en hiver.
Leur effet est de produire une subite altération de
la température. Le nord-ouest, que les Marseil-
lais appellent mistral, est le plus violent comme
le plus fréquent; il est insupportable anx habi-
tans eux-mémes. Pendant sa durée , qui est gé-
néralement accompaguée d'une atmosphére trés-
pure, le soleil exerce une aclion puissante. Siles
malades choisissent alors une expesition qui soit
a 'ubri des courans d'aiv , ils jouissent d'une tem-
pérature déliciense ; mais cetle circonstance seule
prouve combien ils sout ex [‘-tis{.:.ﬁ & ressenlir avec
plusde rigueur 'impression de air froid, lorsqu'ils
shandonnent cette espice de climat artificiel.

Dans le comple rendn en 18.6 & la Société de
Médecine de Marseille, le docteur Ségand. fait
oliserver que les naturels el les éirangers qui ré-
stident dans cetle commune alteignent un grand
dge , s'ils vivent sobrement, et §'ils ont la poi-
trine forte. 11 fait également abserver que les af-
fections morbides les plus fréquentes sont la phthi-
sie pulmonaire , les skirthes de Tutéras, les érup-
tions , ete. La premiére de ces lésions produit de
grands ravages pariii les jeaues gens. Le docteny
Segaud m'a assuré que le caractere dyu climat de
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6 REVUE
Marseille est d'étre sec, variable et éminemment
destructeur des malades alleints de consomption.

Hiéres. On croit que cette commune est com-
pletement a I'abri du mistral, et qu'elle jonit par
conséquent d'une douceur, d'une mollessede tem-
pérature qui ne se trouvent nulle part dans la Pro-
vence. Cependant, nous y enlrimes avec un
nord-ouest violent. A la vérité, il n'élait pas aussi
rigoureux qu'a Marseille ; mais il était plus que
suffisant pour nous convaincre qu'on avait exagere
le caractere prédominant assigné a celle resi-
dence. :

Eneffet, la ville d' Hidres n’est pas bien abritée
du nord-est , et encore moins du nord-ouest qui
souflle la plus grande partie de decembre. Alors il
devient dangereux & un poitrinaire de sortir , &
moins gue ce ne soil pour se mettre dans un abit
ou il est exposé aux rayons du soleil, et protégé
contre l'influence des courans d'air....... Quoique
celle ville ne soit pas celle que je choisirais pour
un phtlisique , je w'hésiterais pas cependant i
lui douner la préfévence sur Marseille.

Nice. De Farrangement des montagues, dispo-
sées en amphithedlre derriere cette ville , dérive
I'éminente douceur de son climat. Pendant qu'elle
¢st ouverte a I'influence du sud , la barrere for-
mée dans le point opposé la protege coutre les
veuts du nord, et surtout du nord-ouest. Cependant
le nord-est , soufllant par la valide dn Paglion,
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s'annonce souveat, pendantl'hiver et le printemps,
avec une grande rigueur, quoiqua un degré
moins insupportable que le mistral de Provence.

La partie la plus abritée est le faubourg qu’on
nomme la Croix-de-Marbre, qui est considérée
comme la position la plus favorable pour les ma-
lades : l4, un petit chemin, surle ebté seplentrio-
nal de la route , conduit & la base des monlagnes
ol se trouve une température enchanleresse, Ce
quartier est beancoup préférable & la meilleure
des siluations de la ville , ot il est impossible de
se soustraire aux courans d’'air, en traversant les
rues.

Le elimat de Nice est see, mais & un moindre
degré que celui de Marseille ; les vents de nord-
est, dest et de sud-est, y sonl pénélrans et
froids an printemps, el forment une puissante
ohjection contre V'envoi des phthisiques dans celle
commune.

Fillefranche. Quoigu'a 'abri des venls du
noril , Villefranche est ouverte 4 I'influence de
cenx de F'est el du sud- est que nous avons consi-
dérds comme nuisibles @ux poitrinaires qui se
rendent & Nice. Le climat de Villefranche esl
beaucoup plus see et plus chaad que celui de Nice,

Pise. Celié ville est sur les bords de I'Ainb ,
a six milles de la mer. La campagne est basse et
humide : an nord , s'élendeiit quelques mon-
tagnes qpi'on dit Pabriter des vents qui vienneut
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dans cetle direction ; mais ces monlagnes me pi-
raissent trop éloignces pour produire un semblable
eflet , el dailleurs elles ne I'abritent pas coulre
les vents froids du nord-est. Celle opinion me
fut confirmée par le professeur d’astronomie Zia-
nini, qui considérait ce courant comme le plus
froid. 1l m’informa en outre que le climat de
Pise esl extrémement variable , et qu’il est sujet
a des venls violens en automne, et plus particu-
lierement au printemps.

Cette ville ne réunit pas plus d’avantages que
celle de Nice, comme résidence des phihisiques
pendant la mauvaise saison.

Rome. Le climat de Rome différe considéerable-
ment de ceini de Nice et des parties méridionales
de la France. ll est plus humide, et on y éprouve
plus rarement lI'mpression pénible des vents
secs el (roids. Il est & mon avis préférable , pour
le gr;ml] nombre des phithisiques, aux climals
qui onl et¢ le plus généralement recommandes.
L'air y a nne doucenr que je n'ai jamais resseulie
atileurs ; el pour ceux qui considerent vne sem-
biable température comme favorable aux poi-
trinaires, Rome doit obtenir la préférence sur
toutes les autres résidences. Clest surloul les en=
virons de la place d'Ispagne qu'il faul choisir,
parce qu’ils sont les plas abrités, :

Lie panrie. Hipitaua et Feoles de Médecine.
“= Paris. Tous les hopitaux de cetle capitale
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sonl dirigés par une administration qui fait ré-
partir les malades dans les maisons afieciées a
la nature des indispositions dont ils sonl alteinls.
Ce systeme de séparation des maladies est avan-
tageux aux médecins qui s'appliguent spéciale-
ment a étudier tel ou tel genre de lésions. Nous
devons peut-étre a ce plan les excellens ouvrages
de Bayle et de Corvisart.

Ces maisonsde charité sont fournies parune phar-
macie centrale qui prépare tous les médicamens
avec un soin infini. Son laboratoire de chimie et
celui de pharmacie sont vastes; chaque hiver, on
¥ fait un cours de chimie pharmaceulique.

En général , les Lopitaux de Paris sont propres
el bien entretenus, mérite dont ils sont en partie
redevables & des sceurs qui, dirigées par les seuls
principes de la religion , se dévonent aux soins
des malades. Il serait a souhailer que des personnes
dusexe, déterminées par des molifs aussi louabies,
voulussent se consacrer, dans tous les pays, au
service des malheureux.

Avec tous les avantages que les médecins de
Paris ont dans les hopitaux, il me parail assez
€lrange que leur profession ne recoive pas un plus
grand relief, et ne brille pas avec plus d’éclat. Cette
réflexion est surtoul frappante lorsque I'on com=
pare T'élal de la médecine de Paris avec celui de
I'Angleterre. Généralement parlant , les médecins
tleshdpitaux de Parisont trop de malades a soigner.
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‘Ls ont I'habitude d'ouvrir tous les malades qui
succombent afin de s’assurer des causes de lamort.

On croit que les aulopsies concourent & don-
ner la eonnaissance de la nature des maladies
et des principes du traitement. Cependant ces exa-
mens , quelle que seit I'attention avec laquelle ils
sonl fails, donnent des notions qui, considéréesen
clles-mémes, sont de pen d’utilité. Si 'histoire de la
maladie n'est pas préalablemeut recueillie avec
soin, il faut peu compter sur les autopsies , et
c’est précisément ce défaut qui me parait la cause
du pen d'avantage de celles qu'on a faites a Paris.

La Charité. Les salles de cet hopital sont
grandes, propres, bien éclaivées et bien aérées.
Le docteur Fouquier y fait avec succés des lecons
de clinique.

Mon atlention se porta spécialement sur une
jenne ferame de vingt-deux ans qui faisail usage
de I’extrait alcoholigque de noix vomique pour une
poaralysie des extrémitds inféricures. Pendant
Tespace d’un mois, la dose avait é1é portée i dix-
huit graias par jour. Avant ma visile , elle avait
déja pris deux doses compléles de ce medicament.
Le premier jour, elle se plaignit I'an mal de téte,
pour lequel des sinapismes ( veméde favori des
Franeais) furent appliqués aux pieds. La guit qui
smivit Vadministration de la seconde dose, elle fut
attaquée par de viclentes convulsions ; et le matin
je la'trouvai avec de fortes douleurs qu'elle rap-
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T1
portait a I'estomac , aux muscles de abdomen et
anx extrémités inférieures. Ces douleurs spasmo-
diques, s'élevant quelquefois au dearé de tétanos,
me parurent aflecter le diaphragme. Le pouls
¢lail {réquent , la peau chaude, mais moite. Apres
dix heures de convulsions , elle en fut délivree ;
mais les extrémités inférieures restérent aflfectées
de tiraillemens spasmodiques. On n’administra
rien pour délruire ces spasmes , considérds par le
pralicien comme étant de pea d'importance.
Seulement on suspendit l'emploi de I'extrait pen-
dant un jour, et on en reprit 'usage a la_dose
de dix grains qu'on éleva progressivement jusqu’a
quatorze. Le docteur Fouquier pense que , dans
celle circonstance, l'application des sinapismes
eut quelque influence sur les productions téla-
niques.

Quatre auntres malades prenaient I'extrait de
noix vomique , et deux avec uoe apparence d'a~
vantage. Le docteur Fouquier est le premier quoi
ait adminisiré ce remede energique dans la para-
lysie; il fut conduit & ce résultat, en observant que
les animaux tués par la noix vomique dans les
expériences du docteur Magendie et autres phy-
siologisles, mouraient de tétanos. Comme tous
les autres médicamens qu’on cherche i introduire
avec des eloges exagérés que lexpérience des
" aulres est loin de confirmer, la noix vomique pa-
rait se perdre déja dans un injdsle oubli. Les his=
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loires rapportées par le docteur Fouquier , ainsi
que par d autres, et la singuliére propriété de ce
médicament d'aflecter seulement les muscles pa-
ralysés, sont néanmoins des moiifs saflisans pour
mériter Fatlention des praticiens dans une ma-
ladie trop souvent I'écueil de la médecine.

Saint-Louis. Vaste maison capalle de contenir
mille inalades. Llie est située sur une hauteur, et
Fair y est cousidéré comme tres-pur. Clest le
grand Liopital des maladics cutanées.Les bains de
cet élabiissement sont disposés sur une grande
echelle.

Maison des Enfans malades. Cet hopital m'in-
téressa beaucoup, comme étant le premier que
j eusse vu consacré uniguement a 'enfance. :

Les dispositious générales de la maison des fin-
fans me paraissent excellentes, quoique je par—
tage l'idée de M. Cross, qu'on doit altendre un
bien faible avanlage de 'enlassement dansla méme
salle d'une multitede de serophulenx.

L'¢établissement le plus convenable pour les en-
fans scrophuleux, serait probablement celai qui,
situé dans une partie saiue de la campague, serait
cousideré plulot comme préservatif que comme
destine a des moyens curatifs : les enfans scro~
phulenx y seraient occupés, une grande partic du
jour, & des exerciees en plein air, au jardinage , a
Fagriculiure , ete. Il fandrait a une semblable ins-
titution des baius chauds el froids, ainsi qu'une
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infirmerie pour les circonstances ou les seconrs
meédicaux seraient indispensables.

Tous les enfaus qui meurent sonl ouverls; on
m’adonné la cerlitude que la phihisie pulmonaire
€lait une cause fréquente delenr mort, et que les
poumous présentaicnt des lésions plus ou moins
profondes, lors ménie que la phihisie n’-Fl;ail,pnirlt
la maladie dominante ;

Ii est doutenx quun semblable établissement
pit réussir en Angleterre; les méres ae se décide-
raienl pas facilement & conflier leurs enfaos a des
Mmains élt'augém's. 2

Quoi qu'il en soit, cet élablissement est inap-
préciable comme école pour observer les maladies
de enfanice.

Hpital Necker. Cet hopital fut fondé pour
cent Lrente malades par I'épouse de M. Necker,
célebre ministre. M. Laeanee y falsait ses expé-
riences sur le dingm}slic du thorax, el je les suivis
avec assiduilé.

Plusieurs médecins de Paris pensent qu'on peut
retirer quelqu’utilité de cette méthode, et le doc-
teur Recamier m’assura qu’au moyen du cylindre
il pouvail découvrir soigneusement I'élendue des
lésions de beaucoup de maladies dn poumon (1.

(1} L’suleur éerit partoutsthenoseope , mot insizniliant;
c’est sthétoscope qu’il fallait dire , composé de a%ifos, poi-
trine, el de guomin, j'examine.
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Mais a quoi nous servira-t-il de connaitrelexacte
sitnation d'un uleére dansle poumon? Que peut
nous indiquer sa plus ou moins grande étendue?
Serons-mous plus habiles a guérir une aflection
organique du cceur ou des gros vaisseaux, en con-
naissant la partie spéciale qui est affeetée?

Dans toutes les maladies de la poitrine, les i é-
decius de Paris attachent une grande importance
aux documens qui dérivent de la percussion,
moyen peu usité en Angleterre. Un malade qui
entre dansun hdpital de Paris avee une aflection
de poitrine, est soumisa ce procédé avec autant de
soin qu'un médecin anglais en meltraita s'assurer
de I'élat du pouls; et la haute opinion qu'on a en
France de la percussion ne peul étre énoncee
avec plus d'énergie que par les propres expres-
sions de M. Laennec. « La percussion de la poi-
trine, suivant la méthode de I'ingénienx observa-
teur A\renhrllgger, est sans conlredil I'une des
découvertes les plus précieuses dont la médecine
se soil janais envichie. Elle a soumis au juge-
ment des sens plusieurs maladies que 'on ne re-
connaissail jusque-la qu'a des signes généraux et
équivoques, el en arendu le diagnostic aussi sir
qut: E:J[.'.iIE B,

Salpétriére, Cel immense établissement est en-~
tierement consacré aux femmes aliénées, épilep-
tiques, agéesetinfirmes. Le nombre des inseusées
se montait i douze cenls , dont deux cents idioles,
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Le docteur Esquirol est chargé des alidndes ;
chaque fois que je les ai visitées avec lui, Jai élé
ravi des maniéres aimables avec lesquelles il
dirige cet élablissement, el de P'attention quil
doune aux malades. La plus grande preuve de
cette altention, ¢'est que pendanl ouze ans, deux
suicides seulement ont eu lieu. Le bruit révoltant
des chaines et des fouels ne se fait jamais entendre
dans celle maison.

Le docteur Esquirol, quiaexaminé lous les éta-
hlissemens d’ali¢nes en France, en donne une des-
cription qui fait frémir d’horreur, et qui forme
un contraste frappant avee ce qui se passe a la
Salpétriere. Il prouve aussi dans son travail qu'en
France le nombre des femmes alicnées est gené-
ralement plus grand que celui des hommes. Mais
dans les déparlemens méridionaux, la proportion
des hommesest plus grande que celle des femmes;
le contraire ayant lieu dans les régions da nord.

Hapital de Clinique interne. Cesta M. Corvi-
sarl qu'on doit la premiere idde de cet établisse-
menl, qui ne peut élre considére que comme une
dépendance de l'hopital de l2 Charite. M. Corvi-
sart faisait dans ce dernier un choix de malades
pour ses salles de climique.

La pratique qui y est suivic me parut toul-a-
fait nulle; les lisanes pectorales, 'ean gommée,
les layemens émoliens constituaient les plus ac-
tives prescri plions ; et peu de ces malades echap-
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paient & Iadministration de ces médicamens
inertes.

Pour un médecin anglais qui visite les hopitaux
de Paris, il est fatigant de n’entendre que la no-
menclature de ces éternelles tisanes ordonnées
pour chaque malade, que l'aflection soit aigué ou
chronique.

Lyon, — Hétel-Dien. Lorsque je visilai cet
€tablissement, la plus grande partie des fievres
€élaient occasionées par irritation de la membrane
interne des intestins, fievres que les Francais nom-
ment mugueuses. Elles sont fort communes a
Lyon, soit a cause de la position basse el humide
de laville, soit & cause du genre de travail d'une
grande partie des habitans , occupés aux manu-
factures de soie ou & d'autres ateliers exigeant une
vie sédenlaire el renfermde.

Ainsi que je 'ai remarqué, el par une suite des
renseignemens que jai recus d'un des médecins,
il m'a parn que la pratique de 'Hotel-Dieu se
rapprochait beaucoup de I'expectation, avec une
tendance assez forle de quelques praticiens vers le
Brownisme.

Strasbourg. Dans cette ville est.une des trois
grandes éccles médicales de la France. Naguere le
nombre des étudians se montait a prés de cing
cenls; maintenant il y en a & peine deux cents,
dont trente 2 quarante prenpent annuellemeni
leurs grades.
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Le docteur Foderé, professeur de jurispru-
dence médicale faisait, lors de ma visite, une le-
con sur les maladies des blés. 11 parlait aussi des
Tavages que les grains altérés avaient pmﬂuits sur
Fhomme, & Strasbourg et dans ses environs. Pen-
dant la lecon, les différentes espéces de grains
€laient soumises I'inspection des éléves.
~ Jeas peu d'occasion de prendre a Strasbourg
des documens utiles, a cause de mon court séjour ;
mais je ne terminerai point ce que j'ai a dire de
celle ville, sans adresser mon tribut d hommage
au docteur Foderé. On ne saurait trop louer son
affahilité, sa complaisance et 'empressement qu’il
met & communiquer loutes les notions qu’il peut
avoir. Le lecteur (anglais) n'angurera pas mal de
lui , en apprenant qu'il est grand admiratear de la
médecine anglaise. Il ne dissimule point le mepris
que lui inspire le charlatanisme colporté dans une
certaine capitale du Continent.

Jialie. — Bologne. A beaucoup d'égards, une
¢cole est mal placée & Bologne; presqu’a I'une des
exlrémités des élats du pape, et limitant ceux de
PAutriche, le concours des étudians n’y est pas
fort nombreux. Parmi les causes, je puis citer I'o-
bligation on1 est la jeunesse d'Autriche d'étudier
dans ses propres un iversites.

La médecine est cultivée avec soin a Bologne,
€l les professeurs y jouissent d'une réputalion
méritée. Parmi enx est Tomassini, hien connu

¥I° LIVRAISON. EY

page 17 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=17

8 REVUE

par son excellent Traité sur la Fiévre jaune, et -
par d'autresouvrages d'un moindre intérét. Clest
le plus ferme appui de la doctrine des contre-sti-
mulans , qui, au moins dans la pratique, est di-
reclement opposée au systeme de Brown ,si long-
temps soutenu avec chalenr en Italie.

Cette derniére doctrine considérait la plupart
des maladies comme subordonnée & un élat de de-
bilité, et comme exigeant les stimulans; landis
que la doctrine ilalieune voit dans les affections
morbides un accroissement d’action qui demande
les affaiblissans , autrement dits contre-stimalans.

Pacdone.Sous le rapport del'enseignement mé-
dical,'université prend chaque jour un nouveau dé-
veloppement. Dans lesdernieresannées,le nombre
des étudians a tellement augmen!e’, que le gou-
vernement a donné ordre de continuer un édifice
sur une plus grande échelle. Le plan des études
medicales de I'Université de Padoue est excellent;
il embrasse cinqannées, dont chacune est partagee
en deux ordres de cours.

Ledocteur Brera , professeur de meédecine, est
trop conuu pour que jaiea en parler ; mais jedois
un lemoignage de recounaissance a ses maniéres
non moins franches qu'aflables. 1l s'occupe main-
tenant d'un ouvrage sur les maladies contagieuses;
son inlention est de publier une nouvelle éditior:
des Instituts médico-pratiques de Dorsieri, avec
des notes; el il donnera avssi une nouvelle édi-
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tion de son excellent ouvrage surles vers intes-
Linaux.

Payie. Comme école de médecine , Pavieacon-
sidérablement perdu; le nombre de ses ctudians
se monlait, en 1317 el 1818, h-peu-pres a quatre
cents, donl quarante prenaient annuellement leurs
grades.

I.es salles de 'hipital général et clinique m’'ont
paru généralement bien lenues, mais trop petites.
La ville elle-méme ne contient que vingt mille ha-
bitaus, ce qui esl une circonslance peu favorable
a la pratique chirurgicale. Le mérite du vénérable
Scarpa, directenr do département médical, n’en
est que plus rebaussé. Ses ouvrages oul singuliére-
mentservi a agrandir le domaine de la chirargie ;
el l'université de Payie est redevable d'une partie
de son éclata ce savant illustre,

Je ne lerminerai poinl ce qui concerne Pavie
saus fare remarquer que mes observations m’ont
convaincu de l'aclivité supérieure avec laquelle les
sciences médicales el méme toules les autres
sciences sont cultivees dans le nord de I'ltalie,
compare au sud.

Turin. Dans la maison des aliénés , il n'est ques-
tion que de chaines, de fonels el de tourmens. . ..
Détournons nos regards.

Génes. L'hopital général de Genes répond par-
failemen! a la grandear el i la magnilicence des
aulres balimens de cette belle ville. 1l esl compase
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de vastes salles de marbre , d'immenses escaliers,
de cours et de colonnes de méme nature. On y
admel toute espéce de maladies.

Une observation frappe douloureusement les
esprils qui parcourent ces contrées; ¢ 'est que pen-
dant la domination des Francais, la vaccine y
avail fail 'immenses progrés ; depuis leur départ,
elle y est grandement négligée : on peut dire la
méme chose de beaucoup d'antres améliorations
imporlantes.

Ity a aussi a Genes un hopital pour les maladies
chroniques ; 1l contenait 700 individus,, dout 450
femmes.

La différence , quant aux progres de la con-
somplion pulmonaire, entre Marseille et Génes ,
est digne de remarque. Ces deux villes sont sur les
bords de la Méditerranée, 4 la méme latitude, et
leurs productions sont analogues. Les deux cli-
mals sont secs a un degre i~peu-pres égal ; mais
celui de Geénes est un pen plus doux. A Genes et
a Marscille, les fievres intermittentes sont presque
enlicrement inconnues. Dans la premiere ville, le
cancer est rare, dans la seconde il est tres-fré-
quent. La phthisie est a-peu-pres aussi fréquente
dans F'une que dans 'autre ; mais &8 Marseille ,
ses progres soul Lres-rapides; a Geuoes, ils sont
plus lents.

Fcoles de médecine de Genes et de Turin, Je
cile en méme lernps les écoles de ces deux villes,
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parce que leur situation présente offre peu de
réflexions inléressantes.

Par le rang qu'occupent maintenant ces deux
universites dans I'Italie, on jugera comment et
par qui ces professeurs ont élé remplacés. Un
guérisseur d’'un hameaun de Sardaigne a eul'im-
pudeur d'accepler une chaire dans 'une des denx
universités ; et les informalions que j'ai recues de
bonne source, m'ont appris qu'il est capable
Q'exercer tout aulre Emploi dans l'université,
avec autant de dignité et de distinction que celui
dont il est honoré maintenant.

De 400 étudians qui fréquenlaienl; I'université
de Génes, il 0’y ena plus que 150, dont 30 se
destinent & I'art de guérir.

1l west pas, je pense, géneralement connu
quau retour du présent voi de Sardaigne, les
professeurs de Turin et de Génes, qui devaient
leur nomination an gouvernement francais, et
dont les talens avaient été éprouvés, subirent une
€pouvaniable proseription ; vingt-cing furent
déplacés & Turin, et cing & Génes.

Dans cet acte arbitraire, le gouverncment élait
loin d'étre dirigé par Famour de la science ; ce
que démontrent les noms des professcurs pros-
crits, et 1'état actuel de ces denx universités, com-
parées a ce qu'elies élaient précédemment. Qu'il
nous suffise de mentionner, parmi les viclimes de
ce systéme d'épuration, Balbis, céicbre botaniste;
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Jubert | & qui on a derniérement offert la chaire
de chimie, vacanle a Pavie par la mort de Bra-
gnatelli; Gaghafli, connu comme un des plus
savans latinistes de I'Europe ; Multedo, qui , pen-
dant vingt-quatre ans, avait rempli i Genes la
chaire de mathémaliques avec le plus grand suc-
ces, et qui mérita Ihonneur d'étre appelé a
Paris pour I'arrangement du systeme des poids et
mesures ; le docteur Mojon, professeur d'ana-
tomie et de physiologie , qui vainquil vingl-quaatre
de ses competiteurs dans un concours solennel ;
Tomassini, mainlenant célébhre professeur de mé-
decine & Bologne, etc.

I est difficile de ne pas applaudir a I'esprit d'ob-
servation el aux sentimens d’impartialité qui,
presque par-tout , ont dirigé 'autenr. Nous avons
également parcourn les régions qu’il a visitées, et
nous CuNVenons que ses remarques meéléoro-
logiques el topogravhiques portent ie cache! d'un
excellent esprit , qui saisit les grands rapports avec
promptitude. On aurait pu désirer de plus amples
recherches , de plus nombreux détails; mais une
analyse rapide , qui ne peche jamais parla vérité,
se fait lire avec plus d'intérét et ne fatigue jamais;
c'est dans cet esprit que M. Clark a rédigé son
recueil de notes, devenu sous sa plume un ou-
vrage inléressant.
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il est néanmoins quelques points litigieux sur
lesquels nous dispulerions, sans qu'il fiut bien diffi-
cile de nous entendre. Je n’admellrais point, par
exemple , que Nice fiit pour les phthisiques une
résidence préférable a Hiéres pendant I'hiver et le
printemps. Ayant habité long-temps le littoral
de la Méditerranée , je me suis formé une opinion
tout-a-fait contraire. Je ne lui abandonne que I'éLé
et l'aulomne, et je préférerais le séjour d'Hiéres
pendant les deux autres saisons.

Mais pourquoi les habitans d'Hiéres oul.ils né-
glizé les conquétes faciles qu'ils pouvaicnt faire
sur la mer ? Pourquoi n'ont-ils pas dessdéehé lears
marais pour assainir leurs environs? Pensent-ils
que les hosquets parfumés de leurs jardins peu-
vent les garantir contre l'influcuce delétére des
vents du sud, portant sur eux les émanations d’une
rive marécageuse ? Ou plutit , ne doit-on point
croire que l'intérét privé , cet ennemi éternel de
toutes les améliorations utiles, enchaine les bras
el les volonlés qui transformeraient la plaine en
un aulre élysée; de grands réservoirs , deslinds
a recevoirles eaux de la mer qui doivent y déposer
le sel , sont une source de richesses pour quelques
individus; et cette chaussde tarirail celle source
de prospérité, en interceptant Varrivage des eaux,
En échange, la ville serait une des plus agréables
résidences delanivers; elle augmenterait double-
ment son opulence par I'afflacnce des ¢trangers
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et par 1'acqu'tsilinn d'un riche territoire agricole.

Dans la premiére partie de cet ouyrage, jal
remarqué un vice dominaunt , et qui frappe pen-
dant sa lecture : c'est que I'auteur, cherchant le
" bien absolu, n’est jamais salisfait d'aucune silua-
tion. Tit, parce que des courans d’air impétueux
regnent par {ois sur le littoral de la Méditerranée,
il en couclut que nulle part ce littoral ne saurait
étre favorable aux poitrines deélicates. Le lecteur
impartial et le voyageur attentif trouveront ce
jugement un peu sévére.

Il y aurait ict beaucoup de distinctions patho-
logiques & faire; el tous les praticiens convien-
dront que les affections calarrhales chroniques
contraclées dans les pays humides el froids; que
les asthmes humides, ainsi que beaucoup d'autres
lésions des organes du thorax, qui reconnaissent
pour principes la débilité des tissus et la lenteur
des excrétions , doivent Lrouver leur solution dans
le passage du climat de I Angleterre vers celui de
Marseille, d'Hieres ou de Nice.

M. C..... a cra I'éloge de I'Angleterre oblig
dans son €crit ; en cela, rien que de fort louable.

é

On a toujours un petit faible pour sa patrie ; cest
le sentiment d’'un enfant bien élevé pour une
mére lendre, dont il ne discerne jamais les dé-
fauts. Mais cette tendresse naturelle peut s'allier
fort bien avec la justice et Pimpartialité; et il
pouvail sembler inutile , pour élever I' Angleterre,
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d’humilier la France. Cétait donc simplement une
figure de rhétorique que celle ou ila dit : J7 est
etonnant qu’'avec de semblables moyens d'insiruc-
tion , la médecine soit restée en France fort au~
dessous de ce qudelle est en Angleterve, et méme
dans quelques autres parties de { Europe (p. 120)-
Abstraction faite de cel esprit national, (tlii nous
anime aussi, celle assertion nous paraitrait devoir
subir les épreuves de nombreuses contestations
Serait-ce donc 'amour du pays qui nous aurait
aveuglé assez pour nous convaincre que de toutes
les maniéres de faire la médecine, celle qui se
Pratique en Angleterre est la plus empirique,
€l par conséquent la plus redoatable ? L'amour-
Propre Euvtluppe-t*il la vente d'un voile epais ,
quand nous pensons que chez nous la médecine
Se fait par des voies plus analogues aux lois de la
hature? Oun ne se fait pas en Angleterre, comme
en France, une regle anssi constante de se con-
former aux préceples de la médecine hippocrati-
que. Par une conséquence de cet assujetlissement,
qWon nous reproche quelquefois de porter trop
loin , I'art de guérir est parmi nous asservi A des
régles p| us constantes , plus fixes qu en Angleterl:&
A quelques exceptions prés, les médecins de Pal:lS:
el méme de toute la France, font la médecine
d’observation; tandis que nos voisins font une
médecine loute énergique, qui ne connail point
d'obstacles ou les brave sans crainte. Si uous con-
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sultons la marche de la nature, ces messieurs veu-
lent la forcer, la contraindre d'obéir a l'action
des médicamens. Nous aidons la guérison, et ils
veulent guérir enx-mémes. Les lésions organiques
profondes opposent-elles a cette prétention d'in-
surmonlables obstacles ; ils veulent les vaincre,
et, qui pis est , ils espérent le pouvoir. De Ii cette
foule d’arcanes dont fourmille I'Angleterre , ar-
canes que par contre-coup on colporte sur notre
terriloire, et dont la police médicale souflre les
dépots dans nos boutiques.

Les preuves de mes assertions? [lles sont de
toules parts ! Et puisque j'analyse I'ouvrage du
docteur C..... , <'est lui qui va m'en fournir quel-
ques-unes. M. C....., au sujet d'Hitres et de
I'hépital de clinique interne de Paris, se di-
chaive contre I usage des lisanes qu'on prescrit,
dit-il , & tous les malades. Mais en revanche, 1l
exalte le calomel, véritable panacée de I'Anyle-
terre et de ses colomes. Anst, blimant ce qu’il
considére comime un excés, il tombe dans un autre
extréme hien moins raisonnable.

Javoue, pour ma part, mon ignorance sur le
mérite de ce dernier genre de prescription. Je ne
me fais pas a I'idée qu’on ne puisse donner i un
malade une boisson approprice a son élatl et au
besoin le plus impérienx de la natare, pour les
empiter de calomel , de poudres , de pilules, d'é-
lectuaires, d'élixivs, d'essences, de goutles mys-
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térieuses , ou de poisons, ecomme la drogue de
Fowler, et autres semblables.

Aprés avoir examiné un malade, les médccins
francais se décident sur le genre de hoisson qui
doit convenir a son élat ; ce qui ne les empiehe
pas sans doute de sonmettre la maladie & 'action
de médicamens plus énergiques. Mais cette hois-
son, qui est deslinée & tempérer on i tromper la
soif, n'exerce-t-elle pas une certaine influence
sur le plus grand nombre des affections aigués?
Dans les ficvres simples , sans symptomes alar-
maus, qu’est-il besoin de sacrifier & la polyphar-
macie, si I'eau, chargée de principes reconnus
salutaires, produit un effet suffisant? Est-ce done
pour se donner un ton d'imperiance , un air tout-
a-fait scientifique, qu'il faudratraiter les patiens en
vrais hydrophobes , et les priver de liquides pour
les gorger de drogues épaisses et dégoilantes ?
Ay ;uons, si 'on veut, qu'on guérit quelquefois
dans les deux hypothéses ; mais convenons aussi
que le medecin qui expecte sans routine comme
sans faiblesse , guérit plus sirement et avec moins
de dangers. Le faiseur d'expériences, le poly-
pharmaque, obtiendra quelquefois un résultat, le
méme en apparence ; mais 1l laissera un estomac
tellement délabré, les fonctions digestives lelle-
ment affaiblies , que le convalescent, frappé de
langueur , trzinera longuement sa pénible car-
ricre et son cadavre décharné. Heurcux si plu-
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sieurs mois d'une cruelle incertitude le rendent
4 une vie sans souflrances. Clest précisément
la qu'est une partie essentielle de la différence.
Cette différence , nous la retrouvons chaque jour
sous nos yeux; lorsqu'une jeunesse studieuse,
I'espoir de I'ayenir, imbue récemment de prin-
cipes que le doute n'eclaire point , croyant a I'ac-
tion fixe et infaillible des médicamens , fatigue ses
premieres viclimes d'un savoir que les liens de
I'expérience n'enchainent point , que les fruits de
la réflexion n'ont pas miiri. J'étends les traits de
cette crilique amere sur lous les pays ot la phar-
macomaunie porte encore sa hache et sa massue :
si je les dirige sur I'Angleterre, je un'en exceple
pas en tous points la France, ou des doctrines per-
nicieuses se fonl jour de temps en lemps a tra-
vers les maximes hippocratiques dominantes; de
la France ou, a peine dégagés des sophismes sé-
duisans de Brown , nous semblons préts a cous! -r
nos létes sous un jong heaucoup plus absurde,
puisqu’il est plus exclusif.

Loin de moi I'idée injuste de méconnaitie tont
ce que la science doit a I'Angleterre. Je rends
hommage aux grands talens qu'elle posséde ; et
je ne saurais oublier les génies d'un ordre supé-.
rieur dont les ouvrages ont agrandi le cercle des
connaissances médicales ; mais j'attacue celte meé-
decine populaciére , communément exercée dans
celle ile par des pharmaciens trop intéressés a
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vendre leurs drogues, et a en deébiter un plus
grand nombre possible.

Chaque nation a son genre de mérite, et I'An-
gleterre n’a jamais manqué , ne manquera jamais
d'illustres médecins. Toutefois , elle ne gagnerait
peut-étre pas i la comparaison , si nous opposions
les siccles aux siecles. Mais , sans établir un paral-
ltle en déroulant les pages de i'histoire, ne pour-
rions-nous pas demander qui a it la derniere ré-
volution dans la science médicale ? qui a ramené
la physiologie 4 une suite de raisonnemens dé-
duits de l'ubservation des faits et d'expériences
tentées avec le plus de succés? qui a régénéré et
recréé, pour ainsi dire, I'anatomie pathologi-
que ? qui, dépouiilant la matiére médicale de la
rouiile invétérée de la routine, I'a réduite a des
termes plus simples , plus précis? qui a analysé
les médicamens , el mieux déterminé leurs pro-
priétés ? qui a plus spécialement fait connaitre les
maladies locales , les Iésions des tissus ? qui a per-
fectionné la seméiologie , el nolamment le diag-
nostic des maladies du thorax ? qui a classé les
lésions d'une maniére plus claire, plus simple,
plus philosophique ? qui a sapé jusque dans ses
fondemens ce langage barbare et sauvage des an-
ciennes écoles, pour lui substituer une langue
plus méthodique, plus naturelle ? qui..... Jallais
citer mes honorables contemporains; mais je se-
rais laxé de partialité , peut-étre méme d’'un pen-
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chantal'adulation. D'ailleurs, les noms d'un grand
nombre d'eux apparticnnent déja aux pages les
plus honorables de T'histoire médicale.

Je termine par quelques réflexions sur la vapi-
dité des voyages du docteur C..... II'Taut qu'il ait
traversé bien vite la capilale de la France, pour
n’avoir pris aucun document sur cetle réunion ,
cel ensemble d'illustres professeurs qui compo-
sent la facullé de médecine. C'était cependant un
épisode intéressant dans un ouvrage de la nature
du sien. Cetle faculté n'aurait-elle pas lrouvé grace
devant notre auteur, généralement impartial ?
Repoussons cette idée ! Il aura franchi notre ter-
ritoire, sans savoir qu'il existait un point central ,
un foyer ou se faisaient régulicrement des cours
publics. Il a pu croire que les choses se passaient
a Paris, comme 4 Londres, ou il v’y a, a pro-
prement parler, aucun enseignement oblige. Ce
sont des professeurs particuliers et isolés qui font
des conrs dans la capitale de 'empire britanni-
que. Ce qui, soit dit en passant, est un vice ra-
dical , et une des causes puissantes pour lesquelles
il ne se formera jamais un aussi grand nombhre
de sujets distingues a Londres qu'a Paris.

Honneur, trois fois honneur au doctear Clark
qui s éléve avec force el sans ménagemens conlre
ce vandalisme qui, en 1814, dépeupla sans pu-
deur deux uaiversités de I'ltalie; qui lear ravit
lears grands et illustres professeurs, pour les rem-
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placer par quelques intrigans. Imprimons aussi le
scean de la réprobation sur le front humilié de
ces délateurs subalternes, qui oserent diriger leurs
Lraits empoisonnés contre les personnages les plus
celebres dans les sciences ; qui vouerent a un long
et déplorable veuvage les chaires illustrées par
les Balbis , les Jubert , les Gagliufli, les Multedo,
les Mojon, les Tomassini. Que le mépris et I'in-
digunation publique s'associent & la voix dévorante
du remords pour prolonger leur supplice.
Victor Barry.

Ucher lebende Wiirmer, etc. Des Fers vivans
dans le corps de Chomme; par M. Bremser, etc.
Viente , 1819, in-4°, avec planches (1).

L'msroire des vers qui naissenl et se déve-
loppent dans le corps des animaux vivans a fait
les plus grands progrés depuis un demi-siecle ,
grace aux travaux d' Audry, Leclerc, Van-Dorven,
Joerdens, Brera, Bendeley, Bloch , Goelz, Redi,
Rndolphi, ele. Chargé de la conseryation du Ca-
Linet d'histoire-naturelle du Muséum impérial
de Vienne , M, Bremser a eu Poccasion d’exami-
ner plus de deux mille cing cents vers, parmi
lesquels il s'en trouvait un assez grand nombre

(1) Nuowi Commentari, cahier de mai 1520,
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qui n'élaient pas encore connus, et dont il a donné
un traité complet, ainsi que la thérapeutique des
maladies qu'ils engendrent. Nous allons juger,
pur I'examen de I'ouvrage , si l'auteur a alleint
le but qu'il s'est proposé.

Danos le chapitre 1°7, le plus étendu de tous,
M. Bremser s'attache a découvrir l'origine et la
formation des vers inteslinaux , tant de 'homme
que des animaux , 0u, poar nous servir de ses
propres expressions, de la formation d’organismes
wivans dans d'awtres corps organigues ;. ce qui
n’cst qu'une répétiiion de la doctrine déja exposée
par le professeur Treviranus dans le 1I¢ volume
de sa Biologie , on il a développé ses idées singu-
liéres sur la formation primitive des corps vivans.
Voici quelles sont les propositions que M. Drem-
ser admet comme vérités fondamentales de I'his-
toire naturelle des vers.

1°. Les vers vivans dans I'homme et les ani-
maux onl une organisation tout-a-fait particuliére
qui les dislingue des vers terrestres et aqualiques.

2°. Certains animaux ont des vers particuliers
qui ne se rencontrent pas cliez d’autres animaux.

5°. On trouve des vers viscéraux dans toutes
les parties du corps.

4° Certains genres et certaines especes sont
cependant bornés A certaines parties ou a cer-
tains organes du corps.

5%. Tous les vers viscéraua ne vivent el ne se
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propagent que dans le corps des animaux, et
mEu rent aussitot qu'ils en sont dehors.

. On trouve souvent les vers viscéraux en
gl'ﬂnde quanhtc chez 'homume et les animaux,
sans que lear présence soil nuisible , oun cause des
désordres dans les fonctions de la vie.

7°. On a trouvé des vers dans les feetus &
terme.

M. Bremser établit done comme une chose
prouvée , que les vers viscéraux sont le produit
d'une géndration spontanée ou équivoque, quil
nomme de formation primitive. Celle opinion
€lant en contradiclion avec celle quiont émise
beaumup d'auleurs estimables, et M. Bremser
n'ayant pas jugé a propos de la soumettre a un
examen approfoudi, nous allons y sappléer le
plus brievement possible.

La douve du foie , 'ascaride vermieulaire , le
ténia large, et le ténia articulé, I'ascari de lom-
bricoide , et d'autres vers viscéraux que Linnée ,
Rosenstein , Montia , Rolandson , Martin, Ahil-
gaard, Sloane, Goeze , Unzer, Tissot , Bereis ,
Gmelin, Leuwenhoek, Schiiffer, Hahn, Brera, etc.,
disent se trouver dans I'eau , ou la terre, ont fait
adopter I'opinion que les vers des animaux doivent
étre considérés comme devant lear premicre ori=
gine & ces derniers , dont les germes auraient ¢té
introdaits dans I'économie animale par le moyen
des alimens et des hoissons. Cest celle opinion

¥1® LIVRAISON, k)
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que M. Bremser cherche i détrnire en lui oppo-
sant que la comparaison des vers des animaux avec
ceux qu'on a trouves dans la terre et dans ean , et
répuldsduméme genre etdela mémeespeéce, mon-
tre qu'ils ont entre eux assez de différence pour ne
point admelttre I'identité que ces anteurs leur ont
accordée. Celtte différence consisle dans la cou-
leur, la graudeur et la grosseur, et dans le déve-
loppement plus on moins parfait des parties con-
slitnautes de ces vers, Ces considerations , loin
d'infirmer les opinions que combat M. Bremser ,
leur prétent , au contrairve , un appui favorable.
En admctlant que les vers propres aux animaux
soienl venus primitivement du dehors, serait-il
possible que, dans lear repmdurlion successive
dans les visceres des animaux vivans, ces élres
animés n'aient pas subi la commune loi, en dége-
nérant de leur race primitive ?

L'iufluence des climats divers, la maniére de
vivre et de se développer, ete., déterminent des
changemens marqués dans le type primitif des
élres organiques de méme espéce. Ces fluences
se remarquent dans les végélaux , dans les races
d'animaux , et dans I'espece humaine elle-méme,
Les vers des animaux auraicut doue le privilége
exclusif de faire exception a la loi générale.
M. Bremser admetl que les vers viscéraux sont
pourvus d'organes de la génération ; mais il les
regarde comme une production inutile , puisqu’il
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iiie la propagation des vers par le moyen des
eufs, et qu'il s'efforce de substitner & ce fait I'hypo-
thése de la génération sponianée, oa comme il se
plait a le dire, de la formation primitive. Il ne
semble cependant pas irop repausser I'idée que
les vers puissent s'introduire de Pextérienr i l'in-
térieur par le moyen des eanx polables, et il foade
Son opinion Spr ce que ces eaux recoivent le pro-
duit de nos fosses d’aisance. Miller Barryarappor-
té (1) tout récemment 'ohservation d’une famille
entiere qui habitait daos le voisinage de Macromp
en Irlande , et qui fut obligée de quilter ce pays,
Parce quelle élait tourmentée par des ascarides
vermiculaires prodaits par I'ean de la fonlaine
qui fouarnissait & Jeurs besoins. M. Bremser
n'hésite point & regarder ces ascarides comme des
laryes d'insectes , dont on aurait pu délerminer
la nature si la deseription quien a été donude
eiit é1é plus exacte. Ce fait, qui peat étre vrai ,
Wexclut pas tout autre jngement qu'on pourrait
en porter. Le prolesseur Reuier a placé au nom-
bre des vers viscéraux 'echinorincus scudatus,
que I'on trouve aussi dans la mer Adriatigne. Les
exemples de vers terrestres ef aquatiques el d'in-
sectes ganlement introduits dans les différentes
Parties du corps humain , et qui oot causé deg
maladies graves , longues et donloureuses, ne sont

—

};I} On the Origin of intestinal FForms , clv,
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point rares dans nos recueils , et il est inutile de
les reproduire ici. §'il est done prouvé par Fexpé-
rience que les vers introduits dans le corps de
Phomme peuvent y vivre long-lemps , quoique
placés hors de leur sphére habiluée, serait-il donc
absurde de conjecturer qu'ils peuveut y prendre
quelquesmodifications dansleur structure, surtout
s'ils se reproduisaient un pen différens des indi-
vidus de méme espice vivans hors da corps de
I'homme ? De celle maniere , on comprendrait
comment des animaux différens devraient oflrir
des vers viscéraux particuliers ; comment des
tissus organiques diflérens devraient devenir le
sitge de vers particuliers ; comment le déplace-
ment de ces animalcules des parties nécessaires
a leur conservation devrait altérer leur organi-
sation (1), et comment quelquefois les vers vis=
céraux peuvent vivre en Ires- grand nombre
dans le corps de I'homme , sans porter un trouble
sensible & sa santé. En admetlant que quelques
vers viscéraux se reproduisent par le moyen des
aufs, on rendrait ausst raison de leur dévelop-
pement insolite dans cerlaines parties de l'orga-
nisme animal , el enfin chez les feelus qui sont

{1} Telles qu'on peut le remarquer sur le lombricoide
sorili du nez d'une fernme que M. Bremser a fait dessiner ,
:EE. xvIl, table 17 : ses observalions sont donc en conlra-
diction ayeg ses opinions.
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encore renfermés dans le sein de leur mere.
Toutes ces choses sout encore trop peu connues
pour mettre dans tout son jour le mode suivant
lequel la reproduction de ces étres se succede ,
et si ce mode est unique ou variable, comme
quelques naturalistes sont disposés a l'admeltre.
Jusqu'alors 'expérience a démontré que les wals
de vers ont reproduit leurs analogues, et il restera
toujours a prouver pardes faits, comment ces étres
pourraient se reproduire d'une aulre maniére.
M. Bremser cherche, comme 4 son ordinaire,
a donner aux expériences de Pallas et de Brera
une explication toute différente de celle de ces
auleurs, et lorsque les faits lni manquent pour
appuyer ses conclusions, il leur substitue les réves
de son imagination ; mais alors méme que notre
auleur se monlre partisan si outré de la génération
€quivoque , il semble aussi par moment ne pou-
voir se refuser a I'évidence de tant de fails qui
démontrent que les vers viscéranx peuvent aussi
se propager par le moyen de leurs ceufs. Voict
comment il I'admet entre les individus de la
méme espece. « Une telle communication ( dit-il
page 10) pourrait bien avoir lien par le moyen
de I'eau, puisque nos cloaques vont se rendre
dans les raisseaux et Jes fleuves , dont les eaux
communiquent sonvent avecnos fontaines.» Ainsi
donc, par exemple, lesvers intestinaux de '’homme
déposés dans ses excrémens , s introduiraient dans
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le corps des autres hommes par le moyen de§
eaux qu'ils boivent , et donneraient licu au déve-
loppement de vers de la méme espece. I faut
convenir que la route ¢st un peun longue, et que
celle idée aussi hizarre qu'extraordinaire est en
upposil,ion formelle avec celle de Pallas, qui a de-
monltre que les ceufs des vers perissent aussilot
qu’ils viennent & manquer des conditions néces-
saires i leur conservation , ¢'est-a-dire, la chaleur,
et laliment.

En admettant ce mode de communication, I'au-
teur nie qu'il puisse avoir liew entre la mere et le
feetus, et les nourrices et leurs nourrissons. 11 lut
parait impossible que les ceufs des vers puissent
conserver long-temps la faculté de se reproduire
dans le corps humain , circuler dans ses humeurs,
et se transmellre , comme nous I'avons dit plas
haut , tandis qu'il admet que cette circulation peut
se faire du corps humain dans les cloaques; de
ceux-ci dans les ruisscanx ;les (leuves et les fontai-
nes; et deces dernieres dans le corps de 'homme.

Nous ne terminérons point ce chapitre de I'on-
vrage de M. Bremser sans faire connaitre les
argumens avec lesquels il prétend réfuter I'opi-
mnion des auleurs qui pensent que les cenfs des
vers peuvent ¢tre absorbés et poriés dans le tor-
rent de la circulation ; parcourir et se déposer
daus les différentes parties du corps humain , sans
en excepler méme 'humeur seminale, se com-
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muniquer par les humeurs nutritives de la mere
au feetus , et se développer chez ce dernier. Sans
doute une telle doctrine est plus conjecturale que
prouvée. '[:Ppendanl ces msliectures servent &
Tendre comple comment quelques vers qui se
trouvent habituellement dans les intestins, se
nichent et se développent dans d’autres parties -
tels que, par exemple, les lombricoides qu'on a
extrails du cerveau, des veines , des r.ias , de
la vessie,, ete. M. Bremser ne peut comprendre
que les ceufs des vers soient assez pelils pour
pouvoir entrer dans orifice des vaisseaux , et y
donner lieu aux effels que nous venons d'indiquer,
el c'est en disant qu’il ne pewut comprendre qu'il
prétend renverser la théorie que des auteurs esti-
mables ont cru devoir adopler. Sans doute quel-
ques inexactitudes, et méme des erreurs se sont
glissées dans les écrits qu'ils ont publidsil y a
dix-huit ans, el 'un d’eux, M. Brera , meltant &
profit les immenses progrés de la physique ani-
male sur ce point de doctrine , ne manquera pas
de les rectifier dans la nouvelle édition qu’il pre-
pare de ses Legons sur les vers du corps humain,
Iesquelles feront suite aux [Tnstitutions de Méde-
cine pratique de lillustre Borsieri.

M. Bremser divise les vers propres & l'espéce
burpaine (1) en ceux qui habitent le canal in-

—

{1) Parmi cenx-ci, il note le strongylus gigans , qu'il
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teslinal , et en ceux qui ont leur siége dans tout
autre organe. Il est facile de voir combien cette
division est inexacle et vicieuse , en réfléchissant
qu'on a trouve des lombrics qui, suivant I'auteur,
appartiennent i la premiére section , répandus ca
et 1a dans d'autres cavilés et lissus organiques ,
tandis qu'an contraire on a trouvé dans le tube
intestinal des vers vésiculaires qui se rapportent &
la seconde section.

Voici 'ordre dans lequel l'auteur présente les
vers qui habitent le tube intestinal de 'homme :
1. Le Tricocephalus dispar. Morgagni fut le
premier qui l'observa (Epist. anat. x1v,arl. 42);
mais n'ayant point mis de prix a cette décou-
verte, on l'attribua & Reederer et Wagler. L'au-
teur ne nous apprend rien de nouvean sur ce ver,
et critique M. Brera d'en avoir donne une trop
longue description.

2°. L'Oxyuris wvermicularis : c'est ascaride
vermiculaire de tous les auteurs. Ce ver peut étre
facilement confondu avec quelques larves de mou-
ches. L'auteur a trés-bien démontré le sexe mas-
culin de ce ver sur quelques-uns de ces animaux,
qui lui furent envoyés par MM. Scemmering et

dit habiter dans les reins de 'homme ( pag. 22 ), et qu'il
fait aussi trouver sur les chiens, Jes chevauxles beeufs, ete.
{ pag. 224 ). Il ne serait donc pas vrai que 'homme ait
des vers qui lui soient propres,
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Hermann. Il croit qu'ils doivent appartenir au
genre des oxyures , et non i celui des ascarides,
5° Ascaris lumbricoides. -11 habite les intes-
lins gréles, et il est impossible qu'il doive son
origine a une variété du lombric terrestre. Tel est
le sentiment de I'auteur, parce qu’il ne tient
aucun compte des influences diverses qu'exerce
sur ce ver la différence qui existe dans sa maniére
de vivre et de se nourrir, et des autres circon-
slances qui ne peuvent étre les mémes au dedans
qu'au dehors du corps humain. C'est i cette oc=
casion qu'il s'éleve contre I'opinion émise par
M. Brera, qui a établi, d’aprés une série nom-
breuse dexpériences et d'observations, que la
différence absolue entre le lombric humain et le
lombric terrestre mn'est point assez prouvée.
M. Bremser ne veut pas que l'influence qu’exerce
sur les étres organiques leur différente maniere
de vivre, de se nourrir , et la différence des cli-
mals puisse § élendre jusqu’au sujet qui nous oc=
cupe ; car, en ladoptant, 'homme , lesinge, le
lemur et heaucoup d'autres animaux seraient tous
de la méme race, puisque les circonslances sus-
mentionnées devraient perpétuer la diversité d'or-
ganisalion de lintérieur et de 'extérieur de feur
corps. Une pareille conclusion ne meérile pas une
réfutation seriense. Cependant M. Bremser mon-
tre, fig. 17 de la planche premitre , un lombri-
coide extrait du nez d'une vicille femme, lequel,
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coriparé avec les lombricoides intestinaux, pré-
seale des différences bien tranchées dans la gran-
deur , la grosseur et la structure. Ges fuits démon-
trent évidemment quela diversité des lieux habités
parcesvers, qui équivaul bien ala diversité des ali-
mens , du climat , ete. , doit imprimer a ces ani-
malcules une difirence encore plus tranchée que
celle qui existe entre le lomhricoide humain et le
terrestre. La description que M. Bremser a don-
née du premier laisse beaucoup a désirer, el celle
qu'en a faite M. Brera nous a paru heaucoup plus
complete. Les pointes corndes dont sont munies
les trois procminences qui environnent la bouche
de ce ver, et dont la réunion forme l'instrument
aigu avec lequel Panimal perce les parois du tube
mntestinal , el qui onl élé examinges et décrites
avec soin par le professenr Jacopi, n’onl point
fixé l'attentton de M. Bremser. Comme méde-
cin, il aurait di tenir compte des nombreuses
observations qui prouvent que les vers intestinaux
se sont ouverls une voie en percanl les intestins ,
el méme en les déchiranl. Les journaux de mé-
decine francais en contiennent plusicurs exems-
ples bien avérds, et qui démontreat que chaque
ver se fraie une route particuliére , et qu’il n'en
passe jamais denx par le méme trou; que les
hords de ces ouvertures tombent en suppuralion
et en gangrene ; que beauconp de vers ont ele
trouvés daus la cavité abdominale ol ils avaient
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8¢quis de six & onze lignes de circonférence. La
stomachicle de Pereboom, reconnue par M. Brem-
ser pour un lombricoide défiguré , avait déja été
indiquée par M. Brera, page 273 de son mé-
moire, ou il traite des vers monsirueux.

4°. Botricqﬁrfm latus , ou mieux le ténia large '
leenia inerme , propre aux Polonais, aux Russes,
aux Suédois, et aux habitans d'une certaine par-
tie de la France. L'auteur n’est point d'accord
avec M. Rudolphi dans la détermination des or-
ganes destines a opérer la succion des alimens. Il
nous apprend qu'il posséde daus sa collection un
teenia lata monstrueux que lui a procuré M. Seem-
mering, et dont la monstruosilé consiste a avoir
les deux pupilles presque paralléles dans le centre
de chaque articulation , au lieu d'éire disposées
I'une derriere l'antre.

59, Teenia solum , oule 1énia armé , vulgaire-
ment nommeé ver solitaire cucurbitain. La des-
cription qu'en donne 'auteur est exacte , mais
n'offre rien de nouveaun, et termine I'histoire des
versqui se lrouvent dans le systeme gastro-ente-
rigue. On peut reprocher i ce médeciv, qui traite
chaque année un grand nombre de maladies ver-
mineuses , d'oublier qu'il existe des ficvres conti-
nues rémiltentes qui ont des phénomenes mar-
qués dus & la présence des vers, quoiqu’aucun
de ces animaux ne se montre dans les déjeclions.
A mesure que celles-ci devienneat liquides, (res-
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fétides , d'une odeur acide , chargédes de mucosités
et d'écume i lasuperficie, d'une couleur ordinaire-
ment d'un jaune pile , ou tirant sur le blanc, la
maladie vaen diminvant d'intensité, Le trés-grand
affaiblissement du malade, joint & une avgmen-
tation d'irritalion des syslémes orguaniques, et
en particulier du systeme vasculaire sanguin,
son! les phénoméncs caracléristiques de cet appa-
reil fébrile, pendant la durée duquel les fonctions
vitales sont également troublées par les excitans
et les debilitans. La maladie céde facilement an
calomélas donné a des doses suflisantes pour pro-
curer les évacualons alvines donl nous venons de
parler. En jetant dans I'eau liede une seule goutte
de cette matiere muqueuse et écumeuse qui se
trouve dans les déjections alvines , la surface du
liquide se couvre d'une membrane tres-mince
tout-a-fait semblable & la pellicule moléculaire
que Wrisherg et Spallanzani ont observée sur la
superficie d'une dissolution de sperme humain
dans'ean. On découvre , i I'aide du microscope ,
dans cette membrane , quelques points gelati-
neux trés-pelits, libres, ronds, transparens, cou-
~verts de poils, contractiles , se mouvant avee ra-
pidité en ligne droite et angulaire , sans jamais
se heurter 'un Pantre, et s'évitant avee la plus
grande promptitnde. A mesare que la tempé-
rature de 'ean s'abaisse , le mouvement de ces
singuliers poinls vivans diminue, ce qui leur

page 44 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=44

MEDICALE. 45

donne les caracléres propres aux animaux infu-
soires , nommes monades par les naturalistes..
Qu'ils appartiennent i la classe des vers ou
non , ce sont lounjours de pelits animaux vivans
dans le corps de 'homme , et qui peuvenl porter
une trés-grande alleiate a sa santé, On peul re=
procher a 'auteur de n’avoir point appelé 'atlen=
tion des mdcdecins clflliqucs sur les effuts pcrni-
cieux (ue peuvenl produire ces animalcules, d'au-
lant mieux que les ouvrages de Roederer et YWa-
gler avaient déja appelé 'attention des praticiens
sur ce sujel important.

Le chapitre 1V est desting & éclairer la cause
de la génération des vers dans le tube intestinal
de 'homme. On doit, suivant 'auteur, la rap-
porter 2 un changement dans la qualité et dans
l'assimilation de la matiere destinée a la nutrition
générale du corps, ou d'un organe en particulier,
ou a la surabondance de celte méme matiere. Les
canses qui peavent déterminer ce changement
dans la qualité ou la quantité de la matiére nu-
tritive ne peuvent se rencontrer que dans la fai-
blesse relative d'un seul membre, et non dans
la faiblesse géuérale; et qu'on ne croie pas que ,
dans tous les cas ou il existe de la disposition
a la formation des vers , cenx-ci doivent réelle-~
ment se former , puisque ces mémes vers sout
I'eeavre d'un agent double dans son essence, I'une
* matérielle , 'autre spirituelle , quoique celle der-
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niére soit, de I'aveu méme de 'auteur, tout-a=
fait inconnue. Mais il faut bien qu'il 'admette
afin d imprimer , suivant son systéme , une nou-
velle forme el une structure 3 la matiére ani-
malisée , d'ou il résultera un ver. Telles sont les
causes prochaines qui donnent liea a la forma-
tion immédiate de ces animaux. Quant aux causes
éloignées, elles ne different pas , suivant M. Brem-
ser , de celles qu'on trouve counsignées dans les
écrils d'Hippocrate. l.a mauvaise nourriture ,
telles que les substances grasses, farineuses , le
lait , le sucre , les habitations basses et humides,
Pinaction , soul les puissances nuisibles dont il fait
mention. Ainsi, les maladies vermineuses peuvent
devenir épizootiques chez les animaux , épidé-
miques el endémiques chez 'homme. Enfin ,
Pauteur nous assure que le régime maigre et pen
nutrilif n'influe nullement sur la formation des
vers, principalement sur cenx des intestins. 1l
pense , au conlraire, que la faim est leur plus
grand ennemi, puisqu'on observe que les ma-
lades tenus & une diete séveére rendent des lom-
bricoides par la bouche et par Fanus , quoiqu’on
' ait administré ancun médicament conlre ces ani-
maux. On pourrait expliquer autrement celte
observation, puisque chaque praticien peut s'a-
percevoir que la température vitale étant changée
dans I'élat de maladie, elle pourrail devenir telie
que les vers ne sauraient viyre sous son influence,
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Ainsi, les fitvres inlermillentes chassent quel-
guefois le téuia, et les rémittentes des enfans
détruisent les lombricoides et les ascarides ver-
miculaires.

M. Bremser n'admettant pas, ainsi que nous
Favons dit plus h:mt) que les vers Pliiibﬂﬂl venir
primitivement de extérieur du corps humain,
il tallait qu‘i] elt reconrs & une aulre exp:ical.im‘i
pour rendre raison de lear formation. En consé-
quence, il en attribue Povigine a la degénération,
et a la surabondance de la matiére qui sert a ré-
parer les tissus organiques, laguelle maliere est
modelée en vers par son factewr. 1 est facile de
remarquer que celte senience, qui est aussi celle
de la secte des impondérables , est plutdl pronon-
cée que prouvée, et qu'on peul opposer & une
pareilie hypothése Pusage des organes de la gé-
nération , la différence des sexes, et les ceufs ren-
fermes dans les ovaires des vers viscéraux femelles,
que M. Bremscr lui-méme a recounus, décrits,
et dessinés dans son ouvrage. M. Brera a dit, dans
sa seconde et sa troisicme lecon, que les @ufs des
vers déposés dans les différens lissus du corps hu-
main s'y développent quand ils se trouvent dans
des circonstances favorables & leur incubation et
4 leur natrition, Par circonstances favorables, il
entend Ihyposthénie des tissus susdits, par Fio-
fluence de laquelle Passimilation organique ve-
nand 4 perdre sa vigueur naturelle, saltere dans
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ses proportions assimilatrices , et donne lieu a la
diminution de la cohésion moléculaire , a la disso-
lution des molécules élémentaires et organiques
elles-mémes, & la concentration du calorique, et
a une sécrétion trés-abondante de mucosilés.
Ainsi donc, les deux circonslances que M. Brera
admet comme causes prochaines de la vermina-
tion, sonl les cenfs des vers, el la disposition mor-
bide a leur développement ; si 'une de ces cir-
constances vient & manquer, l'effet ne pent avoir
licu. Il en a conclu qu'on peut naitre de parens
sujelsaux vers, et vivre an milieu des causes ¢loi-
gnées propres 4 favoriser leur ginéralion, sans
par cela en étre incommodé ; que I'hyposthénie
€tant bornée & un tissu donne, lelle ou telle partie
du corps peut devenir le si¢ge de la vermination,
et que, dans certains pays, la verminaiion peut
élre endémique, et dans d'autres circons'ances
devenir épidémique.

Dans le chapitre cinquieme, l'aateur indique
les signes généraux qui dénotent la présence des
vers : les Iraits su.t altérés; la face est pile, '
plombée, puis devienl rouge, et change ensuile
de couleur; les yeux sont languissans, la pupille
dilatée , el un cercle azuré se remarque sous les
paupiéres inférienres; le nez, souvent gonflé, est
le siége d’'un prurit incommode et d’hiémorrhagies
fréquentes ; les malades se plaignent de céphalée,
etd'un bourdennement incommode dans 'oreille ;
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lalangue est sale, et la bouche souvent remplie
de salive; 'haleine est fétide, principalement lors-
que lestomac est vide; Pappélit est irrégulier,
et les malades éprouvent des nausdes, et des vo-
missemens de maltitres claires; le ventre, et sur-
tout la région ombilicale, sont le sidge de douleurs
importunes, el les déjections chargées de muco-
sités el de stries de sang ; les urines sonl troubles,
safrandes, quelquefois limpides ou laiteuses; le
ventre est gonflé , dur, et le corps émacié. Les
malades sout dans un état de torpeur, d'indifié-
rence, el souvenl de Lristesse; ils rendent des vers
par le vomissemenl , mais le plus souvent par les
selles. Ces sympiomes se Lrouvenl rarement réu~
nis, et ancun d'enx , excepié le dernier, n’est un
indice certain de la présence des vers. M. Brera
a décrit avec beaucoup plus de soin et d'étendue
les stgnes geénéraux qui indiquent I'existence de
ces animaux dans I'économie animale.

La dilatation de la pupille, les vomituritions,
sont regardées par M. Bremser comme les sym-
plomes appartenant exclusivement a {'hydroce=-
phale interne; et afin qu'on puisse reconnailre
que ces phénoméues indiquent l'existence de vers
inlestinaux, il conseille d'chserver s'ils ne sont
point entrelenus par une cause qui a son origine
dans la téte, ous'ils ne dépendent pas delaltéra-
tion des fouclions des “visceres abdominaux, Il
w'est pas un praticien qui ne sapercoive que

YI° LIVE AISON, 4
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celle sentence admet de numbreuses exceptions.
La symplomatologie de 'hydrocéphale interne
a ¢t¢ particulicrement éclairde par les travaux du
célebre Heineken, et, en suivant les préceples
qu'il a établis, il n'est point diflicile de détermi-
ner si les affeclions de la téle soul dues, dans le
cas i nous occape, a une cause idiopathique,
sympathique on verminense. La difliculté sera
plulot de décider si c'est une hydrocéphale in-
terne, ou une inflaimmation du ecervean. Dans
Fexaltztion inflammatoire qui précéde la véritable
hydrocephalite aigné des enfans, 'affection de la
téte , et Taltération des fonctions abdominales ,
sont des phénoménes qui se développent le plus
sonvent en méme temps , et quelquefois le der-
nier persiste & un trés-haut degré ; et si cela ar-
rivait & des individus déji disposés a la vermina-
tion intestinale, le médecin qui croirait trouver
dans la doctrine de notre anteur un guide assurd,
serait dans le plus grand embarras au moment
méme da danger. Rosenstein nous apprend que
le signe le plus certain de la vermination est le
bien-¢tre qu'éprouve un malade en buvant un
verre d'ean fraiche : el M. Brera note comme
signes presque certams de la présence des vers
dans les intestins , chez les femmes et les enfans
d'ane faible constitntion, les douleurs semblables
& eelles gui caractérisent le rhumatisme articulaire
accompagndes de dilatation de la pupille, d'une
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secrétion de salive heauncoup trop abondante , et
du prurit insuppurlame du nez. Le méme antear
a indiquéaussi, comme un des signes les plus cer-
tains dela maladie qui nous occupe, les petils poiuts
ronges shondamment répandus sur la surface de
la langue devenue blanchitre. Ainsi donc , en te=
nant comptede tout ceque M. Heineken a éerit sur
les signes de hydrocéphale interne , et des autres
lésions aignés du cerveau, et se rappelant I'his-
toire des signes de la vermiuation consignée dans
le Journal de Médecine-pratique de Hu feland
tome 111, il sera facile d'avoir la solution d'une
neslion qu| nest’ encore gquun pr ohléme “dans
Fouvrage de M. Bremser. Nous allons le pron-
Yer par un examen p]ul; approfundl de sa {]n(,trm.;r.

Sous la dénomination de maladic vermineuse ,
M. Bremser comprend le_désordre et le défant
de pmpor‘{-iﬂrr dans les ('ll‘gimles qui servent a la
digestion et a la nutrition qu'il appelle de prémiére
el seconde instance , d'ou il résulle une accumn-
lation dans le tube intestinal d'une matiére qui,
dans des circonstanees {avorables, peut produire
Ues vers , et que I'antenr appelle factewr matériel.
Les vers développds et vivans dans le tube intes-
Wual ne donnent point, powr cela, origine aancune
@ffoction morbide primitive ; et , a Uexception de
tréy-pen de cas, on ne doit point regarder ces
€ires comme constituant un ctit morbide.

La cessation de tous les sympldmes <o mala-
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die apres 'expulsion des vers n'est point , d'aprés
l'opuion de M. Bremser , une preuve contraire
son raisonnement , puisque cette disparition su-
bite des accidens, remarquée par les médecins de
toules les nations, 4 la suite de la sortie des vers,
doit ére le plus souvent altribuée a l'action des
médicamens qu'on a employés. Il met en doute
les observations das auteurs qui ont rapporté avoir
vu des amas de vers intestinaux assez considéra-
bles pour obstruer un point du conduit intestinal,
et détermii.er enfin la mort da sujet (1). Il nie
dégalement que les vers puissent percer on dechi-
rer le tube intestinal , ou d'aulres tissus organi4
ques, et il fonde son opinion sur les vecherches
de son collégue Rudolphi, qui a essayé de deé-
montrer que les vers manquaient des organes
nécessaires pour se frayer un passage a Lravers les
tissus organiques ; et c'est en raisonnant d'apres
cette théorie, que notre anteur conclul que les
ohservations de Richter et Wedeking , de hernies
étrangldes par Veffet des vers qui se Lrouvaient
contenus dans l'iutestin , ne sont que des fables,
ou des réves de I'imagination. Mais I'assertion de
M. Bremser ne peul détruire le résultat de lex-
perieuce de tous les temps, .

L’auteur passe eosuite & la description des vers
qui se trouvent , chez I'homme, hors des visceres

— —

(1) Fid, Lieutaud , Historia anatomica , yol.
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abdominanx : ce sont le filaria dracunculus ,
qui se loge sous la peau ; [hamularia subcom-
pressa , wouvé par Treutler dans les glandes
bronchiques; le strongylus gigas , qui habite les
reins, et quelquefois les muscles qui les avoisi-
nent; le distoma hepaticum , dans le foic et la
vésicule biliaire : I'auteur ne I'a jamais trouve
chez 'homme , mais bien souvent chez les ani-
maux. Le polystoma pinguicola a été découvert
par Treutler dans la graisse qui environnait l'o-
vaire d'une femme. -

En traitant des hydatides, M. Bremser déclare
ne vouloir donner celte dénomination qu'a ces
vesicules pleines d'une humeur limpide , oud’une
maliére plus épaisse , qui se rencontrent dans le
corps de 'homme et des animaux, et qui, libres et
sans aucune connexion avec les parties environ-
nantes , sont renfermées dans une enveloppe par-
ticuliere apparlenanl aux organes dans ]esqucls
ces vesicules ont leur siége, el que 'on ne peut
mieux comparer qu'an cristallin, et a4 sa cap-
sule. C'esL 2 la faveur de celle définition que I'au-
teur prétend distinguer les hydatides véritables,
de I'état variqueux des vaisseaux sanguins et
lymphatiques, de la distension du tissu cellu-
laire, elc. , et il n”'admet dans 'homme. que les
deux especes suivantes :

1°. Cysticercus cellulosa , R, Se lrouve dans
le tissu cellulaire des museles et dans le cerveanu.
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1l est trés-commun sur le pore domestique , et
Veruer est le premier qui l'ait découvert dans le
corps de I'homme et dans presque lous les mus-
cles. M. Bremser n’a rien ajonté a la descriplion
qu'en ont dotnée les auteurs qui Font précéde,
20, Echinococcus. M. Bremser soulient, contre
Topinion de Rudo!phi, qii a distingué les hyda-
tides en vivanles et en non vivantes, que louies
les Liydatides libres dans une vésicule particuliére,
et non reunies avecla vésicule niavec I'organe daus
lequel elles out leur sidge , doivent élre regardées
comme de veritables vers. On n’a poinl encore
trouvé chezl’homme ces animalcules pourvusd'une
couronne pointue et de bouches absorbantes, mais
bien de pelits corps sphériques qui en font 'oflice.
1l invorque le témuignage de plusieurs écrivains
peur démontrer que ces vers peuvent exisler dans
toutes les parties du corps, exceplé les intestins.
Enfia, ii parle d'une espece d'hydatide qui differe
~entierement de l'echinococcus dont il a donné la
descripﬁﬂu ,'clquinail souvent dans l'ulérus, iso-
lément ou avec le feetuset le placenta, eta laquelle
Weismantel adouné le nomd' hydrometra idatice.
M. Bremser se croit fondé & établir , d'apres les
observations qu'il a faites sur ces vers, que cetle
espece d hydatide constitue un anima' particulier.
L’auteur traite ensuite des meédicamens anthel-
minligues , qu'il divise en mécaniques, spécifi-
ques et purgatifs, Parmi ces deruiers, il donne
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la préférence au jalap , et aux follicules de séné,
¢l pense que le mercure doux n'estanthelmintique
que parce qu'il est purgatif. Voici quelques-unes
des formules proposées par M. Bremser ;

Ne 1. Elecivalive vermifuge,

% Semin. cinae, s. lanaceli contus., unc. .,
£l

Puly. rad. val, drach. 2,
Jalap, scrup. 11, aut 2,

1

Tart. vitriol, drach. v 1, aut, 2.

a?
Osxim. seill. , q. s., at £, elect.

Ou en prend une cuillerée a café deux ou trois
fois par jour. Cest surtout dans le lraitement de
]'Q_r‘w_ﬂ'fs wermicilaris 3 ascaride vermiculaire N
dont Iz prdsence dans le rectum cause un prurit
si micommode, et déiermine quelquefois des acci-
dens nerveux chez les enfans, que 'auleur con-
seille cetle préparation , doot I'eflel est de déta-
cher ces vers de la portion supérieure des gros
iutestins , en y ﬁjﬂul‘.au.t du jalap en guantité suf-
fisaute pour déterminer des évacualions alvines.
1l augmente Ueffet de Iélectuaire en prescrivant
au malade deux petits lavemeas préparés selon
la formule que nous allons indiquer plus bas, et
qu'il ne fait donner que lorsque le premier médi-
cament commence a procurer quelques sellos.
Quand les individus soat tres-irritebles , il fai
ajouler au lavement une cuillerée de bile fraiche
de beeuf. Ce moyen doil étre coniinué pendant
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plusieurs semaines. 1l conseille aussi I'usage de
celte médication contre ascaride lombricoide, et
recommande d'en augmenter les doses , et de les
donner & des distances plus rapprochées, si les
premieres n'avaient point délerminé d'évacua-
tions alviues, Il proserit les alimens gras , les fa-
rineux , les légumes et le pain sec. Il prétend n'a-
voir jamais eu besoin de recourir a d’autres mé-
dicamens.

Les anthelmintiques ordinaires étant le plus
souvent sans eflet contre les ténias, M. Bremser
conseille la méthode snivante , dont il a retiré
Ies plus heureux eflets. llcommence le traitement
par donuer de I'électuaire dont nous venons de
parler ; lorsque la dose a été consommée , le ma-
lade prend, matin el soir, deux cuillerées & café de
I'huile vermifuge dont la préparation sera indi-
quée plus bas, ayant soin de se rincer soigneu-
semenl la bouche, afin de lui enlever la saveur
desagréable de Thuile , et de faire parvenir toute
Ia quantité de eelle-ci dans I'estomae. Si ce médi-
cament , pris i cette dose , causait des vertiges, on
Ia diminuerait aussitdt; et sl excitait des nan=
sées pris & jenn, on ne le donnerait qu'une heure
apres que le malade aurait mangé. En angmen-
tant peu 4 peu la dose de Ihuile , le malade finit
par en avoir pris, le dixitme ou douzieme jour,
de deux a trois onces. Alors on Ini prescrit le
purgatif dont nous donnerons la formule , ct l'on
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reprend 'usage de I'huile vermifuge. En général,
il faut en consommer de cing i sis onces pour
obtenir ung cure solide , et porter la quantité
jusqu'a sept onces lorsque le malade a déja
fait usage des autres anthelmintiques. Il faut, en
général , que le traitement soit continué assez de
temps pour qu'on puisse détruire tous les moyens
de reproduction de ces vers, surtout du cucurbi-
tain. Si le malade rendait beaucoup de mucosi-
tés, alors I'auteur conseille de donner quelques
goultes de la préparation suivante :

¥ Tinctur aloes compos. pharmacap. austr. (elixir pro-
prietatis duleis ), drach. 1.
Tinct. mart. pom. , unc. I.
Elizir vitriol. angl. pharm. londin. (elixir vitrioli

mynsicli ), unc. 5.

M. La dose est de 10 4 30 goultes et plus, trois
ou guatre fois par jour , dans un petit verre d'can
“u de vin.

Lavement vermifuge.

% Herb. absynthii.
Rad. val. ana, vnc. 1.
Semin. lanaceli.
Corlic. aurant. ana , unc, i.
M. £ p.

On en met deux cuillerées i houche bien rem-
Plies dans deux livres d'eau houillante, qu'on
laisse en digestion pendant une nuit dans un vase
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bien clos; on passe eusuite le liquide 4 travers
un linge, et on lexprime, Celle quantité sert
pour deux lavemens , daus chacun desquels on
ajoute une cuilierée < huile de corne de cerf fétide.

Pur,atif verm fuge.

x Pulv. rad. jalapp. gr. xxiv.
Fol. senn., drach. L.
Tart. virriol., drach. 1.
M. f. pulv. in 11, vel.1v, partes =qual.

Le malade prendra la moitié de 'une de ces
poudres d'heure en heure, ou de demi-heure en
demi-heure , jusqu'a ce qu'il en obtienne un effet
purgalif.

Huile vermifuge. C'estI'huile empyrenmatique
de Chabert, donl on n'avait encore fait unsage
que sur les animaux , et dont M. Bremser a con-
stalé I'innocuité sur lui-méme. Il est le premier
qui l'ait prescrite 2 'homme, et il la croit digne
de toute la confiance des praticiens dans le: trai=
tement du ver solitaire. Elle se prépare ainsi qu'il
suit :

Huile de corne de cerf, 1 partie,

Huile de téréhenthine, 3 parties.

Mélez bien pendant quatre jours, et distillez

ensuite sur un hain de sable.
C. LavsenT.
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Lettre de M. le baron Lanwey, chirurgien en
chef de I'Hdpital de la Garde royale , an
Directeur de la Revue médicale.

Paris, le 1*f novembre 1820.
MoxsiEUR ET HONONE CoONFRERE ,

Avaxt d'avoir en connaissance du mémoire de
M. le D* Nicod surla fistule lacrymale, inséré dans
les Ie et II° Livraisons de la Revue médicale , et
depuis longues années , javais abandonné lesopé-
rations indiquées par les auleurs pour la lumeur ou
la fistule lacrymale; j'avais méme prononcésur lear
ineflicacité constante , lorsque , par des remedes
convenables, on n’avail préalablementcombattula
cause morbide sponlanée qui produit et enlretient
les fistules. J'ai eul'occasion de faire ces remarques
un grand nombre de fois aux jeunes médecins
étrangers qui suivent mes lecons de chirurgie cli-
nique ; et au lieu de praliquer une opéralion , je
me bornais 4 'usage des moyens propres a com-
hattre la cause sponlande de la maladie et a des
injections de liquenrs délersives dirigées dans les
voies lacrymales. Ce traitement appaisait les acci-
dens , et faisait supporter aux militaires alleinls
de fistules les infirmités qu'elles produisent, de
naniére que plusieurs d'entre eux ont repris leur
scrvice el le continuent encore.
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Jusqu’a la publication du mémoire de M. Nicod,
jen'avais pas mis dautre importance & mes obser-
vations ; mais des ce moment, je me suis livré a
mes premi¢res idées, et j'ai atlentivemeunt ob-
servé les phénomenes de ces maladies, en re-
cherchant avec soin les causes qui les produisent.

Je me suis convaincu, en effet , que la tumeur
ou la fistule lacrymale ne peut étre quel'eflet d'une
caose morbide spontanée qui altere la membrane
murueuse des voies |acr_y males (1). Or, pour gué-
rircetle maladie, il est indispensable de combaltre
cette cause morbide iulérieure; ensnite les effets
cessent ordinairement , et la fistule disparait, ou
il faut hien peu de moyens locaux pour achever la
gueérison,

Il en est de méme des fistules denlaires, et
d'autres aflections maladives qui reconnaissent
une cause plus on moins ¢loignée de ce méme
genre, et qu'on ne peut soupconner lorsqu’on
n'esl pas éclairé par l'expérience.

Ainsi nous avons vu mainles fois des plaies
fistuleuses & la face, qui, apres avoir resislé a
tous les moyens de cicatrisation , disparaissaient
Presqlﬁm médiatement aprés Parrachement d'une
dent caride qui entretenait la fistule. Je vous en

(1) Jen excepte les cas dans lesquels la maladie est le
résullai de Paction d’une cause mécanique, ce qui est forl
rare et trés-facile & connailre,

page 60 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=60

MEDICALE. Ih"r

rapporterai quelques exemples remarquables,
bicn qu'ils solent étrangers & l'objet priucipal de
ma letire. é
M. de B*** {tait sujet & des shebs qui §'éla-
blissaiont périodiquement au centre de la volte
palatine. L’ ouveriure de cel abcés faite par lart
ou la nature élait suivie d'un trou fistuleux qui se
Cicatrisait el se rouvrait alternativement ; le ma=
lade était trés-incommodé d'un flux ichoreux qui
découlait de celte fistule. Aprés avoir vainement
essayé un grand nombre de moyens pour la gué-
rir, je conseiljai , malgré 'avis de plusieurs mé-
decins appelds en consultation , l'extraction de la
dent incisive latérale droite supérieure, dont la
blancheur était un peu lernie, et vers la racine
de laquelle la fusée fistulense me [}dl'ul se diri-
ger. Cependant le malade n’avait jamais ressenli
de douleurs dans cette dent, et, 4 la couleur prés,
elle paraissait intacte. Je SuI.‘IT:UI'I.[:]i. avec peine
la vépugnance de M. B***: néanmoins la dcnt
fut arrachée , et I'on trouva le sommel de sa ra-
cine nécrosé. Des ce moment , lous . les accidens
Sappaiscrent, el en Lrés-pen de j jours, la plale fis—
tulense du palais fut parfaitement cicatrisée , et
pour toujours. : e 5 :
Un Anglais vint me consulter au printemps de
I'année 1818 pour une plaie fistuleuse qu il portait
depuis longues annéesala joue gauche, vers le cen-
tredu musde masseler. Plusieurs RILdELlDb de Lon-
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dres, ayant jugé que celle fistule élait entrelenue
par la Iésion du canal salivaire, avaientessaye l'inci-
sion, le séton et la cantérisation. Ce dernier moyen
avait été encore conseillé a Paris, par un de nos
coufréres que le malade avait consulté a son arri-
vée. Un examen atlentif , le passage dans le trou
fistuleux d'un siylet flexible qui se dirigea vers
la racine de la troisitme dent molaire de la mi-
choire inféricure du méme cite, el les exemples
nombreux que j'avais eu 'occision de voir & mon
hopital de ces sortes de maladies, me convainqui-
rent que celle fistule ¢tait entretenne par la né-
crose parlielle ou la carie de cette dent, bien que
sa couronne ne parit point altérée. Fen proposai
I'extraction , ce qui parut fort élrange aumalade:
cependant il suivit mon conseil , et la dent fut
arrachée. Dés le cinguitme jour, et i sa grande
surprise , la p]aio fistuleuse de la joue se trouva
pnrf.;.llemem cicaltrisiée , et cel Anqm:s remuma a
Londres enchanté de sa guérison,

 Le sujet de la troisicme observation est une
demoiselle de dix=sept ans , affectée depuis denx
ou troisans d'un petit uleére fistuleux 4 la fossette
naviculaire du menton , lequel ne paraissait point
avoir de rapport avec aucune dent, On avait dan-
tant moins i le croive , qu'elles élaient loutes , en
apparence , lres-saines , et que celle jeune per-
sonne n'avail jamais ressenti 3 aucune d'elles la
moindre douleur. Un stylet flexible en or, intro=
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duit dans le trajet fistuleux, fut facilement conduit
vers la racine de la dent incisive moyenne gauche.
En examinant de prés cette dent , elle me parat
un peu plus terne que les autres : ces molifs de-
vaienlsuflire pour élablir mon pronostic. Plusieurs
médecins de Paris avaient [ail subir 4 J]a malade
divers trailemens , el surlout la caulérisation , &
différentes veprises. Celle derniére opéralion
ayant ¢té suivie d'accidens graves, la jeune de-
moiselle elses parens furent découragés ; ils avaient
résolu de ne plus rien faire, lorsque , par hasard,
je fus consulté. Aprés avoir fail lexploration in-
diquée plus haut, je conseillai Uextraction de la
dent qui enlrelenait la fistule. Cetle extraction fut
Taite , mais non sans une grande répugnance , et
la plaie de cette jeune personne ful cicatrisée dés
le troisitme jour. La racine de la deat élait né-
crosee.

Je reviens a mon sujet. De méme, les fistules
lacrymales sont snsceptibles de guérir sans opéra=
tion , ainsi que M. Nicod I'a dit dans son mé-
moire , lorsqu'on attaque , par les moyens indi-
Gucs , la cause morbide qui les produit (1). Et
Chmme assez souvenl on peul rapporter cette
canse 4 la présence d'un virus variolique, syphi-

{1) L'observation la plus remarguable en ce genre que

connaisse , est celle publree par octeinr Dhucasse, dans
i€ co , est celle publiée p le docter Ducasse,
la 4® liveaison de la Hevwe médicale , pag. 32. (LoRY
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litique ou scrophulenx , le mercure administré:
alors en frictions vers le grand angle de I'eeil , et
ses préparations prises intérieurement , les sudo-
rifiques et les amers , selon la nature du virus , ont
fait disparaitre , par degrés, des fistules lacry-
males tres-invétérées chez plusieurs de nos mili-
taires. Javais obtenu , ainsi que je Vai dit, ces
succes depuis long-temps , lorsque le mémoire de
M. Nicod a été publié. An reste , les anciens , et
quelques auteurs du dernier siécle , el entre anu-
tres Louis et Foubert (1), avaient annoncé qu'on
ne pouvait guerir la fistule lacrymale par aucune
opération , avant d'avoir détruit la cause morbide
qui la produit par I'emploi des dépuralifs ; ¢'était
surlout I'opinion des médecins de Padoue en Ita-
lie, au quinzieme siecle.

. M: Nicod na pas nzoinsle mérite d'avoir éveille
I'attention des praticiens sur cetle maladie, et d'a-
voir concouru a supprimer da domaine de la chi-
rurgie une série d'opéralions aussi inutiles que
douloureunses: Pour ne point laisser de doutes sur
la vérité de celle assertion, je vous adrese le precis
de denx observations que nous avons recueillies
tout récemment a Uhdpital de la Garde , ou plu-
sieurs militaires sonl encore en traitement.

Le sujet de la premicre observation , qui est

—y

(1) Foyrez les Mémoires de I deadémie mfa!e de
cIﬂfnt@ie,
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5
sorti de hdpital parfaitement guéri , est le nor-
mé Louis Rigolet , agé de vingt-trois ans , capo-
ral au troisieme régiment de la Garde royale. Ce
mililaire se présenta, A ma visite, avec tous les
symptomes d'une tumeur lacrymale a I'wil gau-
che , portée au dernier degré, et provenant de la
variole , que ce jeune homme avait ene dans son
enfance. Les larmes el la matiére purulente qui
s'accamulaient dans le sac lacrymal s'écoulaient
par la pression , en tolalité on en partie, par les
points lacrymaux et les fosses nasales. Apres
Pavoir préparé par de légers évacuans , on mig
ce militaire & I'nsage d'un sirop sudorifique , avec
addition de quelques grains de muriate de mer-
cure suroxigéné, de sel ammoniac et d'opium
gommeux ; on lui fit prendre une tisane amere ,
et on administra des frictions mercurielles sur le
grand avgle de I'eil; on faisait aussi des injections
d'une eau alcalisée dans les voies lacrymales , au
moyen de la seringue d'Anel. Aprés environ
trois mois de ce traitement , ce caporal se trouva
parfaitement guéri , et sortit de I'hopital le 22 oc-
lobre 1820.

Le deuxiéme , également sous-officier de I'un
des régimens de la Garde , aprés avoir élé , pen-
dant plusieurs années, trés-incommodeé d'une
tumeur lacrymale a I'eeil droit ; du méme carac-
lere que celle du sujet de 'observation précé=
deate, s'est transporté 4 I'hopital pour y rece-

¥1° LIVAATISON. 5
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voir nos soins. INous avons mis en usage les
mémes moyens , et nous avons obtenu le méme
succes ; au point que ce militaive est sorti de
I'hopital avant le qualrieme mois, pour reprendre
son service.

En vous écrivant cetle letlre , je n'ai d'autre |
intention, mon cher confrére , que de multiplier
les fails qui peavent éclairer une question encore
indécise, et contribuer au perfectionnement de
nolre art.

Je suls, ele.

Ile Lettre de P. L. A. Nicoo , chirurgien en chef
de I'Hopital Beanjon, a l'autenr anonyme de
Fanalyse de U Annuaive médico-chirurgical des
hépitaux et hospices civils de Paris , contenue
dans le 25 cahier die Journal complémentaire
des Sciences medicales.

JusQu'a present je me vous ai entretenu que
des principales contradictions de ce fameux Mé-
moire que vous vous plaisez & regarder comme
une préciense monographie. Ainsi que vous,
monsieur , je lul accorde un certain prix , relati-
vement & l'usage qu'on veut en faire; mais je
crains fort que nous ne soyons pas si tot d'accord
avec les médecins qui connaissent la clarté, la
pureté de langage et la solidité des raisonnemens
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que Ton rencontre dans les Mémoires de ' Aca-
démie de Chirurgie. M. D . ... sest tellement
€loigné de ces principes pour tout ouvrage dog-
matique, qu’il m'est déja arrivé de rencontrer un
tres-grand nombre de médecins qui ne conce-
vaient pas comment il pouvait prétendre , lui seul
contre vingt auteurs estimables (page5,lig. 5),
que : « la luxation du pied en dedans ne saurait
» avoir lien sans fraclure du péroné : » com-
ment il avait pu faire imprimer, page 3, lig. 5
du deuxieme alinéa : «que , de I'avis des prati-
» ciéfis et des écrivains, les fractures de I'exiré-
» mité inférieure du péroné sont au rang des
» maladies les plus graves de cette espéce; » ce
qui est généralement reconnu aujourd’hui pour
une erreur ; parce que plusieurs écrivains et un
trés-grand nombre de praliciens surtout , savent:
1°, qu'il est trés-rare qu'une fracture de 'extré-
mité inférieure du péroné soit mortelle; 2° qu'elle
n'a €ié regardée comme Lrés-grave que par ceux
qui Font confondue, de méme que M. D...,
avec la luxation du pied ; 3° que Pexplication
quen donne M. D.... a été indiquée avant lui,
en parlie par Pouleau, en partie par Lecat,
par Fabre, par Bromfeild , par Percival Pott ;
4° qu'on la guérit parfailement et avec facilité
toutes les fois qu'elle n'est pas compliquée d'en-
torse ou de luxation compléte du pied, tandis
que , dans ces deux derniers cas , I'enlorse ou la
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luxation, étant la maladie principale, c'est elle qui
laisse (comme daus la plupart des affections de ce
genre ), les accidens conséentifs qu'on a observés
sur les malades sortant de I'Hotel-Dien de Paris,
comme des autres hopitaux.

1l y a des chirurgiens qui souliennent que
M. D.... est dansl'erreur, quand il dit, page 18,
dernier alinéa: « Certains ligamens sont deslines
» @ prricer les mouvemens de la jambe sur le
» pied ; » parce que, si les ligamens sont pas-
sifs, comme ces chirargiens le penseat, et comme
M. D..... I'exprime assez clairement page®2 , en
disant que les muscles « ont pour auxiliaires rLrs
» L1cAmENs el les malléoles , parties qui forment
» une résislance 1NenTE deslinée, ele., » ces
mémes ligamens ne peuvent pas DIRIGER,
mais seulement borner desmouvemeuns. D'anciens
éléves de Desault, de Sabatier, de Bichat, de
M. Boyer et méme de M. Richerand, prétendent
que M. D.... a commis une erreur inouie en im-
primant, page 32, derniere ligne : «La peau qui
» est situde autour de l'articulation du pied est
» dense et peu élastique. » 1ls ajoutent: qu'il a
méme méconnu I'exactilude des anatomistes en
disant , page 190: « La malléole externe élait
» BRISEE A DEUX POUCES DE SON SOMMET. »

Page 40 : « Une inégalité snr le cores du pé-
» roné est un des symplomes caractéristiques de
w la fracture de son extrémité infeérieure. »
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Page 19, lig. 2: « Les iigaméns internes et
» externes soNT AnArssts vers lastragal et le
» calecanéum. » ( L'auteur a voulu dire diri-
ges. )

Page 42 : « La consolidation était enticre. »

Page 45 : « L'observation suivanle , remar-
quable par la risoLuTion pu cat de la malléole
interne , survenue au bout de soixante jours, &
la suite d’exercices prématurés , elc. »

Page 46: « La peau élait ecchymosée et sou-~
» LEVEE en quelques poinls PAR DES PHLYCTENES
» et du sang infiltré et épanché. » Ligune 11 et
suivantes.

D'autres soutiennent qu'il a outragé la langue
francaise , en disant , page 86 : « On voit succes-
» sivement disparaitre la saillie du libia , la bas-
» cule, et LENFONCEMENT de la mallévle externe
» et le coup de hache qui en est la suite, et
» lespéce de Tomrsion qu'éprouvent les ten-
» dons, elc. » Page 22, lig. 4 : « Larticulation
» se deplace. n Pages 180 el 181 : « Un appareil
» qui tienne le tibia repoussé en dehors. Le
» coussin... sert & repousser le tibia en dehors, »
Page 49 : « Et bientot I'inflammation de la jambe
» tomsE. » Page 48, lig. 9: « La rougeur de la
» jambe Tompa. » Page 65: « L'inflammation
» était tombée. »

Quant & moi, M. I'anonyme, volre anteur de
prédilection ne me paralt pas plus infaillible que
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les successeurs de notre célehre Garangeot; prin-
cipalement dans celte cilation éiégante , que vous
trouverez mot pour mol & la page 55 : « On voit,
» pendaut la vie, ces ligamens supporter les dis-
» lensions et faire souffiir les entorses les plus
» violenles SANS SE DECUIRER. »

Je sais bien qu’avant d'avoir appris que les li-
gamens n'élaient point sensibles dans I'état or-
dinaire, et que lc Lissu fibrenx ne s'enflammait
souvent qu'apres avoir €élé dechiré depuis plu-
sieurs jours , ou exposé a l'air, comme dans cer-
taines plaies des tendons qui n'ont pu étre réu-
nies, beaucoup de chirurgiens professaient la
méme erreur. Mais depuis les expériences de Bi-
chat sur les différens Llissus de notre économie,
depuis les judicieux rapprochemens qu'il a faits
sur la propension des divers élemens du corps
humain a s'enflammer , je ne m'atlendais pas a
trouver anjourd hui un chirurgien instruit et ve-
ridigue , qui prétendit-que les plus violentes en-
torses arrivaient pendant la vie, sans déchirure
des ligamens , par la seule raison , saus doute ,
qu'a défaut de dissections sur le vivant , on ne
pourrait réfuter celle proposition hardie. Mais
puisque le sujet parait encore neuf, en 1820,
a un inspecteur de I'université , a un professear
de la faculté de Médecine de Paris, je lui oppo-
serai que J.-L. Petit , Duverney, Boyer, etc. sa-
vaient déja trés-bien, 1° que les ligamens de di-
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verses articulations, distendus au-dela de leur
extensibilité naturelle , se déchiraient i différens
degrés , comme I'examen des jambes ampulées a
pu en convaincre ; 2° que ce déchirement pou-
vant arriver par des eflorts différens, il était fa-
cile de se le représenter 2 tous les degrés pos-
sibles jusqua ce qu'il fiat complet ; 3° qu'autre-
fois , comme aujourd’hui, le péroné se fractu-
rant quelquefois sans luxation du pied , (ce dont
M. D..... convient, page 68, ligne 15, quoi-
qu'il ait dit le contraire page 3, lig. 5, on avait
remarqué que la fracture simple de Iextrémité
mférieure dn péroné se guérissait facilement ,
sans beaucoup de douleur , ni suites facheuses ;
mais que , dans les complications de cette frac-
ture avec une entorse ou une luxation’ du pied,
les accidens inflammaloives étaient trés - graves
autrefois, comme aujourd’hui. Ainsi, puisque
d'un coté, on a observé des entorses graves, el
méme des luxations du pied, avec les accidens les
plus redoutables , sans FracTuRE pU PERONE ;
que , d'un autre cOté , la plapart des fractures -
de l'extrémité inférieure du péroné aient été
heureusement guéries, malgré les complications
ordinaires , exceplé I'entorse et la luxation da
pied , tout chirurgien, dirigé seulement par le
gros bon sens (comme le disait le professeur
Lassus , ne doit-il pas en conclure : que toute ma-
ladie de larticulation du pied , accompagnant
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une fracture du péroné, est la plus grave et la
plus importante i traiter.

Je concois que, dés-lors , l'appareil de M. D....
serait d'un usage trés-horné ; que, s'il avait été
geénéralement reconnu qu'il est dangereux dans les
complications graves (voyez Observ. 4, 15,15 ),
est parfaitement inutile dans les cas simples , Iin-
vention n’elit pas eu le mérite qu'on a voulu lui
donner. Cependant on aurail pu en conclure
avec raison que c'¢tait un moyen de plus pour
enrichir I'arsenal d'un chirurgien , quoiqu’il pit
étre remplaec avee avantage par les bandages de
Lecat , de Pouteaun , de Bromfeild , de Boyer, de
Richerand , et (dans tous les cas simples,, ou mé-
diocrement compliqués ), par le bandage des
fractures de I'avant-bras , utilisé par moi , avec
un succes complet , a I'hopital Beaujon , des lan-
neée 1817.

J'at donc eun raison de dire , dans ma premiere
crilique, qu'en voulant trop généraliser 'emploi
de son appareil , M. D..... en avait fait res-

~sortir davantage les défauts. Car on ne concoit
pas qu'il ait cra faire partager son illusion a ses
lecteurs , en prétendant quil a éié utile i la ma-
lade de sa 13° ohservation ; ni que la demi-
flexion a des avantages évidens dans la luxation
du pied en arricre, page 110, pas plus que dans
les fractures, observ. 15¢, page 116, etc. lLa
pression habitueile du membre sur sa face pos-
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!
térieure, la facilité d'élever le talon par des cous-
sinets , et la commodité d'employer le bandage
de Scultet sANs MOUVOIR LE MEMBRE, seront tou-
jours , pour les chirurgiens sensés, des raisons
sullisantes pour le leur faire préférer a celui de
M. D.... Diailleurs , qui ne s'est apercu que cet
appareil ne réussit pas mieunx, dans les cas graves,
que la demi-flexion n’a réussi, dansla 15¢ ob-
sery. , page 116, ainsi que dans la (Ge observ. ,
page 119, ou le pied se luxa pendant le panse-
ment du deuxiéme jour? Je le demande 4 tout
homme de bonne foi, cet accident aurait-il eu
lieu avec le bandage de Scultet ?

Une source abondante d’erreurs , dont M. D....
ne s'est ;:;as assez méfié , c'est la facilite, et quel-
quefois le peu de discernement avec lesquels il a
puisé dans le récit des malades , les circonslances
dont il avait besoin pour étendre sa doctrine.
Les 14¢ et 20° observations en fournissent des
exemples, qui me dispenscront peut-éire de mul-
tiplier les citations a cet égard. Comment quali-
fier le génie chirurgical qui, aprés avoir comparé
1775 & 1819, un chirurgien des colonies a ceux
de nos plus grands hopitaux de France, ne craiut
pas d'annoncer « qu’au bout d'un an , la quantité
» du pus commenga a diminuer, des bourgeons
» eellulewea et vaseulaires A SE DEVELOPPER SUR
» LES 05, ol la vie s'était conservée , ele.,elc.?»
Voila, sans contredit , deux miracles de plus
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pour la chirurgic de 'Hotel-Dieu de Paris en
181g! M. D.... sera, sans doute , le premier
observaleur qui aura yu une suppuration si régu-
lierement constante, ainsi qu'une nécrose se chan-
ger en bourgeons charnus au bout dunan!!! Je
commels ici une fante involontaire; M. D.....
n'a point va ces phénoménes si élonnans; il les
affirme sur le recit qu'un simple soldat lui a fait
a Paris, en 1816, quaranie- deux ans aprés
avoir élé trailé aux colonies! Page 164, obser-
valion z2o¢,

Daus le parallele qu'il établit entre sa méthode
de traitement et les anciennes, M. D.... a-t-il
moutré plus de logique, plus d'exactitude et plus
de science que nous en avions fait présumer dans
notre premier examen ? Voici les preuves du con-
traire : ‘
1° Page 193, il dit : « que les appareils ordi-
naires des fractures de jambe , simples owe bien

=

modifi¢s , ne préviennent ni les aceidens, ni
les difformités qui accompagnent el qui snivent,
» presque toujours , la fracture du péroné , pour
» peu qu'elle soit compliguée. » 1! cite en témoi-
gnage la deuxiéme section de son mémoire,, qui
ne traite que de trois fractures du cubitus et de
fractures du corvs du péroné , dont la difformite
a ¢té reconnue le plus souvent sur les cadavres ;
comme §'il €lait bien étonnant qu'un chirurgien
d'hopital elt rencontré cing a six péronds defor-

=

-
E=
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més par une fraclure ; comme si ce nombre de
difformilés pouvail élre comparé a la masse des
faits recueillis chaque jour par des praticiens ju-
dicicux et les auteurs les plus estimables !

2" Page 104, il ajoute : « que les appareils
» ordinaires n'ont jamais pu soutenir les hons
» effets produits par 'appareil spécial , lorsqu'ils
» lui ont €té substitués ; comme si tout chirur-
» gien , vraiment digne de ce nom , n’avait pu
trouver bien de 'absurdité ou de la mauvaise foi
t?ans le traitement consigné pages 191 et 192 de
Y dnnuaire médico-chirurgical ?

5° N’y a-t-il pas de la démence & n'appliquer
quun simple handage en étrier pour contenir
une fracture de 'extrémité inférieure des deux os
de la jambe, compliquée de luxation du pied en
arriére , quoiqu’aprés Pavoir réduile le sixieme
jour de la maladie , on ait remarqué, v qu’a peine
» on abandonnail ces parlies a elles- mémes,
» les malades entraient dans un élat de con-
» traction spasmodique , el que la luxation se re-
» produisait aussi forte qu'auparavant : » a le
réappliquer ce bandage en étrier, le neuvieme
jour , pour réparer les torls du bandage particu-
lier , au lien d’avoir recours ai bandage de Scul-
tet modifié ; puisque le poids de la jambe et de
lappareil sur les museles extenseurs du pied eit
suffi pour en prévenir la contraction , et que les
allelles ¢l les paillassons eussent été suflisans pour
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contenir les os fracturés et le pied, dans leur
rectitude naturelle?

M. D..... termine le paralitle de son appa-
reil avec ceux qui étaient déja connus, « en pré-
» lendant que I'appareil spécial a constamment
» corrigé les mauvais effets que les autres n'a-
» vaient pu empécher. » J'ai déja dit et prouvé
que M. D.... avait presque toujours supprimé
son bandage , pour lui substituer un bandage im-
parfait , tel que le simple étrier, ou , ce qui est
plus simple encore , la demi-flexion , ou bien un
bandage quelquefois convenable , lorsque la gra-
vité des accidens les rendait tous insuffisans. Si
vous ne voulez pas, M. l'anonyme, relire avec
moi les ohservations 4¢, 153¢, 152, 19¢, 18 ¢t
23¢, qui le prouvent assez clairement , conten-
tez-vous de remarquer que M. D.... n'a employé
son bandage une premiére ou une seconde fois,
que dans les Lrois circonstances suivantes : 1° dans
les fractures simples ou tous les appareils sont
presque €galement bons; 2° dans les fractures
compliquées de luxation , seulement au moment
ou les accidens inflammatoires se dissipaient ou
élaient presque dissipés ; 5° enfin , dans des cas
ou les accidens n'étant point encore dissipés, out
paru influencés assez puissamment par son ban-
dage pour le forcer d'y renoncer.

Ces diverses circonstances ne fortifient - elles
point les doutes que vous pourriez avoir sux |'exac-
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Utude de I'anteur , sur 'omission de l'adresse des
malades dont Uhistoire semble offvir les circon-
stances les plus extraordinaires , sur I'omission
de la plupart des dales nécessaires dans des obser-
vations bien faites? Ne craignez-vous pas que
cetle prétention de s'élever au faite des honneurs
et de la chirurgie, qui a porté vetre anteur a
donner tant de préceptes contradicloires; que
celte étrange volonté de faire un mémoire dog-
matique avec de faux priacipes, n'ait ea pour ré-
sultats qu’une amplification de collége.

Tout chirargien qui lira avec attention le fa-
meux mémoire de deux cent douze pages in-4°,
Testera convainen de celte vérilé.

Jusqu'a présent , M. l'anonyme, je n’ai fait
que vous prouver les assertionscontenuesdans ma
premiére critique. J'ai passé sous silence celle
belle expression figurée de cour pE macnE , ré-
pétée jusqu'a saliété , pages 46, G4, 8o, 89,
138, elc. , elc. , etc. , pour désigner angle ren-
trant que forme la jambe avec le pied , quand
ce dernier est mis dans I'abduction par laction
des muscles péroniers latéraux ! Je n’ai rien dit
encore d'un grand nombre d'erreurs qui appar-
tiennent sans doute aux éléves de 'Hotel-Dieu,
mais que M. D..... aurait di corriger dans un
livreaussi important que I Annuaire des Hépitaux
de Paris. Je n'ai presque rien dit de la mauvaise
foi , parce que je n'imaginais pas que, malgré le
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conseil du Fabuiiste, le champion de M. D......
serait assez maladroit pour réveiller le chat qui
dort. Comment pouvez-vous ignorer, M. l'ano-
nyme , que celui qui peint au naturel ne dénigre
pas , el que, si le portrait n'est pas toujours heau,
cest & la nature plulol quan peintre qu'il faut

s'en prendre.
A. Nicob.

Abrégé pratique des malacies de la pean , clas-
sées d aprés le systéme nosologique du docteur
Willan ; dans lequel sont exposés avec precision
le diagnostic, les symplomes, et la méthode
de traitement de ces maladies; par Thomas
Bateman , elc. ; traduit de anglais par Guil-
laume Benrranp, docteur en Médecine. Paris,
18z20.

Les travaux du doctenr Willan sur les maladies
dela pean sont restés presque complétement igno-
rés en France jusqu’en 1814 ; il y en a surtout deux
causes. Pendant cette trop longue suite d’années
ou notre nation a été séparée de ses sceurs les
autres nations par un déplorable état de guerre,
les communications scientifiques, celles méme
qui intéressaient particulierement ['humanité,
ont ¢été interrompues , ou au moins grandement
entravées. Le prix trésélevé de I'ouvrage du mé-
decin anglais a aussi contribué a le rendre rare
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dans les mains des geas de l'art de nolre pays.
Il y a long-temps qu'on se plaint de la cherté en
général des livres de médecine ; 'on a mille fois

“raison ; il faudrail qu'on plt s'en procurer heau-
coup pour peu dargent ; ce seraii surtoul une
excuse Olée a la paresse, & l'apathie d'un grand
nombre de médecins et de chirurgiens, et leurs
cliens pourraient espérer d’eux qu’ils se tien-
draient au courant de ce qui se fait dans la science
dont ils sont appelés chaque jour & faire des ap-
plications. .

M. Bateman ne s'est pas conlenté , dans son
Abrégé pratique des maladies de la peau , de re-
produire le traité du docteur Willan , il I'a, pour
ainsi dire, étendu et complété par ses recherches.
A la yérité, la premiere partie de son travail peut
élre regardée comme un abrégé de l'ouvrage de
son maitre; mais il a ajoulé quelques observa-
lions-pratiques qui lui sont propres.

On satlend bien, sans doute, que M. Bale-
man annonce et s'efforce de prouver qu'il n'a
adoplé les principes et la classification de Wil-
lan, qu'aprés les avoir trouvés sanctionnés par
la raison, et par le témoignage des auteurs.
Cétait une occasion de présenter un extrait
concis des travaux des médecins de tous les dges
sur les affections morbides de la peau ; une ving-
taine de pages eussent peut-étre sufli, et ellos
Weussent pas été cerlainement les moius intéres-
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santes de l'ouvrage , pour ne pas dire plus. Au
lien de cela, il 0’y a de cildes, et avec quelles
critiques ! que les classifications de Plenck et
de M. Alibert. Le premier est plus ménagé, il
n’élait guere possible de faire autrement , puis-
quil a fallu ayouer que le doctear Willan était
redevable au médecin allemand du plan de sa
classification, de ses délinitions, et méme de
ses expressions. Probablement que st M. Alibert
eit eu le faible avantage de venir avant Plenck,
il eitt cblenu la méme faveur; mais il est venu
plusicurs aunéesapres; le livre de Willan était fait,
et M. Bateman se conduit envers lui a-peu-prés
comime Yerlot daus une occcasion presque pa-
reille , mais avec moins de politesse. L'ouvrage
de mon mailre est composé; il ne peut avoir
tort, a dit le médecin ; mon siége est fait, a
répondu I'historien & celui qui lui envoyait trop
tard des délails authenliques sur les événemens
de ce méme siege.

Veut-on avoir sous les yeux les Lrois classifica-
tions ? les voici. Plenck admet qualorze classes ,
gavoir: 10 macule ; 2° pustule ; 5° vesicule ;
4° bulle ; 5° papule ; 6° cruste ; 7° squamee ;
8° callositates ; " excrescentie ; 10° ulcera ;
11° vulnera ; 12° insecta cutanea; 13° morbi
unguium ; et 14 morbi capillorum.

L'ouvrage de M. Alibert est entre les mains de
tout le monde médical , en France an moins ; ¢t
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Ton se rappelle sans doute qn'il range toules les
maladies de la peau, i 'exception des exanthémes
aigus, dans les genres suivans :

1° Trioues.. .. { F“veu_se 2 nganu]e'c e farfuracée,
amnanlacee , mngueuse.

i ilai a queue
2 PLIQUES..... { Multiforme , solilaire ou a queue ,
en masse.

Furfuracée, écailleuse ou sguam-
meuse , cruslacee, phagédenigue,
3" DARTRES. . ... ou rongeante, pusteleuse , phlye-
: tenoide ou vésiculaire , erythé-
moide.

Lentiforme , hépatique, scorbu-

4" ErpELines ... { lighe
5° Caxcroipes.

Squammcuse , croslacée, ‘tuber-
""" . culeuse,
LI

e LT O =, Ruboide , fongoide.

6* Lirnes

8¢ IcrurvosEs.... — Nacrée, cornée, pellagie.
g° Sypmupes. .. — Pusluleuse, végélanle, ulcérée.

10° ScROPHULES.. . — Y ulgaire, endémique.

Willan et M. Baleman divisent les maladies de
la peaun en huit ordres :

Genres, Especes
rIntertinetus , albidus | confertus
"L volaticus , candidus.

{Simplex » pilaris , ciren mscriptus,

Strophulus. -

Ordre . :
1r, PapoLe agrius , lividus , tropicus, urhi-
cilus,

Pruvigo «« « « o DMilis , formicans , senilis.
Lepra.: « =+« . —Vulgaris , alphoides , nigricans.

) Guttata , dilfusa , gyrata , inyete-
Ordre B Borasin- ... Peoriasis -« s . 1 BY x

rata.
Pityriasis. - . . —Capitis , rubra , versicolor, nigrs.
Tethyosis: - - —Simplex , coruca.
YI° LIVRAISON, 6
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Grures. Epion!
f Rubeola. . ... —Vulgaris, sine catarrho, nigra.
Searlating « + «—Simplex , anginosa , maligna.
Febrilis , evanida , perstans, con=
ferta, subcutanea = tuberosa.
JEstiva, actwmmalis, annulata ,

Roseolg oo - { infuntilis , variclosa , vaceina ,
Ordre 3, Exayrnssata, miliaris. : :

Ul‘licaria.. as

Sfl.np[l.'x hemorrhagica,  urti-

Porpura, -+ { cans , senilis ,mntfﬁim.
Fugax , leve , marginatum , pa-

Erythema - - - { pulatum , tuberculatum 5 TS0~

. dum.

Phlegmonodes , edematodes , gage
grenosum , erraticum.

Erysipelas.- -
Ordre 4. Bvings..... Pemphigus.
Pompholix. - - —Benignus , diutines , solitarius.,

! Figurata , sparsa, erysipelatodes ,
Impchg\n o { &:’.‘lﬂl]illi.l :Fj;ﬂtilims.

- ‘{la.n'n'h's, furfurans ,  lupinosa ,
BERIG0 22 seutulata , decalvans , favosa.
Ovdre 5. PusTULE «+ - +\ Ecthyma. - «- {“' ';ﬁ:mai;&lm“l’-a luridum , ca-
Variola.
o Papuliformis , lymphatica, puru-
_Suhua. """ { enita , cachectica, ol
Varicella.
Vaccinia.

Phlyctenndes, zoster, circinatus,
labialis , praputialis , iris,
Orvdre 6, Vestovsa. - -\ Ropia. .. - - - - —Simplex , prominens, escharotica.
Miliaria.

Herpes: -« {

Eczemasecor —Solare , impetiginodes , rubrum.
Aphtha,: - - -»—Lactantium, adultorum, anginosa.
Phyma. '
Verruea.
A Mollnscum,
Vitiligo.
A e’ {'Simplnx, puncta, indurata, o
Oridre 5. Teszicvra: . S R T . T
Secosis .- —Menti , capillitii,
]4“[“[5.
Eiz:lzlaniusis.
Frambaersia,
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Genres-
Ephelis.
Neevus.

Ordre 8, Macog.: -+ {

Willan et M. Bateman ont pris pour base de la
deélermination des ordres , des genres et des es-
peces de leur classification , ies phénomenes exté-
rvieurs des maladies. Ce principe est bon . mais il
ne suflil pas, surlout si c'est & son application ri=
goureuse qu'on doit ici le rapprochement de cer-
taines maladies. Mais a-t-il méme é1é bien suivi,
et y a-1-il une grande ressemblance entre les érup-
tions , les boutons de la variole, et les boutons de
Ia gale? En vérité, qui pourrait le croire ? Ensuite
les phénoménes extérieurs de la variole el de la
variolette, ou varicelle, sont-ils si diflérens que
P'on soit autorisé a les séparer , non pas d'espece ,
ni de genre, mais d ordre encore? 1l n'est pas né-
cessaire de multiplier de pareils exemples; eeil
du lecteur les apercevra dans le tableau precé=
dent , et sa raison les jugera.
~ Certains noms de genre de maladie paraissent

aussi délournés de leur sens habituel, Celui de
herpes est employé par nos auteurs pour désigner
des maladies aigués qui se terminent dans dix ou
quatorze jours. Les affeclions nommées herpe-
tigues par les auteurs , ne sont-elles pas toutes,
en général , chroniques ? §'il en élait ainsi, Wil-
lan et M. Bateman mériteraient le reproche d'ob-
scurcir leur sujet au lien de 'eclaircir.

page 83 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=83

84 REVUE

Les dénominations des ordres sont-elles pro-
pres 4 aider la détermination des maladies qu'ils
renferment. Si beaucoup d'érysipéles sont accom-
pagnés de phlycténes, la plupart n’en offrent pas;
alors qui ira chercher cette maladie dans l'or-
dre 4¢, bulle. Mais s'il ne s'agit ici que de Péry-
siptle phlyeténoide, on se trouve I'érysipele sans
empoule, suppose-1-on que la maladie n’est ja-
mais portée i son plus haut point d'inteusité sans
se couvrir de phlyctene, la supposition serait
gratuile ; un érysipele peut arriver au plus haut
degré d'intensité sans qu'il se forme de phlye-
téne , ni de phlegmon ; il est des cas ou , de tous
les points de la surface enflimmée , transsude une
humeur purulente , et I'épiderme n'est pas sou-
levé en hulle, il tombe en petites écailles, en-
trainé avee 'humeur qui sort du derme. Voi'a
donc une maladie qui n'offre pas toujours le
caractere de son ordre.

La vaccine ne mérite pas non plus d'étre rangce
dans l'ordre des vésicules. Il n'y a pas de ressem-
blance entre la variolette , elc. et la vaccine; I'é-
ruption de la premiére peut offrir une vésicule ;
mais 'éruption de la vaccine offve des cellules si
nombreuses et si pelites, qu’on ne peut la dési-
gner par le mot vésicule.

Quel est le médecin praticien qui n’a vu les
vésicules de la varicelle égaler, dans plusieurs
cas, les bulles du pemphygus; et, dans d'autres
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cas, les bulles de celui-ci ne pas ¢tre plus volu-
mineuses que les vésicules de celle-la. Sous ce rap-
port, les ordres 4¢ et 6° se confondent. Mais nous
nous arréterons ici dans 'examen de la classifica-
tion adoptée par Willan et M. Bateman ; I'éten-
due que doit avoir cet article nous y oblige; ce
que nous avons dil pourra mettre sur la yoie du
jugement qu'on doit porter de celle parlie du
travail des deux médecins anglais, et de la honne
opinion qu’ils en ont concue.

Il ne sera peul-étre pas hors de propos d'ex-
primer simplement quelques idées dont il parait
qu'on ne doit pas s'écarter lorsque 'on veat clas-
ser les affections morbides de la peau. Avant tout,
qu'on éludie la naturelong-temps, et 'on verra les
variélds si nombreuses des maladies cutanées se
grouper en peu de genres. L'ohservation de la
marche et du caraclére en général de ces mala-
dies , apprendra qu’elles peuvent offrir, autant et
plus que celles des autres organes, de nom-
hreuses variétés dans leurs prodromes, lear de-
but, leur développement , leur état, leur décrois-
sement et leur terminaison; el que la méme
maladie peut debuter par telle ou telle forme de
boutons , ou de pustules, ou de vésicules , mani-
fester tels ou tels de ces phénomenes dans son
cours, et se couvrir, lors de sa terminaison , de
croutes oun d'écailles, ele., selon les circon-
slances de la maladie, ou du traitement, ou des

page 85 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=85

26 KEEVUER

causes auxquelles a ¢té exposé le malade. Ainsi
nous avons ohservé et traité plusieurs érysipeles
qui déhutaient par une seule aggloméralion peun
étendue de petils boutons , remplis d'une séro-
sité jaundtre ; sous cette aggloméralion se dé-
veloppail I'érysipéle, qui lantdt se comvrait de
phlycténe, et tantdt devenait phlegmoneux, et
d'aulres fois , vers le déclin , la peau se couvrait
ca et la de crodtes, suite de I'exhalation d'une
humeur muqueuse et jaunatre qui se desséchait.
il y a, sans doute, plus d'un médecin qui aura fait
une remarque pareille ou analogue. Ce n'est donc
pas senlement de queiques phénoménes extérieurs
que l'on doit tiver le caractéere d’'un ordre , d'un
genre , d'une espece méme, mais de I'examen
approfondi des phénoménes extérieurs, et de
toules les phases de la marche de la maladie , et
des choses qui peavent influer d’'une maniére quel-
conque sur son conrs et sa durée, 1l faut s'aider de
Panatomie pour décider des différences qu'il y a
entre telle affection et telle antre , entre tel bou-
ton, ou pustule , ou vésicule,, etc., elc. , et tel
autre boulon ou pustule, etc.

Alors une classification sera ¢éminemment
utile , parce qu'elle servira de guide vers I'objet
de la medecine, la guérison des malades. Elle con-
courrail avec le reste de 'ouvrage & atteindre ce
but. Mais une classification peut n'étre pas cequ’on
peut concevoir qu'elle devrait étre | et la descrip-
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tion de chaque maladie, et I'exposition de son
trailement éire telles que P'on puisse relirer du
fruit de leur lecture. Nous allons envisager I'4~
bréyé pratigue de M. Baleman sous ce point de
vue.

Ce médecin , et tons ceux qui désormais écri=
ront, ne peuvent se flatter de créer ancune partie
de la science; il devient donc, en quelque sorte,
d'obligation et de justice , qu’ils avertissent le lec-
teur, 2 chague article, par une synonymie sufli-
sanle , qu’il a étudie le méme sujet , sous telle et
telle dénomination, dans tels et Lels auteurs. Parce
qu'on envisage une maladie d’aprés cerlaines vues
différentes de celles que d'autres ont eues précé~

demment, on ne change pas pour cela la mala-
dic, qui est toujours la, et qui, en reslant la

méme, se préte cependant & ce que vous la con-
sidériez sous une face , ou sous une autre, Chaque
fois que L'on écrit, on doit donc ne jamaisomettre
une synonymie; on n'est que jusle envers ceux
qui ont travaillé , et on aide le lecteur a déméler
Tobjet de sa recherche; on épargne son temps qui
lui est souvent précieux , et quisedissipe , hélas!
presque loujours malgré lui. L'ouvrage de M. Ba-
teman laisse beaucoup trop & desirer, quant a la
synonymie.

On y lit, en général, des descriptions de ma-
ladies quiont une élendue convenable ; cepen-
dant noas en avons remarqué plusicurs trop cours
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tes. Dans un certain nombre d'articles , les causes
ne sont pas indiquées, et elles le sont tres-peu
dans beaucoup d'aulres. ("est un tort et un grand
tort ; qui ne sait que |'étiologie est souvent indis-
pensiable et presque tonjours utile pour se décider
daus le choix des moyens curatifs. La parlie thé-
rapeulique parait exposce avec plus de soin et
avec un certain detail. Elle présente a-peu-pres
les méthodes de traitement employées dans la
Grande-Bretagne contre les affections catanées;
et les médecins francais, sans y trouver des choses
neuves , ne la considéreront pas comme dépour-
vue d'intérét pour eux. I)Abrégé-pratique des
maladies de la peau est un livre 4 consulter avec
ceux que l'on a déja sur celte matiére.

Lorsque Fon n'a pas le texte original sous les
yeux , on ne peut juger de la fidélité d'ane tra~
duction. Mais celle de M. Bertrand se lit couram-
ment; c’est tout ce que 'on peut souhaiter. On y
trouve cependant des mols qui ne sont pas encore
entrés dans nos dictionnaires , lel que celui de mé-
dicateur. Yn général , il faut éviter de pareilles
taches. M. Bertrand a composé un discours preéli-
minaire ; n'aurait-il pas da I'étendre un peu plus
pour lier I'ounvrage de M. Bateman & céux de ce
genre qui l'ont précédé, et le rendre brillant d'une
eritique judicieuse ; ear quel sujet , plus que celut
des affections cutanees , redemande encore de
nouvelles discussions, de nouvelles recherches ,
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malgré les travaux recommandables des médecins
de notre age? Sans cesse sur le métier remettes
votre onvrage ; tous les médecins doivent pren-
dre pour eux ce conseil, et le suivre & la riguenr.
Il existe, & I'égard de la science médicale , une
verilable solidarit¢ entre tous les médecins ; pour
tous, en effet, existe I'obligation de concourir
au perfectionnement de I'art salutaire , par con-
séquent de travailler. I ouvrage de chacun ap-
partient, pour ainsi dire, a tous; il n’est hon
que parce que d'aulres médecins ont deéja bien
fait; il n'est mauvais que parce que F'on uv’a
pas encore écrit de maniére a éclairer lous les
esprits, 4 dissiper tons les doutes, toules les
ambiguités, tous les faux apercus, toutes les
idées hasardées , problématiques , purement spé-
culatives , ete. nfin , que tout médecin lise avee
le méme plaisir que s'il était de lui, et s'approprie
par I'étude et la méditation tout bon ouvrage ; et
que tout médecin considére comme siennes les
fautes d'un anteur, et qu'il les juge, en consé-
quence , avec une disposition de bienveillance.
Telle est notre regle de conduite. Si la critique ,
ainsi dirigée , est un sujet de blime aux yeux de
quelque individu , & coup str cet homme , qu'il
ait, ou non , oblenu un de ces faux titres de no-
blesse , pour 'oblention desquels on voit sacrifier
trop souvent la solide noblesse , et qu'il soit aussi
revétu, ou non , de plusicurs places eéminentes
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dans I'enseignemer t, a coup sir cet homme, on
peut Palliemer, o’est pas doné de cette dignité de
caraclere ct de senlimens qui doit seule distin=
guer le vrai médecin,

E. Desponres.

Revue des Journaux de Médecine francgais.

Considerations sur le vice rachitique ; par
M. A Salmade. —Je ne m'arréterai pas a ce
titre parce que jaltache | en général , trés-pen
d'importance aux mots. §'il est des sciences assez
avancées pour parler une langue dont les termes
rappellent la nature des objets qu'ils représentent,,
il en est d'autres oi cela serait dangerenx , parce
que la nature de ces objels n’est pas encore con-
nue. Je crois, par exemple , qu'il serait fort a
desirer qu'on désignit les maladies par des noms
insignifians, tels sont ceux de dartre, croup,
scorbut, etc. Il m'importe donc fort peu que
M. Salmade appelle le rachitisme du nom de
wice rachitique, ou de tout autre, puisqu'il n’em-
ploie cetle dénomination que pour représenter
Iensemble des symptomes qui caractérisent la
maladie qu'il veut désigner.

Jusqu'ici la plupart des praticiens qui ont écrit
surde rachitisme en ont fait antant d’especes qu'ils
ont admis de causes capables de le preduire ; ainsi
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M. Portal le divise en vénérien , scrophuleux ,
scorbulique , arthritique , rhumatismal, ete. ;
et Pujol était si convainen de la néeessité de
cette division , qu'il la regardait comme la base
d'un traitement mélthodique (1).

M. Portal fait aussi mention d'un rachilisme es-
sentiel ; mais il avoue qu'il est extrémement rare,
encore méme est-il porté a eroire que la plupart
de cewx qui ont éié reputes pour tels , eussent
pu étre rapportes a lune des especes symptoma-
tiques, si on avait voulu §'enquérir des causes qui
les avaient occasionés (2). De 'aveu méme de cet
auleur, le rachitisme est done presque toujours une
aflection secondaire ; mais les maladies Pri'miii‘li’ﬂs
sont-elles aussi variées qu’on le dit ? La plupart des
praticiens prenant en grande cousidération les
maladies dont la phthisie peut éire précédée , les
ont regardées comme des especes varices de
celte dernicre aflection , et les ont désignées par
les épithetes de catarrhale , scorbutique , vénd-
rienne , elc., suivant que le catarrhe , le scorbut
ou la vérole leur semblaient étre la cause imme-
diate de I'affection des poumons. Mais M. Laennec
rveproche , avec raison, a cette division d'étre
fondée sur la cause présumeée , qui met en jeu

(1} Observations sur le viee serophuleux.
(2) Observations sur la Nature et surle Traitement du
Rﬂcfzfﬁmw, 233,
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le developpement de la diathése scrophuleuse ,
seule cause , suivant lui, susceptible de produire
la phthisie. En serail-il de méme du rachitisme ?
On couvient généralement que le rachilisme
scrophuleux est infiniment plus fréquent que les
autres ; mais est-il le seul ? In d'autres termes,
le rachitisme est-il toujours I'eftet des serophules;
de sorle que, lorsqu’il est précédé de la vérole, du
scorbut, etc., ces derniéres maladies n’agissent
que comme causes occasionelles sur la production
de la premié¢re? Javoue que je penche un peu
vers cetle opinion , qui parait étre aussi celle de
M. Salmade. « Le rachitis, dit-il , parait n’étre
qu'une variété des scrophules, dans laquelle le
sysléme osseux est principalement affecté. Il est ,
en effet, démontré que I'un et I'autre ont la plus
grande analogie : méme altération du systeme
lymphatique et du sysieme osseux , méme ang-
menlation de la masse cérébrale, méme caractere
de symplomes , enfin méme genre de traile-
menl pour tous deux ».

Conséquent avec sa manicre denvisager le ra-
chitisme, M. Salmade tire lous les moyens quil
préconise contre celle maladie, de la classe des
anti-scrophulenx. Cet auteur nous a déja fait
connaitre sa méthode dans son Précis sur les
maladies de la lymphe ; il la doit 2 M. Portal ,
qui la tenait lui-méme du celebre Bouvart : le
mercure en faitla base. La seule modification qu'ils
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y aient apporiée , c'est d'associer aux mercuriaux
les anti-scorbuliques , moyens presque égale-
menl vanlés contre les scrophules , et dont I'as-
sociation est d'autant plus heurcuse, qu'ils de-
truisent réciproquement les mauvais effels qu'on
a reprochés a chacun d’eux.

M. Salmade s'éleve contre I'usage des procédés
mécaniques employés par quelques médecins, dans
la vue de redresser les os déformés. « Comment
s'imaginer, dit-il, que la compression exercée sur
les difformités naissantes ou anciennes pit em-
pécher les unes d'augmenter, ou pit détruire les
autres? Ft n'est-il pas évident, au conlraire ,
que la force appliquée sur des os ramollis dé-
terminera de nouvelles difformités , qui se déve-
lopperont dans le point opposé ? Enfin , quand
méme on obtiendrait quelques succés appa-
rens, ne voil-on pas qu'ils ne pourraient étre
que momentanés , si la cause du ramollissement
subsiste ? »

Dansson ouvrage sur les maladies de la lymphe,
M. Salmade a rapporté un grand nombre d'ob-
servalions, en confirmation de la méthode quiil
[ll‘éL‘U!'liSE; il en rapporle encore quatre auit:lm‘-
d'hui, parmi lesquelies je choisisla seconde pour
la transcrire.

« Une jeune demoiselle, d’une complexion
faible , d'un tempérament lymphalique , née de
Parens sains, avail éprouvé , vers l'age de huit a
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neuf ans, diverses éruptions cutanées, suivies d'un
engorgement de glandes cervicales. Elle était déja
d'une taille élevée et paraissait devoir grandir en-
core beancoup. La téle élait pelite ; les facultés
élaient moins développées que chez la plupart
des rachitiques. La colonne vertébrale ne tarda
pas & devier : les derniéres vertebres cervicales
el les premicres dorsales , commencaient i se
déformer ; les épaules n'élaient plus de niveau ;la
gauche était plus élevée; les bras pendaient inéga-
lement ; la poitrine était plus rétrécie; les muscles
élaient faibies , la peaun aride , les Lraits mélan-
coliques. Un air de nonchalance se faisait re-
mardquer dans tous les mouvemens de la malade.

La mére (aisait faire a sa fille des corsets ba-
leinés de formes différentes. Elle avait recours a
divers moyens mécaniques qui comprimaient
les membres de la malade, sans remédier a ses
difformités.

Dans l'idée que nous pourrions proposer quel-
que moyen mécanique plus eflicace, elle nous ap-
pela en consultation , MM, Portal , Pinel, Pel-
letan , Boyer , Dubois et moi ; mais, loin de
répondre au désir quelle avait, chacun de nous
défendit I'usage des machines, et nous fiumes
d’avis de remettre aux efforts de la nalure, aidée
par un traitement sage , et par l'emploi des
moyens hygiéniques, le soin de redresser les os
déformes,
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Les antiscorbutiques et les mercuriaux com- -
binés avec des amers ( sirop dépuratif de M. Por-
tal ) furent prescrits par doses,, augmentées gra=
duellement. Les frictions , les immersions dans
I'eau froide , les douches d'eaux thermales, les
bains aromatiques furent employés. La jeune per-
sonne élait purgée de temps en temps. Ses vé-
temens é€laient de laine et assez larges pour
laisser uue entiére liberté a toutes les parties du
corps.

Nous recommandimes lesexercices de la danse,
des armes, du volant , du jardinage, et surtout de
la natatica.

Pour aider au développement des membres ,
on lui faisait soulever un poids allaché & une
corde passée dans des poulies. On placait encore
sur le sommet de la téte une petite halle, et il
fallait que I'enfant marchit sans la laisser tomber.
Elle faisait un jeu de cet exercice.

Cependant le visage restail encore incliné du
cOté gauche , I'épine du dos etait légerement
déviée a droile , el I'épaule de ce edté n'était
pas encore au niveau de I'auire ; enfin , les divers
mouvemens par lesquels on tourne la téie 2
droite et a gauche élaient trés-bornés. On cher-
cha i remédier a toules ces défectuosités par les
mouvemens de flexion , d’extension el de rotation
de la téte , que 'on faisail sans cesse répéler a
cetlte demoiselle. On veillait & ce que le corps
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ne prit pas d’autre mauvaise position , a ce qu'elle
s'appuyil toujours sur les deux pieds, et qu’elle
se tint droite.

Ces moyens , employés avec persévérance,
produisirent d’heureux changemens. La téte se
redressa , la colonne vertébrale reprit sa rectitude
naturelle, et les épaules se remirent dans leur vraie
sitwation. » (Journal Geénéral , octobre 1820.)

Observation d'une pnewmonie chronique guerie
par un exutoire appligué sur la poitrine ; par
Vaidy, — M. A., 4gé de cinquante ans, d'un
tempérament lymphatique , adonné a la bonue
chére , présentait les symptomes suivans : visage
pile, jaunilre, et joues légérement colorées ;
tronc élevé, la téte porlée en avant ; langue
limoneuse au milieu , et d'une teinte rosée sur les
bords et & la pointe ; voile du palais rouge , et
sentiment d’ardeur dans la gorge; haleine ardente
et féuide, respiration courte et parler penible,
toux par quintes ,fréquente , déchivante , surtout
pendant la nuit ; excrétion diflicile , et pourtant
abondante de crachats visqueux, contenant par-
fois un voyau pultacé, fétide , dapparence pu-
rulente ; percossion de la poitrine excitant de
la douleur , el rendant un son mat, an-dessous
el en arriére du mamelon dreit , ele.

Ce malade fut mis an régime végétal : vingt-
quatre sangsues furent appliquées sur le cbte
droit,
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Quoique la saignée locale fit assez abondante,
elle ne fut suivie d’aucun soulagement; le cOté droit
€lait toujours aussi douloureux , et la toux aussi
viclente. M. Yaidy proposa un séton ou un moxa,
mais le malade ne voulut se soumelire qu'a un
vésicatoire. Pour mettre & profit cette honne dis-
position , jannoncai, dit auteur, que jc ferais
meltre un vésicatoire liquide , beaucoup plus ef-
ficace que 'emplatre ordinaire. On appliqua, en
conséquence , au moyen d'une grande ventouse,
une once d'ammoniaque caustique, avec une
demi-once d'amandes douces. La ventouse resta
en place pendant deux heures, an bout desquelles
la peau se trouva cautérisée dans loute son épais-
seur. L’escarre avail au moins deux pouces de
diamétre. Lorsqu'elle commenca i se détacher,
les bords de la plaie devinrent d'une sensibilité
extraordinaire ; néanmoius les symptomes deve-
naient toujours de plus en plus alarmans ; le ma-
lade ne dormait plus , et n'élait pas un instant
sans ressentir de violentes douleurs; enfin I'escarre
tomba , et laissa une plaie assez profonde , ver-
meille, qui fournissait une suppuration Lres-abon-
dante. Ce n'est qu'alors qu'nne amelioration sen-
sible commenca; la toux devint moins forle et
moins. fréquente ; 'expectoration , moins félide
el moins abondante, perdit l'aspect purulent, et le
malade et le médecin concurent quelque espoir.
1l survint i celte époque une vive démangeaison.

¥1° LIVRALSON. e
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Deux mois aprés l'application du caustique ,
la plaie tendant a se cautériser, M. Vaidy la
converlit en cautere, en placant un pois d'iris
dans le centre. La santé s'est rétablie graduel-
lement.

M. Vaidy a déja rapporté plusieurs observa-
tions dont nous avons fail connaitre les résultals
dans ce journal , pour prouver leflicacité des
exutoires dans les phlegmasies chroniques de
la poitrine. Il est & remarquer que ce n’est pas
immeédiaternent aprés leur application que ces
moyens manifestent les hons effets dont ils doi-
venl élre suivis; ce n'est pas non plus an mo-
ment de laviolence de 'inflammation extérieure :
ainsi , dans 'exemple que nous venons de citer,
e malade ne se trouva jamais plus mal qu’a cetle
époque. L'irrilation extérieure , loin d'agir alors
comme révulsive , retentit dans toule I'économie
et particulierement dans 'organe malade, dont la
sensibilité se trouve vicieusement exallée. Mais ,
lorsque la diminution des symptomes locaux a
fait tomber les phénomenes généraux d'irritation,
lorsque la suppuration est bien établie, ¢'est alors
que Tefficacité des exuloires commence vérita-
blement a se faire sentir. Or , s'il en est ainsi, ce
n'est donc pas a l'intensité de irritation qu'il
faut altribuer cette efficacité ; ce nest donc pas
parce qu'ils sont moins irritans que les cauleres ,
les sétons, ou les moxas, que les vésicatoires
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sout impuissans daus le cas dont nous parlons.
Il parait tres-probable que la supériorité dount
jonissent les premiers de ces moyens sur les
derniers , dépend en grande partie du lien, du
tissu qui fournit la suppuration ; ainsi I'obser-
valion me semble avoir prouvé que la suppu-
ration du tissu cellulaire a sur les phlegmasies
chroniques de la poitrine , et plus généralement
sur loules les maladies siluées trés - profondé-
ment , une plus grande influence que la suppura-
tion fournie par la pean.

Le moyen employé par M. Vaidy pour dé-
terminer la suppuration du tissu cellulaire , peut
¢tre une ressource précieuse , quand on a affaire
4 des malades pusillanimes. 11 est encore une
méthode plus simple , dont cet estimable con-
frére ne s'est avisé qu'en dernier lieu. « On ou-
vre, dit-il , une fenéire ronde d'environ deux
pouces de diamelre,, au milien d'un linge enduit
de cérat des deux cilés; le linge élant appliqué,
on graisse légérement avec de I'huile la peau
laissée a découvert ; une compresse plice en
quatre ou en huit , et trempce dans de 'ammo-
niaque causlique , est portée sur la fenétre, et
recouverte aussitdt par un linge enduit de cérat ;
en une heure ou deux, on obtient ou la rubéfac-
tion, ou la vésication , ou la caulérisation de la
peau , suivant la force de Fammoniaque et I'é-
Daisseur de la compresse trempée dans ce liguide.

page 99 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=99

160 REYUERE

Si on a lieu de peoser que Pammoniaque n'est
point assez caustique , ou si I'on veut ohlenir le
plus grand eflet possible, on ometl'onction d huile
sur la peau, onclion destinée a tempérer l'aclion
de I'ammeoniaque. »

Il y a peu de temps, ajoute M. Vaidy, que
jai commencé a faire usage de ce dernier pro-
cédé ; je le crois digne , toutefois, d'étre re-
commandé a 'attention des praticiens. ( Jowurnal
complémentaire die Diction. des Sicenc, médic.
Aott 1820 ).

Mémoire sur Papplication des sangsues sur la
conjonctive pafp{:'ﬂ*rdfc dans Uophthalmie ; par
M. Velpeau , médecin a Tours. — Dans son
bel ouvrage sur les maladies des yeux , M. De-
mours recommande spécialement application
des sangsues a la face interne de la paupitre
inférieure dans Fopbthalmie. « Je me trouve
souvent trés-bien , dit-il , d'en faire placer une
( sangsue ) a la face interne de la paupicre infé-
rieure; il faul , pour cela , choisir une des plus
pelites ; elle ne restera que trois ou qualre mi-
nules , et le sang s'arréle pen apres la chute. »
Cet habile oculiste ajoute qu'il n'a jamais vu
résulter aucun inconvenient de ce moyen , et
qu'il en tire tous les jours les plus grands avan-
tages. Ce qui paraitra singulier , c'est que les
sangsues, dont les piqiires produisent sur la pean
wae douleur assez vive, n'en produisent aucuné
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appliquées sur la conjonctive. Frappé de la mé-
thode de M. Demours, M. Brelonnean , médecin
en chef de I'hdpital de Tours , se promit de la
mettre en pratique & la premiére occasion ; et
M. Velpeau, son éléve , rapporte anjourd’huieing
observations , dont quatre ont été recueillies
dans la clinique de son mailre, et 'antre dans
sa pralique parliculiére : c'est celle-ci que je
rapporlerai.

Madame Ser..., igée de lrente~cing ans , d'une
forte constitution , fut prise de douleurs, sans
cause connue , dans les yeux, le 22 mars 1820.
Le 23 et le 24, ces douleurs étaient extrémement
vives , ses yeux devinrent fort rouges, la plus
faible lamiére était insupportable. Le 25,0ntrouva
la malade dans I'étal suivant : la face étail rouge
el gonflée; les paupicres, trés-luméfices, élaient
recouverles , sur leur bord libre , d'une maticre
albumineuse desséchce, qui les tenail collees , et
en rendail I'écarlement fort douloureux; elles
laissaient écouler , par le grand angle , des larmes
abondantes, qui produisaient un sentiment de
bralure dontla malade se plaignait vivement. La
conjonctive était trés-rouge , et commencait a se
boursoufller; la cornée avait perdn de sa trans-
parence ; les humeurs de P'eeil paraissaient se
troubler, et madame Ser... [Iiﬁlill:‘:;l.lﬂil. i peine
les objels; elle n'avait pas reposé la nuit précé-
dente , ¢t elle éprouvait un violent mal de Léte,
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Elle avait déji eu celle affection deux fois , et Iz
dernicre avait été si violente qu'elle avait craint
de perdre la vue, parce qu'il lui €lait resté sur
les deux yeux des laches blanches qui n'avaicnt
disparu qu'apres plusieurs mois de traitement.”
M. Velpeau proposa des sangsues sur les yeux; mais
sa proposilion fut d'abord repoussce : ce ne fut
quavec répuguance que la malade consentit a se
laisser appliquer quinze de ces animaux ada marge
de l'anus. Lelendemain , elle élain trés-affaiblie |
el 'élat de ses yeux n'était pas amélioré. M. Vel-
peau réitéra sa proposition , qui fut mieux ac-
cueillie que la premiere fois. 1l appligna donc a la
face inlerne de chaque paupiere inférieure trois
sangsues , donl la malade ne sentit méme pas les
pigtires. Lelendemain, elle se trouva tellement sou-
lagée,qu’apeinel ctit-onreconnue ; les doulenrs de
téle étaient évanounies, les paupiéres et la face détu-
méfides; la conjonctive commencait i laisser voir
la couleur blanche de la sclérotique , el madame
Ser... pouvait fixer les objets sans beaucoup de
douleur ; enfin , ses yeux étaient en si bon état
que son médecin crot pouveir se dispenser d'une
seconde application de sangsues. 1l se conlenta
de (aire dissoudre quelques graius de sulfate de
zinc dans une infusion de cogquelicot , qui servait
a lui laver la conjonclive ct les paupieres, et le
1°* avril la malade était parfailement rétablie.
Quoique I'application des sangsues ait €lé ré-
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pétée plusieurs fois dans les aulres observations,
clles ne sont pas moins concluantes que celle qu'on
vient de lire. En effet , chacune de ces applica-
tions fut suivie d'une amélioration s sensible ,
qu'il est impossible d'¢lever le moindre doute
sur lutilité de la méthode propasée par M. De-
mours.

Barthez vonlait qu'on atlendit , pour pratiquer
des saignées locales aux environs du siége de la
maladie, que la fluxion fit déjh fixe et bornée ;
mais lorsqu’elle était commeuncante, il conseillait
de faire ces applications loin de la partie malade ,
et de faire précéder les saignées générales dans
les cas de pléthore ou d'orgasme de la masse du
sang. Ja1 vu tres-fréquemment , dit-il , des
fluxions inflammatoires sur les yeux qui auraient
ét¢ d'abord faciles a résoudre , devenir ou fort
graves , ou long-lemps rebelles , parce qu'on
avait appliqué dans lears premiers temps , et
sans avoir fail précéder une évacuation géuérale
convenable , des sangsues aux tempes , ou i
d’autres parlies voisines des yeux affectés.

Javoue gue ces préceptes me paraissent un
peu trop généraux. Saus douteil faul faire preé-
ceder les saigndes locales des saignées générales,
toutes les fois qu'il est nécessaire d’employer les
unes et les autres sur le méme malade; mais
depuis qu'on pratique des évacuations locales
tres-abondantes, on ne sent plus la nécessite
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de recourir aussi souvent i la phléhotomie.
Au reste, il parait qu’il en ctait de méme au-
trefois, car Barthez lni-méme dit que «les
anciens, qui faisaient des saignées tres-fortes ,
pouvaient remédier a la pléthore ou i Porgasme
du sang, par la méme saignée qu'ils employaieut
pour produire la dérivation. Mais chez les mo-
dernes , ajoute-t-il , les saignies dérivatives, ctaut
beaucoup moins considérables, ont communé-
ment des effets nuisibles, lorsqu’on n'a point fait
préceder les évacuations générales qui pouvaient
étre indiquées. »

Indépendamment de I'état des forces, il me
semble, en général , qu'il faut se laisser guider
dans le choix des sangsues ou de la phlébotomie,
par la stracture de Forgane malade autant que
par les symplomes de la maladie. Ainsi, cet or-
gane esl-il parenchymateux , d'une texture liche
et facilement perméable an sang , comme le
poumon, le cerveau , le foie, ete., la saignée
geéncrale est parfaitement indiquée; mais, au con-
traire, si cet organe est dense et serré, sil ne
contient que des vaisseaux capillaires , comme les
membranes , les tendons, les {‘.’tt’l“nges . BlEl s
les sangsues sont préférables : toutefois on né-
glige trop aujourd'bui la saignée générale.

Quanl a la partie sur laquelle il convient de
praliquer les szignées , je puis assurer que j'ai vu
souvent l'application des sangsues aux environs

page 104 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=104

MEDICALE, 105

de la partie malade , produire de tres-hons effets,
quoique la fluxion fiat tout-a-fait commencante.
Je croisméme que leur eflicacité est d'autant plus
grande , que le mouvement fluxionnaire est plus
récent ; mais il fant appliquer un grand nombre
de sangsues et faire couler abondammentlesang,
detelle sorte que la fluxion artificielle , que pour-
raient faire nailre les sangsues , S‘L"puise dans le
lien méme de leur npp]fcntinn y par 'shondance
de I'hémorrhagie. « L.e mouvement fluxionnaire
et la congestion , dit M. Latour , s'épuisent ordi-
nairement d'eux-mémes par eflusion hémorrha-
gique , que souvent ils provoquent. » ( Histoire
des Hémorrhagies , 11, 67. )

- J. B. Bousquer.

Revue des Journawax de Médecine italiens.

Observation d'une grossesse extra - ulérine ;
par le docteur L. Andry, chirargien i Turin, —
Louise Critini, mariée depuis dix ans, n'avait
eu, pendant ce lemps, aucun dérangement dans
la santé , lorsqu'an mois de janvier 1818, clle
remarqua , pour la premicre fois, des signes de
fecondation. Ses menstrues ayant reparu vers la
fin de mars, elle consulla plusieurs médecins , qui,
ayant reconnu qu'il y avait pléthore locale avee
des signes de grossesse , prescrivirent une émission
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sanguine. Les premiers mouvemens de I'enfant
se firent sentir & I'époque ordinaire, et allerent
lellement augmentant , que vers la fin da sep-
litme mois , celle femmnie croyait que les parois
de son ventre élaienl sur le point d'en dtre dé-
chirées. On remarqua que les mouvemens claient
un peu plus fréquens du ¢ité gauche. Parvenue
4 la moilié du neuvieme mois, Lonise Critini
éprouva , dans la région lombaire , des doulears
qui se perdaient dans les aines , el semblaient
aunoncer que le moment du travail n'étail pas
eloigné : cet €tat dura pendant quelques jours.
Le 18 seplembre , elle seulit cesser tout-a-coup
les mouvemens de son enfant i la suite d'une
vive émotion. Je la visitai ce jour-la méme , et
les secours que je lui administrai ne furent d'au-
cune eflicacilé. Quinze jours environ se passérent
sans qu'on remarquil le moindre symptome qui
annoncit que la nature voulail se débarrasser
d'un foetus que nous jugions privé de la vie.
Quelgues mois plus tard , cetle femme sentant
le feelus fixé da colé gauche , sous la forme d'un
globedurcommeunepierre,dontle poidsaugmen-
tait , quoique le ventre diminudl de volume , se
déterminaa consuller de noaveau plusieurs autres
médecins , qui furent d’avis qu'il ne fallait rien
tenter, et qui I'engagérent & suivre le régime
qu’on lui avail prescrit dans le cours de sa gros-
sesse. Knfin ,aprés denx ans et quatre mois , celte
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femme mourut , épuisée par les inflammations
successives qu’avail causées la présence d'un corps
étranger si dur et si volumineux. A 'ouverture
du cadavre , on remarqua les phénoniénes sui-
vans :

1°. Emaciation complite de tout le corps,avec
une élévation de l'abdomen simulant la gros-
sesse.

5, lufiltration séroso-purulente dans Iinters-
tice des muscles, dout le tissu étail trés-aminci ,
sarlout aux régions ombilicale et hypogastrique,
au-dessous desquelles on trouva un grand kysle
cellulo-vasculaire , de figure irréguliére, dont les
parois, trés minces , adhéraicut au péritoine, qui
parai-sait manquer en cet endroil, puisque le kyste
était immédiatement uni avec les muscles du
bas-ventre. Plusiears dépols, remplis les uns d'un
pus Lvés-félide et les autves d’une humeur siroso-
purulente , ctaient disséminés autour de cc vasle
kyste. L'épiploon était enticrement détruit, et
I'estomac , considérablement rétréci , adhérait ,
par sa grande courbure , a la tumeur. Le foie ,
plus volumineux qu'a l'ordinaire , offrait quel-
ques dégeres altérations , que nous attribuimes
aux inflammations dont il avait été le siége &
diverses reprises. La vésicule du fiel était disten-
due par une grande quantité de bile. Un abcés
plein de pus s'élait formé du cote gauche , entre
les attaches du diaphragme et les parois abdg-
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minales. Nous trouvimes & la partie inférieure
gauche , et un peu postérieure du kyste , une
large perforation , communiquant avec la partie
inférieure du colon descendant , et a travers la-
quelle des matieres ficales s'étaient introduites
en assez grande quantilé. Le kyste conlenait ua
feetus a terme, que nous pimes juger étre da
sexe féminin , quoiqu'il fit légerement putréfié.
Tes tégumens de la téte élaient détruits , les pa-
ri¢taux désunis , la dure-mére intacte , le cervean
liquide, les membres thorachiques peu adhérens
4 leurs articulations , le cubitus droit désarticule
d'avec 'humérus , et séparé des apophyses. La
main gauche et la partie inférieure de la région
dorsale étaient enveloppées par une portica du
kyste , dout les hords Irangés formaient une es-
pice d'ourlet. Le reste du feetus w'avait contracté
ancune adhérence ; son ventre élail trés-déprimeé
et ses muscles avaient acquis une consistance telle,
quon ne put les diviser pour pénétrer dans la
cavité abdominale. Le cordon élait rompu a cing
doigls de I'ombilic; il n’y avait ancone trace du
veste du cordon , du placenta et des membranes
qui enveloppent le feetus. Le pied droit était-pres-
qu'enlierement detaché de son articulation, et
ne lenait plus que par une portion de tégumens
faciles & déchirer. Toute la surface du corps était
recouverte d'une matiére calcaire épaisse.

1! parait hors de doute que la fécondalion a

page 108 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=108

MEDICALE. 1o

eu lien dans la trompe ou pluldl dans Povaire
gauche , puisque la matiére trouvee saine, et
dans I'élat de wacuité, avait pour appendice le
kyste énorme, dont une partie s'appuyait sur la
partie interne du pubis, ou l'on aurait dii trouver
le col et l'orifice de I'utérus. La vessie adhérait
intimement au cOté gauche supérieur de la ma-
irice, et 'on trouva un abees plein de vrai pus
a la partie inférieure correspondant a I'aine
gauche , ce qui parail confirmer encore davan-
tage que le ligament large gauche qui soutient
Fovaire ou s'est développée la grossesse a été le
siége principal de l'inflammation. (Annali uni-
vers. Mois d’aoiit 1820. )

Histoire d'une maladie grave survenue dans
le cours d'une blessure jfaite par un poignard ,
gucrie par wne meéthode débilitante E}sergi'quc 2
par le professeur Thomas Volpi, — Un jeune
homme de vingl-six ans recut daus une rixe ,
le 25 octobre 1519, trois coups de poignard , un
sur le ventre , un sous le sein gauche, et le troi-
sieme a la partie inférieure du dos. Les deux
premiéres blessures €laienl légeres, et furent
réunies , en peu de jours, par premiére inlention.
La troisieme , qui donna lieu & des accidens
graves, avail une direction transversale entre les
cinquieme et sixieme vraies cites du colé droit
et postéricur dua thorax. Elle avait pres d'un
demi-pouce de longueur et une ligne de largeur,
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el commencail a environ denx travers de doigt
de l'épine. On jugea qu'elle devait inléresser les
muscles profondément , et une large ecchymose
formait autour d'elle une tumeur élevée. On ne
put, dans le premier moment , reconnaitre la
direction quavait snivie I'instrument , ni la pro-
fondeur & laquelle il avait pénétré , le professeur
Volpi, n'ayant point voulu, par une exploration
intempestive, s'exposer 4 avgmenter la gravité
de la blessure, qu'il fit recouvriv d'un aggluli-
uatif , et sur laquelle il fit faire des applications
froides.

Le blessé éprouvail une tres-grande diflicalté
de respirer , mais , comme aucun aulre symjp-
tome n'annoncait la lésion des organes contenus
dans la poitrine ou le bas-ventre, la dyspnée fut
altribuée a la lésion de quelque filet nerveux.
Cependant , pour preévenir le  développement
d'une forte inflammation locale , on fit saigner
largement le blessé , et on lui donna une potion
antiphlogistique a prendre en deux fois.

Le 26, le blessé ful Lrés-agité pendant la nuit ,
mais le calme vevint le matin , et la dyspnée était
un pev diminuée ; la partie occupée par 'ecchy-
mose clail tendue et tres-douloureuse. Le pouls
était dur, tendu , vibrant , trés-fréquent , et le
visage animé. On saigna de nouveau, et l'on
ajouta & la potion de I'orgeal pour boisson. Les
applications froides furent supprimées et rem-
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placées par des cataplasmes émolliens, que I'on
renouvelail toutes les trois heures: on le tint a
une diete sévere. La fievre s'éleva apres midi,
mais la douleur et la tension de la partie blessée
diminuérent un peu , ainsi que la dyspnée.

Du 27 au 50, les choses allaient de mieux en
mienx , lorsque , cédant aux vives instances du
bless¢ , le professeur Volpi lui permit une soupe
et des légumes deux fois par jour; mais tous deux
ne tarderent pas a se repentir de s'3tre ainsi pres-
sés, car le blessé ful repris par la fievre , la dys-
pnce et une anxiété Irés-grande ; il éprouva une
toux séche ; le pouls élait petit, dur et fréquent,
et la chaleur du corps était trés-angmentée. On
lui tira une livre de sang , et bientdt aprés cette
émission , le malade retronva du calme , le pouls
se développa, et la dyspnée diminua d'intensité,
Le sang ne présenta point de couenne inflamma-
loire.

Le 51, les symplomes ci-dessus décrils repa-
rurent avec une nouvelle force , et s'accompa-
gntrent de douleurs vives dans le lieu de la bles-
sure , dans la région lombaire, et tout I'hypo-
condre droit , et méme parfois dans lout I'ubde-
men. La saignée ful répétée & denx heures aprés
midi et le soir, et 'on donna au blessé , qui na-
vait point été a la selle depuis deux jours, du
petit-lait avec du tamarin , et plusienrs lavemens
émolliens, Les fomenlations de méme nalure ne

*
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furent point négligées sur les parties douloureases.
Il rendit , par les selles , quelques maticres mou-
lées ; des urines sédimentenses coulérent en abon-
dance, et la nuit fut assez calme.

Les mémes symplomes reparurent dans la ma-
tinde du 1°" novembre ; on réitéra la saignée du
bras ; on conlinua I'usage du pelit-lait rendu laxa-
tif par le tamarin , el on ajouta le lait d'amandes
pour boisson. A midi, vingt sangsues furent appli-
quées sur la partie la plus douloureuse de la ré-
gion lombaire , el la veine du bras fut ouverte de
nouveau le soir. Le 2, les douleurs lombaives
n'étaient point diminuées, el s'étendaient jusqu’an
foie on elles se faisaient sentic trés-vivement. Les
urines €laient trés-épaisses et presque sanguino-
lentes; leur émission se faisait avec difficulié , et
avec un sentiment d'ardeur dans toul le trajet du
canal de Puretre. Les dejeclions alvines ne se
faisaient point sans ténesme. Une légere suffu-
sion ictérique se remarquail sur toute I'habitude
du corps. Craignant une lésion du foie , le chirar-
gien chercha s'il pourrait la reconnaitre ; mais ce
fut vainement qu'il essaya d'introduire un stylet
profondément dans la plaie ; il fit sortir de celle-
ci un pen de pus sans consistance, et teint de sang.
On conlinua les mémes moyens , et 'on fit deux
saignées dans la journée.

Le5, la diathése hypersthénique allant toujours
en augmentant , malgré les nombreuses €mis-
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sions sanguines , on prescrivit alors la formule
suivante :

¥ Aqua dist. lauro ceras., drac. ij.
Emuls. gumm. arab. une. vij.
Mizsc, cap. due. cochl. quol. , 2 hor,

L'élat du malade s'améliora le soir, et la nuit
fut beaucoup moins agilée qué les précedentes.

Le 4 ,lesdouleurs de /hypochoudre droit s'étant
montrées avec une nouvelle intensilé, on y fit
appliquer vingt-quatre sangsues, qui fournirent
une grande quantité de sang , et procurerent un
calme qui ne fut que de courte durée; car la
dyspnée ayant reparu pendant la nuit, on fut
obligé de faire une nouvelle saignce du bras.

Le 5, le malade ful saigné deux fois , el I'eau
distillée de laurier-cerise fut portée a trois drach-
mes. On lui donna un lavement puargalif.

Le 6, le professeur Yolpi, voyanl que la diffi-
culté de respirer continuait tonjours avee la méme
intensité, l'attribua a la division incompléte de
quelque nerf, et pensa que le moyen le plus sir
de faire cesser ce symplome €lait de dilater la
blessure. 1l introduisit alors un bistouri droit,
sur une sounde cannelée , et il incisa les deux
angles de la plaie, de maniére a lui donner une
étendue de deux pouces. Il en sorlit aussitot
une grande quantité de pus sanguinolenl. La
blessure , explorée avec le doigt, ne paraissait

¥1° LIVRAISON. 8
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pas penétrer dans une cavité, La plaie fut cou-
verte d'un plumaceau de cérat, el d'un cata-
plasme anodin. Une saignée fut pratiquée, et les
mémes moyens internes furent continués. Apres
midi, la dyspnée avait presque entierement cesse ;
le pouls €lait moins fréquent ; la douleur des
lombes et de 'abdomen avail disparu , et Pétat
geénéral du malade était le plus satisfaisant. On
cessa les saignées , el I'on conlinua seulement les
mémes prescriplions inlernes, en reduisant a
deux gros la dose de I'eau distillée de laurier-
cerise,

Le 8, une légere fievre ayant repara avec
dyspnée , on saigna de nouveau, et l'on porta
I'eau de laurier-cerise a la dose de trois drachmes.
Il ne restait plus de vestiges de la suflusion icté-
rique.

Les g et 10, la dyspnée reparut avec une nou-
velle force , ainsi que la douleur dans tout l'ab-
domen, La fievre augmenta, les évacuations al-
vines cessérent , et des urines rares et piles cou-
lerent avee difficulté. Le pouls était pelit et accé-
léré. La plaie fournissait du pus; mais ses bords
¢laient decolorés comme toute la surface du corps.
On donna la potion laxative anti-phlogistique, et
un lavement purgatif. On céda aux instances du
blessé , qui demandait qu’on lui tirit du sang , et
on lui fit six pelites saignées pendant ces deux
jours.

page 114 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=114

MEDICALE, 115

Quoique les symptomes se soienl un peucalmés
pendant les journées des 11, 12 et 15, on n'en
lit pas moins deux saignées chaque jour, et F'on
porta la dose de I'eau de laurier-cerise a4 une
demi-once.

Du 14 au 19, I'état du malade s'améliora sen-
siblement , et il ne lui resait plus qu'une toux
assez forle, et de la difficullé pour expectorer. On
cessa les saignées, et I'on se borna aux moyens
internes, dont on diminua peu  peu les doses. On
permit trois soupes par jour , et un peu de lé-
gumes. Cependant la fitvre ayant reparu le soir
du 19, avec une toux trés-forte , on jugea né-
cessaire de pratiquer la vingl - neuvieme sai-
gnée. :

Du 20 octobre au 14 décembre, la santé du
malade devenait chaque jour plus salisfaisante.
On cessa I'usage de I'ean distillée de laurier-cerise,
et 'on prescrivit les pilules suivantes pour tacher
de dissiper un reste de toux qui tourmentait en-
core le malade.

% Kermet. min., gr.ij.
Extract. hyosc. nigr. , g ja
Rob samb., q.s.

M. E pil., n° vj.
Cap. un. singulo bihorio.

Ou lui donna pour boisson une décoction de
racines de guimauve , édulcorée avec le sirop de

page 115 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=115

116 REVUE

la méme plante , et 'on entretint la liberté dw
ventre par des lavemens. La plaie se couvrit de
bourgeons charnus, et marcha rapidement vers
la cicatrisation. Le malade fut tenu pendant tout
ce temps & une didte végdlale, et le vin lui fut
constamment refusé , quelque désir qu'il ait té-
moigné qu’on lui en accordat. 1l sortit de I'hdpi-
tal parfaitement guéri le 26 décembre.

L’auteur cherchant ensuite i se rendre comple
de la cause qui a pu donner lien 4 un développe-
ment d'accidens inflammatoires si graves , qu'il a
fallu recourir i d'abondantes émissions sanguines,
et & I'usage interne des contro-stimulans internes
les plus énergiques , se demande s'il faut Iatlri-
buer a l'inflammation des visceres contenus dans
le bas-venire ou la poitrine. Il passe en revue
tous les symptomes qui earactérisent les inflam-
malions de la plévre, du poumon , dudiaphragme
etdu foie, et trouve, dans la série de ceux qui se
sont développés dans le cours de la maladie , des
motifs suflisans pour nier la lésion de ces organes.,
Fort de I'opinion des plus habiles praticiens qui
ont vu les accidens les plus graves se développer
4 la suite des blessures de Ia région dorsale , sur-
tout lorsqu'elles sont voisines du rachis, il eroit
pouvoir l'altribuer & la piqire des nerls quil
fournit, el qui communiquent avec le nerf inter-
costal. [.'épanchement du sang entre les muscles
el leurs aponévroses pent aussi causer de ficheux
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accidens. La vive irritation qui s'est développde
daus le lien de la blessure a relenti sympathi-
quement sur les organes voisins, et l'auteur pense
que le malade eiit inévitablement succombé si
la méthode anti-phlogistique qu’il a employce
n'eiit pas éLé suivie avec autant de constance. Il
fait observer, a ce sujet, que les saigndes seules
faisaient cesser la dyspnée, ct que le malade les
demandait avec instance, parce qu'elles seules
diminuaient la suffocation a laquelle il craignait
devoir succomber i chaque instant. La quantité
de sang fournie par les saigndes el les sangsues
est évaluce & deux cenl quarante onces , et il est
d?gne de remarque que I'élat de paleur du malade
et la prostration dans laquelle I'avait jeté une perte
de sang ausst counsidérable , n'ont point em-
péché le professeur Volpi de saigner jusqu’an
dernier moment : le succes a justifié son au-
dace ; mais, ainsi qu'il le reconnait Jui-méme avec
candeur, il est bien pen de cas dans la pralique
ou une pareille thérapentique re serait point
meurtriere. (Annali univ. , wiois d'aoiil 1820.)

C. L.
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Revue des Journanx de Médecine anglais.

1°. Expériences sur la digestion.—On lit, dans
le journal Médico-chirurgical de Londres , une
longue discussion entre MM. Wilson Philip ,
Brodie et autres, sur un phénomeéne physiolo-
gique curieux , observé par le premier de ces sa-
vans. Il est anjourd’hui démontré , pour tout le
monde , que les nerfs de la huitieme paire exer-
cent sur la respiration et la digestion une in-
fluence indispensable , puisque leur ligature ou
leur section trouble constamment ces deux fonc-
tions et cause la morl. Il est vrai que quelques
personnes révoquent en doute I'influence imme-
diate de ces nerfs sur I'action de l'estomac; elles
se fondent sur ce que la digestion s'effectue Lrés-
bien quand on a la précaution de les couper ou de
les lier, dans le thorax , au-dessous des rameaunx
qu'ils fournissent aux organes respiratoires. Ce
fait est exact; il a été vérilié¢ par les membres
de la Société royale de Londres chargés de re-
péter les expériences de M. Wilson , el deécouvert
plusieurs années auparavant par M. Magendic,
qui I'expose dans son traité de Physiologie. La
cessation de la digestion stomacale , qu’on voit
succeder a la section des nerls pneumo-gastriques
dans la région cervicale, pourrait donc bien n'étre
qu'un effet secondaire et la conséquence du trouble
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des fonctions du poumon ? Mais comment se
rendre a cette explication , s'il est vrai, comme le
dit M. Wilson , que les jeunes lapins auxquels on
lie les pneumo-gastriques au cou vomissent de
suile , ce qui démoutre un trouble soudain et
immédial dans les fonctions de I'estomac , tandis
que lear respiration ne s'arréte que lentement et
a mesure que la mucosité s'accumule dans les
bronches? Quoi qu'il en soit, il demeure toujours
évident que les animaux ne peuvent ni digérer ,
ni respirer long-temps apres la section des nerfs
vagues a la région cervicale ; il faut douc recon-
nailre que ces nerfs out, d'une facon ou del'autre,
leur part d’action dans I'exercice des fonclions de
I'estomac el du poumon. Quel est le mode de
cetle action 7 nous ne le savous IIl.l”Ul'ﬂEllt; c'esl
une influence dont mous n'avons découvert la
réalité qu'a posteriori, et donl toutes les expli-
calions n'ont €Lé jusqu’a présent que de purs jeux
de I'esprit. Y aurait-il quelqu’analogie entre I'ac-
tion nerveuse dans celle circonstance el les actions
presqu aussi merveillensesquinous déctlent la pré-
sence du fluide galvanique? C'est une conjecture
que M. Wilson Plilip v’a pastrouvé invraisembla-
ble, et pour en délerminer la valeur, il a tenté I'ex-
periencesuivante: 19il a coupé les nerfs pneumo-
gastrigques a larégion ducousurun jeunelapin qu'il
avail fail jetiner pendant douze jours , et auquel
il avait ensuite donné du persil & discrétion pen-
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dant tro's heures conséculives et immédiatement
avaol I'experience ; 2°. il aenveloppé leurs houts
inférieurs avee une feuille d'étain , et appliqué
un shilling sur la région épigastrique , apres avoir
préalablement rasé les poils; 5% la piece de
monnaie el les feuilles métalliques furent ensuite
mises en commuunication avec les poles opposés
d'une pile galvauique forte de quarante-sept pla-
quesde cuivre et de zinc , chacune large de quatre
pouces , dont les intervalles étaicnt remplis par
de T'eau chargée d'un sixiéeme d'acide hydro-
chlorique. Le courant électrique excita de for-
tes contractions musculaires , surlout dans les
membres antéricurs , el [réquemment les souf-
frances de l'animal furent lelles, qu'elles for-
cerent d'interrompre un pen action de la pile. T1
passa cinq Leures sans présenter aucun des acci-
dens qui suivent ordinairement la section des
pneumo-gastrigues (1); il vespirait facilement et
'avail point vomi; mais alors 'action de la pile
ayant perdu de son intensité, les contractions
musculaires cesserent , et la respiration s’embar-
rassa ; dans Iespace d'un gunarl dheure elle de-

(1) M. Philip prétend gue chicz les jeunes lapins la res-
piration el surtoul la digestion se troublent Ires-promple-
ment apiés la sectivn des pneumo-gastrigues ; il n'en es
pas de wméme chez les animaux adultes : Ueffet est moins
prompt.
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vint tellement diflicile , que l'animal paraissait
expirant. On remit de 'acide murialique dans
les intervalles des pieces de la machine, jusqu'a
ce qu'elle eil recouvré l'intensité qu'elle avait au
commencement de I'expérience. BienlOt apres,
la respiration se fit avec une beaucuup plus
grande liberté. On put rendre le résultat extré-
mement saillant , en interrompant action gal-
vanique a plusieurs reprises ; a chaque interrup-
tion correspondait une dyspnée extréme, qui
diparaissait aussitOt que la machine reprenait son
aclion ; mais les [orces de 'animal s'épuisérent ,
et il mourut six heures aprés la division de ses
nerfs.

L'wsophage était dans I'état naturel, et ne con-
tepait“ aveun aliment; Uestomac contenait une
maliére chymeuse , qui n’avait ni 'apparence ni
I'odeur du persil. L'auteur assure qu'elle ne diffé-
rait pas sensiblement de celle qu'on trouve dans
I'estomacdes lapins dont la digestion se fait natu-
rellement. Lamembrane muqueuse de la trachée-
artére avait sa couleur naturelle el ne contenait
point de mucus ; les seules ramifications bronchi-
qnes droites en contenaient un peu; mais, en
somme, les poumons ¢laienl peu engorgeés.

M. Wilson a plusiecrs fuis répété cetle expé-
rience ; les résultats out loujours été les mémes,
1l est parvenu i faire vivre ainsi deslapins pendant
seize heures saus dérangement notable de la res-
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piration ni de la digestion. Pourquoi n'a-t-il pu
prolonger leur existence au-dela de ce terme ?
c'est une question qu'il dit se trouver parfaite-
ment éclaivcie dans son ouvrage intitulé : Recler-
ches sur les lois des fonctions wvitales. Nous ne
Pavons pas & notre disposition.

Le rcsultat de 'expérience de M. Wilson de-
vient surtout trés—clair quand on coupe les nerfs
pneamo-gastriques sur deux jeunes lapins ras-
sasiés de persil. On laisse 'un d'eux tranquille ,
et ou soumetlautre 2 l'action de la pile. I’ examen
comparatif de leurcorps fuit voirque le persiln’a
presque pas éprouvé d'altération dans I'estomac
du premier, tandis qu’il est changé en un véri-
table chyme dans celni du second. Si ce fait est
constant, il démontre que l'action de la pile galva-
nique peul remplacer , bien imparfaitement zans
doule , mais pourtanl jusqu'a un certain point ,
linfluence nerveuse sur les forces digestives de
estomac. Il esl bien loin d'en résulter qu'il y ait
wdentité de nature entre le fluide électrique et
le fluide nerveux, en supposant que lexistence
de ces fluides ne soit pas une chimére ; mais au
moinson voit ici quelqu’analogie entre les effets de
Vaction galvanique et ceux de I'action nerveuse.

La Sociélé royale de Londres a chargé trois
de ses membhres , an nombre desquels se trouvait
M. Brodie, de répéler les expériences de M. Wil-
son ; les résultats obtenus par les académiciens
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ne s'accordent pas avec ceux de ce physiologiste;
ils n'ont pas trouvé de différence Ires-scusible
entre la matiére conlenue dans 'estomac de deux
lapins dont I'un seulement avait été soumis a
l'action de la pile; ils n'ont pas reconuu non plus
linfluence galvanique surles fonctions du poumon.
L’assertion de M. Wilson ne leur a done pas paru
vraisemblable; mais ce dernier réplique que la
différence de leurs résultats et des siens tient uni-
quement a l'omission de plusieurs précautionsim-
portantes dans exéculion des expériences. 1l ré-
pete qu’il n'a pu se faire illusion sur un fait tant de
fois observe , el il donne a I'appui de son témoi-
gnage , celui de deux médecins célebres, qui ont
vu el répéle ses expériences. Si jen crois quel-
ques détails qui m'ont élé donnés verbalement ,
le fait qu'annonce M. Wilson mérite notre con-
fiance : il serait, au reste, aussi curieux que
facile de le vérifier.

Deseription d’une membrane nouvelle apergue
dans Ueeil. — M. Arthur Jacob , professeur
d'anatomie a l'univerité de Dublin, annouce
dans le London medical Repository , qu'il existe
dans I'eil une membrane distincle qui, jusqu’h
ce jour , s elait dérohée anx recherches des ana-
tomistes. La plupart ont admis dans Ia rétine deux
couches memhbraneuses , Fune externe et medul-
laire , formée par 'expansion du nerf oplique ;
Fautre interne, ¢t composée d'un lacts de vais-
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seaux lrés-délicats, provenant de I'artére centrale
deZinn (1), Mais lous, si I'on en excepte Albinus,
ont avoué quil €lait impossible de séparer en
totalité , et sous forme de membrane , la couche
nerveuse de la conche vasenlaire : lenr existence ,
au reste, n'en est pas moins certaine. M. Arthur
Jacob la reconnait comme ses priédécesseurs ;
mais, en oulre, il prétend qu'il existe & la surface
externe de la couche nerveuse une membrane deé-
licate el transparente, qui lui est unie par des fila-
mens celluleux , et qui la sépare de la choroide.
Cetle membrane correspond a la rétine dans toute
son élendue , et s'etend , par conséquent , depuis
Ientrée du nerf oplique dans Veeil jusquaux
proces ciliaires. M. Jacob en démontre I'exis-
lence de la maniere suivante : il enléve avec pré-
caution la partie postérieure de la sclérotique et
de la choroide ; il apercoit alors, a la surface ex-
terne de la rétine , celte membrane, que recou-
vre plus ou moins 'humeur noire de la choroide;
il la déchire avec le manche d'ivoire de son scal-
pel, et la renverse en L mbeaux sur la rétine :
elle est remarquable par son extréme ténuité.
D'antres fois , aprés avoir légérement perforée ,

(1) Forez Ruisch, Epist. anat. , prob. xut. Albinuos ,
Annot, gead. , lib, 11, cap. xiv. Haller , Elem. Phys. ,
fom, v, b xvr, sect. . Fann, Descript. anal. oculi,
cap, i, sect. nry Sabatier , Doyer, Charles Dell , Cn-
vior, ele.
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M. Jacob la sépare de la rétine avec I'extrémité
mousse d'une sonde , et introduit alors entre les
deux membranes tantot de l'aiv , tantdt de l'ean;
quelquefois méme elle est assez résislante pour
supporter quelques globules de mercure. Dans cct
état de séparation , si 'on place I'ceil dans de I'eau
chargée de quelques gouttes d'acide, elle devient
opaque , plus ferme , et demeure trés-distincte
pendant plusieurs jours. M. Jacob a trouvé celle
membrane dans I'ceil du mouton, du heeuf, da
cheval et de lous les aulres mammiféres qu'il
a examinés; elle oflre dans tous ces animaunx les
mémes caracléres que chez '’homme ; mais, dans
les oiseaux , elle se distingue beaucoup mieux
par sa couleur jaune foncé, qui Lranche avec
le fond bleuitre de larétine; elle est encore plus
remarquable dans les poissons. Si I'on enléve
chez ces animaux la sclérolique avec la mem-
brane et la glande choroidiennes, on apercoit
I'humeur noirede la choroide qui tapisse la surface
externe d'une membrane épaisse el comme lanu-
gineuse. Si l'on enleve en méme temps , sur un
autre eeil, la cornée et l'iris, et qu'on fasse soriir
le cristallin et 'humeur vitrée, on peutalors sé-
paver la rétine de la membrane en question, qui
reste appliquée sur la choroide , dont elle est
séparée par humeur noiritre choroidienne. Je
n'ai pas besoin d'avertir que je n’avance tout ce
qui précéde que sur la foi de M. Jacob.

page 125 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=125

126 REVUE

Extirpation de la glande parotide ; pav
MM. Carmichaél et Shirley Palmer ( Médico-chi-
rurgical journal.) — A-t-on jamais extirpé com-
plétement la glande parotide ? Peat-on pratiquer
cctle opération ? Il n'est peut-étre pas plus facile
de répondre a I'une de ces questions qua I'autre,
Roohuisen, Heisler, Si¢hold, Acrel, Souscrampes,
Sabatier, plusieurs autres encore, afirment positi-
vementqu'ilsont plusieurs fois extirpe la parotide ;
mais la plupart des chirurgiens actuels ne parta-
genl pasleur persnasion , et pensent qu'il est tres-
facile de s'en laisser imposer par les apparences.
O« croit souvent avoir emporté la totalité de la
glande parotide , tandis qu'onn’a fait qu'extirper
une tumeur squirrbeuse développée dans sa sub-
stance , ou méme un ganglion lymphatique en-
gorgé et situé sur elle. Ce qui contribue surtout
a favoriser cetle erreur , c’est l'affaissement, I'a-
trophie de la véritable glande , qu'on n'apercoit
plus ; c'est le vide tres-remarquable que I'on voit
a la place de la tumeur enlevée. Il faul cependant
convenir que la lecture de quelques-unes des ob-
servalions que nous onl transmises les auteurs ne
permet guere de douter que 'on n'ait quelquefois
emporté la glande parotide en totalité. On concoit
au reste que la chose est rigoureusement possible;
mais 'important serait de déterminer si elle n'est
pas toujours une imprudence. On peul objecter
conlre cetteopération, 1° lasituation de la glande
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qui,dans|'état squirrheux, doit étre profondément
curacinée entre l'apophyse mastoide, 'e condpit
auditif, la base du crane , et la branche de la ma-
choire; 2°. le voisinage de I'arlére carotide externe
el de ses grosses et nombreuses ramifications. La
premiére source de difficultés n’est peut-élre pas
au-dessus de la patience et de "adresse d'un opé-
rateur exercé, Quantala crainte de Ihémorrhagie,
elle est sans doute bien legilime; mais pourtant cet
aceident doit-il intimider beaucoup les hommes
qui vont arréter le cours du sang jusque dans les
arteres carotide et iliaque externes?ll est au reste
bien évident que I'on ne doit penser a I'exlirpa-
tion de la parotide que dans les cas ou les jours
d’'un malade sont menacés, el apres avoir épuisé
tous les moyens thérapeutiquesindiqués par l'art.
Celle opération a réussi parfailement sur les
deux malades de MM. Shirley Palmer et Carmi-
chaél ; leurs expressions sont tellement claires ,
qu'on ne pourrail pas facilement leur objecter
qu'ils n'ont pas enlevé toute la glande malade:
aussi , dans les deux cas , I'hémorrhagie fut-elle
des plus effrayantes , méme malgré la précaution
qu'avait eue M. Carmichaél de prolonger son
incision jusquau niveau de la carotide primitive,
afin qu'un aide puatla comprimer en cas de be-
soin. Il avoue qu'il n’hésiterait pas & 'embrasser
dans uoe ligaturs ou provisoire ou définitive, 5'j]
devait pratiquer encore celte opération. Vaudrait-
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il mieux agir ainsi que de suivre le conseil donne
par Chopart et Desault, de détruire, avecle caus-
tique, les partiesles plus profondes de la glande?
ou devrait-on plutdt imiter la conduile de Rooh-
nisen el de Sabatier, qui ont comprisdans une dou-
ble ligature la base dela tumeur , préalablement
mise adécouvert?Ces deux derniéres méthodesne
sonl pas sans incqnvénient ; on n'est pas sir, en les
adopiant , d'emporter toute la tumeur, dont les
moindres restes peuvent déterminer la récidive.

Tétanos traumatique traité avec succes; par
M. Duncan Stewart. ( Medico-chirurgical jour-
nal). — Le sujet de celte chservation s'était en-
funcé un éelat de bois dans la plante du pied ;
tous les symptomes d'nn télanos trés-violent ne
tardérent pas a se manifester, Quand M. Stewart
fut appelé ,les michoires élaient fortement rap-
prochces, et les muscles du coun et du dos dans
un tel éat de contraction, que le trone était
courbé en arricre et formail un arc & concavilé
postérienre : ¢'étail un opistholonos des mieux
caraclérisés. Les muscles des membres partici-
paient aussi & I'élat spasmodique.

M. Stewart commeunca par faire 'extraclion
du corps étranger , encore engagé dans les chairs,
el prescrivit le traitemient suivant:

1%, A lintérienr , deux onces Jluile de téré-
benthine, avec une once d'huile de castor, deux
fois par jour;
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2°. Un lavement composé d'une once d’huile
de térébenthine trois fois par jour. Cette médi-
cation fut continuée pendant les cing premiers
jours ; en outre , M. Stewart prescrivit, pour le
premier jour, deux grains d’opium toutes les
trois heures ; pour le deuxieme , deux graius
toules les deux heures ; pour le lroisicme, deux
grains loutes les heures ; et pour les quatrieme ,
cinquieme , sixieme et septitme , la méme dose
toutes les demi-heures. Un vésicatoire fut appli-
qué sur la végion épigastrique , qui était doulou-
reuse. Dés le cinquieme jour, I'état spasmodique
des muscles éprouva quelque diminution , et le
malade goiita , pour la premiére fois, un peu de
repos; I'amélioration devint des-lors de jour en
jour plus sensible ; et dés le dixieme jour il res-
tait 4 peine quelques traces du spasme des mus-
cles. A cetle époque, le malade n'elit pu sup-
porter qu'une trés-légere dose d'opium ; deux
graios par jour délerminaient ure excitation mar-
quée , quannoncaient la chaleur , la céphalalgie
et méme des vertiges; on avait diminué graduel-
lement la dose de ce médicament , 2 mesure que
le mal s’apaisait.

I.'suteur de cette observationattribue de grands
avanlages & sa méthode curative. On voit que
I'opium , porté i une haute dose , en est le prin-
cipal agent , et cette substance est, de laven de
tous les praticicns, celle qui dchoue Ie mains sou-

¥1¥ LIVEAISON. 'y
H
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venl contre le tétanos; mais il n'attribue pas
moins d'imporlance aux médicamens qu'il lui
associe , el quiont I'avantage de vainere la cons-
tipation et d'entretenir la liberté du ventre , ce
qui est loin, selon lui, d'étre indifférent au
succes.

M. Stewart publiera une série d'observations
de tétanos moins intenses que celui dont je viens
d'abréger I'listoire, et dont il a obtenu la gué-
rison , & l'aide d'un traitement semblable.

N. DBELLANGER.

Considerations rfaé:‘dpm.-:tfqm’s sur wne nonvelle
préparation du Quinguina , par I'. J. Dovnre.

De tous les moyens que la nalure a mis a la
disposition des médecins pour combatire les ma-
ladies, il n'en est pas de plus eflicace que le
quinquina. Il y en a pen surtout dont laction sur
I'économie ait é1é mieux étudiée , dont les pro-
pri€éiés soient plus exactement déterminées , el les
indicalions aussi rigoureusement circouseriles.

Les médecins n'ont pas été seuls occupés a
manier celle précieuse substance dans tous les
sens , et & la considérer sous toutes ses (aces. Les
chimistes s'en sont aussi emparés. Desles premiers
temps qu'elle a élé connue, ils l'ont soumise
a tous les moyens danalyse successivement de-
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couverls, livrée a tous les agens, a tous les dis-
solvans imaginables. Dela , le nombre infini.de
préparations que 'on a proposces aux diverses
époques de la science, et le nombre assez considé-
rable qui reste encore daus uos pharmacopées , et
que {'on trouve dans les nombreux arsenaux de
la meédecine. Lo i ) -

Les derniers essais chimiques sur le quinquina
etaient les travaux importans de M. Laubert , 'un
des iuspectears généraux du service et des hopi-
taux militaires pour la pharmacie. M. Laubert a
poussé plus loin que ses prédécesseurs, daus ce
genre de recherches , nos connaissances sur la na-
ture el la composition de I'écorce péruvienne.
Il a proposé , en conséquence de ses Lravaux , de
nouyelles préparations de ce reméde, a renda
plus faciles , plus exacles et plus constantes plu=
sieurs de celles qui existaient déja.

M. Pelletier,, 'un de nos chimistes les plus dis-
tingues , qui s'est deja si avantagensement montré
sur la route difficile de I'analyse végétale, qui a
8i heurensement concourn & la découverte  des
alcalis végélaux, en faisant connaitre plusiears
de ces bases salifiables organiques, et qui affermit
ainsi lous les jours davantage I'honarable héré-
dité de son nom dans la brillante carriere des
sciences, vient de retirer du quinquina un de
ces nonveaux principes. Son mémoire sur ce
sujet , lu & Plostitut, vendva poblics les détails
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de ses intéressantes recherches a cet égard, aussi-
bien que lesimmenses résultats qu'il ena obtenus.

M. Pelletier avail déja va que I'on retrouvait
la proprié¢té émélique de Vipéeacuanha dans
Talcali végétal , que lui présenta cetle racine , et
auquel il donna le nom d'émétine ; il avait va
que toule l'aclion de la noix vomique réside
dans la strychnine , la vertu de I'opium dans la
morphine , ete. Il fut donc naturellement amené
a présumer aussi que le nouvel alcali retiré du
quinquina contenait le principe actif de cette sub-
stance. Il me communiqua le manuserit de son
mémoire ; je le lus avec toutl Iintérét et toule
T'attention qu'il commandait si naturellement , et
je résolus de faire, avec les précautions nécessaires
tous les essais dont ma pratique m’offvirait I'oc-
casion.

Nous étions arrives alors aux derniers jours de
séplembre; et, par rapport aux maladies re-
gnantes , a la fin d'une catastase de fievres in-
termittentes de divers types. Je fus consulté par
la femme-de-chambre de M. D.... , occupant une
place importante dans I'Universilé, et uue autre
dans la maison civile du Roi. Cette jeune fille re-
venait avec sa maitresse d'une maison de can-
pague située a la partie la plus enfoncée de la
belle el riclie vallée de Palaiseaux, a ciuq lieues
sud-ouest deParis, ou les fiévres inlermittentes
ctaient fort communes. Dans un séjour assez
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court , elle avait gagne la maladie régnante. Elle
elail 4 son troisieme acces de fievre lierce ; I'ac-
cés étaut toujours bien complet , et durant de dix
a douze heures, ses Lrois phases comprises, La ma-
ladie se montrait, du reste, libre de toute com=
plication. INi pendant I'accés , ni-hors de 'accés ,
la malade n’accusait aucune douleur jnterne. Il
n'y avait point de symptomes d'irritation locale
ni générale, point d'indices d'affection gastrique
méritant quelque cousidération ; en un mot, la
maladie existail dans sa plus grande simplicité. Je
me décidai a essayer le nouvel aleali du quingnina,
le principe présumé fébrifuge de cetle subslance.

Le mémoire de mon beau-frére m’avait appris
que, dans le quinquina, ce principe se trouve con-
stamment uni & un acide , et que, dans les nom-
breux essais auxquels ce principe avait été sonmis,
il se combinail facilement avec plusieurs des
acides connus. Partant, de ces donndes je réso-
lus d’administrer d'abord le nouveau médicament
sous forme saline; et guidé seulement par celle
considération générale, que la classe des sels a
base d'acide sulfurique est la plus importante par
I'eflicacité , comme par le nombre, en ayant
exclusivement égard aux usages médicaux; j'a-
doptai de préférence le sulfate. J'avais trouyé
ensuile , dans le mémoire cité, que ce principe
était obtenu selon les proportions d'un grain
aun gros environ. Il fallait , sans doute , metire
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en ligne de compte quelques pertes inévitables ,
présumées faites dans les différentes opératious
nécessaires pﬁur ablenir cette subslance dans loute
2 pu reté; en consiquence, je me décidai i donner
neuf grains de sullate de quinine dans l'intervalle
d'un accés & Nautre. Le premier jour, la malade en
prit trois doses, de trois grains chaque. L'acces
suivanl manqua entitrémént. Le lendemain, jen
donnai deux doses, d¢ quatre grains chaque; une
le matin et une autre le soir. La malide en prit
ainst 'lﬁé'nd:in[ trois jours. Je le lui fis ‘continuer
ensuite 3 la dose de quatre gr;u'ins par joar, pris le
malin Seulement, Peutlanl SIX ]unrs. La [ievre n'a
plus reparu. THan '
Trés-pen de temps apies , je fus demandé en
consultation pour la fille de M. J. Comte de H.,
Vun des intendans généranx des armées francaises.
Cette enfant, dgée de neuf ans environ, i liquelle
notre recommandable confrére M. Salmade don-
nail des soins habituels , arrivait des environs
d'Orléans, on les fitvres intermitientes étaient
fort communes. Elle avait contracté la maladie
régnante, dont les acees snivaient le l}'ﬁe de fievre
_ double quarte. Il s'était Jdéclaré des symptomes
d'embarras gastrique, ‘et un point doulourenx
avec tuméfaction hien sensible a I'hy pochondre
droiti M. Salmade avait eu reconrs anx délayans
cl aux évacuans mdiqneq La fievre suhsmlmt {on-
jours. Les acets’ étatenl de o jualorze i s.f:-.im-e
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heures, et d'ailleurs trés-intenses. L'hypochondre
restait tumefi¢ et doulourenx. Je proposai I'em-
ploi du sulfate de quinine a la dose d'un grain
seulement , soir et matin , a raison de I'dge et de
la faiblesse de I'enfant. Dés I'aceds qui suivit les
trois premiéres doses, on pul s'apercevoir de
l'effet du reméde. L'acces fut singuliérement re-
tardé et entiecrement troublé dans sa marche. Le
suivant mangua tolalement , et la fievre w'a plus
reparu. Pendant quelques jours je fis continuer les
trois doses de sulfale de quinine , chacune d’'un
grain. On descendit gradativement & deux doses ,
puis a une par jour, puis enfin i une de denx jours
P'un seulement. Tous les symptomes d'embarras
gastrique, de douleur a 'hypochondre ; de déran-
gement des fonclions de la digestion, d'aflaiblisse-
ment, etc., ont cédé au seul usage de ce remede ;
et I'enfant jouit @ présent d'une santé parfaite.
La fille da général D...., qui avait passé l'eté
a Nogenl-sous-Vincennes, y ful prise d'une ma-
ladie aigué, qui n'avait présenté d'abord aucon
caractere déterminé. L'anomaliede cetle affection
tenait , sans doute , & la mauvaise constitution de
cetle demoiselle, et & la prédominance, beaucoup
trop marquée chez elle, des systémes lympha-
tique et nerveux. Apres des soins divers, dirigés
successivement en verta des indications princi-
pales qui s'offrirent an praticien , la maladie de-
vint évidemment inlermittente , quotidienne ,
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double - tierce. Quatre accés furent consacrés a
I'observation , el, par conséquent, lout ce temps
uniquement employé & faire la médecine expec-
tante. [a maladie une fois bien caractérisée, je
donnat le sulfate de quinine a la dose de deux
grains soir el matin. Des le troisieme jour, la
fievre, quiavait déja perdu de son intensité , céda
d'ane maniére absolue , et la malade a recouvré
Iappétit, les forces et la santé bien plus prompte-
ment qu'il n’élait raisonnable de P'espérer d'apris
son organisation,

La femme-de-chambre de madame Cl..., rue -
de I'Universite, avail passé la belle saison a Saint-
Leu-Taverny, vallée de Monlmorency , ou les
fievres inlermitlentes élaient trés-communes. Llle
y fut prise de la fievre qui présenta successive-
ment plusienrs types. De retour a Paris, la
malade vint me consulter. Les acces paraissaient
sous le type de fievre tierce. Prenant en consi-
deration tous les antécédens de cette maladie, @
laquelle on avait déjia opposé le régime , les amers
chicoracés el les évacuans; n'apercevant d'ailleurs
dans P'état actuel de la malade aucune compli-
cation qui pit commander des soius particuliers
ni fournir des indicalions urgentes , j employai
de suite le sulfale de quinine. J'en dounai deux
fois quatre grains durant le premier intervalle
apyrélique. L'acces suivanl manqua presque en-
tigrement. Je conlinuai l'emploi de ce moyen
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pendant quelque temps , avec la réserve et les
précautions convensbles. La fievre n'est pas re-
venue , et la malade s'est tris-promptement reta-
blie.

Vers le milien d'octobre , je fus demandé par
madame Ch. , femme d'un architecte , rue de la
Paix , qui avait, depuis plusieurs jours , des acces
de fievre intermiltente quarte , dont la durée ct
la force affaiblissaient singulicrement le physique
el affectaient tout autant le moral de la malade.
Madame Ch. n’avait presque pas quitté Paris
durant la belle saison. Yen fais ici tout expres la
remarque. On a vu qu: les quatre aotres malades
arrivaient des enyirons de Paris : celle-ci seule ne
s'étail presque pas éloignce de la capitale. S1l'on
en excepte les fievees intermittentes dont le foyer
d'infection se développe sur les bords de la ri-
viere de Bievre, il n'y a qu'un trés-petit nombre
d'exemples de ces fievres nées dans 'intérieur de
la ville. Presque toutes celles qu'on y observe y
sont imporlées des campagnes environnanles.
Toutefois cetie année, on les fievres inlermil-
tentes ont élé abondamment répandues par-tout,
on en a va aussi quelques-unes qui s'élaient dé-
clarées dans 'intérienr de Paris.

Une complication gastrique , bien manifeste
chez madame Ch., me décida 3 commencer le
traitement de celle maladie par un émélique. Je
le fis prendre le matin méme du jour paraxys-
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lique. L'effet en fut complétement satisfaisant ;
et cependant F'acces, ce jour-la , ne présenta an-
cun amendement. J'administeai, immédiatement
aprés, le sulfate de quinine, de maniére a ce que la
malade en prit cing doses, de cing grains chaque,
durant les deux fois vingt-quatre heures devant
s'écouler entre I'accés qui venait de finir et celui
qui allait suivre. Je donnai, en méme temps,
du pelit-lait pour hoisson , et je prescrivis, d'ail-
leurs , la plus sévere abstinence de toutes sub-
stances alimentaires, L'accés allendu manqgua
complétement. Je conseillai la continuation du
remede i la dose de cing grains soir et malin.
Je permis un peu de légumes cuits i I'eau et des
compotes de fruits , tout en continuant aussi I'u-
sage du petit-lait. La fievre manqua encore une
fois, et la malade allait parfaitement.

Le sulfate de quinine prodnisait une excilation
assez forte , telle a-peu-prés qu'on P'observe par
F'usage du quinquina en substance , donné a trés-
larges doses. Ce remede conserve, d'ailleurs, toute
la particuliére saveur du quinquina, et la malade
le prenait dans une cuillerée d'ean fortement su-
crée. La répugnance qu’elle éprouvait, jointe &

Férat wout-4-fait satisfaisant de sa santé, la déci-
dérent a suspendre 'usage de ce moyen , contre
mes conseils et sans que j'en fusse prévenu.

Par suite de l'époque de la vie & laquelle
madameCh, arrive, et de l'imporlante révolution
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que la nature prépare dans ce moment , il se passe
tous les mois chez elle un trouble plus ou moins
considérable, dont I'apparition du flux menstruel ,
d'ailleurs assez réguliere, est loujours le résultat.
La malade se trouvait alors au moment de ce tra-
vail de tous les mois. 1l eut lien comme i 'ordi-
naire. Comme a l'ordinaire aussi , les regles pa-
rurent ; mais avec elles se déclara de nouvean la
fievre. Le second acces la confirma quarte comme
dans la premiére invasion et avec la méme iu-
lensité.

Sans autres préliminaires, je donnaile sulfate
de quinine & la dose de quatre grains soir et ma-
tin; je le fis preudre dans un peu de pain a chan-
ter. De celte maniére , la malade le prit avee
plaisiv. Le troisieme accés n'ent pas lieu, et au-
jourd'hui encore la santé est parfaite.

Toutefois , dans la vue de prévenir la ficheuse
influence de I'époque prochaine , madame Ch. a
continué, pendant dix jours environ , & prendre ,
tous les malins , quatre grains de sulfate de qui-
nine. Elle en a pris ensuite quatre grains de deux
jours I'un, qu'elle a continués jusqu’a ce que le
trouble général qui pirécede el qui accompague
chaque apparition des régles fiit entlierement
passé. L'époque €tant arrivée , les régles ont paru
sans accident et sans fitvre.

Madame N..., maride & un officier supérieny

d‘"’“' o Aot Biirant me Sate. & Hiaa
Lot nf. NUArThere QeI urant e oalliig- -.l'l-__]__-]_“:_: 3
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n°7 , agée d'environ cinquante ans, d'une pelile
stature , de complexion maigre , d'un tempé-
rament fortement nerveux avec sécheresse el irri-
tabilité prononcées de la constitution , était allée
passer I'élé dans I'Orléanais, aux environs de
Beaugenci. Vers la fin d'aout, elle y fut prise
d'une fievre quarte dont les acces étaient longs et
violens, Pendanl son séjour a la campagne, et
depuis son retour a Paris , on a altaqué la mala-
die par tous les moyens indiqués : boissons de-
layantes , améres; potions anti-spasmodiques ;
évacuans ; vin de quinquina , rien n’a été négligé.
On a essayé le quinquina en substance; I'estomac
de la malade n’a pu le supporler qu’a doses insuf~
fisantes. La fiévre continuant toujours, j'ai été
consulté le 1°" décembre 1820, Jai administre
de suile le sulfate de guinine a la dose de quatre
grains soir et malin ; el J'ai donné en méme temps
quelques tasses d'infusion légere de tilleul alter-
nées avec I'eau de veau dans laquelle ont avait
ajouté de la laitue et du cerfeuil. La malade avait
pris quatre doses du médicament lorsque I'époque
de l'acces est venue. 11 a manqué ahsolument.
Elle a continué de méme jusqu'a l'acces suivant,
le deuxiéme aprés 'emploi du sulfate de quinine
a manqué également. Les choses en sont la au
moment de I'impression de cet article.

Depuis l'importante découverte faite par mon
beau-frére , je n'ai pas ew d'aulre cas de fievre
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intermittente dans ma pratique ; je n'ai , par con-
séquent , pas pu multiplier davantage mes essais;
mais j'ai communiqué oralement a plusieurs de
mes confreres de la capitale le résultat de mes
observations. J'en, ai aussi donné connaissance &
quelques médecins des départemens par voie de
correspondance. Attendons le résultat de leurs
essais. Dans I'unique intention de rendre ces es-
sais encore plus nombreux et plus authentiques ,
je me suis décidé a donner & ces premiéres obser-
vations toute la publicité possible , afin de les
soumettre a la fois au jugement et a l'expérience
de tous les praliciens.

Je me permettrai, a cet égard, une seule
réflexion. Les fievres intermiltentes se jugent
si souvent d'elles-mémes , elles ont, par cela,
si fréquemment cédé a l'emploi de moyens en-
- titrement insignifians , qu'il faut savoir se tenir
dans uue sage et philosophique réserve avant
de proclamer solenneliement la propriéié de
tels ou tels febrifuges. Mais, d'un autre cité,
ces mémes maladies, quoi qu'en disent cer-
tains praticiens , qui prononcent peut-élre trop
légerement , d’aprés un petit nombre de faits , et
en s'en rapportant uniquement a leurs propres
cl privées observations; ces mémes maladies,
dis-je , résistent quelquefois opiniitrement aux
méthodes thérapeutiques les mieux dirigées , et
aux doses les plus fortes du meilleur quinguina
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donné en substance ; en sorle gqu'aux yeux de
Ihomme sage et du médecin éclaivé , il ne
devra pas suflire d'une ou de deux tentatives inu-
tiles, pour renoucer i ce genre d’essais, non plus
qu'il nesuffira pas de quelques guérisons pour
annoncer la vertu (ébrifuge de cette substance.

Afin de mieux apprécier les effets de cetle nou-
velle préparation sur I'économie vivanle, je l'ai
employde dans trois aulres circonslances pour
lesquelles P'efficacité du quinguina est générale-
ment démontrée. '

Je l'ai donnée comme tonique dans les conva-
lescences longues et péuibles des fievres mu-
queuses , lant chez les enfans que chez les adultes:
daus le cas de ces longues el interminables debili=
1és d'eslomac qui s'opposent a toules sorles d'ali-
mentations, et qui entrainent les prostrations de
forces les plus inquictantes, quelquefois méme
Ia consomption. Je l'administre alors a la dose
d’un grain par jour, ou hien d'un grain répélé
le soir et le matin , suivant I'exigeance des cas, et
pro aegri tolerantid. Presque toujours j'en ai oh-
tenu les résultats les plus satisfaisans.

Javais lu il y a bien long-lemps , c'était, je
crois , dans la collection périodique du Magasin
encyclopédique , la réunion de quinze ou vingt
observations relatives & Vemploi du quinguina
en poudre , dans quelques conditions assiguahles
d'afleclions rhumatismales , tanl aiguésqne chro-
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niques. Ces observations me présenterent des
résullats tellement favorables, que jemployai
plusicurs fois ce moyen , el assez souvent avec
utilité. Ou rencontre trés=communément, durant
le cours des fievres catarrhales , des ficvres mu-
quenses, ainsi que de la plupart des fievres érup-
tives , el surlout pendant les convalescences de
ces mémes maladies, des douleurs rhumatismales,
vagues , qui lourmentent singulierement les ma-
lades, et qui relardent presque indéliniment leur
convalescence. Ces douleurs se lient habituelle-
ment a une faiblesse générale de la constitution,
el alors le quinquina , donné a petite dose , m’a
paru avoir le double avantage de faire cesser les
douleurs , et d’en empécher le retour.

Les exemples de fitvres rhumatismales , si
intimement lices aux fievres bilieuses , que ces
deux complications de maladies semblent se ser-
vir réciproquement de cause ou de généraleur,
ne sont pas rares. Presque loujours alors les sym-
ptomes se manifestent sous un aspect tel , et les
indications ‘s¢ montrent de maniére qu'il faut
commencer le Lrailemeant par des saignées locales
el pardes délayans internes ; le conlinuer ensuite
par les évacuans , par I'éméliguesurtout, qu'on est
quelquefois oblige de répéler jusqu'a deux on
méme trois fois ; et le terminer enfin par le quin-
quina. Stoll a soignensement étudié cette forme
d'affections rhumatismales. Sans doute il a abusé
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de cerésultat général de I'observation, en poussant
beaucoup Lrop loin les principes qu’il a posés a cet
égard. 1l faut savoir laisser de cOté les défauts ou
méme les erreurs qui se trouvent loujours en
plus ou moins grand nombre dans les meilleurs
ouvrages , €t profiter des vérités qu’ils nous ont
transmises. Tous les systemes, en médecine ,
sont vrais , c'est-a-dire qu'ils sout tous fondés sur
une vérité apercue ; il n'y a de faux que I'abus
qu’on en fait , et les excés auxquels on vent tou-
jours porter les applications qu'on leur donne.
Chacun de ces systemes ‘a son point d'utilité : le
bon esprit consiste & le bien saisiv. Quarin, I'un
des plus habiles praticiens de nos jours, a su ap-
précier a leur véritable valeur les indications du
quinquina dans les affeclions rhumatismales. 1l a
retiré d'immeunses avantages de I'emploi de ce re-
mede , particulierement contre les rhumatismes
liés & la fiévre calarrhale , et contre tous les cas de
rhumalisme accompagnés de faiblesse, soit primi-
tive, soit conséculive, Quelques convalescens, dit-
il, sont , a la suite des rhumatismes , dans un élat
de faiblesse et d’épuisement tels qu'ils semblent
menaceés de consomption ;le quinguina et le lichen
d'Islande avec le lait, leur seront salutaires. Ail-
leurs il s'exprime ainsi : Quand la faiblesse est
extréme, et que les retours de la fitvre afiectent
comme un type periodique , on adjoindra le
quinguina aux délayans et aux diaphorétiques.
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Daus loute antre circonstance de cette maladie ,
le quinquina ne calme ni la fiévre ni les don-
leurs ; bien plus , il augmente la chaleur et fait
naitre de I'oppression a la poitrine.

Cest pour moi une chose d’expérience , u'a-
pres une crise daffection rhumatismale aigué,
qu']l a fallu combatire exclusivement par Jes dé-
layans, par les saignées locales et générales , par
les vésicans et par les narcotiques, il reste , long=
temps encore apres la guérison , de légers res-
senlimens vers le lieu qui a été le siége de la
maladie , et méme des douleurs vagues sur di-
verses parties du corps , auxquelles on oppose ,
avec beaucoup d'avantage, le quinquina & petite
dose. C'est aussi pour mot un fait d’ehservation,
que les rhumatismes aigus introdaisent dans la
conslitution une extréme tendance i conlracter
de nouveau la maladie, tant & I'élat chronique
qu'a I'élat aiga; et que le méme moyen , conli-
nu¢ assez long-temps et de. la méme maniére,
détruit cetle facheuse disposition , ou l'em-
péche d'avoir son effet. Dans de semblables con-
ditions, j'ai aussi employé avee succes le suc
dépuré de tréfle d'can , menianthes rifoliata. Le
docteur Sims (1) nous a laissé la description d'une
€pidémic de rhumalismes , dans le conrs de la-
quelle la maladie s'est présentée sous plusicurs

« (1) Bemerkung, Uder. Epilem. KJ‘;THUMEE., 1% 7 etsuiv.

¥1® LIVRAISOX. 10
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formes. C'est surtout la que I'on étudiera avee
fruit les indications du quinquina dans ce genre
d’affections. On y voit I'écorce du Pérou produire
quelquefois les plus heureux effets, et quelquefois
aussi donner lieu & l'augmentation de la douleur
de la fiévre, et des aulres symptdomes, snivant que
la maladie existe avec ou sans inflammation.

Eh bien , dans toutes ces circonstances , la
nouvelle préparation du quinguina s'applique
avec d'immenses avantages. Donnée d'abord sous
un infimment petit volume , et prise dans du
pain & chanter, elle peut étre avalée facilement
et sans aucane répugunance. Elle fatigue beancoup
moins 'estomac , produit un degré bien moindre
d'irritation el d’échauffement, sans doute parce
qu’on I'a débarrassée de la partie ligneuse, du prin-
cipe tannant , etc. N'est-il pas probable ensuite
que, parmi les effets nuisibles résultant de 'nsage
du quinquina donné en poudreet a des doses éle-
vees, plusieurs de ces effets proviennent de I'ac-
tion de la poudre, du tannin, ete, sur la mems-
branemuqueusedel'estomac et sur leshouches des
vaisseaux absorbans et exhalans? Et alors n'est-il
pas raisonnable d’esperer quele principe fébrifuge
isolé n’aura aucun de ces inconvéniens? L'expé-
rience nous éclairera ultérieurement a ce sujet ;
car , en médecine, c'est loujours la pratique et
non la théorie qu'il faut laisser parler la pre-
miere : de la méme maniére qu'en fait de gram-
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maire , par exemple , ce o’est Jamais que d'aprés
les bons et les judicienx usages des mots et des
phrases que l'on arréte les régles des langues.

Ne nous laissons d'ailleurs pas entrainer trop
vite par tout ce qu’ofire de séduisant I'ingénieuse
idée d'arracher & chaque médicament le principe
actif qu'il renferme. Rien ne prouve que ce prin-
cipe isolé convienne , dans tous les cas , a l'ex-
tréme susceplibilité de nos organes. Ce n’'est sit-
rement passans quelque raison que la providence,
qui a la sage prévoyance , le miraculenx pouvoir
de mesurer le vent a la laine de Uagneait , nous
offre ainsi ces principes mélangés , combinés i
plusieurs autres. De plus , rien ne prouve que ces
principes isolés conservent les mémes propriétés
que celles dontils jouissent dans I'état de leurs
vaturelles combinaisons. L'émeline , par exem-
ple, principe aciif de I'ipécacuanha , produit
assez constamment le vomissement ; et , sous ce
rapport, elle convient dans beaucoup de cas, chez
les enfans surtout , en raison de I'insurmontable
répugnance qu’ils ont a prendre I'ipécacuanha
en substance ; mais je n'ai jamais retrouvé dans
I'émétine cette particuliére propriété qu'a l'ipé-
cacuanha d'imprimer, a toutle tube intestinal et
a sesannexes, une aclion lonique, comme spécili-
que, et qui le rend si salutaire dans les diarrhdes,
dans les hémorrlmgies utérines , {:Dmpliquées
d'embarras gastriques , etc. Je n’ai pasnon plus’
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obienu de I'émétine Ieffet anti-spasmodique que
détermine l'ipécacuanha en substance , et qui en
rend I'administration si heureusement indiquée
dans tous les cas de spasme, d'élat nerveux gé-
néral ou local.

L’action narcotique de la morphine , principe
actif de I'opium , est incontestable. J'en ai fait
usage quelquefois, et jen'y ai jamais reconnu la
vertu particaliere qu’a 'opium de suspendre toutes
les séerétions , et d’augmenter , au contraire , les
sueurs, Celte considération re fait donner la pré-
férence a la morphine sur l'opium chez les phthi-
siques , lorsque les sueurs sont le symptome pre-
dominant ; quoique , du reste , je n'y aie jamais
gagné grand’chose ; car lorsque les sueurs dimi-
nuent ou se suspendent , la diarrhée survient,
et de ces deux symplomes, I'un ne vaut guere
mieux que l'aulre.

Ceci me conduil tout naturellement 4 'examen
d’une nouvelle indication du quinquina , el pour
laquelleil est raisonnable despérer que la quinine
offrira quelques avantages. Quel est lemédecin qui
n'est pas tous les jours profondément affligé par
cette triste condition des malheureux phthisi-
ques, irrévocablement condamnés i soufirir de la
fievre particuliere qui les consume lentement ?
Quel est le praticien quin’ait pas formé des veeux
ardens et fait de judicienx ellorts pour combatire
cet implacable ennemi, conslamment vicloricus,
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el poursuivant sans reliche ses ravages et ses
destructions ? Quel est , enfin, l'observateur qui,
frappé de la périodicité qu'offre sonvent cette
fievre , n'a pas é1é tenté, ou méme n'a pas essayé
de lui opposer le reméde anti-périodique par
excellence ? Les fastes des sciences médicales sont
remplis de ce genre d'essais, et mallieureusement
les résultats en sont trés-variables, En meditant
avec soin sur I'ensemble de ces essais, on voit que
celle divergence tient aux conditions sous les-
quelles le quinquina a été administré. Tant que
la maladie reste encore sous I'influence de I'état
inflammatoire , lant qu'il existe une irrilation
primitive ou consécutive , locale ou générale ,
poussée i des degrés plus ou moins forts, il est
rare que I'écorce péruvienne ne produise pas de
mauvais effets, et qu'elle ne donne pas lieu sur-
tout i une toux plus forte et plus fréquente, i
I'augmentation de 'oppression et de I'anxiété, an
sentiment d'irritation générale dont les mala-
des se plaignent , etc. Mais lorsqu’il 0’y a plus
vestige d'inflammation , lorsque la suppuration
est établie et I'expectoration abondante, facile;
lorsque d'ailleurs le malade saflaiblit considcra-
blement par la fievre lente , qui présente chaque
soir un redoublement plus ou moins intense , et
qui se termine chaque fois par des sueurs co-
pieuses, alors on doit , avee les précantions con-
venables , tenter le quinquina, J'at cru recen-
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naitre a ce remede une efficacité plus spéciale-
meunt applicable contre les phitbisies qui se deé-
clarent s1 fréquemment chez les femmes & la suile
des couches el de I'allaitement , sans doute parce
que les phthisies développées sous de semblables
conditions réunissent & un plus haut degré I'en-
semble des caracteres que nous avons reconnus
nécessaires pour donuer lieu 4 une indication sul-
fisaote de ce remede.

Tropsouvent alors, I'estomac fatigué des mala-
des ne supporte pas le quinguina en poudre , et
c'est cependant sous cette forme qu'il produirait le
plus d’action ; sans doute parce que les autres
préparations ne conlienuent que des quantités
minimes du principe actif du médicament. Dans
ce cas, je pense, on essaiera avec avantage la
quinine , que jemploierai moi-méme avec em-
pressement dés les premiéres occasions que m’en
offrira ma pratigue.

On lira avec avantage, sur emploi du quin-
aquina contre les phthisies , la savante disserla~
tion de Jeeger, vecueillie en deux parties séparées,
dans l'intéressante collection du Baldinger , t.1v
el t. v1. Celle disseriation , qui a pour litre:
Corticis peruviani in plthisi pulmonm Historia
et Usus; Tubingee , 1770, se recommande par
de trés-savantes recherches , et par une judi-
cieuse critique. L'aulenr a envisagé sa question
s0us toutes les (aces, 1l n'a ¢ludé ancune objec-
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tion , et il a fait souvent, avec succes, les plus
grands efforts pour les réfuter. A part les malheu-
reuses analogies de position que 'auleur de cetle
dissertation me présentail lorsque je l'ai lue pour
la premiére fois , son travail a fait sur mon es-
prit la plus heureuse sensation. Il me souvient
d'avoir regretté qu’il ait négligé on qu'il n'ait
pas €lé a méme d'celairer par des fails parti-
culiers, par des observations nombreunses , les
diverses questions qu'il a eu & traiter. 1l s'est
laissé entrainer par son sujet : ses conclusions,
relalivement aux vertus da quinquina contre la
phthisie, sont devenues beaucoup trop générales,
et sa these a élé soulenue d'uve maniere Lrop
exclusive. En toutes choses , mais, surtoul en me-
decine , il faunt s'atlacher a la théorie de ceux
qui savent bien la pratique. ¢

Je ne terminerai pas ces considéralions sur le
sulfate de quinine sans faire connaitre les pro-
cédés que M. Pelletier emploie , ceux qu'il con-
seille comnie les plus économiques et les plus
sirs, pour la préparation de celte substance.

Ou fait dabord, a l'aide de l'alkool , des
teintures réitérées de quinquina , et, par I'éva-
poration , on relire ensuite I'extrait alkoolique.
C'est dans cet extrait que se trouve Lout le cin-
chonin ou toute la quinine que contient I'écorce
du Pérou. Pour I'obtenir dans un état de pureté
convenable , on fait bonillir la matiére résinoide
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dansune quantité d’eaujlégérement aiguisée d'acide
hydro-chlorique (muriatique); on filtre la liqueur
apres son enlier refroidissement ; on la concentre
et onla traite par un excés de magnésie , en em-
ployant une ¢bullition prolongée seulement de
quelques minutes ; on laisse encore refroidir les
liqueurs et on les filtre de nouveau. Le précipilé
‘recu sor des filtres est composé de cinchonin oun
de quinine , de magnesie calcinée , de tannin et
de rouge cinchonique. On, lave ce précipité a
Feau froide; on le desseche ensuite an bain-
marie et on le traite par Talkool bouillant. L'al-
cool dissout Ialkali organique , et laisse lamag-
nesie et le tannin unis @ la matiére colorante. 1l
suflit alors d’évaporer l'alkool pour ebtenir le
cinchonin ou la quinine au degre de pureté con-
venahle.

I’alkali du quinguina ainsi préparé est quelque-
fois encore souillé par de la matiere grasse. Pour
I'en séparer et le purifier définitivement , il faut le
dissoudre de nouvean dans un acide largement
etendu d'ein, filirer encore la liqueur, et le
trailer une derniére fois par la magunésie et par
lalkool comme il a ét¢ déja dit.

SUJETS DE THESE.
1. Dissertation sur les diflérences de la péritonite et
de entérite , dans 'état actuel de nos connaissances.
IL Recherches sur les rapports des vaisscanx san-
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guins de la peau avec cenx du poumon , du ceeur et du
foie, pour fixer les principes de 'emploi des sangsues
ou de la satznée dans les maladies de ces viselres,

(A N.)

R R e e R T e S R e e A R R A e e

BIBLIOGRAPIIE MEDICALE.

Bibliographie francaise.

Trarré de la maladie scrophuleuse ; par G. Hufeland ,
médecin da roi de Prusse » ouvrage couronng par I’aca-
démie impériale des curieux de la nature, traduit de
Pallemand sur la 3¢ édilion ( 1819 ) , et augmenté de
notes par J. B. Bousquet ; et suivi d’un mémoire sur les
scrophules ;. accempagné de quelques réflexions sur le
traitement du cancer , par M. le baron Larrey, chirur-
gien en chel de ]'hrf-pil,a] de la garde royale , etc, Un vol.
in-8, de 27 feuilles. A Paris, chez Bailliere. Prix , 6 fr.

Le Magnéitsme éelairé, ou Introduction anx archives du
magnélisme animal, par M. le Baron d'Hénin de Cu-
villers , maréchal de camp , ete. In-8. de 16 fenilles. A
Paris, chez Treuottel et Wiirtz, ot chiez Gabon.

Plantes de Ia France, ou naturalisées et cultivies en
France ; par M. Jaume Saint-Hilaire, seconde partie ,
24 livraison, In-f. d'une feuille et dewie. A Paris, chez
I'avteur et chez Gabon. Prix, 8 fr,

Traité elémentaire de matiére médicale; par J. B, G:
Barbier , médecin de 'Hotel = Dien d’Amiens. Tome ur
et dernier. In-8. de 34 feuilles, A Paris, chezMéguignon -
Marvis et chez Gabon. Priz , 5 [r. 50 c., el . . par la
POSLE'
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derbier général de I' Amateur, contenant la description ,
Phistoire et la colture des végélaux utiles et agréables;
par fen Mordant de Launay ; continué depuisla 12¢ livr.
par M. Loiselenr-Deslongchamps , avec figures peintes
d'apris nature , par M. P, Bessa, 5So¢ livraison, in-4.
de trois—qum‘tﬂ de feuille ct Gpl. Prix, g fr.; idem 5:¢
livraison , in=4. de 3 demi-feuilles, plus6 planches.

Manuel de Chimie | conlenant les fails principaux de celle
science ; classés dans Dordre suivant lequel ils sont
examings el expliqués dans les lecons qui ont eu lien a
I'Institution royale de la Grande - Dretagne, avec un
grand nombre de planches ; par W. Th. Brande, traduit
de l'anglais par L. A. Planche, pharmacien. Deux
vol. in-8., ensemble de 52 fenilles. Prix, 12 fr.; et
14 fr. 50 c. par la poste. Paris , chiez Gabon.

Topographie physico-médicale de Chilons-sur-Satne ;
par L. Suchet , 2¢édition, In-8. de 12 feuilles. A Paris,
chez Gahon et Baudouin.

Histoire abrégee des dragues simples ; par Guibourg ,
pharmacien. Leux vol. in-8., ensemble de 56 feuilles et
demie. A Paris, chez Gabon. Prix, 12 fr., et 15 fr. par
la poste.

Dela Sterelité de Uhomme et de la fermme, et des moyens
d’y remédier; par V. Mondat, médecin, membre de
plusieurs sociclés médicales, Un vol, in-12 de 8 fenilles.
Prix, 2 fr. bo c., et 3 fr. par la poste. A Paris, chez
Migneret et chez Gabon,

Bibliographic italienne.
Sulla restituzione del Nase,Rapporto del Cavaliere Alberto
de Schonberg. Napoli, 1819, in-{. con tavole in rame,
Sopra aleune impetiging , memoria di T. M. Marcolini ,
con lavola colorata. Venezia, 1820 y in-4,
Sulla miclitide steniza e sul tetano , loro identit, metado

page 154 sur 171


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1820x03&p=154

MEDICALE. 155

di cura , e malattie secondarie che ne derivano ; Osser~
vazioni del dolt, Giuseppe Bergamaschi, Pavia, 1820.

Istruzione sulla cura degli asfitici e degli avelenaid, del
sig. Porlal ; traduz. con annolaz, ed aggiunte del sig.
Gaetano Morelli. Pavia, 1820, in-12.

Trattado di Operazioni chirurgiche,, del professore Cris—
tofore Bonifacio Zang , traduzione dal tedesco di G. B.
Manfredini, medico-chirurgico di corte, parte1, con
tavola in rame. Modena, 1820, in-8.

Sulle Mallattie contagiose,, e particalarmente suila peste,
Ricerche di L. Grossi, dott. del Ba collegio medico-
chirurgico nell’ universila , etc. Genova, 1520, in-8.

Leuera del sig. Griberg di Remso , al sig. dott. Luigi
Grossi sulla peste di Tangeri, negli anni 1818-1g.
Genova, 1820, in-8.

Delia maniera di curare fe malatiic umane, compendio
del sig. Consigliere Pietro. Frauk , prima traduzione
italiana, con nole del sig. dott. Ranieri Comandoli,
tomo oclave , parte 1. Piza, 1810

Storia naturale figurata ¢ descriita ad uso della gioventic
italiana , colle lavole disegnate ed incise da celebri ar-
tisti , @ le spiegazioni tratte dalle opere classiche di Lin-
nea, Pailas, Buffon, Cuvier, Geoffroy, Daubenton ,
Lacépede , Spallanzani, Pino, Poli, Breislak, Cavolini ,
Brocchi , Edwards, Martyn, Bloch , Klein , Duhamel,
Cavanilles , Decandolle, Haiiy, Lesche , Bosc, Patrin,
Saussure , Olivier, Humboldt , dagli Annali del Museo,
o dagli scritti de’ piii recenti Zoologie , Botanici ¢ Mine-
ralogi viaggialori, ele. ; per operadi una societa di natu-
ralisti ilaliani. (Milano, presso la ditta Pietro e Giuseppe
Vallardi , calcograli el libraj editori della presente, ¢ di
molte allre opere di calcografia e tipografia , nella con-
trada di Santa Margherita al n” 1101.).
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Des Aunteurs, et des Matiéres contenues dans les
six livraisons de la Revue médicale, pour
I'année 1820.

Hota. Les chiffves romains indiquent la livraison , et les chiffres
arabes la page.

A ccovenemrnt (casrare), par M. Chapmann , I1I, 120,

Accouchement diflicile & canse de tumeurs situées dans le
bassin ; observation par Samuel Merriman 3 N5 DG

Acide prussijue (recherches el considérations médicales
sur I}, par J. Coullon ; analysé par E. Desportes, IT, g2.

Anders, Fayes, Esquinancie laryngée.

Andry. Foyez Grossesse extra-ulérine.

Anévrysmes (observations d"), par Robert Liston, V,
5Ij.

Anévrysme (remarque sur 1"}, par Astley Cooper, IV,
.

Andcvrysme de I'aorte, III, Ga.

Anévrysme de I'artere sous-claviére opéré par la ligature
du tronc innominé , par le doctenr Molh, IV, 135,

A;;e'\rry.mws du ceeur [ mémoires sur lesj, Iyrro,

Angeli. Foyez Sel marin,

Angine de poitrine, obs, par J. B. Jemina, V, ¢8.

Angine laryngée edématense , par M. Patissier, 111, 7.

Annuaire médico-chirurgical des hépitaux et hospices civils
de Paris; partie chirurgicale, analysée par A. Nicod ,
11, 1zo.
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Antidotes ( considérations sur les), parPortal, T, 117,

Apoplexie. M. Young propose la ligature de I'artére caro-
tide pour prévenir Uapoplexie , ¥, 112,

Apoplexie pulmonaire, I, 23,

Arsenic, employé contre la chorée ; par le docteur Salter,
IV, 234,

Arleres  plaieet ligature des ), expériences de divers auteurs,
I,123;1I, 10d.

Ariérite , obs. par M. Barde, I11, 15o.

Artérite ( réllexions sur I'), par L. Roozet, 11T, 157.

Arliculations [: traiteé des maladies des) , par Bru[]i-e; ana=
Iysé par le professenr Delpech, 1, 83.

Asphyzie d’un enfant nouveay—né guérie par Iinsufllation
de I'air dans la bouche, par le docleur W. Huges, IIT,
12 :T.

Astley Coaper, Foyez Anédvrysme.

— Foyez Fistules uréirales.

Anscullation médiate ( traité de '), par M. Laennec; ana-
lysé par L. Rouzet , I, 15 III, 3.

Avisond. Foyez Térébenthine.

Ballingall. ,Vu'}rcz Hyl]r‘--phubin,

Bally. Analyse del'ouvrage de Clark : notes sur le climat ,
les hidpitaux et les écoles de médecine en France y en
Italie , en Suisse , ete., VI, 3.

Barbantini. Foyez Taille recto-vésicale.

Barbier. Traité de Matiére médicale ; analysé par J. Bous-
quet, IT, 44.

Barde. Foyes Arteérite.— Idem , Fievre intermiltenle per-
niciense épileplique.

Barde. Foyez Moxa.

Barletta. Observation d'une fausse membrane de plusiegrs
aunes de long , expulsée par I'anus, 111, 110,

Bateman. Abrégé pratiyne des maladies de la peau, tead.
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de I'anglais par Bertrand ; et Analysé par E. Desportes ,
Vi, 67.

Beauchéne, Rétrécissement du canal de I'uretre guéri par
'emploi des cordes i boyaux, II , 139.

Bedeichi. Dilacération de I'arlere sous-claviére par an coup
de feu, guérie par la compression , Il , 115.

Bell. Payes Dents ( maladies des).

Bellanger. Analyse du traité de Jones sur les moyens qu’em-
ploie la nature pour la suppression des hémorrhagies
provenant de la division des arteres, et sur la ligature
des arteres , T, pag. 122.— Idem, Analyse des travaus
récemment publiés sur la ligature et les plaies des artéres,
IT 4 103

Bellanger, Analyse du tome = des Transactions médico-
chirurgicales de Londres, 1V, 61.— 1d.,V, 5g.

Bellanger. Revue des Journaux de médecine anglais , 11T,
128 ; IV, 126; ¥, 111; VI, 118, ;

Bertrand. Foyez Bateman.

Berzelius. Foyez Chimie animale.

Bézoard (du) des animaux , et en particulier de celui du
cheval, par A. Piccinelli ; analysé par C. Laurent,V, 128.

Bibliographie médicale frangaise et éirangére, — Elle se
trouve & la fin de chaque livraison.

Blundel. Foyez Sang (transfusion du). .

Bouillaud. Foyez Tic douloureux de la face,

Bousquet (J. B, ). Analyse des Memoires de A, Porlal sur
la nature et le traitement de plusieurs maladies, tom. 1v ,
I, 106.

Bousquet (J, B.). Analyse du Trailé de Maliére médicale
de Barbier, I1, 44.

Bousquet { J. B.). Revue des journaux de médecine fran-
gais, I, 245 10, g1; IV, 97; V, 803 VI, go,
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Bousquet (J. B.). De I'Abus des classifications en patho-
logie , et de la méthode & leur substituer , IIT, 130,

Bousquet (J. B, ). Analyse du Conspectus des pharmaco-
pées , par Desportes et Constancio , IV, 57.

Bousquet (J. B.). Analyse d’'une observation de M. Catalan
sur le menton de ga!nc]:le guerl par ]'apparci] connu §ous
le nom de plan ineliné, V, 3q.

Boyer. Ligature de l'artére crurale pour upe blessure de
I'artere poplitée , 1T, 138,

Boyer. Opéralion relative 4 une brillure de la bouche qui
avait considérablement rélréci son ouverture , II,
138,

Brayne. Foyez Télanos.

Bremser. Des vers vivans qui se développent dans le corps
de 'homme ; analysé par C. Laurent, VI,

Brodie. Traité des maladies des articulations ; analysé par
le professeur Delpech, I, 85,

Bronches (dilatalion des), sa description ; signes qu'elle
fournit par I'auscullation médiate, I, 45.

Bronchocele, par Quadri, IV, 65.

Caleuls urinaires {mémoire sur les), par W. Henry, V,64.

Cancer des levres.— Leur E'I'I'_ir]:halinn au moyen des ciseaux
courbes, Foyez Rucherand.

Cancer de la matrice ( trailé sur le ), par E. G. Palrix ;
analysé par L. Rouvzet, ¥V, 22.

Cancer des nerfs , obs. par M. Coze, V, go.

Carie aigué de la premiere et de la deuxibme phalange du
doigt annulaire, obs, par F. Ribes, V, 120,

Carie des vertebres, I, 101,

Carrean (réflexions et observations sur le ), par le docleur
Desruelles, IV , 8.

Cartilages articulaires ( ulcération des), I, 3.

Catalan. Foyes Menton de galoche.
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Calarrhales ( affections) guéries par la térébenthine; ohs.
par M. Avisard , 11T, 103,

Catarrhe pulmonaire , I, 25,

Cervean (Possification du ), par le Dr Rénald, IV, 125.

Cerveau (commoiiﬂh du] guérie par ]usaignée, par J. Val-
lenzasca, ¥V, 103,

Chapmann. Foyez Accouchement ( cas rare 4’ ).

Chimie animale (coup d'ceil sur les progrés etsur I'élat
actuel de la), par Berzelius; analysé par C. Laurent,
v, .

. Chomel. Foyez Fievres essentielles,

Chomel. Foyes Maladies aigués,

Chomel. Foyes Périodicité,

Chorée (emploi de l'arsenic dansla), par le docteur Salter,
1V, 134.

Clark. Foyez Bally.

Classifications  del’abus des ) en pathologie, et delamélhode
it leur substituer , par J. B. Bousquet, 1L, 150.

Coeur (maladies du ), et leur diagnoslic fonde sur I'auscul-
tation mediate , IIT, 34 & 6a.

Ceeur {ruptures du ), mémoire par le Dr Rostan, IV, 105,

Coindel. Foyez Goitre.

Combes-Brassard. Foyez Enfans (maladies des ).

Compression : ses bons effets dans le traitement d’une dila-
céralion de I'artere sous-claviere par un coup de fen ,
par le doctenr Bedeschi , 11, 115.

Concours. Pélition adressée aux deux chambres sur la nécas-
sité de rétablir les concours pour I'obtention des chaires
vacantes dans les Facultés de médecine, par L, Rouzet,
I, 5q.

Concours, — Du principe de la libre concurrence dans son
application au choix des professeurs des éeoles de méde-
cine , par le professeur Prunelle , 11, 73.
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Corps étranger arrélé dans I'eesophage rejeté par les efforts
de vomissement que délerminent deux grains de tartre
stibié injectés dans la veine médiane , 1L, 1do.

Coullon, Recherches el considérations médicales sur Iacide
prussique ; analysé par Desportes, 11 , g2

Coze. FPoyes cancer des nerfs,

Croup ( whservations sur 'emploi des sangsues dans le),
Ii, 148.

Cubibes (analyse chimique des), par M, Vaugquelin ,
I¥, q7.

Cullerier. Operations de trépan , 1L, pag. rfo.

Davy (J.). Des changemens yue le corps humain éprouve
apres la mort, Y, 7o,

De Lens. Foyez Surdité,

Delpech. Analyse du trailg des maladies des articulalions
de Brodie, 1, 83,

Delsupuech Fuyes Hydropisie ascite.

Dents | maladies des), par 'L, Bell, IV, 70.

Desruelles. Foyez Correan.

Desportes, Analyse des recherches et considérations médi-
cales sur I'acide prossique, par J. Coullon , 1T, go.

Desportes el Gonstancio. Conspectus des pharacopées, ele.,
BN, oY

Desportes. Analyse de 'ouvrage de Bateman sur les mala-
dies de la peau, VI, 78.

Devize Poye: Fievee jauve.

Digestion ( expérience sur la }, par MM. Wilson Philip ,
Brodie, ete., YI, 118.

Dilatation des bronches, Foyez Bronches.

Dubois. Fayez Salivation mercurielle.

Ducasse. Foyes Fistule lacrymale.

Duchiteau. Foyez Laryngo-trachéotomie ( opération de ).

Daupuyiren. Méwoire sur la fracture de V'extrémité infé-

¥I° LIYRAISON, 1r
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162 TABLE

rieure du iéroné , les luxations et les accidens qui en
sont lasnite, 11, 124.

Egophonie. Deseription de ce phénom'ene; sa Cause |
I, 48.

Ele'phanli.';sis ( mémoire sur 1'), par James Robinson |
IV, 65.

Emphystme du poumon ; sa description , signes qu'il donne
par I'auscultation médiale, 7o.

Empyeme ; son diagnostie fondé sur auscultation médiate ,
HIL ;- Sz,

Enfans {maladies des ), par Combes-Brassard , IV , 21

Esquinancie laryngée (obs. de 1), par J. Anders, Vy, 116,

Extirpation de la glande, par MM. Carmichaél et
Shopsley Palmer, VI, 126,

Fausse membrane de plusieurs aunes de long , rejetée par
’anus, obs. par Barlelta, IlI, 110.

Féron. Foyez Névralgie.

Fievres essentielles {wémoires sur l'existence des), par
M. Chomel , analysé par J. Bousquet , I1I, gu.

Fikyre jaune ( traité dela}, parJ. Deveze; analysé par
L. Rouzet , IV , 3.

Fieyre inlermillente perniciense épileplique , obs. par
M. Barde, III, 16o.

Fistule & 'anns ( Recherches sur Uorifice interne dela fistule
al'y,par F, Ribes, I, 174,

Fislule lacrymale (mémoire sur la ), par A. Nicod , I, 13g;
1, 161.

Fistule lacrymale (réflexions sur la), par A. Ducasse,
IV, 26.

Fistules lacrymales et dentaires ( letlre sur les ), par le barou
Larrey , VI, bg.

Fistules urétrales { mémoive sur les), par M. Astley-Cooper,
I, 121,
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Folie (iraité dela), par M. Georget; analysé par C. Londe,
Y. 43.

Fouguier. Foyes Phihisie pulmonaire (emploi de I'acé-
tate de plomb dans la).

Fouquier. Foyez Matiere médicale.

Fractures par l'action museulaire , ohsery. de DL Nicod,
I, 140.

Fractures. Mémoire sur la fractore de Pextrémite inferieure
du pérond, les luxations etlesaccidens qui en sont la suite,
par M. Dupuytren 3 analysé par A, Nicod , II, 124

Fracture du col du fémur I:rcmar{lues.&jur Iaj » par AL Her-
vez~de-Chégoin, ¥, o4,

Fractore du col du fémur située dans Pintériear de la cap=
sule arbiculaire et consolidée ; par Robert Liston , IV, 12q).

Gangréne du poumon ; sa description , signes qu’clle donne
par auscullation médiate, I ,65.

'Crill'lgl';{_"ne de la plevre ; listoire de cette affection , 11T 0.

Geasirotomie (obs. de} pratiquée avee succes , 11, 154,

Genrgel. Foyez Folie ( traité de la ).

Goilre { emploi de I'iode dans le), par le docteur Coindet,
¥V, Bo.

Grenouillette ( note sur la ), par le baron Larrey, 1V, 106.

Grossesse extra-ulérine ( observation d’une), parle docteur
Andry , VI, 106,

Hémoptysie, 11, 25.

Henry { W. ). Foyez Calculs urinaires.

Hernies intestinales diaphragmatiques, 171, 13.

Herpies ; nolice sur les additions contenues dans la nouvelle
édition du Traité des Hernies de Scarpa, 11, 1jd. -

Hervez-de-Cliégoin. Foyez Fracture du col du fémur.

Home. Foyez Prostate,

Howship. Foyez Os (altéralions morbides des).

Huge& (W.). Foyez Asphyxie d'un nouveau-né,
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Tlutchinson. Foyez Tic douloureux,

Hydrophobie { observation d'), par Ballingall, 1V, 130.

Hydrophthalmie {obs. de I'), par les docteurs Kenncﬁ?“r b
Rusticus , IT, 127.

Hydropisie ascite survenne pen dant la grossesse et terminées
par la guérison , par M. Delsupuech , TV, 108,

Jemina. Foyez Angine de poitrine.

Jones. Foyez Bellanger.

Kennedy » observations d’hydrophthalmies trailées avee
succes , I, ya7.

Krauss. Foyez Vaceine.

Laennec, Traité de VAuscultation médiate ; analysé par
L. Rouget, I, 1; 1L, 8.

Lafont-Gonzy. Réclamation sar la priorité qu’il prétend
avoir 4 la doclrine professée par M. Barbier en maliére
medicale, 1V, 180.

Larrey (le baron ). Foyez Letire au direcleur de la Revue
medicale, Y1, 5g.

Larrey. Observalion de plaie pénétrante du bas-ventre avec
issue de 'tntestin giéle, IV, 77.

Larrey. Note sur la grenonillette, 1V, 1o6.

Laryngotomie (obs. de ), par Marshall-Hall, TV, 72,

ELaryngo-trachéolomie {opération de ), par M. Duchiteau
L

Laserre. Floyez Sympathies.

Laurent. Analyse de 'ouvrage de Weller sur les maladies
de I"eeil hinmain , 11, 5.

Lavreat. Analy:e de Pouvrage de Krauss sur I'inoculation
du la vaccine , ITI, G5. k

Laurent. Analyse des recherches surlanature, la cause, ete.,
du pouls artériel , TV, 5-.

Laurent. Analyse du mémoire de Piccinelli sur le bézoard
des aninzaux, ¥V, 125,
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DES MATIERES. 165

Laurent. Analyse de I'ouyrage de Berzelius sur la chimie
animale, V. 3.

L ni. Avalyse de I'ouvrage de Bremser sur les versvivans
qui se développent dans le corps de I'homme , VI, 51.

Laurent. Revue des journaux italiens , 111, r1o; IV, 113;
YV, ¢8; VI, 1o5.

Laurier-cerise; obscrvations relstives i son emploi, Ir,
15hi-152,

Lawrence. Foyes Phtlisie pulmonaire,

Letire médicale sur Paris, 11, 175,

Lettre médicale ( deasiéme ) sur Paris, par R...., ¥, 158

Lettres de A. Nicod & Pauteur ancnyme de I'analyse de
I'Annuaire des hopilaux de Paris, ¥V, 723 VI, 66.

Leitre de M. le baron Larrey au divecteur de la Revuoe
weédicale sur la fistule lacrymale, VI, 5q.

Ligaluve des arlires ; expériences de divers auteurs, I, 123}
I, 108,

Ligalore de Partére erurale pour une blessure de I'artére
poplitée, par M. Boyer, 1I, 138.

Ligature du trone innominé pour un anévrysme de artire
sous-claviere , par le docteur Moll, IV, 135.

Liston {Rebert ). Foyes Fracture du col du fémur.

Liston { R.). Foyes Anévrysme.

Londe. Analyse du traité de Georgel sur la folie, 'V, 45.

Maludies aigués ( mémoire sur les ), chez les gens adonnés
auw vin, par M. Chowmel , IV, 105,

Marshall-Hall. Fayez Laryngotomie. ©

Matiere meédicale {réllexions sur la ), par M. Fouquier ,
I, 150, '

Matiere médicale (traité de), par Barbier; analysé par
J. Bousquer, 11, 44

Maticre médicale ; réclamalion de M, Lafont-Gouzy envers
M. Barbier, 1Y , 1 5o,
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166 . TABLE

Meédecine ; son aclion sur la population des élats, par le
professeur Prunelle, 1, ix.

Menton de galoche ; guérison de celte maladie par I"appa=
reil connu sous.Je nom de plan incliné, par M. Catalan,
v, 3g.

Merriman, Fores Accouchement diflicile.

Molt. Foyes Ligature du tronc innominé,

Mongeny. Fayez Vers (remede contre les), 'V, 86.

Moxa. Six ohservations sur ses bons effets dans les inflai-
mations chroniques des organes respiraloires , par
M. Vaidy, 1IIL, ro7.

Moza (observation sur Pemploida) dans diverses maladies,
par M. Barde , 1Y , 15q.

Moxa (application du ) sur le sternum dans une phthisie
avancée, par M. Valenlin , V', 84,

Névralgie anomale ( obs. de }; par M. Féron , IV , 100.

Nicod. Mémaire sur la fistule lacrymale , T, 15 ; IT, 161.

Nicod. Observations de fractures par 'action musculaire ,
I, r4e.

Nicod. Analyse de la partie chirurgicale de I"Annuaire
me’dico-};hirurgical des hopitaux et hospices civils de
Paris, I'[, 1240.

Nicod. Lettres & 'auteur anonywe de I'analyse de I"An-
nuaire des hépitaux de Paris, ¥V, 72; V1, G6.

OEdeme du poumon, Histoire de cetle maladie, 11T, 21,

OLil ( manuel des maladies de I'), par Weller, II, 3.

Ol { descriplion d’one membrane nouvelle apercue dans
I'), par Arthur Jacob, V1, 123,

)5 ( recherches sur laltéralion wmorbide des ), par
1. Howship., ¥, 68,

Ossification du cervean , obs. par le docteur Reénald.

Parry. Foyez Pouls,

Patissier, Foyez Angine laryngée oedématense.
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DES MATIERES. 167

Palrix. Foyez Cancer de la matrice.

Peau (abrégé pratique des maladies de la) , par Bateman;
analysé par E, Desportes, VI, 78.

Pec!uri]uquie - -]e&r:ri[:liou de ce phénurubne5 causes qtu' le
produisent, I, 13; ses varidtds, 33,

Féricariite | remarque surla), 1, 1g7,

Périodicités ; toux périodique transformeée , par Uemploi de
la belladone, en altagues d’hystérie, qui onl eté combat-
tues ensuile avec succes par le quinguina, par M. Clio=
me] , IL, 156,

Péripneamonie ; sa description ; signes qu’elle fournit par
Pauscultation médiate , I, 57 et suiv.

Pétition adressée aux deux chambres. Foyez Concours.

Pharmacopées [ conspeclus des), par Desporteset Constan-
cio ; analysé par J. Bnu&qugt, IV, 5.

Phihisie pulmonaire ; sa deseription ; signes qu’elle fournil
par l'auscultalion médiate , 1, 16; III, 25.

Philusie ulcérense de Bayle; ce qui la comstitue selon
M. Laennec, 1, fig.

Phthisie pulmonaire qui s'est terminée par une hémoptysie
‘rés-abondante qui amena promplement la mort, obs.
par le docteur Lawrance, 1V, 124,

Phthisie pulmonaire {emploi de I'acétate de plomb dansla ),
par M. Fouquier,, V , 83.

Piccinelli. Foyez Bézoard,

Plaie pénétrante du bas-venlre avec issuede I'inlestin gréle,
par le baron Larrey , IV, 77.

Pleurésie ;sa deseription, et son diagnostic fondé sur I'ans-
cultation mediate , [T, 3,

Pneumonie chronique ( observation d’une ) guérie par un
exutoire appliqué sur la poitrine , par Vaidy , VI, af.

Pneunio-thorax ; histeire de celte aflection, TIT, 14,

Poisons, #oyez Antidotes.
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168 TABLE

Population (action de la médecine sur la), par le professen:
Prunelle, I, ix.

Portal. Mémoires sur la natore et le traitement de plusieurs
maladies, t. 1v ; analysé par J. Bousquet, 1, 106.

Pouls ; recherches sur la nature, la eause, ete. , du pouls
artériel , par Parry; analysé par C. Laarent , IV, 34,

Proslate ( iraité des maladies de la) , par Everard Home ;
analysé par le professear Prunelle , 110, 82.

Prunelle. Aciion de la médecine sur la population des élals;
I,ix.

Prunelle. Du priucipe de la libre concurrence dans son
application au clivix des profe-seurs des écoles de méde-
cine, 11, 73

Prunelle. Analyse du traité des maladies de la glande pros=
tate, par Everard Home, TH, 8a,

Quadri. Foyes Bronchocele.

Quinquing (succedanés du ). Remarques par le docteur
Thompson , IV , 126,

Quinguina ( considérations thérapeutiquessur une nouvelle
préparation du ), par F. J. Doeuble,, VI, 1Jo.

Réle; son diagnostic fondé sur l'avscultation meédiate
L, 1q; idem , 51,

BRavin. Foyez Tie doulourenx de la face.

Renald. Fayes Osstfication du cerveau.

Respiration (exploralion de la ) par I'avscultation meédiate ;
signes qu’elle fournit dans les maladies de la poitrine,
I, 53 etsuiv.

Létrécissement de urétre, Voyez Deauchéne, — Tdemi
Foyez Astley-Cooper.

Rhumatismale {inflammation de 'eeil ), observation par
James War&roil i T B

Bibes. Kecherches sur orifice interne de la fistule 4 lanus,
Tyagd.
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DES MATIERES. 16y

Ribes. Observalion sur une carieaigu? du doigt annulaire,
Y, 1z0.

Rickerand, It¢flexions sur 'otilité des ciseaux courbes pour
I'extirpation du cancer des ltvres, II, 139.

Robinson. Payes Eléphantiasis.

Rostan. Foyez Coeur (ruptures du).

Rouzet. Analyse de P'ouvrage de M. Laennec sur I' Auscal-
tation meédiate, T, 13 III, 3.

Rougzet, Notice sur les additions conlenues dans la nouvelle
gdition du Traité das Hernies de Scarpa , I, 145,

Rouzet, Réflesions sur I'inflammation des artéres, 1T, 157.

Rouzet, Pétition adressécanxdenx ::Im:'1'1]':113,&‘1 sur la nécessilé
de rétablir le concours pour I'obtention des chaires va-
cantes dans les Facnltés de médecine, IT, 5q.

Rouzet. Analyse da Trailé de la Fiévre jaune, par Devize
iV, s

Rouzet. Analyse du Trailé des Maladies des enfans, de
Combes-Brassard , IV, 21,

Rouzet. Analyse de louvrage de Patrix sur le Cancer de la
malrice, ¥, 22.

R..., o Letlre médicale sur Paris, ¥V, 133,

Salivation mercuriclle; observations qui établissent ses bons
ellots dans diverses maladies, 11, r41.

Salier, Foyez Choree.

Bang (Expériences sur la transfusion du'), par le doctenr
Blandel, IV, 135,

Sangsues (mémoire sur Papplication des ) sur les conjonc=
tives palpébrales dans ]'Opht]mlmie, par M. Velpeau,
¥1, 1o0.

Seavpa. Foyes Hernies,

&mimiau!eus&! allérations des os, I, _q.fu

Sel marin sorti par une plaie et rendu par la bouche, par
le doctenr Angeli, IV, 120

V1% LIV AISON. 13
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1j0 TABLE

Stéthoscope ; description de cet instrument et de la maniere
de s'en servir, I, 1o.

Surdilé survenue & la suile d’an catarche pulmonaire , par
M. de Lens, I, of.

Sympalliies ; observalions relatives aux sympathies patho-
logiques des membranes abdominales, par Lasserre .
IV, 101,

Synoviales (membranes ) ; leur inflammation , I, 87 ; leur
ulcération, By ; aliérations morbides de leur lissu , g1.
Syplulis (variéié particuliére de la), par le docteur Zee-

chinelli, IV, 113, .

Taille recto-vésicale (obs. de) , par le docteur Barbantim ,
IV, 119. :

Térebenthine; ses heureux effets dans quelques affections
catarrhales, par M. Avisard, I, 103,

Tétanos (obs. de) , par T, Brayne, V, 11/.

Tétanos traumatique traité avec succts , par M. Duncan-
Stewart, VI, 128.

Tic douloureux de la face, obs. par M. Ravin, IIT, n1.

Tic doulonreux de la face , obs. par M. Bouilland , 11T, g3.

Tic douloureux, observalions par M, Hutchinson , ¥, 111,

Thompson. Foyez Quinguina.

Tintement métallique; son diagnostic par l'auscullation
médiate,, 11I, 31.

Trépan; observations de M. Cullerier oncle sur le succes
de celle opération dans des cas de carie el de nécrose
des os de la téte,

Tubercules scrophuleux 5 leur description, I, 18 et suiv.

Tumeur blanche des articulations, I, gf.

Vaccination; son influence sur la population, I, xxv,
i, Bo.

Vaccine ( de I'inoculation de la), par G, . Krauss ; ana-
lysé par C. Lanrent , 1II , G5.
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DES MATIERES. o

Vaidy. Foyez Moxa.

Valentin. Foyez Moxza.

Vallenzasca, Foyez Cervean ( commotion du).

Variole (récidive de la), obs. par Whitlock-Tichell ,
IV, 131,

Vauquelin. Foyez Cubibes.

Véridique. Lettre médicale sur Paris, II, 177.

Vers (reméde spécifique contre les), par M. Mongény,
V., 86. :

Vers (des) vivans qui se développent dans le corps de
I'homme, par M. Dremser ; analysé par C. Lauwrent,
VL, 31, .

Vice rachilique ( considérations sur le), par M. A, Sal-
made , VI, go.

Voix; son exploralion par Paucultation médiale 3 signes
qu’elle fournit dans les maladies de la poitrine , I, 13,
Volpi. Histoire d'une maladie grave survenue dansle cours
d'une blessure faile par un poignard, guérie par une

méthode trés-débililante, VI, 104.

Vomique (obs, de) traitée avec succes par les anti-phlogise
tiques, ITL, 1a5.

Wardrop. #ayez Rhumatismales {inflammations de P'ecil ).

Weller. Manuel des maladies de I'ceil humain j analysé
par C. Laurent , 1T, 3.

Whitlock-Nicholl. Fayez Variole.

Young (C. N.). Foyez Apoplexie.

Lecchinelli. Poyez Syphilis,

FIN DE LA TABLE ALPHADETIQUE.
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