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REVUE MEDICALE.

Miwome swr I Emploi die Preer cunesa dans
le traitement de la gonorrhée ; par M. Der-
rec , professeur de clinique chirurgicale a fa
Faculté de Montpellier.

D:s que les premiers essais de l'emploi du Piper
cubeba dans le traitement de la blennorrhagie nous
furent connus par la publication qui en fut faite
dans le Jowrnal de mdédecine d’Edim'Efaurg , nous
formimes le projet d'essayer ce reméde aussitot qu'an
nombre suflisant de faits on de Wmoignages graves
auraient démontré ses bons cffets. Nous devions &tre
moins élonné que tout aulre des propriéiés quon lui
amribuait, parce que noums avions pu acquérir la
certitude de propriétés semblables et tout-a- fait
exemptes de danger, dans le baume de Copahu. Nous
ne pouvions soupconner aucune identité dans les deux
substances (1) ; mais rien ne rendait impossible , méme
avec de grandes différences de principes constituans ,
qu'elles cussent des propriétés communes, au moins
envers 'organisme animal. Puisque ces propriéiés exis-

(1) Des recherches plus récentes ont fail reconnaitre dans
le piper la présence d'une substance analogue & celle qu’on
trouve dans le baume de Copahu.
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6 : REVUE

taient dans le baume de Copahu, elles pouvaient hien
exister dans d'autres substances; la premiére, d'ail-
leurs, pouvait bien avoir des analogues sous des formes
diverses. Enfin, 'expérience nous avait pleinement
convaincu rue, sans le moindre danger et sans le plus
petit inconvénient , on peut abréger beau coup la durde
des phénemeénes de la blennorrhagie. Nous en élions
I, lorsque I'hépital Saint-Eloi fut visiié par deux
médecins attachés 4 la marine anglaise, qui nous assu-
rérent avoiryu administrer etavoir employé enx-mémes
le piper avec le plus grand s.uccés:, que ce reméde élait
exempt de danger dans son action sur les voies diges-
tives ; que quelquefois seulement il produoisait un
peu de dévoiement ; mais que. I'on croyait , en général,
qu'il pouvait exciter le gonorrhéocéle. Nous avions va
auribuer le méme inconvénient an baume de Copahu,
€L nous avions appris combién ce reproche était pen
fondé : ¢'était pour nous une raison de douter de I'exac-
utnde de l'observation, et un encouragement pour la
recherche de la véritg. Nous résolimes d'essayer le
poivre, mais avec la réserve convenable par rapportd
un reméde nouveau : ¢'élait an commencementde 1819;
nos premiers essais ne furent pas  fort démonsia=
tifs, parce que la substance mélicamenteuse, dont il
n’j‘ avait que pea de Pr(wision dans le pays, manqua
bientor. Il fallut done commencer par sapprovisionuer,
ce qui ne fut pas sans quelques diilicultés ; mais enfin,
grices aux soins de M. Iiguier, pharmacien et digne
successeur de son frére, des le mois de mars nons
etimes A notre disposition d’assez grandes quantités de
piper cubeba pour faire des expériences suivies,

. Nous commengames par en denner deux doses dans le
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jour, d'un gros chacune, 4 prendre deux heures avant
le repas, Le piper cubeba était porphyrisé et délayeé
dans un verre d'ean pure. 1l n'en résulta aucun eflet
sur l'estomac ; les malades n’éprouvérent ni chaleur,
ni s0if, ni coliques, ni dévoiement. Quant 4 la gonor-
rhée , son état n'en fut point changé chez la plupart
mais chez d'eux d'entre enx, les symptdmes parurent
un pen aggravés; soit que le reméde ayant éié insufli-
sant, il n'ent pu empécher la maladie de suivre sa
marche naturelle; soit que ce fin un inconvénient
attaché aux doses incomplétes , comme l'on voit des
doses médiocres d’opium produire de Pexcitation au
lien do sommeil. La suite nous démontra que ces denx
conjectures étaient également vraies. En administrant
le poivre 4 d'aussi petites doses, dés le début d'une
gonorrhée, nous avons souvent observé qu'elle ne
laissait pas de s'accroitre plus on moins rapidement ,
jusqu’a ce qu'on élevat considérablement les doses et
qu'on les multipliat, D'on antre eété, il nous est sou-
venl arrivé, par nécessilé ou par cariosité , de suspen-
dre tout-d-coup le reméde qu'un malade prenait 3
des doses copicuses et efficaces; pendant la suspension
reproduction des symptomes antérieurs, mais fort
amandés, Si nous donnions alors un ou deux gros seu-
lement dans la journde, le plus souvent les symptomes
étaient aggravés ; et nous ne tardions pas a les voir dis-
paraitre de nouveau en ayant recours a des doses beau-
coup plus considérables.

Clest ainsi que nous avons acquis la certitnde que ce
remede doit éire adminisiré aw moins & demi-once par
jour dés le premier moment, et qu'il doit éwre porté
b cauccup plus loin s'il o'y a pas d'inconvénient.
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D’aprés le résnliat de nos recherches i cet égard , nons
prescrivons d'abord deux doses de denx gros chacune;
bientot aprés nous en donnons une troisiéme semblable
et s'il n'y a pas d'inconvénient , nous les portons &
trois gros. Dans quelques cas nous avons donné dans
le jonr guatre doses de deux et de wois gros, ou trois
doses de demi-once chacune, et le plus souvent sans
produire d'irritation sur les voles digestives. Cependant
ces quantilés sont fortes , et il est bien plus convenable
de diviser davaniage la substance et d'en muhiplier
les doses. Nous avons eu la liberté de faire ainsi chez
les malades que nous avons dirigés hors de 'hapital,
el nous avons en & nous en louer. Lorsqu'il a fallu
agir fortement et long-temps , une dose de denx gros
répitée sans interruption de quatre en quatre heures,
ou de trois en rois heures, en réglant les heures des
repas sur ceute division, s'est wrouvée le procédé le plus
commode pour obtenir bientdt des résnliats satisfaisans
sans nuire aux organcs digestifs, A I'hopital, nows n'a=
vons pu procéder de la sorte, parce que la police de la
maison exige que les portes soient fermées anen{ heures

du soir , et qu'il est diflicile d’obtenir pendant la nuit
~une surveillance assez exacte pour sassurer de 'admi-
nistration du reméde. Nous avens douc été foreé d'éle-
ver les doses (ue nous pouvions administrer dans le
jour, et dont nous n'avons pu porter le nombre au=
dela de guatre (1).

(1) Les praticiens qui ont exegeé dans des hidpitanx de
véneériens savent combien. il est diflicile de Sassurer de
I'exécution exacte des prescriptions, et combien los mia=
lades sont in:__;f_:niﬂilx dans les ruses qu'ils inventent , pour
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Les effets de cette substance médicamenteunse sur les
voies digestives sont le plus communément une légére
chaleur a P'épigasve , qui n’exeite pas toujours la soif,
qui se dissipe en peu de temps . et qui cesse de se re-
produire au bout de quelques jours , méme quand on
avgmente les doses. Cherchant & connaitre la nature de
celle sensation que nous élions assuré de faire d]spa:-
raitre avssitit en suspendant 'nsage du reméde , il nous
est arivé, au contraire , d’angmenter les doses pendant
qu'elle snbsistait, et de la voir cesser également. Le
plus souvent trois ou quatre doses de deux gros cha-
cune, prises dans le jour, sont supportdées sans incons
wénient , passé les deux ou trois’ premiers jours : aussi
lorsque le malade se plaint , pendant l'emploi des pre~
micres doses, de chaleur ef méme de Iégéres douleurs
a I'dpigastre on vers 'ombilic, nous ne nous pressons
pas d'en faire suspendre I'usage , du moins tant que ces
phénoménes ne sont que passagers. Lorsque nous avons
pu aussi doiner le reméde dans la nuir, ordinairement
les doses ont été portées a six et méme huit dans les
vingt-quatre heares : les intervalles de trois & quatre
heuarcs, ui les séparaient, ont suffi pour qu'elles fussent

se dispenser d’employer leurs remedes. Afin de déjoner
celie singulitre cspece de culjﬁpiralion , nous faisons dis-
tribuer les médicamens au moment de les em ployer ; ils
doivepl élre pris sur-le-champ, en présence de I'éleve
chargé de la distribution, Ou sent bien que pareille chose
ne peut pas se fuire an milieu de la nuit et plusieurs fois
dans sa durde, & meins d’un service particulier et difficile
& établir, si ce nest dans les hopitaux purement mili-
taires,
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bien digérées ; et multiplices de la sorte, elles ont pro
duit des effets trés-rapides sur la maladie.

Quelquefois des doses aussi nombrenses n'ont pn
btre supportdes , parce que la chaleur de I'épigasire
persistait , ou qu'il survenait des douleurs dans cette
région ou des coliques : en réduisant alors les doses &
deux ou trois, elles out souvent éé bien supporices
mais les eflets médicatifs ont éié plus lents sans en
élre moins siirs.

Dans d'autres cas, avec ou sans des douleurs remar-
quables , le piper provoque des selles fréquentes , li-
quides et plus on moins copieuses ,” wés-rarement
accompagnées de ténesme et jamais d'excrétion de mu~
eositds sangninolentes ; alors aussi il n'agit que bien
rarement sur Ja gonorrhée. Nous n’avons jamais man-
qué de le suspendre dans ces cas , & quelque dose qu'il
fat administré 3 et aprés quelques jours consacrés a la.
privation des alimeus solides et a I'nsage d’une boisson
adoucissante , telle que 'ean de riz gommée , U'infusion
de graine delin ému lsionnée , ete., souvent nous avons
pu en reprendre I'usage, soit anx mémes doses , soit
en moindre quantité , sans le moindre inconvénient.
Dans certains cas de celte espéce , nous avons pu nous
assurer qu'un léger embarras gastrique qui préexistait,
et anquel , vraisemblablement, la gonorrhiée avaitdonné
licu en agissant sympathiquement sur la membrane
muquense stomacale , était la cause de Vinsuccés du
poivre; et aprés avoir administré un vomitif, nous
avons pu enreprendre I'usage , méme 4 des doses bien
plus grandes qu'auparavant , sans reproduire ni les car-
dinlg]l:s ni les selles.

Il est un peiit nombre de sujets qui ne peuvent sup-
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porter 'usage du poivre qu'autant qu'il est placé & une
grande distance des repas : on ne pent alors en donner
que des doses raves. Mais nous averssonvent remarqué
que I'on peut surmonter cette difliculté en dounfnt
le reméde an moment méme des repas , on senlement
en faisant prendre un peu de nourriture en méme
temps.

Nous n'avons renconiré que trés-pen de personnes
qui ne pussent user du r_eméde: il en est Eﬁpenﬂant it
I'égard desquelles il faut y renoncer, Le plus souvent
alors nous avons pu tirer parli du baume de Copabu,
qui est devenu une ressource précieuse ; de méme le
piper a pu remplacer avantageusement le baume de
Copahin, dans quelques cas on ce dernier produisait
amssi des selles que rien ne pouvait modérer pendant
sOn BEAgE mais enfin il est des cas oi ni Vun ni
Pauire ne peuvent convenir , et il fant g'en absie-
nir. Dans ces circonstances , qui sont fort rarcs ,
pous livrons la gonerrhée i elle-méme, et nous cher-
chons & modérer ses sympiomes parles moyens géné-
raux. Il nous a semblé, en général, que les sujets
les plus irritables élaient ceux qui supportaient le plus
diflicilement action du piper; cenx qui sontrobustes
et doués d'un tempérament sanguin n’en sont presgue
jamais incommodés, Cependant nous avons va des per-
sonnes faibles , maigres , des vieillards cacochymes et
méticuleux , supporter sans inconvénient Pusage de ce
reméde et en tiver un grand parti. Nous devons faire
reparquer ici gue quand Dous avens renoncé i ce
moyen, e n'a jamais €16 pour des raisons plus graves
que celles que nous avons déja énoncées. Jamais le
piper n'a produit d’autres accidens que des cardialgies
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0u un dévoiement tonjours p:lssagerlg jamais il n'a

aggravé la gonorthée. Nous avons vu quelques malades
sniets aux ealarrhes pulmnnaires , tonssant ¢t crachant

habituellement, ayant essuyé une ou plusieurs attaques

d’hémopiysie, chez lesquels le piper donnait lien 4 des
douleurs de poiwine, & la oux, et aun peu d'oppres-

sion. Jamais ces sympiomes ne se sont manifestés sans

les prédispositions indiguées; etil a suthi pour les dis-

siper de suspendre le reméde , auquel nous avons totas
lement renoncé dans des cas de cetie espéce. Nous

n'avons jamais vu les douleurs de |'estomac ou de

Vabdomen , le dévoiement, le Wénesme , se prolonger

aprés la suppression du piper; nous n'avons jamais

observé i la suite de l'emploi de cette substance le
ventre doulourenx au toncher, la langue rouge et
séche , une grande soif , de la fievre , une difficulié &

supporter les alimens solides oule vin, des digestions

lentes et pénibles , ni tout auwre sympiime de phleg-

masie , ni seulement d'ireitation durable de la mem-

brane mucueuse des voies alimentaires : une irritation

passagére , et qui ne survit jamais & la suppression de

sa cause , est la seule suite remarquable qui aiv liew
dans quelques cas senlement ; et la prenve que ce n'est
point la une condition nécessaire du suceés, c'est que
chez un trés-grand nombre de malades ot il est ra=
pide et complet, les symptdmes de cet état ne se mani-
festent ni au commencement ni dans la snite de
Iusage du piper, i quelque dose qu’on le porte ; que

si au commencement on est oblizé de se renfermer dans
des bornes raisonnables , soit pour les doses , soit pour
leurs intervalles , le plus communément aussi on n'ob=-
serve pas le moindre dérangement dans les fonetions
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MEDICALE. 5
nutritives ; on est méme obligé de modérer V'appéiit,
qu'il n'est pasrare de voir saccroitre considérablement
durant le cours du traitement. Enfin on pourrait croire
qu'apr’s la surexcitation des voies digestives, a la sup-
Prl’ahi{.'lli dn moyen qui la lirﬂdlli&ﬂit 3 les fonctions
seraivnt lasguissintes pendant un certain temps : nous
ponvois assurer qu'il n'en estrien , et que nous n'avons
jamais cté obligé d’user sccondairement d'aucune me-
dication particuliére.

(uant aux effets do piper sur la gonorrhée elle-méme,
voici ce que mous avons ohservé,

Il w'y avait plus rien d'étonnant pour nous dans
Femploi qu'on en a fait & Java : nous avions donné le
baume de Copahu dans toutes les périodes de la gonor-
rhée, et nous concevions aisément que 'on pouvait en
faire antant du cubébe , si cette substance partageait les
propriétés de la pn-.miél:e. Nous I'avons done administré
de la méme maniére, et voici les résultats. Dans les
gonorrhées récentes qui ne faisaient que paraiwe et
qui n'avaient pas eu le temps de s'aggraver par leur
durée , le prurit, la chaleur , les légéres douleurs et
Eécoulement , diminuaient considérablement dés les
premiéres doses. La matiére de I'écoulement devenait
séreuse et bientot disparaissait ; en denx ou trois jours,
tous les symptomes étaient dissipés complétement. Les
gonorrhées légéres , quoigue plus anciennes, avaient
le méme sort et se terminaient de la méme maniére.
Ordinairement trois doses par jour , de deux gros cha-
cune , suflisent dans les cas de cette espéce.

Les blennorrhagies plus graves , qui n'étaient atta-
quées que dans le cours de la seconde ou de la troisiéine
semaine , ¢'est-i-dire an milieu de 'éatinflammatoir,
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et dans son plus grand développement, eelles on il
existait de vives douleurs, soit dans un seul point,
soit dans toute la lungueur du canal de I'urétre , une
forte rétraction de ce méme canal produisant la cordée
pendant Uérection , cédaient aussi i I'usage du poivre,
mais plus lentement, et en Pemployant 4 plus haute
dose. €'est dans des cas de cette espéce , quand nous
Iavous pu, que nous avons donné une dose de denx
gros, de trois en trois ou de guatre en quatve heures.
Lorsque des doses aussi nombreuses étaient bien diri-
gfes, on ne manquait pas de remarquer bientot un
amendement sensible dans les symptémes ; et quelques
jours plus tard , des changemens bien plus considéra-
bles. Les ardeurs d'wiine, la fréquence des érvections
sont les prcmiers symplomes gui diminuent ; p]us tard
I'éconlement devient moins abondant et plus sérenx;
mais la cordée résiste plus que tout le reste, et souvent
il a fallu en venir 4 application d'un petit vésicatoire
~volant pour la faire entiérement cesser , quand tout le
reste avait disparu, ,

Nous avons rencontré des cas oa I'inflaimmation go-
norrhoique s’élendait jusque prés du col de la vessie ;
et les symptomes jont cédé de méme toutes les fois que
le malade a pu supporter le poivre i des doses suthsan-
tes. Nous n'avons pas eu l'occasion de constater ses
effets sur la phlegmasie gonorrhoique de la vessie elle-
méme , comme nous avons pu le faire pour le baume
de Copahu ; mais I'analogie nous porte & croire qu’on
n'y trouvera pas de dillévence, :

" L’hématurie symptomatique de la gonorrhée , non
pas celle que I'on atribue i la rupture du canal de
luréwe i I'occasion de la cordée ; mais celie qui pro-
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vient de I'exsndation de la membrane mugueuse , soit
qu'elle serve de symptéme a un degré d'inflammation
bien plus intense qu'a lordinaire, soit qu'elle démontre
une débilité préesistante de 'organe et un éiat violent
d'injection de son sysiéme capillaire sanguin, est un
des symptomes qui cédent le plas facilement. Nous
I'avons ohservé notamment sur un vieillavd de plus de
soizante ans, ofl la gonorrhée avait déjia donze jours de
date et élait accompagnde de symptomes graves , parmi
lesquels était un mélange assez considérable de sang
avec la matiére de 'deoulement, d'ailleurs abondant.
Le malade érait maigre, faible; mal constitué, sujet
an dévoiement et i des rhumes fréquens , et d'un carac-
tére fort timide. 11 w’avait pas en d'autres ‘blennorrha-
gies; il éprouwait des douleurs continuelles dans wute
la lengneur du canal de 'urétre jusqu’an col de la
vessic 3 il se plaignait de la géne que lui faisait éprouver
un prétendu paquet d’hémorrhoides dont on ne voyait
aucune trare. Le piper fut adminiswé d’abord a la dose
de deux gros, trois fois dans le jour: il en résulta de
légéres coliques et des selles fréquentes et sércuses. Le
reméde fut réduit-d deux doses et accompagné d'ume
boisson mucilagineuse émulsionnée : les selles persis-
térent, quoiquavec moins de douleurs intestinales. Le
malade prenait du lait a notre insu : il fut supprimé et
les selles diminuérent. Le dévoiement disparut quelqnes
jours plus tard , aprés la suppression de la boisson
mucilagineuse ; alors le sang cessa de se montrer avec
Pécoulement gonorrhoique. On porta le piper i trois
doses de deux gros chacune , et biemét & guaire : il {ut
Lien supporté, et I'écoulement diminua et tarit com-
plétement au bout de la quinzaine suivante.
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Nous avons vu des gonorrhées déja termindes om
presque terminées , et ou la cordée survivaita tous les
autres symptomes. Quelquefois le piper a dissipé ce
dernier en quelques jours; mais le plus souvent ce
moyen a été inutile ; et la cordée n'a cédé qu'a un on
plusieurs vésicatoires volans, Presque toujours alors,
en faisant des recherches snliisantes , nous avons trouvé
dans les antécédens une disposition rhumatismale | a
laquelle il a éé naturel de rapporter la durée de ceue
crispation du tissu spongicux de 'nrétre.

Nous avons vu disparaiue plus constamment, par le
méme moyen , I'engorgement de la prostate, lorsqu'il
accompagnait la gonorrhée , pourvn que l'intumescence
n'y fit point accompagnée d'une douleur extréme, Le
succés que nons avons obtenu alors, par un moyen qui
eflagait en méme temps la gonorrhée, nous porte &
conclure que l'alfection de ces glandes était une exten-
sion de la phlegmasie gonorrhoique.

Il n’y a point de doute, sous ce rapport , relative-
ment & I'engorgement douloureux de I'épididyme oun
du testicule : aussi n'avons-nous point hésité & metire
en usage le méme moyen , malgré les préventions con-
traires , el nous n'avons jamais eu a nous en plaindre,
Nous avons observé le gonorthéocele a-peu-prés dans
les proportions naturelles sur un nombre donné de
gonorrhées. Tantdt cet accident était survenu avant
que nous eunssions va le malade; tantdt il survenait
pendant I'emploi du reméde , taniét pendant un inter-
ville de suspension dans son usage. Dans le premier
cas, des doses ordinaires de piper ne tardaient pas a
diminuer la fluxion, la douleur et 'engorgement, et
& faire disparaitre l'affection du testicule, et avee elle
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P'écoulement , quand il esistait en méme temps , et
sans rappelur ce dernier ]ors:ln’il avait disparu. Dans
le second cas, nous n'avons presque jamais mangué
d’'zugmenter la quantité 4 laquelle le reméde était ad-
ministié auparavant , i dessein de bien démontrer com=
bien il était éranger a la production du symptome
nouvean qu'il s'agissait de combaure : en effet, loin
d'avgmenter la fluxion du testicule,, de plus fortes
doses de poivre cubébe , quand elles ne purgeaient pas,
ne manquaient pas d’amener un amendement sensible
dans I'état do malade. Nous avons va la phlegmasie se
déclarer successivenient sur 'un etsur atire testicale,
mais ére @ peine marquée et soulenue, (uoique
nous ’cussions pas cessé 'administration du reméde.
Dans le wroisiéme cas que nous avons observé, lorsque,
pour laisser dissiper une irvitation passagére que le
poivre avait excitée sur les entrailles , nous en avions
momentanément suspendu I'emploi, nous I'avons repris
immdédiatement , et souvent & d'assez lortes doses 5 et
lorsqu’elles n'ont pas prodait des selles copieuses, il
en est résulté un soulsgement marqué , et bicntot la
cessation compléte de la fluxion,

Le résultat constant de nos observations i cet égard
nous doune l'intime conviction que le piper cubeba
ne produit jamais la fluxion gono: rhoique dn testicule
que, bien loin de pouvoir étre considéré comme la canse
de cet accident , il est , au contraive, 'un des plus effi-
caces parmi les moyens propres a Varréter et a le mo=
dérer en peu de lemps; et l\lﬁr«t]ll'“ pent aht'ﬁger la
gﬂnnl':]lf}!, dans la durde de 1:1{] nelle eet aceident est
toujours & eraindre, il pent le prévenir imdirectement
et le rendre beaueoup plus rare. Nous ne doutons pas

T. vi1 Mai 1Fuza, 2
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qu'il ne produisit cet effet si son usage était adopté
communément. Quant & nous , nous sommes pleine-
ment convainei (ue nous avons di a ce muyeula
légeretd et la courte durée des fluxions testiculaires
que nous avons observées, Invariablement fixé par le
résultal uniforme des faits que nous avons recueillis,
et ne pouvant douter de la part du piper dans la guné-
rison des fluxions gonorrhoiques du testicule, dans
notre pratique civile, nous ajoutons a ses effets, quand
il ya lieu, ceux d'une saignée, de quelques bains et
de topiques émolliens ; la guérison est beaucoup plus
rapide, lorsque, d'ailleurs , I'inflammation est assez
intense pour nécessiter ou pour admeltre ces secours
simultanés ; mais & I'hépital . entouré de disciples que
mous avons 4 ceeur de convaincre autant que nous le
s0mmes nous-méme, nous nous abstenons de tout antre
moyen que le repos, la situation horizontale , un sus-
pensoir et le piper cubeba ; et la rapidité des effets
obtenus ne permet pas de douter de leur cause.

Nous avons rencontré {réquemment des engorgemens
anciens et presque indolens des testicules , ayant suc-
cédé a des gonorrhées qui avaient donné lien & la
fluxion aigué de 'organe affecté, et en méme temps ou
depuis, i des symptomes évidens d'infection générale.
Quelquefois cette affection locale avait déja éé ataquée
inutilement par un ou plusieurs traitemens anti-syphi-
litiques : alors elle a communément cédé i I'emploi du
piper cubeba : d'oti nous avons conclu que 'engorge-
ment avait le caractére gonorrhoique et n'éiait point
entrelenu par la diathése syphilitique , qui néanmoins
pouvait coexister. Ces observations nous ont encouragé

4 faire du piper un moyen d'exploration, dans le cas ou
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le earaciére de cet engorgement est doutenx, et og il
importe de résoudre In question & priori. Nous avons
souvent alors adiministré avee un grand suceés ce mé-
dicament , et irouvé par li de bonnes raisons de ne pas
soumellre a un trailement mercuriel , dont la nécessité
étaitdoutense , des sujets trop faibles on wop irritables
pour subir une telle épreuve sans danger , on sans in-
convéniens. De méme nous avons terminé de la sorte
des fluxions gonorrhoiques du testicule traitées par
d'autres moyens , qui étaient passées a 'état th;‘l]]'lil:iuﬂl
et dont I'engorgement paraissait interminable. Quel-
ques jours de I'administration du piper ont sufli pour
tout terminer.,

Nous souhaitons d’autant plus vivement que ce que
nous venons d'exposer touchant les effets du piper
cubeba , dans la fluxion ou phlegmasie gonorrhoique
des testicules , fixe aitention des praticiens, que cette
substance est généralement 'objet d’une prévention
contrairé,, et passe pour capable de proyoquer I'acci-
dent dont il s’agit. Nous pouvons assurer que dans les
observationstrés-nombreuses que nous avons recucillies
& cet égard , nous nous sommes elforcé de nous dé-
pouiller de toute prévention favorable; nous avons in-
vorqué attention et le témoignage des plus instruits et
des plus attentifs parmi les nombrenx disciples qui ont
pris intérét & les rechercher , et qui les ont suivies de-
puis le commencement. 1l n'en est pas un qui n'ait éié
convaincu autant que nous-méme; les faits de cette
espéce n'ont €€ l'objet d'aucune discussion, tant le
témoignage des observateurs a été unanime.

Des praticiens dont le nom est digne d'inspiver le
plus grand respect , et qui n'ont pas mangué d'obtenir
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cet hommage de notre part, nous ont assuré que le
baume de Copahu était capable de dissiper tous les
aceidens qui avaient en la gonorrhée pour origine , et
que l'on pouvait ranger dans la méme catégorie que
la philegmasie du testicule on de I'épididyme, c'est-
a-dire , considérer comme une extension de la phleg-
masie gonorrhoique du canal de luréire ; on a
rangé dans celte vue nolamment certains engorge-
mens des ganglions lymphatiques de I'aine et quel-
ques ophihulmies (1). 11 ne peut éire douteux pour
quiconque a observé atlentivement la marche des ma-
ladies urétrales, que P'engorgement des ganglions
lymphatiques de I'aine ue soit quelquefois la con-
séquence pure et simple de I'élat inflammatoire du
canal, surtont quand ce symptéme a lieu pendant la
période aigué de I'inflammation. Mais si I'engorgement
plus ou moins inflaimmatoire de ces mémes ganglions,
dans des circonstances diflérentes, peut provenir de
Pextension de I'infection syphilitique au-deli des voies
génitales , il devient bien difficile de distinguer les cas
contraires. On sent que les principes de la thérapeu-
tique seraient bien différens dans les uns et dans les
autres 3 on ne pourrait se dispenser d'un traitement
géndral dans les premiers . et son activié serail au

(1) Dhes Bans petanls wus boos elfers du banme de Copeho , non-aens
lement dans ls gonserbee o0 le esticnde venérien , mais encore dians
Pengorgement des glanides ingoinales er dans les ophthalmies qoi
BoeompaEnent qm:lqmlfuis la Blennon |Iaglle, ont el recneiihis par
M. le doctenr Bibes, yui, ddepatis 1808, o faic usage de ee iraitement ,
s0it anx armees , soit & [hopiaal des jnvalides, Il estd désirer que ce
moreste et savant praticien public les résultais de son intdressant

travails
A. D,
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moins douteuse dans les derniers. Cette distinetion
serait facilitée par 'usage et les ellits d'un moyen qui
jouirait de la propriéié d'eflacer les phénoménes pure-
ment gonothoiques, et qui ne laisserait subsister que
ceux qui auraicnt été produits par le passage et 'action
du contagium syphilitique. Non pas que nous doutions
du caractére syphilitique de la phlegmasie gonor-
rhoique quand elle provient d'un foyer de méme
pature; mais enfin la gonorrhée d’origine syphilitique
esl guérie quelquefais sans entrainer infection gé-
nérale; et I'on ne peul jamais en juger qu'a posteriori ;
on en jugerait an contraire & priori, et I'on recon-
naitrait les cas dans lesquels Uinfection géunérale n’a
pas eu lien, et ont un traitement général w'est pas iné-
vitable , lorsque la gonorrhée a donné lieu & un engor-
gement des ganglions inguinanx, que I'on ferait cesser
par des moyens purement anti-gonorrhoirues ; et cenx
ot |'on ne peut se dispenser d'administrer un traitement
mercuriel , lorsque 'engorgement des ganglions Iym-
phatiques ne céderait pas i I'emploi suivi des moyens
anti-gonorrhoiques , le baume de Copahu ou le piper
cubeba.

La proposition n'est pas aussi clairement exprimée
en ce qui concerne 'ophthalmie ; on n'a point fait de
distinction entre I'inflammation plus on moins aigué
de la conjonciive et celle de Uintérienr de I'ceil , ton-
jours plus ou moins chronique, lorsqu'elle provient de
la syphilis. Il est bien avéré pour, nous, et générale=-
ment reconnu des ohservateurs , que dans les eas dela
derniére espice , la phlegmasie tient a l'infeciion syphi-
litique générale; que méme ce symptome est propre a
signaler une origine déji ancienne. Mais il reste bien
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des doutes 4 éclaircir touchant le principe de 'ophthal-
mie aigné qui survient dans le cours de la gonorchée
et dont le sidge parait ére dabord & la conjonctive
seulement  S'agit-il bien , le plos souvent, d'une sorte
de métastase gonorrhoique, comme on Passure, on
bien d'une infection nouvelle produite forinitement
par le contact des mains souil'ées d"écoulement gonor-
rhoique ? Nous n'avons nul ememt le dessein de nier
la possibilité du wansport de la cause de I'éiar gonor-
rhoique du canal de 'urétre sur la membrane conjone-
tive; et, sans avoir égard aux choses plus ou moins
séduisantes que I'on peut invoquer, en rappelant ana-
logie de structure des deux organes membraneus , les
liaisons sympathiques qui peavent exister entre cux ,
Tanalogie de I'écoulement provenant de 'unc et de
Pautre souice, nous ne pouvens assigner des limites a
la capaciié des forces vitales et vacer un cercle dans
lequel la nature serait tenue de renfermer la forme des
phénoménes morbides. Cependant, nous ne pouvons
nous empécher de remarquer que cetie assertion d'une
métastase gonorrhoique qui donnerait licu a 'oplihal-
mie aigné, nous parait aveir é1é admise sans prenves
bien démonstratives , un grand nombre de faits prou-
vant que ce méme accident a lieu évidemment , dans
un grand nombre d'oceasions de celte espéce , par I'in-
fection directe de la conjonctive , an moyen du contact
des deigis humectés par la matiére de I'éconlement
gonorrhoique; et §'il'y a quelque chose d'étrange i cet
égard, c’est que ce malheur ne soit pas plus fi équent.
Le plus souvent I'écoulement de I'urére eontinne
malgié la préiendue métastase. Dans les faits qne Pon
raconte comme des exemples de métastase , aussi-bien
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que dans cenx dont nous avons é1é témoin , et oy il
s'agissait évidemment d'une inoculation directe, I'in-
flammation est trés-aigné , accompagnde de vives dou-
leurs la nuit , d’éeoulement puriforme , dcre , bralant;
il se forme rapidement des phlycténes sous lesquelles
on trouve des ulcérations dont les progrés ont bientdt
pénéiré toute I'épaisseur de la cornée et décidéla flé-
issure du globede I'eeil. Quelques jours suflisent ordi=
nairement pour décider de la perie d'un il , et quel-
quefois des deux @ la fois, ce qui n’a pas lien sans
exciter des accidens nerveux quelquefois trés-graves,
Cette similitude que nous pourrions montrer bien plus
étendue encore, neus porte & eroire que, dans un
grand nombre de cas , 'ophihalmie aigué qui snrvient
dans le cours de la gonorrhée proviemt d'une inocu-
lation directe de la conjonctive ; que, si 'on ne peut pas
dire que les choses se passent toujours ainsi et que ,
dans les cas que l'on croit différens , les cifconstances
de I'inoculation ont échappé a Mattention du malade et
du médecin, du moins est-on fort antorisé i penser que
les exemples de métastase sont comparativement trés-
rares. Mais enfin, s’il en existe, ils doivent étre distinets;
et vraisemblablement la marche des phénoménes , le
résultat et sans doute aussi les moyens de gudrison
doivent tire différens. 1l importerait done que 'on se
fit expliqué sur les conditions du succés que 'on pour-
rait se promettre par 'emploi du baume de Copahu,
que nous pourrions nous promettre aussi , sans doute,
par le piper cubeba, e que nous n’avons pu constater.
A lavéré, la marche rapide, tumulieuse , la graviié
de I'ophthalmie aigué qui accompagne la gonorrhée ,
ne nous a gucre laissé le loisir d’adminisrer avec la
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snite et I'assidnité nieessaires ni 'un ni Uantre de ces
renvéides: et mous ne ponvons dire quelle serait leur
utilité dans les cas on on serait 1émoin de I'inoenlation
de la conjonetive |, et on Uon les adminisires ait oot aus-
sith? , et sans laisser a la mala lie le temps de s’accroi-
tre, Lenr ﬂpljljl-aliun ¥ dans res cas, avec un tel empres-
sement, powrrail éive heurevse, s'il est yrai que leur
action soit spévifiique, etsoit propre a effacer limpres-
sion gonwrholue par-tont o0 cette derniére existe.
Mais elle pouniait étwe nulle si, comme nous avons
licu de le croire, cette propriéié dans les deux sub-
stances médicamentenses est lide & une action spéviale
qu'elles exerceraient sur les voies urinaires. Quant &
Vengorgement des ganglions lymphatiques de aine,
nons Vavons va diminuer «t cesser entiérement pen=-
dant Padministration du piper ; mais inllammation
gonorthoigue du canal de 'méwe étant effacée en
méme temps par 'action du veme le, on peut demander
si Pengorgement des gavglions n'élait pas purement
symplomatique, et non spécialement gonorvholique.
IVanires ont persisté, se sont méme acerus, el ont
tonrné i la suppuration prodant Pemploi du poivee :
mais iiellammation w'éait-clle pas déja excessive dés
le principe? Nous ne pouvons done ni conflirmer ni
démentiv assertion dout il s'agit; et il nous semble
bien diflicile d'obtenir des résuliats plus prieis a cet
égard.

Nous nous sommes altachés a déterminer par 'ob-
servation quelle devait éwre la durée de laction du
piper pour dissiper complétement et sans retour les
sympiomes de la gonorrhée, Nous avens vu quelque-
fois , dés le 2 ou 3¢ jour, les douleurs et I'iesule-
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ment disparaitre en entier , et dans quelques eas rares,
sans retour, quﬂiqlllr la sécrélion muuense du canal
fit abondante, et suivie d’ardeurs d’urines et d'érec-
tions douloureuses. Bien plus souvent, apiés une
suppression totale des symptémes de la gonorrliée , si
nous suspendions l'emplor du reméde , on voyait re-
paraitre la maladie telle qu'elle était auparavant. En
reprenant 'administration du piper, nous étions assu-
ris d'un succés semblable au premier , et quelquefois
plus durable , quoique indocilité du malade , ou toute
autre difficulié, s'opposit a une plus grande assiduité.
Il nous est arrive d’'éire arrété par I'indoeilité du so-
jet, ou par lirritabilité de I'estomac ou des entrailles ,
etd’éwre obligé de suspendre tous los trois ou quatre
jours l'emploi du piper, auquel nous revenions aus-
sitdt qu'il nous éait permis. Nous avons: conduit ainsi
jusqu'a la fin des gonorrhées qu'il n'a pas éié pos-
sible de eombaure tout d'une haleine , et quoiqu'el-
les se soient prolongées bien au-delid de la durde a
laquelle nous les réduisons ordinairement , en suppor=
tant les suppressions réilérées que la reprise du piper
a opérées , il se tronve que la maladie n’a subsisié réel-
lement que pendant un temps médiocre , dix a douze
jours, par exemple. Nous ignorons jusqu'a quel peint
I'absorption du virus et Uinfection générale qui en
résulte , sont possibles pendant la durde totale d'une
gonorrhée dont les interruptions passagéres laissent
subsister dans le canal l'impression gonorrhoique,
et la faculié d'en reproduire les phénomenes : s'il
fallait dire noue opinion, nous nous déciderions
pour laffirmative, fondé sur ce que les conditions de
la maladie el toutes ses conséquences doivent subsis-

page 25 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=25

26 REYUE

ter, quoique d'une maniére clandestine, puisque la
maladie peut se reproduire. Mais une exceplion im-
portante nows parait devoir étre admise ; elle concerne
Pexistence prolongée de I'inflammation du canal etla
tendance qui en résulte au rérécissement consécutif
du méme organe. 1l nous semble, en effet, que si 'in-
flammation est capable d'un semblable résultat, comme
tout le démoutre , il fautan moins qu'elle existe réelle=
ment, et que les interruptions passagéres que on peat
obtenir, méme dans ces eas qui ne sont pas les plus
favorables, sont awtant de retranché pour le danger
dont il s'agit. |

Le résuliat géndral de nos observations , par rapport
i ladurée de l'action du piper cubeba, est que son usage
dait &ire prolongé pendant huit jouts au moins, apres
la cessation totale des symprémes gonorrhoiques, pour
que ces derniers ne se renouvellent pas. Quelle que soit
la rapidité ou la lenteur avee lesquelles les elfets du re-
méde ont été obtenus , 1] fant en prolonger Femploi aux
mémes doses que celles qui ont réussi pendant cet espace
de temps,, et sans la moindre interruption, pour que ses
eflets se soutiennent. Quelquefois, mais bien rarement,
aprés sétre conformé & ce précepte et en avoir retiré
tout le fruit ordinaire, il arrive qu'aprés une peériode
de douze i quinze jours , durant lesquels rien n’est venn
infirmer la solidité de la guérison, elle se dément et
I'écoulement reparait. Mais dans les cas de cette espéce,
de légires doses du méme reméde saftisent pour dissi-
per promplement I'écoulement médiocre que I'on a va
se reproduire.

Nous avons de nombreuses et honnes raisons pour
considérer le principe de la gonorrhée comme pouvant
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se confondre avee celui de la syphilis; et nous avons
observé et montré i nos disciples un'si grand nombre
d'cx_empIES Linfection générale, que nous ne pou\rnns'.:
douter que cet accident ne provienne irés-souvent de la
gonorrhiée, méme la plus simple. En eflet, il n'est pas
nécessaire que la phlegm;lﬁir‘ 5}*|||:|'||iﬁ(iué se pro]oingﬂ'
et subsiste long-temps dans le canal pour donner lieu
i I'absorption et a Vinfection géndrale. Si I'absorption
d'un principe matériel est nécessaire pour donner lien
aux symptomes subséquens de la vérole, il suffit que
ce principe soit mis un senl instant en contact avec les
surfaces pourvues d'orifices lymphatiques pour qu'il
Pilisst’. élre J'Esurb{?; et l'on ne -|:vu1 expliriucr les va;
riétes infinivs que I'on chserve i cet '|5g=|rd, que pat les
variétés également nombrenses qile.]'bn connait p:ii:
rapport a la propridié absorbante de ces mémes organes.
Le :]_'rmgf'r t]L‘ 1’ir}!‘ﬂl'lioll ;_.{l:"l'lF:I'HI{'. a.ccnmpngne' (Ton!;‘.
constamment la gonorrhée, quelle que soit intensité
ou la légéreré de inflammation 3 et bien loin que nous
puissions considérer Pabondance de I'écoulement et sa
durée comme un moyen de préservalion, sous ce rap-
port, nous sommes hirn pl utdt conduit & les regarder
comme un puissant moyen de communication , puis-
quil est démontré qne la matiére renferme un principe
contagieux. 1l doit paraiire absorde a fung esprit bien
fait de reconnaitre la propriéié eontagieuse dans la
matidre de lécoulement , et d’admetire en méme temps
que Pabondance et la durée de cet écoulement, c'est-
a-dire, le prolongementet la muhiiplication du contact
de celte matigre avee le parois do canal, avee un or-
gane doué de la’ sensibilité, d’une structure propre i
Vabsorption, sert & préserver de Uinfection générale

page 27 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=27

28 REVUE

syphiliticque, dont le principe se trouve cependant dans
celle méme matiére qui pent étre résorbée d'un moment
al'autre. 8i I'on objectait que quand la gonorrhée a
donné lien 4 la ve:role, c’est parce que de trés-petits
chancres qui, par leur exiguité et leur prompie cica-
trisalion, ont échappé a I'observation , out eu lien en
méme temps, ou bien que Finllammation, tant qu'elle
est vive, par le mouvement excentrique et la séerétion
qu'elle provogune, éloigne le danger de I'absorption;
nous répondrions d'abord que ce sont la des hypo-
l_ht'_sﬁﬁs qlli n’nm aucun fnndemem aofi.r.{e.] nous pour-
rions répondre ensuite, quant an premier argument,
que si les chancres qui accompagnent la gonorrhée,
quand elle donne lien a l'infection générale, sont petits
et si peu durables qu’ils échappent quelquefois aux
recherches les plus anentives, il faut wrembler de s'en
laisser imposer; que si l'infection générale peut sub
sister quelque temps sans se décéler par aucun sym-
ptome, comme la chose est bien démontrée, il est pos-
sible que les petits chancres qui lont occasionée
n’élant pas connus, on laisse exisler sans aucune pré-
caution une maladie que le temps ne peut manquer
d'aggraver; que puisque ces chancres imperceptibles
existent avec la gonorrhée, cette coexistence peut bien
équivaloir a I'identité, au moins en ce qui concerne les
mesures de la thérapeutique que la prudence conseille.
Quant au second argument, nous pouvons citer des
exemples nombreux de gonorrhée plus ou moins aigné
dans le cours de laquelle il est survenu des bubons qui
ant suppuré et qui ont ouvert la série des symptomes
consécutifs qui ont caractérisé la vérole, Enadmeuant,
ce qui est loin d'¢tre yrai, que l'infection générale ne
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fit & craindre que dans la seconde période dela go-
norrhé, au moins pourrait on dire, comme I'expérience
le prouve, que cette seconde période sera d’antant plus
prolongée que I'inflimmation a été plus vive, et que le
danger de I'infection générale sera d’aulant plus grand.

De toutes ces considérations et encore plus de Fob-
servalion, il résulte que toute gonorrhée peat donner
lien & I'infection générale; que s'il y a des exceptions,
méme nombreuses, les faits qu'elles concernent sont
dépourvus le plus souvent de sympldmes caraciéristi=
ques qui puissent les faire reconnaitre; gue ce danger
subsiste depuis le premier jusqu’an dernier moment de
la durée de la maladie ; que c'est diminuer d'autant les
chances favorables 4 'infection générale, que d’abréger
la durée toale de Ia maladie par I'emploi dn piper cu-
beba; que cependant 'absorption pouvant avoir lien
dans tous les instans de la durée de la maladie, il ne
suffit pas de I'avoir abrégée pour étre en sireté. Clest
sur de pareils principes qu'est fondé I'asage oft nons
sommes d’administrer un traitement mercuriel & la
suite de la gonorrhée (1).

Nous avens long-temps cédé i des considérations de
convenanee et d’économie pour I'administration du bien
des pauvrt—:u,dans le choix que nnus-a\rions fait de la

(1) Ne ponrrait-on pas distingoer les cas oin la blennorrhagie est
syphilitigne par la résistanee méme de la maladie aux anti-gonorchoi-
ques # Er gonwnd la gonorrhie cide facilement & leor emploi, ne doic-
on pas présumer que Peconlement est simple et a'exige ancon traite-
went mereuriel 7 Les faits préeddemment citds semblersient appnyer
e moﬁl-: cl'-::,plarminu 9 q!li serait alors d'ane gmndu uiilig poar lizxer
lu mature des bleanorchagios eu de tous les accidens qui s’y rauachent,

A D,
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méthode de ce trailement. Quelques grains de sublimé
nous .paraissaic;u suffisans pour fasire cesser toute in-
quiétude sur Pavenir. Mais nous avons éié désabusé
en voyant reparaitre a 1’|16pi|‘.;|'|, aver des s};lnpiﬂ:m&s
conséculifs, des snjets qui avaient ¢1é traités d'aprés ces
principes. Alors nous avons congu que si l'absorption
a eu lieu, quelques grains de sublimé ne peuventsaturer
les humeurs et détruire le contagium ; gne si ce pro-
cédé érait inutile dans Iiﬂ[!llille cas, il w'était pas en
méme temps le plos innocent. Ces réflexions nous ont
conduit a I'idée de faire passer le mercure que 'on a
V'intention d'introduire par les mémes voies qui out
pu servir & Uintroduction du virus. D'aprés cela, nous
avons adopté I'usage des frictions mercurielles sur les
deux ¢6tés de la verge : on y emploie matin et soir un
demi- gros d'onguent mercuiicd pour chague coé.
Nous avons employé quelquefois la pommade de Cy-
rilfo; mais nous doutons de Pabsorpiion commune et
facile du'sublimé appliqué & l'extérieur du corps, et
nous préférons la premiére de ces deux préparations.
Nous poussons ordinairement le nombie de ces fric-
tions jusqu'a dounze ou quinze, et nous nayons gu'a
nous en féliciter. Enfin, pendant long-temps nous
avons attendu l'extinetion de la gonorrhée pour com-
mencer 'emploi des frictions ; mais nons nous sommes
assuré que notre crainte de renouveler ou d'entretenir
I'inflammation, par des frictions pratiquées pendant
sa durée, était chimérique : aujourd’hui , & meins d'une
inflammation trés-vive, nous prescrivons a la fois le
piper ou le baume de Copahu, et les {rictions mer=
curielles sur les cotds de la verge : nous gagnons
ainsi beaucoup de temps; et 'une et lautre méthode
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de traitement ont ordinairement rempli leur but en
méme temps : en sorte qu'il est trés-possible qu'an bout
d'une quinzaine de jours tout soit terminé.

¥ Nous publierons dans le numére prochain une série
d'observations qui ont servi de texte , el qui serviront de
preuve aux réflexions qu’on vieat de lire sur 'emploi de ce
pouveau médicament,

* a Bl
InTropvertonga I'Fiude des Aliénations
mentales ; par M. Esquiror (1).

L'érvoe des maladies mentales a éié si négligée jus-
qu’i nos jours , quon n’avait pas encore songd i en faire
un ebjet de la médecine clinigue. On s*¢lait arrété aux
symptomes les plus saillans, aux désordres intellectuels.
Chacun s'était épuisé en recherches sur le délire. Ces re-
cherches excitérent d’antant plus'émulationque chacun
pouvait rejeter ce qui avait éé dit avant lei et donner
un libre cours a4 son imagination. Les métaphysiciens
prétendirent que cette maladie appartenait exclusi-
vemenl an domaine de leurs discussions, ¢t que seuls
ils avaient le droitd’en traiter; ils perdivent de vue le
véritable point de départ; ils dédaignérent la conmais-
sance de 'homme physique, se jetérent dans de vaines
théories, et obscurcirent par les abstractions de la méta-
physique, ['étude la plus diflicile par la natare du sujet

R

(1) Fl'agmuns de la :lzre:ui;.'f{‘.' lecon du cours Elilliilue it
& la Salpélriere sur ces maladies,
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qu'elle traite, et par I'étenduc des objets qui s’y ratta-
chent.

Ce ne fut que vers la fin du dernier siécle quon
observa avec plus de soin et de plus prés les aliénds,
On vit quelque chose de plus que des désordres intel-
lectuels ; l'attention se réveilla sar le caractére , les
passions, les déterminations de ces malades, Plus tard
enfin on teint compte des lésious des organes et du
trouble des fonctions de la vie d'assimilation; on eut
alors un systéme complet d'observation des maladies
mentales ; on sentit la nécessitd d'apprécier les innom-
brables rapports de ces maladies avec wut ce qui peut
exercer quelqu’influence sur 'homme.

Les diflicultés qui paissent du sujet qui nous oc=-
cupe se présentent en foule el remaissent & chague
instant.

L'agitation, les eris, la loquacité, les menaces,la
fureur des maniaques ; la rudesse des maniéres, entd-
tement de quelques monomaniaques; 'éat de dégra-
dation des individus en démence; la nullité, la mal-
propreté des imbécilles et des idiots ; en un mot In répu-
gnance ct les dégoiis qu'inspirent trop sonvent les alid-
nés, les dangers qu'ils font courir quelquefois, décou-
ragent ceux qui veulent les observer,

Le médecin doit souvent éire en garde contre ce qui
frappe ses sens , il doiteraindre de s'en Inisser imposer
par des apparences trompeuses et par des rapporis men-
songers ; errenr le presse de tout coté. Pour déméler
le vrai du faux au vavers de tout ce qu'il voit, de tout
ce qu'il enend , il doit observer, interroger souvent le
méme malade , les personnes qui lui éaient chéres , les
individus qui le servent, les lieux qu'il habite , ete.
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Lorsque les aliénés ne s’obstivent pas i garder le si-
fence le plus absolu , lorsqu'ils vépondent aux questions
qu'on leur adresse, quel fonds pent-on faire sur leurs
réponses ' Rarement savent-ils rendre compte de ce
qu'ils éprouvent; les symptomes qu'ils accusent ne sont
presque jamais conformes i la vérité; leur jugement est
perverti sur leur état maladif. .. .....

Le commémoratif est presque toujours aussi incer-
tain , aussi mal établi relativement aux phénoménes
qui ont immédiatement précédé le délire. Les parens
des aliénés , ignorans ou ivattentifs , n'ont ordinaire-
ment rien vu , rien observé. Ils savent que le malade a
déraisonné, qu’il afrappé cenx qui 'assistaiemt , qu'il a”
fait des tentatives pour s'évader, pour se tuer, qu'on a
é1é contraint de le lier ; presque jamais ils n’ont rien va
au-deld; presque jamais ils ne savent comment et &
quelle époque précise a commencé la maladie, quels
autres symptémes ont précédé ou accompagné U'explo-
sion du délire. Ils sont loin de sonpconner que les alté-
rations antérieures de la santé , des écarts anciens de
régime , les travers habitels de Pesprit, penvent faire
connaitre la véritable source du mal actuel , et que les
connaissances de telle ou telle circonstance érangére
au délire révéle la véritable cause qui I'a produit.

Quelquefois le délire est prévédé et accompagné des
symptdmes les plus graves, nés del'altération des orga-
nes de la vie d'assimilation. Sonvent la folie existe sans
la moindre Jésion , au moins apparente, de la vie orga-
nique; il v’y a que du délire; lorgane seul de la pensée
est1ésé, Tantée le délire s’est étendu a toute Timelli-
gence; les idées, la comparaison, le jugement, la mé-
moire, tout I'entendement, sont bouleversés. Tantdi

T, virr. Mai 1823, 3
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une idée fausse, une prévention, une passion cxaltée
caractérise seule le délire, e désespire I'observateur
par sa tenacité et son imperturbable durée.

La succession des symptomes des maladies mentales
est sans doute soumise anx lois de Porganisme ; mais
cette succession est si sonvent irréguliére, si insidieuse,
qu’il est quelquefois impossible de saisir les lois parti-
culiéres anxquelles elle obéit, et de tracer d'avance la
marche de la maladie dans tel ou tel cas particulier.
Quelquefois les symptomes sont si fugaces qu'ils ne
laissent ancune trace aprés enx , tandis que dans d'au-
tres cas ils sontsi fixes, si opiniitres , qu'ils semblent
invariables.

‘La duré[:: des aliénations mentales , qui est quelque=
fois trés-courte, s'étend le plus ordinairement i plu-
sienrs mois, et se prolonge souvent an-deli de plu-
sieurs années. A la constance, a l'opiniétmlé de la
nature pour la reproduction des mémes phénoménes,
que pouvons-nous souvent opposer I La yersatilité de
notre esprit et le déconragement. "

Les ouvertnres de corps, qui ont éclairé tant de points
importans de pratigue , qui ont détruit tant d’errenrs
sur le siége des maladies, n’ont jusqu’ici rien appris
de bien posiuif, rien qui puisse dissiper les ténébres
dont reste enveloppée la nature des maladies mentales.
L'anatomie pathologique est restée muette sur les con-
ditions maiériclles dun delire. On a bien comparé les
cerveaux sains avee les cerveanx malades ; on a bien
cherehé & déerminer quelles sont les imperfections du
cerveau incompatibles avee le développement de I'in-
telligence 5 mais on ignore guelles sont les altérations
du cervean qui produisent le délire. Les travaux des
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awatomistes , les explications des physiologistes n’ont
p;'oduit jusgu’ici d’autre résu l.utqu'une description Pius
exacte de encéphale , et que la certitude désespérante
de ne pouveir assigner aux parties de cet organe des
usages applicables au libre exercice de 'entendement
eta ses altérations. Néanmoins les recherches cadavé-
riques n'ont point été ~tiriles , et elles deviendront plus
fruciuenses en leur donnant une nouvelle et meilleure
direction. :

Peut-ére s'est-on trop obstiné a ne rechercher que les
lésions apparentes du cerveau, tandis que dans bien
des cas le veai sidge, le sidge primitif de la douleur
est !:"..luigué de celui ol elle se fait sentir. On ne veut
pas que les altérations ol'ga!:iqlleﬁ ne soient souvent
que des effets d'un vice primitif, ou les effets d'une
cause qui n'a lajssé pre#qu’aucunc trace de son exis-
teuce, e
Les dificuliés que je viens d'énumérer, qui arrélent
a chaque pas I'observatene, jettent dans la plus grande
anxiété le praticien chargé du waitement des aliénés, La
plupart des malades confiés & son expérience bravent
1ous les préceptes de I'Iiygi-ﬁ-ne et refusent toute sorte
de médicamens. Les écarts de régime les plus grands ,
le refus obstiné de tout reméde tiennent & des motifs
qu’il est important de découvrir, L'expérience scule
met sur la voie de cette découverte si nécessaire pour
combatire avantagensement les résistances des malades.
A-t-on vaincu leur indocilité, comment connaitre les
effets des remédes, comment apprécier leur action sur
Porganisme ! Aussi la médecine mentale est-elle sur-
chargée de médicamens vanlés comme hg‘El-plit'pl_efs s lant
sont incertains les principes thérapqq_ligiu;?;. Ces prin-
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cipes ont varié d'ige en ige, et rien ne prouve plus les
dilliculiés que présente le traitement des aliénés que le
grand nombre de médicamens célébrés et abandonnés
LoUr-A-1010 o0\ o u s

Celui qui est appelé i donner ses soins aux aliénés a
plus d'une fonetion & remplir, La pratique sort ici des
régles ordinaires. Le praticien devient 'arbitre de la
vie, de 'honnenr, de la fortune, non-senlement du
malade, mais de sa famille; il devient juge des intéréts
de la sociéié. Placé entre de si grands intérdis, que
de rePl'ochca s'il commet une erreur , r]ucﬂe honte 3
quels remords si cette erreur est produite par I'igno-
rance ! Cette maladie associe en quelque sorte le méde-
¢in avec Vadministration publique. Le médecin éclaire
le gouvernement sur la tendance des esprits; la con-
naissance gu'il a des canses, des caractéres des folies
régnantes , lui fournit les élémens les plus positifs
de la statistique morale des peuples. En parlam du
rapport des maladies mentales avec la civilisation,
vous verrez réduit 4 une démonstration de fait ce qui
vous parait un paradoxe hasardé et particulier.......

L'aliénation mentale est une maladie du cerveau,
caractérisée par le délire apyrétique, ordinairement
chronique. Le cerveau étant 'instrument de la pensée,
aussi bien que les muscles sout les organes du mouve-
ment , toutes les fois qu’il y‘ a délire, le cerveau doit
étre malade. Le cervean est-il toujours primitivement
1ésd 5 le cervean n'est-il souvent lésé que secandaire=
ment? Ces quesiions trouveront leur solution plus

La psytio]'ogie ne peut servir de base a I'éiude ni i la
classification dés maladies mentales ; cette base est trop
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mobile; clle repose sur un terrain sans {ond. Com-
ment la psycologie pourrait-elle servie a classer des
faits pathologiques, comment pourrait-elle dissiper le
vague gui régne sur les maladies mentales, elle dont
les principes varient sans cesse , elle qui, pour la clas-
silication des faits qu’elle recueille, a antant de systémes
qu'il y a d’auteurs di{_l'j._;;;-tns qui s'en sonl occupds avec
surcds ? Comment éclairer par des ténébres une chose
déja teés-obscure ? Pourquoi des abstractions lursql.fun
n'a affaire qu'a des notions physiques ?

Nous pensons , an contraire, que la psymlngie ne
peut avoir une marche assurée , et faive des progrés
qu'en s'étayant des observations que lui fournit la mé-
decine. Sil.est vrai qu'en fouillant dans les entrailles
de la mort nous apprenons i connaitre les phénomées
de la vie , pourguoi dans les débris de Pintelligence ne
trouverions-nous pas les lois de Pentendement ! Ei si la
mort fait connaitre la vie, pourquoi la folie ne ferait-
elle pas connaitre la raison ? C'étaitl’opinion du grand
Haller. Si quelque moyen, dit-il, dans sa grande Phy-
iiolngie , est laissé a 'homme pour dissiper les ténébres
qui enveloppent les phénoménes de la pensée , il doit
ére dans observation des maniagues, des individus
en démence , des idiots. La psycologie apprendra de
la médecine quelles sont les qualités de 'organe qui
sent, et celles de Tinstrument qui exéeute; elle ap-
prendra les causes matérielles de la dillérence d'intel=
ligenee dans les divers hommes , dans les divers ages,
dans les diverses maladies ; elle apprendra que le cer-
veau , comme centre de la sensibilité, réagit sur tous
les organes, dont, & son tour, il regoit les impres-
sions ; que celte influence cérébrale s'élend aux ex-
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trémités sentantes, comme aux grands foyers dela
sensibilité ; que les impressions, qué les objets exté-
ricurs font sur nos sens sont modifiées par I'état du cer-
vean: qne les idées actuelles dominent en quelque sorte
les objets extérienrs, les embellissent ou angmentent
leur laidenr. La psyecologie apprendra encore de la
médecine que Paction du cérveau est  son tour sous
Ja dépendance des autres organes 3 que les organes re-
productenrs exercent une grande influence sur notre
entendement : que l'état du canal alimentaire , ql'.lel les
maladies des poumons, du foie, des organes urinaires,
agissent chacun a leur maniére sur Pintelligence en
modifiant Faction du cervean. EERS's
Ainsi, Messieurs , vous n'attendez pas de moi ‘que
je réduise en abstractions I'étude des maladies men-
tales. Il n’est pas de sujet plus fécond en divagations,
dit M. le professeur Pinel, si Fon ne prend V'obser-
vation pour gll]‘dﬂ. Clest elle que nons suivrons , elle
affermiva nos pas ; c'est d'elle séule que nous emprun-
terons les vérités dont nous aurons i nous entretenir.
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Ossenvarions sur lapplication du forceps dans
Uobliquite  anidrieure de la matrice , par
M. Pasquien, médecin-adjoint de I'Anli-
quaille, & Lyon.

Ox a déerit, sous le nom d'obliquité antérienre de la
matrice, cet éat des femmes grosses dans lequel le
fond de I'utérus, porté en avant, deseend plus ou moins
sur les enisses en forme de besace, tandis que Te col
est porté en arriére du coté du sacrum. Cetté disposition
vicieuse peut surtout provenir de deux causes: r°.dela
rupturede la ligne blanche; 2° du relichement des
museles qui. concourent & former la paroi antérieure
de I'abdomen. Les intestins descendent derriére la ma-
trice et I'empéchent, malgré tous les efforts que Vart
pourrait faire, de reprendre sa place naturelle; la
direction du fietus est oblique d’avant'en arridre et en
sens inverse de Uaxe du petit bassin. 11 arrive alors or-
dinairement, au moment de I'accouchement, si lenfant
se présente par Vocciput, que lorsque la téte est par-
venue au détroit supérieur et méme quelquefois aprés
avoir franchi ce dernier, malgré les contractions les
Plus fertes de T'utérus, elle reste sans mouvement, et
que Pacconchement spontané est difficile, souvent
méme impossible. En effer, omre la direction vicieuse
de 1# marice et de P'enfant, outre I'obstacle que for-
ment' les intestins qui repoussent 'enfant en avant,
les museles ahdominaux sont sans action pour favoriser
T'accoucliement.

Les observations gqne jo vais citer prouvent, ce
me semble, que I'application du forceps esl souvent
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nécessaire dans ces cas, et que ce n'est point toujours

impunément gue, laissant souflvic long-temps la mére,
qn a tardé de recourir a son emploi.

I" OBSERVATION.

Je fus appelé le 6 janvier 1819, par madame D.....
accoucheuse jurde de motre ville pour terminer un
acconchement; la femme, agée de 4o ans environ,
petite, mais d'un tempérament sanguin et bien cou-
formée, éwait en couche de son neuviéme enfant. A
chaque grossesse le ventre s'était toujours développé
en avanl, faisant une saillie prodigieuse qui plusieurs
fois lui avait fait croire qu'elle était enceinte de denx
enfans. Dans cette derniére, le poids excessif de son
ventre, qui tombait sur les cuisses, 'avait singuliére-
ment fatigude,

Arrivée an terme de sa grossesse elle était épuisée par
des douleurs expulsives qui la tenaient depuis vingt-
quatre heures. En touchant je sentis la téte au dérroit
inférieur; je reconnus distinctement I'occiput et la fon-
tanelle postérieure en avant, presque immédiate-
ment aurdessous de la symphyse du pubis; on ne sen-
tait plus le col de la matrice, ct depuis plus de huit
heures, malgré de fortes douleurs, la e ne faisait plus
aucun mounvement. Je fus le témoin de quelques dou-
leurs pendant lesquelles je faisais soutenir le vegtre ;
mais je vis quelles élaient infructucuses, et je me dé-
cidai & terminer I'accouchement. avee le forceps, que
je placai sans difficulté. L'enfant, duo sexe masenlin,
gros et bien développé, ne m'a donné aucun sigre de
vie; samort ne me paru.i dater  que de. quelques
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heures. Ses yeux ftaient saillans hors. des orbites;
la face et les lévres diaient violettes ainsi que exirémiié
des doigts, et J’ai crune pouvoir attribuer cetle mortgu'a
la compression qu’avait exercée 'orifice de la matrice
sur le col de l'enfant. Les jours qui suivirent Vaccou-
chement, la femme perdit beaucoup de sang et éprouva
des coliques wés-fortes. Le quatriéme jour, quoique
les seins se fussent convenablement développds, I'hy=
pogastre €lait douloureux, le pouls du.r-_-eh aa:cél&;_-_& . la
sommeil nul, Ces accidens s'acerurent les cinguiéme et
sixieme jours, et la malade parconrut toutes les périodes
d'une métrite aigué qui se termina heurensement sous
Femploi d'un traitement émollient et anti-phlogisti-
que (1),

1 OBSERVATION.

Le 6 novembre 181g, j"accouchai madame S..deson
second enfant; une chme qu'elle avail faite sur la fin
de sa premicie grossesse avail déterming chez elle une
rupture de la ligne blanche; elle avait é1é accouchée &
terme avec le forceps. Sur la fin de getic derniére gros-
sesse , son ventre, élait rés-volumineux et ombait sur
les cuisses, Lorsque j'arrivai, les douleurs se faisaient
sentiv depuis deux heures; elles étaient assez fortes ;
Torifice de 'utérus était dilaté de la largeur de la paume
de la main; la poche des eaux ne 1arda pas a s'ouvric
spontanément, et la téte, aprés quelques douleurs, s'en-
gagea au détroil supéricur dans la premiére position, Au
bout d'une heure et demie de wavail, quoique les dou-

(1) Nedoil-on pasattribuer I'inflammation de la matrice

Ala longucur d"un travail vielen! et infructueux ?
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leurs se fussent succédées nvee force etavecrapidité, la
téte ne faisait aucun mouvement progressif a chaque
douleur. Quelques efforts que je fisse pour relever le
ventre, lés intestins, refoulés en bas par les contractions
simultanées des muscles abdominaux et du diaphragme,
s'opposaient @ ce que I'enfant reprit une direction pa-
ralléle & 'axe du bassin 5 sa 1é1e formait avee le wone un
angle presque droit. Je plagai alors le forceps ct jame-
nai un enfant gros et bien portant; la mére n'a pas
tardé i dtre rétablie. -

111®* OBSERVATION.

Madame A..., arrivée an terme d'une troisiéme
grossesse qui la fatiguait beaucoup , soit parce que la
matrice, toute dirigée en avant, lui faisait éprouver des
douleurs trés-vives dans les reins, soit par rapport a
une hernie erurale qui sortait facilement et ne rentrait
qu'avec peine, me fit appeler le 18 juin 1820; elle
éprouvait des douleurs d’accouchement assez vives et
accélérées; la poche des eaux venait de se rompre, et
la téte élait au détroit supérieur. Au bout d'un quart
d'heure les douleurs devinrent trés-fortes et presque
continuelles ; la téte cependant ne descendait pas, et
la heruie sortait du volume du poing, malgré les
efforts que faisait un aide pour la contenir. Fenvoyai
promptement chercher mon foreeps , et je débarrassat
la femme d’un enfant vivant , de médiocre grosseur. Je
m’occupai ensuite de la véduction de la hernie que
j'obtins avec assez de difficultés. La mére s'est rétablie
sans obstacle.
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Réflexions.

La nécessiié de subvenir i I'insuflisance des ellorts.
de la nature dans le cas d"bl}liqu;llé atérine n’est pas ung
idée nouvelle sans doute, et méme 'emiploi du forceps.
est depuis Levret reconun comme trés- utile el souvent,
indispensable en pareil cas. Aussi M, Pasquier ne donne-:
t-il pas ces observalions comme des ‘déunuverler ily
pense seulement qu'il est bon & evm]fer I attention de
nos jeunes conliréres sur les difficuliés qul se rencon-
wrent le plus fiéquemment dans 'exercice de notre an._
C'est dans le méme but gque nous croyons ut.IIE: de
]uuidu i ces faits quelques réflexions. :

1% Déventration produite par lémﬂlnmeul et la
rupture des aponévioses abdominales doit dtre soignen-
sement distinguée de la simple obliquité utérine, La pre-
micre, en eliet, ne donne guére passage qu'a 'ntérus,
etcest pour cela que les observations de Sennert, de
Ruisch et antres sont considérées comme des cas d’hys-
térocéles ; cet organe perd ainsi son droit dé domicile
dans I'abdomen , et par conséquent la réduction en est
extrémenent difficile; elle 'est d'antant plus que les
parois abdominales , réduites i la pean elle-méme aifai-
blie par la disiension, ne peavent soutenir en aucune.
fagon V'organe réduit. Dans la deuxiéme, an contraire,,
'utérus est bien la partie la plus abaissée, comme la
plus pesante ; mais les intestins descendent sur ses
partics latérales; ils continuent & l'environner et peu-
vent en conséquence se relever avec lui; et quand, au
mwoyen d e atttnde convenable , on a rendu-a 'utérus
sa direction habitueile, les parois abdominales encore
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entiéres reprennent une partie de leur ressort et main-
tiennent Porgane. Ajoutez encore que la réduction faite
on peut compter sur l'eflicaciié des efforts volontaires ,
avantage (uon ne peut espérer dans 'éventration.
M. Pasquicr me parait done trop exclusif qnand il
regarde Puiérus en obliquité comme non susceptible de-
reduction’; ¢'est se metire en contradiction avee tous
Iés atiteurs , et qui pis est, avec 'observation journa-
ligre de lous. lés praticiens.

" a0 L'est au détroit supérmur que, dans 'accouche-
rr;;zril' se rf:nmrquent les eflits de Pobliquité de T'nié-
rus. ), comme de celle du feetus que M. Gardien en a
si }mht icusement distinguée; ¢ est i que la téte s'arréte,
qu’elle s’arc-boute contre un dés corés du déwoit (De-
\réntér}, élu'e‘]le s'y renverse de maniére a présenter un
parwul ( It'?rﬂ} , ou le front et ensuite la face ( So-
Iayl.es el lcs mn]nrnos_} '

Quand lu téte est descendue dans Pexcavation , on

pour nuireau méeanisme de Naccouchement, et dés-lors.
c'est, & lort que vous l'accusez duretard survenu-dans
le travail. Le retard , dans la deuxiéme observation de
M. Pasquier, me parait avoir été l'effet d'une simple
inertie de I'utérus, Qun'on ne s'en laisse pas imposer
par ceue idée que l'obliquité donne i I'utérns une direc-
tion tont-a-fait opposie icelle de Vaxe du détroit infé-
rieur; on sait que cet axe est croisé par celui du dérroit,
supérieu! s et que toul corps qui doit traverser de haut.
en bas le bassin doit y entrer dans la direction de ce
dernier'; or, un certain degré d'obliquité antérieure
est plus utile que nuisible sous ce rapport, ¢t une
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obliquité considérable’ 1) v'est nullement ficheuse
qu'autant qu'elle dépasse de beaucoup 'inclinaison de
cet axe et empéche le feetus d'entrer dans U'excavation,
Uune fois entré, il parcourt la courbure de ceue exca-
vation , quelle que soit la direction de I'utéius,

Cest denc , je le répéte , an détroit supérieur que
siéze I'obstacle- or, lapplication du forceps est en pareil
eas fort difficile, et la version du foetns est souvent plus
avantagense ; il ne faudrait done pas poser en principe
la nécessité constante de la premieére de ces deux opé-
rations.

3. Jene dirai qu'un mot de la troisiéme observation.
Je pense que c'est i tort que M. Pasquier attribue les
douleurs de reins 3 I'ob'iquité de la matrice. Tous les
jours on observe le contraire dans la pratique ; sur une
seule , on rencontre dix obliquités sansdouleurs de reins
et antant de douleurs de reins sans obliquité. Je regarde
ces doulenrs comme dues & une sorte de crampe da col
et de Uorifice utérin dont les nerfs communiquent plus
direetement avec le plexus lombaire : la rigidité de
Porifice 'accompagne ellectivement presque toujours,

Dans le troisiéme exemple , M. Pasquier avait plus

(1) Relativement aux obliguités qui font descendre I'ab-
domen jusque sur les coisses , il est une remarque assez im-
portante et que je n’ai vu nulle parl énoncée : cest que chez
cerlaines fernmes, 'abdomen élant, ainsi que les membres
inférieurs, lesiége d'une infiltration considérable de séro-
silé , la peande la région hypogastrique et le lissu cellulaire
sopjacent acquigrent quelquefois une épaissenr de six &
sepl pouces ; el lombent ainsi sur le devant des cuisses, de
taniere 4 sinuler une obliquité considérable de 'ntérns.
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d'nn motif pour recourir i lapplication du forceps; la
hernie seule pouvait I'y déierminer, plus peut-tire que
I'obliquité utérine. Cette application, du reste, érait
assez diflicultuense si véritablement la téte était an
détroit supérieur; et la célérité avec laquelle M. Pas-
quier parait I'avoir exécutée fait I'édloge de son adiesse
et de son habileté. :

' 2 Ant. Ducis,

Recuercues anatomiques sur lanastomose des
vaisseaux absorbans avec les weines, par
M. le docteur Vincenz Fonmawn, prosecleur
a la Faculté de médecine de Heidelberg,
in-12z , 182r1.

La 1héorie de I'anastomose des vaisseaux absorbans
avec les veines n'est point nouvelle; déja, dans le der-
nier siécle , des anatomistes d'un grand mérite , tels
que Sienon , Nuck, Waleus, Peequet, Perrault, Dre-
lincourt, Wepfer, Rosen , Wallerius , Abr. Kaauw,
Hebensireit, Meckel , Lindner et autres, avaient re-
conuu cette communication. Il est vrai qu'elle a été nide
par Mascagni , Cruikshank et M. Porial , et que ¢'est
sous I'influence de ces derniers savans qae celte ihdorie
est tombide, sinon dans 'oubli, an moins en défa-
veur, M. Fohmann , nourri de la lecture des nombreux
écrits qui traitent de cette docwine, P'a adoptée, et a
cherché i la rendre évidente par des rechierches variées
i Dinfini et faites avec beaucoup de patience et d'exac-
titude. Ce sont ces recherches qu'il a publides sur
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ve sujet dont mous rendons compte avjourd'hui.
Ce travail est précédé d'une préface de M. le docteur
Tiedemann , sous les yeux duguel il a dué fait. Ce sa~
vant professeur adopte toute la théorie de M. Foh=
mann ; il reproduit dans son discours I'idée déji émise
par lui (1) dans ses recherches sur les fonctions de la
rate, c'est a-dire, que la lymphe et le chiyle sont mé-
lés graduellement avec le sang, et il prétend que c'est
a la tendance qu’a la nawre pour opérer ineessamment
ce mélange [lu‘i] faut rapporter les fonctions des gan-
glions lymphatiques et des glandes sans conduit exeré-
teur, tels que la rate, la thyroide et les capsules surré-
nales. Ces organes , dit-il , préparent la Ilymphe et le
chyle & devenir sang, et il s'appuie sur ce qu'a fur et
i mesure que ces liquides avancent dans les vaisseaux
lymphatiques on les voit changer de couleur , se rap-
procher de plus en plus de celle du sang , prendre sa
consistance et surtout sa coagulabilité , enfin toutes ses
autres propriétés tant physiques que chimiques, ob-
servations qui ont déja éié faites par Hewson, Reuss,
Emmert , M. Vanquelin , Brandt et Marcet. Dans son
ouvrage , M. Fohmann débute par jeter un coup-d'eeil
sur les écrits qui ont traité avant lui son sujet 3 il cile
surtout un long passage du travail de Lindner , publié
en 1787, Il mentionne aussi avec une religiense exac-
titude les noms de tous ceux qui ont parlé de la com-
munication des lymphatiques avec les veines, et passe

{r) Forez Recherchessur la route que prenuent diverses
substances pour passer do canal dige&lif dans la masse du
sang; de la Fonclion de la rate ot des voies cachees del'urine,
traduoit de I'allemand par M. Heller.
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ensuite & I'exposé de ses recherches , qui ont éé faites
sur I'hemme, le chien, le chat, la marte, le phoque,
la loutre, le cheval, la vache et les oiseaux; ce qui
forme autant de paragraphes & part, desquels nous al-
lons rendre compte.

.

§ 1°%. Recherches sur ¥ Homme.

M. Fohmann a injecté du mercure dans les vaisseanx
chyliféres aftévens de 11] nsieurs cadavres humains , et il
a toujours vu ce métal passer des ganglions lympha-
tiques , tantot dans les vaisseaux aflérens seulement ,
tantdr dans les vaisseaux et dans les veines | el tantdt
enfin dans les veines senlement ; mais le passage dans
les veines avait rarement lien dans les ganglions qui
avoisinent le canal intestinal , et plus rarement en=
core dans cenx qui sontsitués prés le canal thoracigne ;
d’ont il résulte qu'il s’effectuait dans les plus gros gan-
glions qui se trouvent intermédiaires, Fxiste-t-il une
différence de structure et de conformation entre ces
ganglions et les autres ? C'est ce que M. Fohmann ne
peut préciser. 1l a remarqué aussi que les vaisseanx
lymphatiques sont bien plus gros & leur naissance dans
le canal intestinal que dans le reste de leur marche
d'on il est porté i distingner ces vaisseaux en deux
sortes, les uns, trés-fins et délids, entourent le canal in-
testinal en forme de cercle, et se trouvent placés entre
Ia tunique muqueuse et la musculeuse ; etlesantres,
situés entre la tunique musculense et la sérense, sont
wris-voluminenx, puisque quelquesqms ont la capacité
d'une plume de corbean. Ces vaisseaux aflectent aussi
quelquefois une direction longimdinale , et vont se
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porter aux ganglions en se rétrécissant de plus en plus,
et finissant méme par redevenir analogues 4 ceux de la
premiére espéce, Le wube & injecter a toujours été in-
‘troduit avec facilité dans ces vaisseaux; mais il n’a pas
toujours cté aussi facile d'y faire pénéirer le mercure,
qui se trouvait souvent arrété par les valvules dont ces
vaisscaux sont garnis ; mais on put avec une extréme
facilité les remplir avec de 'air.

M. Fohmann pense que ces vaisseaux naissent do
tissu cellulaire qui unit la membrane musculeuse 4 la
membrane muquense des intestins, Il prétend qu’ils
communiquent déji dans 'intestin méme avee des ra-
muscules veinenx ; il appuie son opinion d'une obser-
vation qu'il a faite sur le cadavre d'un suicidé anguel il
ouvrit I'abdomen quatre jours aprés la mort, et ou il
vit une partie des vaisseanx lymphatiques des intes-
tins gonflés de chyle ; mais bientot aprés ces vaisseaux
se vidérent, etil ne put plus les retrouver. Les veines,
de leur ctité, étaient vides de sang ; mais comme il vit
4 leurs racines un liquide chyliforme, il les incisa, et
il y trouva un liquide blame et chyleux, d'oti il se de-
mande si ce liquide a été pris dans le canal intestinal ,
ou versé dans les veines par les lymphatiques qui ve-
naient de se vider sous ses yeux : de ces deux sappo-
sitions , la derniére lui parait la plus vraisemblable.
Notre auteur n’a jamais pu injecter les lymphatiques de
Testomac wvu leur ténuité et leur peu de résistance ;
mais il lesa vu affecter deux couches comme dans les
intestins , et serendrevers les ganglions de la grande et
de la petite courbure de 'estomac , ot le hercure qu'on
¥ introduisit pénétra 4 la fois dans les vaisseauxlympha-
ligues et dans les veines, 1l injecta anssia plusieurs re-

T. vir. Mai 1822, &
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prises les vaisseaux lymphatiques du brasen introduisant
le mercure par un vaissean absorbant du dos de la main.
Iciencore il vitI'injection passer dans les ramuscules vei-
neux du coude, aprés avoir passé dans les ganglions
qui aveisinent cette articulation, Il fit la méme remarque
sur les ganglions quise trouventaunxaisselles et anx aines;
enfin il vit aussi des vaisseaux lymphatiques remplis
de meveure sortic du ganglion lembaire et se rendre
immédiatement 4 la veine cave inférieure. De ces faits,
M. Fohmann conclut qu'il est plus que vraisemblable
qu’il existe dans le corps humain des ganglions lym-
phatiques non pourvus de vaisseaux ellérens , ou aun
moins de ces vaisseaux qui ne communiquent qu'avec
des veines; cette disposition lui parait surtout exister
pour les ganglions mésentériques et axillaires.

§ II. Recherches sur des Chiens.

M. Fohmann a injecté des vaisseanx lymphatiques
des intestins et des articnlations d'un grand nombre de
chiens ; il a remarqué que, les parties supérieure et
médiane des intestins sont trés-riches en |erphntiques;
que ces vaisseanx diminuent vers la fin de l'intestin
gréle, pour angmenter de nouvean vers les gros intes-
tins , et que tous ces vaisseanx se rendent dans le grand
ganglion mésentérique , dit pancréas d Aselli, o ils
communiquent en partie dans des veines et en partie
avec d'autres vaisseaux lymphatiques, et d'autres fois
aussi avee ceux-ci et avec des veines ; ces vaisseaux sont
toujours plus considérables avant de pénétrer dans le
gnngl;ion mésemériq ue qu‘aprés leur sortie , d'on ils
vont se rendre au canal thoracique.
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Parmi les vaisseaux absorbans des gros intestins on
en remarque qui affectent une direction longimdinale ;
M, Folimann n’a pu reconmaitve ici des vaisseaux el-
févens partant des ganglions mésentéiiques , car il a tou-
jours vu le mercure ne sortiv de ces gu ngiiuns (que par
desrameaux veinenx wés-ins et wis-délids. Quant anx
vaisseaux absorbans de 'estomac, M. Folimamn s'est
assuré qu'ils offrent ici la méme disposition ¢une chez
Phomme ; car le mercure se vetrouve toujours anssi
bien dans les veines comme dans les vaisseaux lym-
phntiques de cet organe. Les vaisseanx absorbans du
foie se trouvérent ici trés-nombreux et wes-apparens,
d’out la facilité avee laquelle on les injecta. Le plus
grand nombre d'entre enx se dirigent vers les gan-
glions situés entre le foie et le duodénum , et le mer-
cure cn sortant de ces ganglions passe toujours dans les
veines. M. Fohmann a , immédiatement aprés leur
mort , vidé sur deax chiens le sang des rameanx vei-
neux de ces ganglions, et il vit ces rameanx se rem=
plir pen aprés d’un liquide jauniire, en tont semblable
4 celui qu'on remarque dans les vaisseaux lymphati-
ques du foie. Notre auteur a aussi injecté un vaissean
Iymphatique dudos du tarse de Pextrémité postérieure
d'un chien : cing gros vaisseanx lymphatiques furent
remplis de mercure par cette injection, etportirent ce
métal au plus gros ganglion lymphatique du jarret, le-
quel en fut anssirempli, et laissa bientdt passer 'injeciion
partie dans les vaisseaux absorbans effévens, et partie
daus les veines ; il en fut de méme pour les veines et
les vaisseaux absor bans qui sortent des ganglions lym-
phatiques des aines , des lombes ct des aisselles. M. Foh-
mann dit méme que gquelquefois le mercure passait
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avee ume telle abondance du ganglion axillaire dans la
veine transverse scapmlaire qui avait éé lide préala-
blement, qu'il lui fullut , pour éviter de la rompre, ar=
réter Vinjection, et cependant il lui fut impossible de
reconnaitre ancune irace de vaisseaux lymphatiques,
qnoiqu’il edt disséqué avee beancoup de soin les gan-
glions environnans, i tous taient remplis de mercure,

§ II. Recherches sur des Chats.

M. Fohmann a injecté dn mercure dans plusieurs
vaisseaux lymphatiques du mésentére d’un chat sauvage
et de deux chats domestiques , et 1] vit constamment le
mercure passer aussi bien dans les veines qui sortent
de ces ganglions que dans les vaisseaux efférens ; le chat
sauvage lni présenta ceuwte particularité que la lymphe
qui coulait dans les vaisseaux eflérens avait une cou=
leur rouge, et était tellement coagulée , que le mer-
cure ne passait que trés-difficilement vers les ganglions
mésentériques , sans qu'on puisse les accuser d’ancune
affection maladive ; il reconnut aussi des vaisseaux

‘longitudinaux sur les gros intestins.

§ IV. Recherches sur une Marte.

Notre anteur injecta avec du mercure différens vais-
seaux lymphatiques du mésentére et de l'intestin gréle
d'une marte, et il obtint le méme résultat que dans
ses recherches précédentes ; cependant les anastomoses
avec les veines parurent étre ici moins fréquentes que
dans les animaux déji nommés. Iei anssi il vit sor les
gros intestins des vaisscaux lymphatiques qui aflec-
taient une direction longitudinale.
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§ V. Recherches sur des Phoques.

Daprés M. I'ahmann , 1out le chyle de ces mammi-
feves passe des ganglions mésentériques dans les veines,
ear ayant injecté avec le plus grand soin les vaisseaux
ahsorbans des intestins gréles de deux phogues, il a
constamment vu le mercure passer des ganglions mé-
sentérigues dans les veines et jamais dans les vaisseaux
Iymphatiques; il fit la méme remarque pour les gan-
clions lymp]miiqu;cs dn poumon Sans pouvoir rencon=
trer de traces de vaisseanx efférens, 1l dit que deux
piéces anatomiques sont préparces el conservees a ce
sujet an cabinet de Heidelberg ; Fune est dessécheée et
Fauwre conservée dans 'alcool , et que 'on peut faciles
ment voir sur ces piéces les dispositions ci-dessus men-
tionnées. — M. Fohmann dit qu'il n'a jamais remar-
qué une disposition semblable sur avcun des animaux
qui ont servi & ses recherches; car non-senlement des
ramuscules veineux assez considerablies sortent du gan-
glion , des aines et du col , mais encore on y rencontre
de grosses branches qui parcourent le parenchyme des
ganglions , et figurent des espéces de sinus veineux.
Lesprit de justice qui caraciérise M. Fohmann lai fait
dire, dans unenote , qu'un M. Vrolyk, professeur dans
le Letterbode, a déji découvert, en 1311, la commu-
nication des vaisseaux chyliféres avee le systéme de la
veine porte des phoques. Le travail de ce professeur
n'est cependant pas connu de M. Fohmann, qui ne
sait cette particularité que d'aprés le dire d'un méde-
cin de ses amis qui voyage dans I'Inde. Nous aimons
& citer ce fait parce qu’il prouve la justice que M. I'oh-
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mann rend i ses gonfréres , et 'équité avee laquelle il
laisse a chacun la gloire de son travail sans chercher a
P'usurper , qualités gqui sont mailheureusvmrnl Lop
rares pour ne pas mériter toute notre admiration.

§ VL. ERacherches sur une Loulre.

D’apres 'analogie, laloutre devait présenter i M. Foh-
mann les mémes dispositions anatomirues du sys' éme
absorbant que le phoque : cependant, desept ganglions
mésentériques , donx seulement communiguaient dans
Vintérienr du ganglion avee des veines , tandis que les
cing antres ne communiguaient qu’avee des absorbans
ciférens. Il y avait aussi ici des wvaisseaux lymphati-
«ues longitndinaux dans les gros intestins , et bean-
coup de fymphatiques du foie s’anastomosaient aussi
dans les ganglions avec les veines. M. Fohmann déerit
icice qu'il appelle les vaisseanx absorbans longidinanx
du gros intestin chez les animany mammiféres carni-
vores. Ces vaisseanx sonl petits, peun apparens sur le
voeeum et ses environs , landis qu'ils deviennent plus
volumineux et plus nombreux  fur et a mesure quel'on
s'approche vers la fin du rectum , o ils ont quelque-
foisla grosseur d'une plumed'oie, et cela surtout sur le
lion, qui est'animal sur lequel M. Fohmann les a vus
pour la premiére fois : il en a aussi vu sur le chat, le
chien , le phoque, la loutre, Pours , la marte et le blai-
rean;mais il ne put les apereevoir dans les petits gquadra-
pides carnivores , quoigue, par 'analogie, il ne puisse
donier de leur existence. Ces absorbansdongitudinaux
recouvrent ung partie du gros intestin en formant , an
moyen de nombreuses anaslemoses , un grand i éseau,
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Ces vaisseaux n'envoient, d’npn'es I'observation de
M. Fohmann , que de lrés-pelils rameaux aux gans
glions mésentériques , lesquels sont si pen considé-
rables qu'il leur est impossible de donner passage &
toute la lymphe contenue dans les vaisscaux de ce
grand réseau , d'owt il conelut que ce dernier doit com-
muniquer imméldiatement avee les ramuscules veineus,
Ii pense que ce grand nombre de vaisseaux absorbans
€lait nécessaire , vu la bridveté du gros intestin , et qu'il
se fait ici une bien plus abondante absorplion que
dans le reste du canal digestif.

§ VII. Recherches sur des Chevaux.

Huit chevaux sur lesquels M. Folimann a fait des re-
cherches metient hors de doute que les vaisseaux lym-
phatiques de la grande et de la petite conrbure de 'es-
tomae versent leur lj.rmphc des gnngiions Ijrmplmlir[uca
dans les vaisseaux absorbans efférens et dans les veines;
que le duodénum a peu de vaisseaux chyliféres , tandis
qu'ils sont nombreux a la partic moyenne de I'intes-
tin gréle pour devenir rares vers la fin de Uintestin.
Tous ces vaisseaux se rendent dans les ganglions mé-
sentériques d'ou ils versent le chyle tant dans les vais-
seaux efférens que dans les veines ; que de ces vaisseaux
efférens qui sortent des ganglions , il en est qui se ren-
dent 4 d'autres ganglions pour communiquer avec les
veines. Enfin, sur un cheval que M. Folimann venait
de ter, il vida, pendant qu’il éwit encore chaud,
les veines qui sortent des premiers ganglions mésen-
Wriques, puis il les lia et les replaga dans I'abdomen;
et il vit au bout de quelque temps ces rameaux vei-
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neux se remplir d’un sang mélé de stries chyliformes
tres-distinctes, et le sang lui-méme prit bientot une
teinte qui se rapprocha beaucoup de la couleur du
chyle.

§ VIIL Recherches sur des Faches.

Tci, comme dans les recherches précédentes , les
vaisscaux lymphatiques de lintestin gréle communi-
quent avec les veines @ leur sortie des ganglions mé-
sentériques. Ceux du gros intestins se trouvent en trés-
grand nombre, entre la tunique musculeuse et la mu-
queuse de cet organe : iciaussi ces vaisseaux absorbans
affectent une direction longitudinale , et cela dans une
longueur de deux pouces ; enfin ils sont d'un qua-’
libre quatre ou cing fois plus gros que ceux du meé-
sentére. M. Fohmann décrit ici un ganglion mésenté-
rique trés-remarquable, qu'il ne sait pas avoir été déerit
ailleurs. Ce ganglion, situé dans la portion dumésentére
qui correspond an milicu de U'intestin gréle, est long de
deux i trois pieds , et seulement large de wois quarts
de pouce & un pouee, et épais de trois lignes , de ma-
niére qu’il st aplati de haut en bas, ayant un bord an-
térienr et un bord postérieur, et deux extrémitds , dont
une supérieure et I'autre inférieure ; quelquefois aussi
ce ganglion offve des appendices irréguliers ; M. Foh-
mann I’a vu interrompu en plusieurs masses chez un
jeune animal , ce qui le porte a croire qu'il est primi-
iivement formé de plusieurs ganglions qui finissent par
se réunir. Ceganglion regoit, comme tous les autres,
des artéres et des vaisseaux I}’mphntiqucs allérens et
laisse sortir des yeines et des vaisseaux efférens; mais
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il est moins consistant que les antres; son parenchyme
est plus noir & 'intérieur et plus gris a I'extérienr que
les antres ganglions. Cette substance noire est trés-
molle et disposée en rayons qui se dirigent vers le bord
concave du ganglion. M. Fohmann place cet organe
au rang des ganglions lymphatiques , parce qu'il a vu
des vaisseaux absorbans s’y rendre etd’autres en sortir;
mais on voit que I'organisation de ce ganglion se rap-
proche beancoup de celle des eapsules surrénales. Nous
engageons M. Fohmann de continuer ses recherches sur
ce point d’analomie comparée, que je signale aussi i
nos anatomistes {rancais.

§ IX. Recherches sur des Oiseauz.

L'existence des vaisseaux lymphatiques chez les oi-
seaux a ¢té sountenue par Hewson et M. Tiedemann,
tandis que M. KMagendie la révoque en doute, et assure
n'avoir rencontré des traces de ce systéme que dans le
cygne ct I'oie. M. Fohmanna trouvédes vaisseaux lym-
phatiques sur tous les grands oiscaux qu'il a examinés,
et notamment sur la cigogne , le héron, le butor, l'ote,
le canard, et le bussard , chez lesquels il les a vus en
grand nombre, non-seulement an col , mais encore sur
le canal intestinal des quatre premiers surtout; il a
méme injecté quelquessuns de ces vaisseaux sur la
cigogne , et il a vu le mercure se porter dans la direc-
tion du canal thoracique. Dans le kéron, le butor et
Loie, il a vu aussi un de ces vaisseaux se rendre des
intestins gréles vers les gros intestins et s'unir au plexus
rénal lymphatique. Il a aussi injecté trés-facilement
des lymphatiques de la cuisse des oiseaux ci-dessus dé-
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nommés, et il les a vu se rendre an plexus rénal lym-
phatigne, qui n’est antre chose qu'un assemblage con-
sidérable d’anastomoses lymphatiques, qui se trouve
placé an-dessous des reins. Ce plexus envoie guelques
petites branches lymphatiques au canal thoracique;
mais aussi d’'autres plus considérables vont se rendre
dans les veines renales et sacrées. M. Fohmann a anssi
vu passer le mercure d'un vaissean lymphatique du cété
externe de la euisse d'un bussard, dans un rameau vei-
neux coxygien , d'on il pénétra dans la veine rénale.
(Quant aux vaisseaux absorbans du col, admis aussi par
M. Magendie, auteur les a vos sur Voie, le canard, la
cigogne ct le bussard; ils vont se rendre aux petits
ganglions déja déerits par Hewson et Tiedemann ; mais
il n'a pu voir ces ganglions sur le bussard , et n"a méme
vu les vaisseaux lymphatiques du col que du co1é droit.
Ces ganglions lymphatiques du col présentent chez
beauconp d'oiseaux, et surtont chez les oiseaux afqua-
tigues, une particulacité trés-remarquablé en ce qu'ils
s'élendent sous la pean de la mandibule supérienre an
thorax, Ces ganglions présentent trés-évidemment des
vaisseaux efférens, tandis que M. Fohmann n’a pn y
découvrir un seul vaissean allérent, La méme remarque
est & faire an sujet de deux antres ganglions qui sont
situés sur le cdté du larynx, Notre auteur pense que ces
ganglions séparent du sang artériel un [luide particu-
lier qui est absorhé par les vaisseaux lymphatiques, puis
porté dans les trois trones pour servir & 'assimilation
du chyle et de la lymphe. Telles sont les recherches de
M. Fohmann sur Vanastomose des lymphatiques avec
les weines. Ces recherches sont, commel'on voit, toutes
basées sur des injeciions failes au moyen du mercure
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mais Mascagni, comme I'on sait, a pensé que le mer-
cure ne pouvait passer des vaisseaux lymphatiques dans
les veines sans déchirure.des parois de leurs vaisseaux.
L'autorité de Mascagni pourrait unire aux conclusions
que M. Folimann doit tirer de ses recherches : au_ﬁﬂi
a-t-il soin d'exposer avant la maniére dont il a procédé
dans ses travaux. D'abord , dit-il, je me suis servi de
Pappareil & mercure de Seemmering, qui consiste en
un tube de verre auquel on adapte une canule et un
siphon d'acier; ensuite je ne remplissais ce wbe que
de pen demercure, alin que ce métal s'introduisit don-
cement ; d'un autre cdié Ia plus grande parvie des in-
jections oni éié faites peu aprés la mort et avant que la
moindre trace de putréfaction se soit manifestée ; il est
vrai que on ne peut pas toujours éviter les extrava-
sations ; mais elles ne sont point suivies de l'effet que
Mascagni leur désigne, car ce passage du mercure dans
les veines cesse presque toujours aprés la déchirure
du parenchyme des ganglions , et si on continue alors
Pinjection, le métal se répand dans le tissu cellulaire
voisin. Ensuite, pour que le mercure puisse passer des
vaisseaux lymphatiques dans les veines, il faudrait né-
eessairement une rupture des deux genres de vaisseany,
supposition qui n'est justifiée par aucun fait. Enfin le
- mercure se montrant constamment dans les velnes,
pourquoi ne se rencontre-t-il pas aussi quelquefois dans
les artéres.
Mascagni prétend & tort dans le Prodrome de son
ouvrage sur le systéme des vaisseaux lymphatiques (1)

—— e

(1) Chapilre 11, pag, 15,
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que le mercure ne s'introduit point dans les veines
quand les ganglions lymphatiques en sont pleins,
mais seulement lorsqu'ils ne sont remplis qu'en partie;
tandis que M. Fohmann a vu ce passage avoir lien
dans les deux cas; dlaillenrs il existe des ganglions
sans vaisseaux lymphatiques efférens comme il I'a vu
sur le:chien et le phoque.

Enfin sur les animanx récemment tués, on voit, dans
Jes rameanx veinenx qui sortent des ganglions, le méme
fluide gue celui qui se trouve dans les vaisseanx lym-
phatiques eflérens, comme la ligature de ces veines I'a
souvent démontré & notre autenr, Chez les oiseaux, les
vaisseaux absorbans des membres communiquent déja
dans le bassin avee les veines, et par conséquent encore
loin du canal thoracique, d’on il résulte que ce canal ,
ou mieux que la réunion detous leslymphatiques des di-
verses parties du corps versun seul trone, n'est pas aussi
absolument nécessaire que Haller I'a prétendu. D'un
autre coté le volume de tous les vaisseaux lymphatiques
du corps, calenlé ensemble, tant chez les mammiféres
que chez les oiseaux, surpasse'considérablement le ca-
libre du canal thoracique, circonstance qui est trés-
favorable 4 la communication da systéme absorbant
avec le systéme veineux. Enfin Jés animaux auxquels
on a lié le canal llmmmque vivent beauconp plus ]()n.g-
temps que ceux qu’on laisse mourir de faim.

De ces considérations , ainsi que des, tuis obser-
vés, M. Fohmann conclut que 'anastomose des vais-
seaux lymphatiques avec les veines doit étre mise hors
de doute : d'out il résulte, dit-il, que les expériences de
M. Magendie sur l'absorption veineuse sout moins
concluantes qu'on ne le pense, car les ramuscules de
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la veine porte communiquent avec les vaisseanx chyli-
feres dans lintérieur des ganglions mésentériques,
L'expérience si connue de M. Magendie , dans laquelle
il a proluit des sympiomes d’em}misuunreumnt pare
Pintroduction de la noix vomique dans uue anse d'in-
testin isolée par Ia ligature, et ne correspondant au
reste du corps que par une artére et une veine, n'est
pas, d'aprés M. Pehmann, une preuve i I'appui de
Pabsorption des veines du mésentére, parce que celles-ci
s'anastomosent dans les parois du canal intestinal avee
les vaisscaux absorbaps. L'empoisonnement produit
par MM. Magendie et Delille, au moyen de 'upastieaté
introduit dans le tissu cellulaire de la patie d'un chien
dont la cuisse séparée du corps ne tenait plus que par
lartére e1 la veine crurales, perd aussi beaucoup de sa
valeur, d’aprés les recherches de M. Fohmann , car des
absorbans des membres de ces animaux communiquest
déja avec les veines dans les ganglions pop]iltn.'-s.r
Cependant M. Fohmann ne nie point la possibilité
de I'absorption veinense 5 elle lui parait, au contraire,
vraisemblable , car , dit-il , une méme loi physiologique
peut présider & I'absorption et a la communication des
deux ordres de waisseaux; car si l'on considére
qu'une injection brusque du systéme veineux produit
souvent des eflets fichenx et quelquefois la mort, et
que la méme injection , faite lentement, n’est suivie
d’aucun accident, on voit que le mélange du chyle avee
le sang ne serait pas sans inconvénient s'il s'opirait
instantanément ; c’est pour cette raison que ce mélange
se fait par-tout d'une maniére lente et insensible , tant
dans les ganglions Iymphatiques que dans les vaisseaux
les plus capillaives possible. Cette circonstance expligque
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aussi le peu de calibre du canal thoracique et la fids
quence extréme avec laquelle les vaisseanx lymphatis
ques se divisent et se subdivisent en branches de plus
en plus petites.

Par tout ce qui précéde, on peut concevoir que le
chyle et toutes les substances prises dans le canal intes-
tinal et qui ont déja éprouvé un commencement d'as-
similation avantd’entrer dans le sysiéme de la veine
porte, sontl soumis 4 une nouvelle assimilation en pas-
sant a travers le foie, organe dans lequel ils sont non-
senlement mélés plus intimement , mais encore débar-
rassés des matériaux de la séerétion biliaive, d'on il
résulte qu'une partie seulement du chyle arrive au
canal thoracique; la, ce liquide est mélé avec cette
Iymphe rougeatre et coagulable que MM. les profes-
seurs Tiedemann et Gmelin disent provenir de la
rate (1) , et devient par ce mélange de plus en plus
analogué aun sang. -

Tel est I'ensemble de I'important travail de M. Foh-
mann , que nous avons essayé de reproduire avec le
plus de déwail possible,, parce que ses recherches sont
de nature a jeter du jour sur un point de physiologie
de la plus haute importance,, et qui jusqu'a présent n'a
pas assez occupé les physiologistes modernes. Il serait a
désirer que ce wavail réveillit 'antemion sur ce point,

— - e

(1) Poyez Recherches sur la ronte gue prennent diverses
sublances pour passer du canal intestinal dans la masse da
sang; sur les fonctions de la rate et les voies cachies de
I'urine, par MAL, Tiedemann et Gmelin, Iradnit de Palle~
mand par M. Heller , chez Méquignon-Marvis.
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et qu’il fie le prélude d'autres travaux enirepris , soit
pour confirmer, soit pour éclairer ce point obscur

de la science.
Herrgn.

Trarre des Maladies des Artisans d aprés
Ramazzini, etc., par Ph. Parissizn. Un vol.
in-8°. Paris, 1822, chez Baillere.

C’esT i cet ouvrage que Ramazzini, devenu vieux, dut
sa tardive célébrité, Aprés avoir consumé sa jeunesse
en des travauyx ignorés des médecins comme des savans,
il congut I'heureuse idde de composer un traité spécial
sur les maladies des artisans. Tous les mélecins sages
et moins 4gés que fui lurent et méditérent son ouvrage,
les plus inoccupés d’entre eux le wraduisirent, tons lui
accordérent de justes éloges; et dés-lors Ramazzini
ful honorablement connu et vivemens préné dans toute
I'Europe savante. On fit plus; dans ces premicrs mo-
mens de zéle et de reconnaissance, on exagéra son
mérite; on alla jusqu’ale surnommer l'l—Iipwcrale latin,
le wroisiéme Hippocrate : car soit qu’il approuve, soit
qu'il condamne, 'homme est rarement modéré.

Publié¢ i Padone dés 1700, ce livre ne fut bien connu
en France qu'en 1777, époque oi Fourcroy s'occupa
de le traduire et de 'annoter. Ce fur par li que cet
homme illustre débuta dans la carritre de la médecine,
qu'il devait hientot abandonner ; 'est méme 4 ce livre
gue nous devons atwibuer en partie cette désertion de
Fourcroy : méditant sur les rapports des sciences avee
les arts, des professions avec la santé des hommes, il
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forma apparemment le projet d'éclaiver la médecine
par les sciences physiques; mais prés d'esécuter ce
lonable dessein , il s'aper¢ut que les sciences physiques
elles-mémes avaient besoin d'étre éclajiées.

I.'Il'epuis la jeunesse de Fourcroy, les seiences ont fait
de notables progrés, auxquels il a loi-méme puissam-
ment contribué. Les arts se sont perfectionnds, les
professions, de plus en plus multipliées, graces anx
recherches des modernes, ont ¢été rendues plus salubres.
On a opposé avec succés des antidotes A plusicurs poi-
sons, on a trouvé les moyens de combattre certaines
asphyxies, on a découvert des préservaiifs contre des
émanations dangereuses, Resté étranger & tant d’amé=
liorations et de réformes, I'onvrage de Ramazzini
avait besoin d'¢wre entiérement refait, et nous regar-
dons comme une bonne fortune pour les médecins
de nowe époque, que M. Patissier se soit constitné
I'héritier des travaux de deux hommes célébres et
des découvertes d'un demi-siécle.

Son livre présente un caraciére remarquable. Dans
un temps ot chaque auteur a son systéme et sa doctrine,
a une époque on I'on invente jusqu'a des organes nou-
veaux afin de répudier des classes entiéres de maladies,
il est curieux de rencontrer un ouvrage comme celui-ci,
plein de faits incontestables, sans allinge d’aucun sys-
téme. Ce n'est point i ses opinions favorites, qu'on re-
connaitrait 'époque on I'école auxquelles appartient
M. Patissier; mais c'est 4 amour sacré de la vérité
qui se décéle a chaque page, c'cst aux connaissances
réelles dont ce livre est rempli, c’est an nom de I'il~
lustre philosophe qui en a agréé 'hommage. Peut-tre,
au reste, Ini fera-t-on un crime de cette prudente ré-
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terve, qui lui vaut nos éloges : pourquoi, dira-t-on,
ne pas s'aider des lumiéres d'vne saine physiologie
Po:u-qlmi tant de faits accumulés sans inductions ni
théories ! Pourquoi observer toujours sans philosopher
jamais ! Le stérile catalogue d'un nomenclatenr res-
semble-t-il aux tablewes d'un veai savant? — La ré-
ponse de M. Patissier sera aiscée : il a trouvé dans 'ou-
vrage de Ramazzini dewx parties trés-distinctes 5 I'une
toute théorique , anjourd’hui toute ridicule; 'antre en-
tiérement expérimentale, qui n'a rien perdu de son
intérét. Il a irrémissiblement banni la premiére, il a
mis les soins les plus scrupuleux a4 conserver I'autre.
Désivant observer avec fidélité, ila dit fermer Uoreille
i l'esprit de secte qui nous obséde. On lira 'ouvrage
de Ramazzini long-temps aprés que des milliers de
libelles sur les fiévres ou sur irritation seront pour
jamais oubliés : les opinions vieillissent eomme leurs
auteurs , les faits seuls sont immuables comme la na-
ture. !

Sans négliger l'ovdre et la méthode, M. Patissier n'a
guére plus de respect pour les classifications que pour
les systémes, parce que les classifications sont encore
des systémes. Comme il faut bien toutefois en choisir
une, entre tant d'autres il a préléré celle dv Fourcroy,
aprés lui avoir fait subir quelques modifications in-
dispensables ; mais comme pour montrer le pen de cas
qu'il en fait, il I'abandonne bieniét. Néanmoins il
n'omet aueune profession; on pourrait méme lui re<
procher de les avoir trop multipliées : pourquoi, par
exemple, placer au rang des artizans les gens de lettres
ct les médecins, les ecclésiastiques et les militaires ?
Si l'auteur et consulté le Dictionnaire de 'Eneyclo-

T. vir, Mai 1823, 5
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pédie, il aurait va qu'artisan sert i désigner les ou-
vriers professant les arts qui supposent le moins d'in-
telligence. On dit d'un cordonnier que c’est un bon
artisan, cle. Applandissons-nous au reste, que M. Pa-
tissier se soit ainsi mépris sur la valenr d'un mot;
celle erreur nous vaul de précienx chapitres.

Le traité des artisans commenee aux miNguns, et se
termine aux RENTIERS © ¢'esl, comme on voit, prendre
les choses i lear origine et les menera leor fin, Cesten
quelque sorte I'image des arts, dont on apprécie 'in-
flucnce, o'est aussi 'embléme des sociéies : 1a tout est
peine, privations et faliguey ici incurie, excés et jouis-
sances. kleurensement, pour tenir une juste balance,
la santé accompagne souvent le travail, et les maladies
Poisiveid ; ¢'est une sorte de compensalion.

Une idée domine dans les 3oo chapiires environ que
I'auteur consacre a 'histoire des professions, c'est le
genre d'influence qu'elles exercent sur la santé des
hommes. Il examine avec soin si elles I'aflaiblissent
ou la fm-liﬁénl_; (]lu'lles maladies elles produisent ou
propagent,, quelles maladies elles guérissent; si elles
prolongent ou accourcissent . la vie; quelle influence
elles ont sur les caractéres et les meeurs 5 quels moyens
on posséde de combattre leurs funestes effets.

Lanteur fait voir que I'exces d'action d'un organe
wrouble on anéantit ses fonctions ; que les horlogers et
les ohservateurs minutienx, & force de wansiormer
leurs yeux en microscopes , deviennent souvent myopes
ou aveugles; aue les eanonniers et les matelots sont
sujets & la surdité ; que les parfumenrs , les cuisiniers
et les chimistes sont plns exposés que les autres hom-
mes & perdre la précieuse faculté d'apprécier les odeurs
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gjie trop d'émdes woublent le cervean on rendent im-
bécille , ete.: mais il n'en est pointainsi pour les orga-
nes de a locomotion ; en général , Uexercice affaiblit ie
sentiment el foriifie le monvement,

Les chapitres les plas importans sont ceux o I'on
s'ocenpe des mineurs , des vidangeurs ev des cultiva-
tewrs 3 chacun de ces articles commence 'une des wois
sections principales de I'ouvrage. L'auteur recherche
d’abord quels accidens produisent les différens métaux,
ainsi que tontes les circonstances de la vie on I'homme
peut dtre exposé i lenrs émanations déléiéres. T1 faie
voir que le plomb paralyse et constipe, en méme temps
qu'il ralentit le pouls ; que lesaccidens produits par ce
mélal se combatent par les drastiques et les opiacés.
1l déerit les accidens nombreux causés par le mercure,
et les bons résultats quion obtient alors de emploi
des sudorifiques et des purgatifs. 11 apprécie les funes-
tos effets des gaz sonterrains . du fen brisou, un ballon
et de la moffette; il expose les moyens de neniraliser
teurs effets 3 il déeritla lampe de M. Davy, et fait mille
applications diverses du tnyan d'appel de Tingénienx
M. d'Arcets il ¥ joint, en outre, toutes les précantions
de déail que preseritau meédecin éclairé la connaissance
approfondie de 'iygiéne.

L'auteur s'occupe anssi des moyens de sonstraire les
ouvriers aux curPuscu|es nuisibles on daugerenx (]ui
resient snspendus dans 'aivg il conseille & vet effer de
recouvrir la figure avec des masques de verre ou- des
voiles de gaze , avee des éponges seches ou des éponges
ilTllli]léF.L selon l'nccurr(!ilce, de lir[lﬁdm innocem-
ment alealins on acides,

1l w'est point de profession qui ne lui fonrnisse
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quelque remarque intéressante. Il a soin de noter, en
passant , combien le médecin est porté & se forger des
maux imaginaires , ou i les exagérer s'il en a de réels.
1l en est plus, comme il 'observe, qui succombent a
de longunes eraintes qu'a de vives soufliances ; ils ap-
pellent les maladies et la mort a force de les fuir et
de la redouter, Trop heurenx quand ils se croient at-
teints de maux. incurables!

Ce traité jette une vive lumiére sur 'hisioire des
causes et sur la curation de certaines maladies. 11 con-
tient des faits prédcux pour quiconquc sait les inter-
préter. Je dois me borner 4 en citer ici quelques-uns.
Ainsi, les tailleurs de grés sont exposés a la phthisie,
les meunniers el les houlangers a la maladie pédiculaire,
les hommes de lettres & la gouue, aux calculs, 4 I'apo-
plexie. Au contraire, les bouchers et les ouvriers des
mines sulfureuses sont exempis de la plihisie pulmo-
naire, les tisserands de la goutle , et les tanneurs des
fievres intermittentes. Les maladies de la pean épar-
gnent constamment les vidangeurs et les charbonniers 5
et les hommes employés a I'exploitation des mines de
plomb et de zinc redoutent peu les maux d'yenx. Les
doreurs sur métaux gnérissent sans aucun reméde das
maladies vénériennes; mais, en revanche, ils restent
exposés aux perpétuels inconvéniens d'un trailement
mercuriel : ils tremblent, ils salivent, leur corps s'ul-
ctre. On observe que les forgerons sont ordinairement
robustes , soit que cela tienne aux émanations du fer,
soit que céla dépende des efforts exigés pour I'exploi-
tation de ce méial. L'ombrage des kinas a, dit-on,
quelquefois préservé des fiévres régnantes les hommes
fainéans soumis a son influence : faits nombrenx , qui
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tous établissent qu'il est beancoup de médieamens dont
le hasard seul ou les diverses professions nous ont
révélé Pexistence,

Quantaux épidémies contagieuses , on voit certaines
professions les écarter, tandis que d'autres les appellent
on les propagent. On a observé que dans la peste de
Marseille, la maladie sévit principalement contre les
boulangers , ce quidoubla le fléan, Telle fut méme son
allreuse prédilection pour cette classe d'artisans utiles,
que Marseille s'en serait trouvé tout-a-fait privée si
les villes les plus voisines ne fussent venues & son se-
cours. Une chose digne de¢ remarque, ¢'est que les
chasseurs , les vidangeurs, les porteurs d'eau et les
tanneurs se trouvérent en méme temps épargneés, Plu-
sicurs [ois reproduits dans des circonstancesanalogues,
ces faits importans ont vivement piqué la curiosité
des médecins, qui les ont, comme de contume, diver-
sement interprétés. Quelques auteursles ont aitribués a
des changemens brusques dansla température, vaviations
subites anxquelles certaines professions exposent ceux
qui les exercent. D'antres ont pensé qu’il s'échappait
de certaines substances des émanations propres i ré-
pandre ou & limiter la contagion ; mais cela tient moins,
il faut le supposer, i des ellluves nuisibles ou salu-
taires , qu'i des causes purement sociales. Clest ainsi
que les boulangers ont avee les habitans d’une ville des
relations plus fréquentes et plus intimes que n’en ont
les vidangeurs ou les tanmeurs.

Observons , en outre, que les médecins sont rare-
ment affectés de ces épidémies contagicuses : Marseille,
Alexandrie et Barcelone en offrent la preuve bien con-
solante: I'habitude des hopitaux parait prémunir contre
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Ja contagion. C'est un motif de plus pour conserver cet
imperturbable sang froid exigé du médecin comme du
soldat dans les circonstances périllenses. Il ne fant
point cependant imiter ces faux braves, i qui le senl
espoir d’une paix inaliérable inspire nne sécurité sans
mérite : il est bon de prévoir les dangers afin de mienx
les braver.

Au sujet du traitement, M. Patissier remarque aver
beauconp de justesse, que les artisans , et surtont hes
cultivateurs , ne doivent point &re traités comme les
hommes oisifs et intempérans des villes : trop de diéte
ou d’évacuations les allaiblit ; wrop de saignées les lait
langnir. En général , ils suppertent mieux les purgatifs
que les saignées : le sang est la plus préciense des
humeurs. :

Le célébre Baillon avait déja fait observer « que les
» servanies et les domestiques , dont le corps est dur et

=

rohuste et Ia sanié vigourense , sont plus accablés par
les purgatifs et les saignées que lenrs mailres, qui
cependant sont plus faibles et plus delicats. H ajounte
qu'ordinairement les' villageois meurent d'indiges-
tion, et les habitans des villes d'inanition, »

% 2 = o=

Une des considérations les plus intéressantes sur les
arts et lindustrie , est celle qni concerne la longévitg
des artisans, On sait , en général, que la mortalité est en
rapport avec les fatigues que donnent les professions,
avee le pen de lucre qu'elles procurent , avee les ma-
ladies ou les accidens qu'elles-aménent, On sait, par
exemple; que 'existence des mineurs estfort bréve :
Agricola cite des femmes du mont Crapax yui dlaient
venves desixd septmaris. La vie des médecins est anssi
de coune durée; les veilles, les inquidtudes de tout
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genre , les longues études et les méditations Pabrégent.
On a remarqué que le senl Lonis X1V avait enterré
quarante médecins successivement atiachés i son au-
guste personne ; mais, quoi qu'en ait dit M. de Vol
taive , ce fait ne prouve absoclumemt rien conue la
longévité des médecins : on sait quele titre de médecin
du Roi est 'honeorable récompense due i de longs ser-
vices on 4 d'utiles travaux , :[u'cm ne obtient [lu'ﬁ
force d’ans et de mérite. Les archiatres sont aussi nom -
breux que les papes , et pour la méme canse.

M. Patissier anrait pu considérir U'influence des di-
verses professions sur les organes et sur les fonetions
de la vie. I aurait vu que celles on les membres su-
périeurs sont le plus exercés abrutissent les hommes ,
développent les poumons et le coeur, et disposent
aux maladies de la poitrine; que celles ou les jambes
sont spécialement en jeu favorisent I'écoulement des
menstrues et président 4 une plus égale répartition
des forces 3 que ln méditation nnita lestomae , qu'elle
favorise la formation des calculs vésivaux ; qu'il en est
ainsi de la plupart des professions sédentaires , qui tou-
tes comirariant la tra.napi;*nl.ion cmanér_‘:, rendent les
organes urinaires plus occupés et plus agissans , et par
la plus maladifs.

Il serait intéressant d’observer jusqu'a quel point
les professions font vavier les espéces,.si welle action
long - temps répétée modifie les organes, et comment
ces modifications elles-mémes sont susceptibles de se
transmettre par la génération, On ferait voir de quelle
maniere Voisiveté concourt a conserver la pureté na-
tive de certaines races favorisées; on- 'verrait que
cachet indélébile les divers genres d'industrie impii-
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ment i l'organisalion toute engiére, et combien il est
utile de changer successivement de profession , comme

-

de croiser les races en alliant les familles.

On pourrait enfin rechercher quelle est 'influence
du sol sur les maladies sporadiques ou épidémiques :
comme tel sol estlié i telles productions , et telles pro-
ductions i telles professions ou i tel genre d'industrie,
1l serait curieux de faire Ihistoire des maladies d'un
pays d’aprés la constitution minéralogique du sol. Ce
serait une nouvelle preuve a I'appui de cette propo-
sition incontestable , que tout s'enchaine dans les con-
naissances humaines comme dans les phénoménes de
la nature.

Je termine 'examen de cet excellent ouvrage par
quelqups remarques sur le style. J'ai omis de dire que
M. Patissier avait scrupuleusement indigué, dan. son
travail, ce qu’il a emprunté au texte original de Ra-
mazzini. 11y a plus que de la justice dans cette fagon
d’agir, nous devens y voir une giénéreuse modestie
car si 'ouvrage de M. Patissier est supérieur & celui
de Ramazzini , il le doit an siéele onil voit le jour , non
moins qu'a auteur qui le produit. 11 faut le dire avee
franchise, M. Patissier est moins élégant, moins agréa-
ble et moins riche d'expressions que le professeur de
Padoue. Chez Ramazzini, le médecin marche rarement
sans le ‘philosophe ; on voit en Jui écrivain profond
nourri i I'école des poétes et des historiens. Plus exact,
plus circonspect et plus. sévére, M. Patissier se montre
par-tout le digne éléve de I'école de Paris, I'habile
praticien , I'excellent avatomiste, le respectuenx in-
terpréte dela natare 3 cette alliance de deux genres si
diflérens est loin d'étre sans autrait.
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On rencontre dans la version de M. Patissier quel-
ques expressions incorrectes ou vicienses, qui, la plu-
part. nous devons ["avouer , sont dues 4 Ramazzini ou
i Fourcroy; mais ces fautes légéres, d'aillenrs assez
rares , nous sommes loin de leur en faive un erime. On
doit savoir gré aux hommes distingués de commettre
quelques fautes, ce n'est que par la qu’ils se rappro-
chent des autres hommes ; cela console la médiocrité,

Au reste , nous n'avons ainsi indiqué ces taches im-
perceptibles qu'afin d’engager M. le docteur Patissier
4 se les rappeler lors de la réimpression de son livre; je
dis réimpression , car on peut promeltre une seconde
édition & des ouvrages de I'ordre de celni-¢i. C'est un
des plus importans ; sclon nous, gui aient paru depuis
plusieurs annces; toute bibliothéque de médecin i
Ramazzini manque est encore incompléte,

Isidore Bovnuvox.

Apprrions au Traité de I Anéorysme , par An-
toine Scarra, professeur émérite de Iuniver-
sité de Pavie, etc.; traduit de litalien par
M. C. P. Ocivier. In-8. Paris, 1822,

Li publication de Vimportant onvrage sur I'ané-
vrysme, faite en 1804 par le professeur Scarpa, eutla
plus heurevse influence sur le perfectionnement du
mode opératoire relatif 4 la ligature des arléres , et ce
fut en monuant les immenses ressources de la nature
pour conserver la circulation et la vie dans les parties
sitnées an-dessous de la ligature, que les chirurgiens ont
osé aller au-dela des 'bornes que de grands mailres
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n'avaient point osé franchir avant ceite époque;
cetle heureuse andace a éi1é couronnée des plus hen-
renx succeés, Ces progids d'une chirurgie vraiment
transcendante avaient rendn promprement incompléte
Tédition de 'ouvrage anquel ils éaient dus , et devaient
forcer I'illustre professeur de Pavie a nous en donner
une nouvelle, revue, corrigde, et considérablement
augmentée , ainsi que cela se praliquc tous les jonrs,
si la noble considération de ne point entrainer dans
une pouvelle dépense ceux qui possédaient déja
Pouvrage navail point arrété Uauteur; il a done jugé
préférable , et nous ne saurions trop lui en témoigner
notre reconnaissance, de publier séparément le petit
ouvrage dont nous allons rendre nun compte trés-suc-
cinct, el qui nous parait remplir le but que lauteur
s'est proposé. :

Pour éviter towte confusion, el des recherches pé-
nibles, M. le professcur Scarpa indigue les chapitres
dont ses additions doivent ére le complément. Clest
ainsi que dans le paragrapbe 1%, qui se rapporte au
chapitre V de 'ouvrage, auteur sappuie de 1'opi-
nion deHodgson ¢t Burns, pour confirmer la justesse da
la distinction pathologique qu'il avait éblie entre la
dilatation morbide des artéres et ané veysme. « Quoique
Panévrysme de la erosse de l'aorte et de artére thora-
cique soit quelquefois précédé de lewr clargissement
partiel on total, dit Pauteur , on ne doit pas en conclure
quela dilatation artériclle et U'anéviysme soient une
seule et méme maladie.» Clestavee des faits d'anatomie
pathologique que M. Scarpa s'attache & démontrer que
cette distinetibn est une erreur, 1l établit que la dila-
tation movbide ne comprend que les membranes pro-
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pres de l'artére malade, et que ses parois internes ne
sont jamais recouvertes de couches fibrineuses supep-
posces, tandis que celles-ci existent toujours en plus ou
en moins grand nomhbre dans le sac d'un anévrysme. On
acependant remarqué que la face interne dela dilatation
morbide est quelquefois sillonnde par des fissures dans
lesquelles le sang dépose de ces concrétions, tandis
qu'il ne fait que glisser contre le reste des parois; dans
ce cas , 'anteur regarde ces fissures comme le commen=
cement d'un anévrysme conséentif a la dilatation. Tout
en admettant avee le professeur Scarpa qu'il existe des
différences entre la dilatation et I'érosion des taniques
artérielles, nous ne partagenns' pas son opinion sur
Fimportance qu’il met & éablir entre deux maladies
dont la premiére est souvent le commencement de I'aun-
tre, une distinction dans la dénomination qui ne peut
avoir une iniluence bien grande sur la thérapentique,,
puisqu’il est impossible de décider, d'aprés les sym-
ptomes que présentent ces tumenrs lorsqu’elles sont si-
tuées dans les grandes cavités du corps, a laquelle de
ces denx altérations morbides on pourrait les rapporter.

Aprés avoir signalélesinconvéniens quirésultnient de
la eure de 'anévrysme poplité par la méthode de Hun-
ter, et montré lesavantages que les opérateurs ont trou-
vés i faire la ligature de l'artére fémorale dans le tiers
supérienrde la cuisse, Pautenr établit que cette méthode
ne réussit pas anssi bien dans Panévrysme des artéres
des faces dorsales ou palmaire de la main, ou celni du
dos et de la plante du pied, 4 cause des larges commu-
nicalions qui existent entre ces vaisseaux. 11 conseille
de tier la radiale ou la tibiale antérienre, et d'exercer
ensuileun Iégl[‘.riﬂmpomlmncnt qui sullit presque tou-
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jours pour s’opposer au retour de I'hémorrhagie. L’au-
teur passe ensuile en revue les diflérentes opérations qui
oni été pratiquées, avec autantde bonheur que d’audace,
sur les artéres iliaques externe et interne, carotide
primitive, et décritles modes opératoires employés par
les praticiess en rendant & chacun d'enx la justice
qu'il mérite. Nous croyons inutile de rappeler ici les
noms d'Abernethy, Cooper, Dupuyiren, Larrey, et
auires chirurgiens non moins distingués, qui ont su
reculer les hornes de I'art en pratiquant avee la plus
grande habileté la ligature de gros vaisseanx dont les
maladies étaient réputées mortelles avant enx, puisque
ces noms famenx sout honorablement inscrits dans les
fastes de I'art; mais nous regardons comme un de-
voir de citer & cd1é de ces opérateurs du premier ordre
notre ami et savant collégue le docteur Treille, qui, en
1814, pratiqua avec autant d'adresse que de sang-froid
laligature de Partére ecarotide primitive en présence de
M. Broussais , Maigne , Roaldés, et beaucoup d’autres
personnes qu'il estinutilede citer.

L'auteur avoue avec candeur que le procédé opéra-
toire employé pour la ligature a é1é heancoup perfee-
tionné depuis la publication deson premier ouvrage; il
reconnait qu'il est inutile de placer denx ligatures l'une
auprés de 'antre pour que la constriction du vaissean
soit exercée sur une plus large surface, et il avone qu'il
est plus préjudiciable qu'avantageux de placer une liga-
ture dite d’attente. Nous avions lien d’espérer que ce
praticien habile entrerait dans quelques discussions rela-
tives au procédé du docteur Jonés, qui a substié au
ruban formé de six fils cirés employé par M. le profes-
seur Scarpa, vn fil de soie rond, par le moyen ducuelil
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rompt les tunigues interne et moyenne de l'artére et en
favorise la prompie oblitération par I'épanchementd'une
lymphe qui se coneréte et s’organise promptement. Un
sait combien ce procédé si séduisant en théovie pourrait
étre d'une application heureuse  la pratique, puisquion
éviterait par upe prompte réunion de la plaie tous les
dangers d'une longne suppuration ; mais ce procédé n'a
poiut encore reca la sanction du temps et de l'expé-
rience ; et la méthode du professeur Searpa est encore
celle qui est suivie avec le plus de suceés par les chi-
rurgiens les plus distingués de la capitale.

Les additions que vient de publier M. Scarpa étaient
devenues nécessaires ponr mettre au nivean de la scien-
ceun ouvrage quia eu la plus grande influence sur les
progrés de I'un des points les plus importans de la
thérapentique chirnrgicale; la traduction que vient
d’en donner M. Olivier mérite de rouver place et sert
de complément i celle justement estimée du grand on-
vrage du professeur de Pavie, que mous devons aux

soins de M. le professeur Delpech.
C. Lavenr.

Hisrorne de quelgues Doctrines médicales com-
parées a celle du docteur Broussais , par
Michel Fooera, docteur en médecine et en
philosophie de I'université de Catane, elc.;
avec cette épigraphe : Facile est inventis
addere.

Dans cet ouvrage, on voitque l'auteur n’aeu pour
but que de disputer & M. Broussais en faveur de Baglivi,
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1a gloire d'avoir découvert les verités qui font la base de
de la doetrine dite phy siologique. Pour atteindre ce but,
M. Doderd passe successivement en revue et d'une
maniere rapide, opinion de quelques autenrs qui, par
lewrs ravanx , ont préparé cette découverte. Il cite tour-
a-tour Ceelins Aarelianus et les méthodisies qui consi-
dévent les fievres comme des maladies produites par le
resserrement de la fibre, et dont la cause aussi-bien que
cellede Minflammation estun engorgement gquelcongue ;
Ferncl, qui place le siége des fiévres continues vers le
ceeur el celui des fievres intermittentes vers estomac,
le dnodenum et lé pancréas ; Vanhelmont, qui, en ima-
ginant une archée placée dans Vorifice supérieur de
Vestomae , accorde a eet organe une puissante influence
dans la production des fiévres; et enfin Screta , qui veut
que les figvres soient leffet de toutviscére enllammé et
principalement de Pestomac. Toutefois, M. Foderd
convient que si ces anteurs, dans lears voes théo=
rvigques , se sonl vapprochés des idées nouvelles, ils s’en
sont écartés dansla pratique, en prescrivant des médi-
camens incendinites et nuisibles,

Parvenn ainsi jusqu’an temps de Baglivi, M. Foderd
s'arréte avee complaisance sur cet amenr, et lui auribne
une deseription de la gastrite et de Pemérite conforme
acelle qu'ena douné le doctenr Broussais. Il s'éonne
que ce médecinn'ait pas consacré dans son livre un
article & parta Uanalyse des eerits du praticien de Rome;
il le blime casnite de n’avoir pas cité Réga, quia si
bien déeritles sympathies et signalé le role que joue
Pestomas relativement an siége, & la nature, et au
traitement des fiévees. Enfin, il fui reproche den'avoir
pas tonjours readu justice a M. Prost, dont, suivant

page 78 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=78

MEDICALE, )

7
notre auteur , il a emprunté les idées sans lui en faire
hommage.

Je wexamine pas ici jusqu'a quel point ees repro-
ches peuvent étre fondds, ni si I'autenr de I'Examen
des doctrines médicales n’a vien laissé a désiver relati-
vement au choix, annombre eta la qualité des écrivains
qu'il a cités; je vois senlement que M. Broussais a voulu
se soustraire i tout reproche grave i ce sujet, en déela-
rant que c'est awtant d'aprés les travaux des antres que
d'aprés ses propres observations, qu'il a exprimé les
vérités physiologiques qui, selon lui, doivent éure
regardées comme la base de la pathologie.

(Quant 4 la nouvelle doctrine, M. Foderd nel'attaque
pas directement; au contraire, il en parait dominé;
mais il ‘prétend toujours que c'est en Ialie quielle a
pris naissance, et que Baglivi a non-senlement bien
apprécié limportance de Pestomac i 1'égard dos fidvres,
mais encore qu'il en a bien décritl'inflammation. Mais,
outre que beauconp d'autres auteurs, et notamment
Philippe Hecquet, dans son livre de la Digestion des
alimens et des Maladies de U'estomac suivant le systime
de la trituration , Paris 1712, ont eu & ce sujet los
mémes idées que Baglivi, et ont également bien décrit la
gasirite , on ue voit nulle part qu'ancun autevr., avant
M. Broussais , e soit avisé de rattacher i cette inflam-
mation les fievres dites essentielles , en les regardant
toutes comme des gasiro-entérites, Toutefois, Bichat,
pen de temps avant sa mort, avait dit que les fiévres
n'ctaient que des phiegmasies des divers organes; et ce
fat au sujet de ma thése sur la maladie des femmes
le suite des couches, connue sous le nom de fiévie
ruerpérale , dans lagnelle j'éablissais qu'il n'existait
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pas de fievre de ce nom , et que ce qu'on avait désigné
par ce mol n'était autre chose qu'une inllammation da
péritoine. « Ce que vous avez fait, me dit alors Bichar,
pour cette fiévre , il fautle faire pour toutes les fidvres
essentielles, qui , comme la fiévre puerpérale , ne sont
que le résuliat de gquelque affection lorale, Snrcepoint,
ajounta-t-il, la Nosographie de M. Pinel est i refaire.» Un
mois aprés Bichat n'était plus ! Clest cette pensée que
M. Broussais a voulu réaliser, soit qu'il ait recueilli
Jes paroles du maitre , soit qu’il ait é1é conduit au méme
résultat par la seule progression des idées qui naissent
d'une application constante de I'anatomie et de la phy=
siologie & I'étnde des maladies (1). C'est un eflet de
Pimpulsion que Bichat a imprimée & la médecine, tant
par ses écrils que par ses lecons d'anatomie patholo-
gique, qu'il n'eut pas le temps de publier , mais que
ses nombreux éléves ont pu conserver dans leur sou-
veuir. Clest i lui, ¢’est & son école qu’il faut rapporter
la plupart des monographies qui, depuis un guart de
si¢cle, ont été publides et ont fait le plus d’honneur
ala méliecine francaise. Enfin, c’est de cette école que
sont sortis le Fraite des Phlegmasies chroniques, el
ce qu'il y a de moins contesté dans la dectrine de
M. Broussais.

{1) Les découvertesn’appartiennent jamais exclusivement
a un seul homme ; les travaux de ses prédéces-eurs lui ont
toujours servi pour arriver i ces résultats. Il serait facile de
prouver que Franck et Pinel avaienl pressenti et indijué -
méwe ceite vérité dans lenrs ouvrages. L'homme de génie
dans ces cas ne fait que hiter le moment ob ces découvertes
doiyent éclore : ainsi, Newlon , Lavoisier , Bichat , etc.

A D.
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Mon dessein n'est pas néanmoins d'entrer ici en -
discussion sur le fond de cete doctrine (1). Je n%ai
voulu qu'indiquer, en passant, la liaison qui existe
entre ses points fondamentaux et les idées de Bichat ,
que l'on powrrait considérer, bien plus que Baglivi,
comme linventeur de la médecine physiologique. A
peine les éerits de cet homme immortel eurent vu le
jour qu'ils pénéirérent dans toute I'Europe ; et les idées
ingénienses et profondes dont ils éaient remplis de-
vinrent la Pmie de quuiqucs éerivains dirangers qui se
les apprupriérent pour les reproduire sous des formes
qui pussent en déguiser 'origine. F'ignore si Tommasini
en a profité comme Marcus de Bamberg; je sais seu-
lement que celui-ci, aprés avoir été un des zélés par-
tisans de Brown , abandonna cette secte pour marcher
sur les traces de Bichat. C'est un aveu quej'ai arraché
au professeur allemand, et qui a dit lui coiter sans
doute, puisqu'il ne 1'a jamais reproduit dans ses
écrits, et qu'il n’a pas méme cité Bichat une seule
fois. Ainsi, s'appuyant sur l'anatomie pathologique ,
Marcus veul assigner un siége i chaque maladie. A ses
yeux quelques fiévres graves, qui nagaére étaient
réputées essentielles , ne sont plus que des inflamma-
tions locales: tel est le typhus , qu'il déerit sous le nom
Q'encephalitis. On voit done que I'idée de localiser les
fievres ne date pas seulement de mos jours, qu'elle
remonte & I'époque de Bichat, et qu'elle a été connue

(1) Foyrez dans la Revue médicale ( numéros de mai ,
juin et suivans 1521 ), les lettres du docleur Miyuel sur la
Doctrine physiologique. Foyes aussi dans les numéros de
décembre 1821, de féveier et d’avril 1822, ' Examen du
Mouveau systeme , par le doctenr Bérard,

T. viu. Mai 1823. 6
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en Allemagne et en Tialie, Pourquoi M. Fodera n'a-t-il
pas cherché aussi A prendre chez les Allemands, pour
combattre les prétentions qu'il suppose a M. Broussais,
Ies mémes armes qu'il a cru découvrir chez ses com-
patrivtes ! Mais je m'arvéte : celte polémique intéresse
peu la doctrine physiologique , puisqu’elle ne la ren-
verse ni ne la fortifie, et je n'approuve guére dans
Ponveage de M. Foderd que les considérations qui le
terminent, et qui dénotent un médecin instruit et ju-
dicienx.

1. C. Gasc.
Ll

MinEciNE pratique éclairée par lanatomie el la
physiologie pathologigues, par J. CRUVEILIIER,
doctgur en médecine , elc. Premier cahier,
Paris , 1821.

L'trvicrarne de cette hrochure de 183 pages, mu-
cus Plato , magis amica veritas, présente an pre-
mier abord Ja promesse formelle de préférer tonjours
la vérité aux hommes. Sans douteanteur ne s’en écartera
pas. Quoique jeune, il a déja assez vécu pour ne pas
ignorer quel ridicnle atteint inévitablenent celoi dont
la bonche profére de belles maximes, et dont les actes
démentent les paroles,

11 est aussi trop instruit, et il en donne la prenve in-
contestable dans son traité d’anatomie pathologique ,
pour ne pas sentir combien Ja marche devient pénible
lorsqu’en s'attachant aux hommes , on se met dans le
cas de les suivee dans leurs opinions et dans leurs pas-
sions, Jamais peut-étre époque ne fut, autant que la
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nitre, féconde en de pareils exemples. Toutefois ,
M. Craveilhier, lorsqu’il se croit en garde conre
une erreur d'entrainement ; ne s'en est peut= dire
pas complétement défendu. En effer , dans son avant=
propos , lorsqu’il accorde & M. Broussais beaucoup
d’éloges , lorsqu'il déclare adopter son systéme, il
espere sans doute prouver son ‘indépendance en of=
frant, comme restriction & cette adoption exclusive ,
guelques idées qui peuvent éire facilement combat-
tues, M. Cruveilhier ne connait l’irrih;ion, Protée
de la doctrine de M. Broussais, que par lafliux
des liquides ou la fluxion. [l existe cependaut des
faits mombreux , lui dirait-on, qui montrent Pirrita-
tion seule sans fluxion. Bien plus, il en est o 'irri-
tation, développée dans un point, semble , si 'on peut
s'exprimer ainsi , éloigner, repousser de ce point, et
dans un rayon plus on moins étendu, tout ce qui pour-
rait former fluxion , les humeurs et les matérianx de
la nutrition; et alors se trouvent produits 'amaigris-
sement , la diminution de yolume , 'atrophie de la par-
tie qui soullre de 'irritation. Au reste, ce ne sera que
par des recherches dirigées dans des vues anssi grandes
etaussi philosophiques que le sont peu celles qui parois-
sent avoir présidé a I'échafaudage de la doctrine nou-
velle, que l'on pourra déterminer la valeur que l'on
doit accorder au mot irritation , lorsqu'on veut 'em=
ployer pour désigner un mode particulier d'affeciion
des organes.

Suivre la vérité, consacrer sa vie i la découvrir, c’est
assurément une des obligations imposdes a 'homme,
au medecin peat-dire plus particuliérement. Tl faut con-
venir que 1'on rencontre de grandes difficultésa suivre ou
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a reconnaitre ce qui est vrai ; on avouera aussi que I'on
est soutenn dans les efforts que I'on a alors a faire , par
les sentimens les plus générenx , et par la conscience
de la puretédes intentions. Mais pour arriver a la vérité
en médecine, il est indispensable que esprit ait sans
cesse présent tous les faits, ou le plus grand nombre
des faits qui appuilznt la science médicale sur cl:aque
question , et qu'il les domine, pour ainsi dire, afin
de les apercevoir dans leurs véritables rapports , et sous
leurs différens aspects. En examinant maintenant les
divers articles dont se compose I'ouvrage qui nous oe-
cupe , notre iravail se réduira i voir si I'auteur a pris
eén considération les acquisitions de la science sur les
points gu'il traite ; et notre tiche & nous-méme sera
remplie si notre pensée peut embrasser tout le sujet.
Ll'article sur le Croup ne parait avoir €1é éerit que
pour énoncer ces deux opinions. 1% Les symptomes
de cette maladie ne dépendent pas , pour la plupart,
des effets vitaux de I'inflammation , mais bien de ses
effets mécaniques , du réwécissement et de I'ocelusion
presque compléte de la glotte; 2° on peut toujours ar-
réter son développement ultérieur dans la premiere
période. Nous ne ferons aucune remarque sur le pre-
mier paragraphe, quoique nous n'en adoptions pas en-
tiérement le contenu; mais le ‘second sera I'objet de
quelques réflexions, Le mot toujours, imprimé en
lettres italiques , semble indiquer que M. Cruveilhier
ne connait point d’exception i cette derniére assertion,
oun trés-peu. Or, il nous parait évident qu'il n'a en
égard , en s’exprimant ainsi , qu'a un certain nombre
d’exemples; ear expérience a senlement appris qu’on
réussigsait plus souvent & guérir le croup lorsguom
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le traitait convenablement dés les premiers temps. de
son invasion. Il est également certain que, dans 1'érat
actuel de nos counaissances, on se prometirail trop des
moyens médicinaux si P'on affirmait que , par leur em=
ploi dés l'invasion, on peut toujours prévenir le dé-
veloppement uliérieur d’une affection morbide , de na-
ture weés-grave , et quelle gu’elle soit, Voudrait-on que
le croup fit exception ¥ On ne pourrait le proover. Il y
avait un inconvénient grave a laisser passer sans obser-
vation I'opinion de M, Cruveilhier ; d'abord parce que
¢’est une erreur; ensuite parce que celte opinjon, si
on paraissait I'admeltre , exposcrait beaucoup de mé-
devins 4 des reproches non wmérités.

Les idées principales de Varticle sur la maladie céré-
brale des enfans , hydrocéphale ventriculaire aigué ,
sont : 1% il estimportant de counaitre les symptdmes
qui décelent cette ailection morbide dés les premiers
temps de son invasion , parce que ¢'est alors sculement
que l'art peut la guérir. 2° Voici ces symptémes : la
respiration estirréguliére, tantot leute, wntdt précipitée,
quelquefoissuspirieuse; il y a lentenr etinégalité dans la
force et la [réquence du pouls ; diminution dans lessen-
sations exlernes et internes etdans la chaleur animale; al-
tération plus ou meins profonde de la face, qui est tamot
colorée et tzntdt décolorée; enlin un assoupissement plus
ou moins considérable avec collapsus , ou interrompu
par des mouvemens désordonnés , brusques et méme
convulsifs, 3° La maladie cérébrale des enfans consiste
essenticllement dans une hydropisie aigué des veniri-
cnles, le ramollissement de la substance cérébrale érani
toujours conséentif, 4°. Au nombre des moyens de trai-
tement d'une pareille allection moshide, on doit sug-
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tout ranger les demi- bains sinapisés , les bains de
vapeur , et la saignée de la membrane muqueuse du
nez, oprrée soit par les sangsues, soit par les barbes
d'un épi , soil par un instrument particulier nommé
phicbotome de la pituitaire , ayant la forme d'un li-
thotome caché, et muni de deux lames de rechange ,
I'une pointue a la maniére du trois-quarts, 'autre ter=
minée par un bord tranchant de deux lignes de lon-
guear. La premiére lame sert pour pratiquer une sai-
gnée pen abondante ; la seconde est employée lors-
qu’on veut obtenir une plus grande ([nan/lité de sang.
Il est généralement reconnu qu'il vaut mieux coms=
batwre une maladic lorsqu’elle ne fait encore que com-
mencer; on a plus de chances de guérison , et I'hy-
drocéphale interne ne fait pas exception. Toutefois
on réussit dans quelques cas , a la vérité trop rares, 4
dissiper cette maladie paryenue d une période plus avan-
céey J. Ferhergilla en ce bonheur plusieurs fois , et on
ena encore d"autres exemples, Ainsi le médecin ne doit
pas se déconrager s'il est sculement appelé quand la
maladie est irés-prononcée; alois une terminaison fu-
neste est fort 4 craindre , mais elle u'est pas certaine.
M. Croveilhier regarde comme caractéristique de 'in-
yasion dehydrocéphale ventriculaireaigiie, unerespira-
tion inégale ou trés-lente, ou suspiriense. John Fother-
gill, ingéﬁieux observatenr, heureux et expérimentis
praticien, avait aussi observé que la I."[.‘Sl‘liraliun parait
w'dtre formée que dé sonpirs pendant quelques minates
de suite, "r'I."li_S'il nAvait :rbmnn]ué oe sj'mplﬁmc que
guelquefors, et Pon'se vappellera qu'il est un des pre-
miers médicins quifaient bien fait donnaitre Mhydrocé-
phale inierne. Comment se fait-il* que Ini qui a émis
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P'opinion que eette maladie était fréquente; qui affirme
avoir traité un certain nombre de sujets ainsi affeciés
qui enfin a signalé ce symplome d'une respiration suspi-
rieuse, il pas apergu qu'il éait caraciéristique de
Pinvasion de I'hydrocéphale ? C'est que probablement
ce sympldme pe se montre pas aussi constamment ue
Tannonce M, Cruveilhier. Le hasard aura fai gu’il aura
existé chez tous les malades qu'a vus le médecinde Li-
moges , et de 1a le préjugé quil a adopié, et domt il
aurait pu se défendre aisément par la méditation des
éerivains qui 'ent précédé,

Nous pourrions encore faire plus d'une remarque sur
la maladie eévébrale des enfans, telle que I'a envisagée
notre auteur. Mais nous abandonnons ce suvjet; nous
avons hate d'arriver au wavail le plus long que ren~
ferme la brochure que nous analysons. Il s’agit d’une
maladie gasiro-intestinale des enfans, ou gasirite et
entérite, avec dcsorganisation gélatiniforme; celle
maladie, tantdt sporadique, tantdt épidémique et fré-
quente a pour canse ordinaire un sevrage prématuré
ou sans précaulionj pour sympiomes prinvipaux, une
diarrhée verte wrés-fréquente (si l'affection a son sidge
dans V'intestin ), des vomissemens muquenx ou bilicux
(si Paffection réside dans l'estomac), une soif n-rd-:-nte,
un amaigrissement frés-rapide, une grande prosira-
tion des forces, une face décomposée , un assoupisse-
ment Iéger, interrompn par des cris et des contorsions,
un pouls lent et irl'ééulier, le froid des extrémités, ete.;
pour résuhat cadavérique, un ramollissement jusgu'a
désorganisation gélatiniforme, avee ou sans perfora-
tion de I'estomac et des intestins gréles ou gros, sans
aucun signe d'inllammation , mais avee congestion ou
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extravasation d'un mucus gélatineux, et épaississe-
ment des parois du tube intestinal ; pour caractére es-
sentiel, une irritation vive de la membrane muqueuse
du canal digestif, suivie d'un afllux de liquide blanc;
pour signes diagnostiques, qui la distinguent de la fiévre
cérébrale, seule maladie avec laquelle on puisse con-
fondre cette gastrite, la soif inextinguible et I'exercice
libre des facultés intellectuelles jusqu'an dernier mo-
ment; enfin pour traitement, 1%, préservalif : le choix
d'une bonne nourrice, le sevrage opéré en temps oppor=
tun et de lamaniére la plus prudente, I'attention extréme
d’éviter 'emploi intempestif des substances médicamen-
teuses, elc.; 2° curatif: la faim et la s0if, la diete lactée,
les bains , 'opinm sagement administrd, en évitant les
anti-phlogistiques et les dérivatifs , qui affaiblissent’; et
les toniques quelconques, qui irritent tonjours.

Voila en abrégé, mais avec autant d'exactitude qu'il
nous a été possible, l'histoire de la maladie gistro-
intestinale déerite par M. Cruveilhier. Il désiverait
beaucoup, ce semble, passer pour lavoir le pre-
mier bien fait connaite, etil ne soubaiterait pas moins
que de voir donner a cette affection morbide un brevet
de nouveauté. Avoir invenié une maladie nouvelle!
Dans quelle gloire se trouve placé le mortel assez hen-
renx pour avoir fait une pareille découverte ! Cepen-
dant il a falla avouer gue plusienrs médecins avaient
traité da méme snjet sous letitre de Per;fumu'un.-: St
iances de Uestomac (MM. Perey et Laurent, fict. des
Sciene. méd. ; M. Gérard ), d'érosions et de perforations
de l'estomac{ MM. Chaussicr et Laisne, thése), ere. 5 et
que AL Jaeger, en particulier, avait derit une dissertation
eur la ramollissement du fond de Festomac (Journ. du
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doct. Hufeland, mai, 1811), espéce de monographie
de cette affection morbide , ot on la représente comme
un trouble dans l'influence naturelle du systéme ner-
veux, qui délermine une paralysie de I'organe et par
suite une espéce de gangréne humide, I'ouverture des
cadavres offrant toujours la membrane muqueuse con=
verlie en mucus gélatinenx dans une plus ou moing
grande portion de son étendue.

AL Jaeger déclare toutefois que son opinion est
peut-étre un peu hasardée. Disciple de la nouvelle
doctrine , M. Cruveilhier pense, comme on 1'a vu pré-
cédemment, que la maladie consiste dans une irritation
spécifique; mais lorsqu'il nie son caractére inflamma-
toire, et qu'il rejette du traitement toute espéce de
boisson, et les sangsues, ete. , il se sépare de son maitre,
M. Broussais, qui regarde cette affection merbide
comme une gastro-entérite, et propose de lui opposer
I'ean purc en boissons, et P'application de sangsues a
Pépigastre. D'ott vient cette divergence inattendue
entre denx médecins éclairés par l'anatomie et la phy=
siologie pathologiques? Le praticien de Limoges n’a-
t-il done pu se rappeler des cas ot l'inflammation
(Virritation inflammatoire) peut perdre plus ou moins
de ses traits caractéristiques par des circonstances
diverses d'4ge on de tempérament, ete.? S'il y a
oubli, c’est que le désir dont nous avens parlé plus
baut aura agi sur notre auteur a son insu, ctjelé un
voile sur ses souvenirs. Pour nous, nous ne pouvons
nous défendre dé V'idée que la gastrite et enterite avec
desorganisation gélatiniforme ne soit un mode parti-
culier de I'inflammation qui attaque la membrane mu-
quense du tube digestif, mode dit & certaines causes,
eaire lesquelles un défant d'énergie des organes diges-
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1ifs, ou de l'individu, tient le premier rang. Les faits
qu’il et é1é a4 souhaiter que M. Cruveilhier se rap-
pelit, el que nous ayons indiqués ci-dessus , conduisent
naturelliment & cette opinion, et lui servent de base,

Peut-éire vondroit-on maintenant nous demand.: ¢
de fairr_t accorder celle opiniun avee les résultats heu-
reux cque M. Cruveilhier assure avoir retirés du moyen
thérapeutique qui consiste # refuser avece persévérance
toute espéce de boisson aux malades. La réponse se-
rait facile. Dans combien de cas n’a-t-on pas éprouvé
que les plus faibles quantités d'un liguide quelconque
exagpérent Uirritation inflammatoire qui s'est dévelop=
pée dans la membrane muqueuse du tube digestif, et
qu'il est préférable d’en défendie I'usage ? La maladie
qu'a décrite notre auteur rentre tout-a-fait dans ceue
calégorie; mais nous ajoutons que chez certains sujets
senlement il en sera ainsi; que chez d'autres 'emploi
des boissons ou de tout autre moyen pourra avoir des
avanlages: car nous sommes persnadés gn'une fois que
le caractére spécifique d'une affection morbide est
conmu, on doit, selon les variétés, remplir les indica-
tions curatives.

1! serait superfln peut-éire, pour détruire 'opinion
de notre auteur, d’ajouter encore guelques nouvelles
remargues, 11 s'en présenterait cependant de fort natu-
relles, Par exemple, connment se fait-il que ceue gas-
trite et entérite avee désorganisation gélatiniforme ne
soit pas de nature inflammatoire, lorsque cependant on
ne lni a pas yu manifester d'auntres stmpiomes que
ceux de la gastrite on de Pentérite, c'est-i-dire, de
Iinflammation de 'une des principales portions du
tube digestil ? En ellet que 'on compare les symptomes
de ces maladies; ct si Vaffection morbide décrite par
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I M. Craveilhier est d'une nature partienlidre, ne devrait-
elle pas se faire reconnaitre 4 des signes particuliers ?
Voudrait-on citer cette soif si vive quel'on ne saurait”
éteindre ? Dans quelle maladie aigué n’a-t-on vu un
pareil phénoméne se montrer, et persister pendant un
temps plus ou moins long? Bien plus , notre autenr
ne trouve d'analogie & la maladie dont il traite qu’a-
vec une autre quia sonsiége dans le cerveau ; ainsi
il vemt éviter qu'une erreur de diagnostic ne fasse
prendre I'une de ces maladies pour l'autre, et il ne
pense pas i nous apprendre comment on distinguera la
dédsorganisation gélatiniforme de 'inflammation de la
muqueuse du  canal digestil! Croirait-il nous tirer
d’embarras en nous remettant sous les yeux, et cette
cause , le sevrage trop prompt, et ce symptéme domi-
nant , une soil ardente , ete. , etc. ? Mais nous avons
déja 1émoigné la crainte de prolonger trop nos obser-
vations, et nous nons arrétons.

Dans les trois derniers articles de sa brochure,
M. Cruveilhier, 1°. décrit un nouveau bandage pour
ma’ntenir les fractures de la clavicule | 2° s'oceupe da
siére des tubercules pulmonaires, 3° enfin annonce
un nouveau remede contre les fievres intermittentes.
Nous ne dirons rien du bandage ; mais nous rapporte-
rons la conclusion rue notre auteur tire de ses recher-
ches dans les poumons des grands animaux, touchant
le siége des tubercules pulmonaires : selon Ini | ceue
maladieaurait son siége cxclusivement dans les vésicules
bronchiques. Déja M. Magendie a écrit que c’est dans les
cellules pulmonaires que s'opére celte séerétion de ma-
tiére jaune grisitre qu'on appelle tubercules { que tanti
cette matidre remplit exactement la eellule, tantétne Ia
remplit qu'incomplétement; et qwalors elle peut étre
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expulsée. Cetle opinion mériterait d'étre examinée avec
soin; mais les développemens qu'exigerait un pareil
examen ne permeltent pas de s’y livrer en ce moment :
Poccasion s'en présentera sans doute plus tard.

" Quant au nouvean fébriluge il consiste dans I'extrait
aqueux, mou, ¢t obtenu des capsules séminales du
lilas commun (syringa vulgaris, Linm.). Cet exwait,
adminisiré a la dose d'un gros et pendant deux jours ,
a fait cesser des fiévres intermitrentes, dont deux
avaicnt le type quarte, chez six individus. Voici une
nouvelle carriére d'expérimeniations cliniques et chi-
miques: et des essais & faire ponr sonlager les malades,
et pour trouver encore quelque aleali inconnu. Mais
nous souhaitons bien davantage le succés des premiers
que ceux des seconds, tout en avouant cependant que
les uns peuvent éure liés anx autres.

Tels sont les articles renfermés dans le premier
cahier de médecine pratique que publie M. Cruveilhier.
Plusicurs ont de I'intérét, Nous croyons avoir montré
que 'auteur a souvent failli, et que ses erreurs ne
viennent que de ce qu'il n’a pas assez pris en con-
sidération les wravaux des antres médecins. Puisse-t-il,
dans les cahiers qu'il compte metice an jour, ne pas
offrir de nouveaux excmples d'une parcille faute ,
malbenrensement trop commune de notre temps | On
vent donner du nouveau; cette ambition est louable,
elle méiite d'tire encouragée; mais on doit se rappeler
sans cesse que pour oflrir des faits ou des observations
dont la nouveauté égale la certitude, il faut avoir
égard i l'éat de la science de 'homme, au moins sur
Je sujet dont on veut traiter.

E. DesporTES.
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ManiresTE sur Porigine et la propagation de la
maladie qui a régné a Barcelone en 1821,
présenté aux Cortés par une réunion libre de
médecins nationanx et étrangers ; traduit de
Vespagnol par M. le docieur Lassis , sur la pro-
position duquel cette association a eu lieu (1)

Lt Gouvernement supéricur de la nation va sans
doute trouver d'abondantes lumiéres anprés des corps
Savans ﬂuxquels il s'l.’st_al‘lres.sé. pour connaitre la
vérité relativement aux causes de I'épidémie qui a
ravagé cetle ville vers la fin de 'année derniére : ce=
pendant nous , médecins soussignés , présentous res-
peclueusement le présent exposé i I'auguste Congrés ,
au moment on il va s'assembler et discuter un projet
e loi organique sur la santé publique.

Tout réclame une réforme dans des lois qu'ont en-
fantées des siécles d'ignorance et de barbarie , sans que
le temps , qui détruit tout , ait pu jusgu’a ce jour ap-
porter les changemens tant nécessaires dans un point
d'un aussi haut intérét pour les nations , et ou I'on ne
suit qu'une routine aveugle et funeste.

(1) Nous avons publié¢ une analyse du ralh:-p;ri de la Com-
mission fraugaise {cakier de mars), dans lequel la conlagion
de la fievre jaune est forlement soulenue; nous avons en
méme temps mentionné les contradictions de M Rochoux,
Avant de faire connaitre le rapport officiel de I'Académie
de médecine de Barcelone qui appuie par de nouveaux fails
la nature contagieusé de cette maladie, nons croyons devoir
publier le manifeste des non-contagionistes.

A. D,

page 93 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=93

ol REVUE

Entrainés par la force de notre conviction , nous
" avons formé une réunion libre et spontanée ; dont I’his-
toire de la science n'ofire aucan exemple. Parmi nous,
les ups sont venus d’Angleterre et de France, dans la
seule vue philanithropique d’examiner si les faits ob-
servés A Barcelone sont conformes i cenx qu'ils avaient
remarqués en diflérentes épidémies oi ils s’étaient déja
trouvés , soit en divers autres points de 'Enrope, soit
en Afrique, soit dans les Indes orientales on occidentales.
Dlautres , appuyés sur une doctrine gu'ils croyaient la
mieux fondée, ont défendu pendant long-temps avec
beaucoup de zéle, Popinion de la contagion et del'im-
portation de la fi¢vre jaune d'un autre hémisphére
dans celuni-ci; mais, détrompés par unetriste expérience,
ils ont reconnu la distance énorme qui se trouve entre
les connaissances que I'on peut acquérir dans la plu-
part des livres et celles que I'on peut recueillir auprés
du lit des malades ; et aprés tre restés quelque temps
dans un doute philosophique, ils ont fini par abjurer
leur erreur; ils n'ont pas craint de donner a leur ré-
wactation la plus grande publicité ; comme Pont fait
en pareilles circonstances les médecins les plus distin-
gués de I’ Amérique.

" Presque tous, nous avons été témoins de affreuse
calamité depuis le commencement jusqu'a la fin. Su-
périeurs & la erainte qu'inspirait la férocité du mal,
bravant toutes sortes de dangers, nous avons é1¢ 4 por-
tée de P'observer dans les lazarets , dans les hopitaux ,
a Barcelonetie , dans les maisons particuliéres , parmi
toutes les classes d’habitans, et sous toutes les formes
ot les variéids dont elle s’est revétue,

Pendant denx mois r{u'o.ur. dur¢ nos réunions , cha-
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cun de nous n'a en d'autre objet que d’exposer les
observations qui lui étaient propres (1), et, aprés
avoir rassemblé une masse suffisante de faits précienx,
nous les avons analysés, comparés et soumis au plus
miir examen , ne négligeam augun moyen de découn-
vrir la vérité ) “dont le bouleversement et la confusion
générale qui ont régné pendant Uépidémie avaient
rendu la connaissance difficile.

Cet exposé est par conséquent le résultat d'une mﬁ
nité d'observations exactement recueillies et profondé-
ment discutées. Loin de nous de cherchera en imposer
an gouvernement par un discours oti des raisonnemens
capticux prendraient la place de la vérité ; nous nous
bornerons i présenter des corollaires qui découleront
nécessairement de faits incontestables , que ne puti-r-
ront cembatire les adversaires de notre opinion.

L'esprit de corporation, exclusif et justement sus=
pect, ne peut animer des médecins dont la réunion sera
dissoute dés l'instant méme ot nous aurons signé cet
éerit. Mais quelle que soit la distance qui désormais
pourra nous séparer , il y aura tonjours entre nous une
mutuelle correspondance. Des médecins qui partagent
Jes mémes sentimens né peuvent former qu'une seule
et méme famille. Ainsi, quoigue dispersés en diverses
rézions , la méme philanthropie qui nous anime an-
jourd'hui continuera de nous inspiver, et nous fera
élever la voix de concert , pour défendre les droits de

(1) MM, les médecins espagnols ontexpose les faits & leur
connaissance avec un zele, une franchise el une espece
d'abandon dont je ne puis trop me loner en mon particulier 3

aussi n'ai-je manqué d'assister & aucune de nos réunions.
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I'humanité outragée par ces mémes lois appelées sa-
nitaires, qui, dictées par de faux principes, n'ont pu
servir qu’a accroitre le mal au lien de contribuer an
bien public.

Dans le premier éerit, publié¢ par la Junte suplé-
rieure de santéde Catalogne , en date du 14 aotit 1821,
on lit ce passage : La maladie est exotique ; les mias-
mes qui ['ont produite ont été apportés de la Havane
dans ce port,

Le 23 du méme mois , on en publia un autre ou il
est dit : Jusqu'é ce moment , on peut assurer que le
mal, né dans ce port, n'a pas déployé de caractére
contagieu.

Un troisiéme, a la date du 25, commence ainsi ;
Cette Junte, de concert avec la Junte municipale ,
emploie les mesures les plus efficaces pour empécher la
propagation du mal venant du port.

On n'a pas encore pu indiquer les vaisseaux qui ont
apporté la maladie de la Havane. ;

D'aprés les notes qui se troyvent dans les archives
de la Junte municipale, les premiers malades provin-
rent de la polacre la Conception , stationuée dans le
port depuis le 23 avril , et qui n’avait point fait le
voyage de I'Amérique.

On doit également remarquer que le 28 avril 1821,
il sortit de la Havane un convoi de cinquante-denx
bitimens, dont vingt arrivérent a Barcelone du 15 an
2% juin, et selon des documens authentiques , alors la
fievre jaune ne régnait point dans cette ville; d'ail-
leurs , pendant la waversée , il n'a péri qu'un on deux
individus , et la maladie était vne affection ordipaire.

On accuse les batimens venus de Cuba , principa-
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ment le vaissean le Grand-Turc et le Taille=Pierre,
d'avoir été les conducteurs de la fiévre jaune de cette
ile a Barcelone. La déclaration publiée dans le jour-
nal de Brusi, du 14 aciit, par le capituine du Taille-
Pierre , que personne n'a démentie , nous apprend que
le 12 juin il mouilla a Carthagéne, qu'il débarqua
dans ceite ville denx de ses passagers , et que le 5 du
mémemois, le Grand-Turc avait débarqué vingt-quatre
hommes & Cadix, sans que la maladie se manifestit
dans 1'un ni dans I'autre de ces ports , quoique, par
leur situation , leur latitude , leur température | ete. ,
ils soient plus exposés que Barcelone aux atieintes du
mal , comme placés & 'est de la péninsule.

D'ailleurs, nous savons également, d'aprés 1:s ob~
servations exactes, qu'en février, mars, avril, mai
etjuin, il eut dans la ville et & la Bareelonette des
fiévres avec vomissemens noirs , iciére, et auires sym-
p'émes alarmans , comme on en voit chaque année
régner spomdi:luemenl , et la maladie ne se manilesta
dans le port que les premiers jours d’aott, c'est-a-
dire , trente-rois jours aprés U'arvivée du convoi, lese
quels , joints aux soixante jours que dura la traversée ,
forment plus de quatre-vingt-dix jours, temps plus
que suffisant pour le développement de la contagion ,
et qui comprend deux quarantaines rigoureuses.

Les cargaisons furent répariies et emmagasinées en
divers points de la ville, et la maladie ve se déclara
que vingl-irois jours aprés cette opération, non ches
quelques-uns de ceux qui touchérent ou conduisirent
les marchandises , mais senlement chez ceux qui, par
leur état , devaient séjourner dans les vaisseanx.

Un bitiment élant venu du Nord le 4 septembre ,
T. vur Mai 183’n ?
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peu de jours aprés avoir dé a l'ancre dans le port,
son capitaine monrnt de la maladie.

Llapparition du mal n'ayant pas coincidé avee ar-
rivée des batmens sortis de Cuba, il i é1é plus na-
wirel den wecuser la eonteebande , ressowrce asser or-
dinaire des paviigans de la contagion , quand ils ne
penvent indiquer positivement la procédence, Non-
senlement il nest! pas prouvé’ que la fievre janne a
é1é importée de In Havane dans ce port, mais ectte
importation est méme ivadmissible: eliel n’a d'aunre
appui que Pantorité de cenx qui la proclament.

C’est anx partisans de Pimportation & fournic des
preuves , i dissiper les doutestet i expliquer les con-
wadictions gui se présentent dans leur systéme ; ‘tant
quiils ne le feront pas, lerigive qa'ils suppesent ,
loin -d’éire démontrée , devea étre considérée comme
une pure fable, telle que la considérent en efivt les
médecins des Amtilles les plus distinguds , «ui repous-
sent tonte idée d'importation.

La figvre jaune s"éant manilestée dans le pact, des
malades en sorirent pour Balou, Sitges, Malgrat, cle.,
sans que ceue fiévre se développat dans aucun de ces
lieux.

On voit dans les archives de la Junte supéricure de
sanié que plusieurs jours avant Parrivée du fabricant
‘de savon (1) & Tortose, il y avait eu un malade a-
teint de tous les symptomes alarmans et provenant

{1} On est’tellement embarrassé pour faire venir la
maladie de Darcelone, d'eit primitivement elie ne vient
évidemment pas, dqu'on a mis celle translation sur le
eomple de trois personnes diflérentes,
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G'un bitiment stationué depuis quinze jours dans Ia
riviére. Ce malade n'avait certainement point été dans
le port de Barcelone.

Llinvasion de la maladic chez trente individus i la
fois, le 29 aoiit, et fa rapidité de ses progres dans la
ville y sont coutraires 4 l'idée de 'importation.

Les causes locales et météorologiques se déployant
it Tortose avee une grande intensité, durent nécessai-
rement [n-_odnin! de gra:lds‘ ravages, Clest 4 ces causes
(Iu‘}l faut atribuer lorigine et la propagation.du mal,
comme c'est de leur disparition quiil fant faire dé-
pendre celle de la maladie. _ :

Les deux inspecteurs qui proclamerent la hature
contagieuse de cete fievre et son importation de ce
port & Tortose par le marchand de savon, avaient
déclaré¢ auparavant, dans plusicurs écrits, que celle de
Barcelpne n’avait pas ce caractére, el gue méme on
pouvait se flatter qu'elle ne le prendrait pas par la
suite ; el aprés avoir accordé une si grande activité i la
contagion de Tortose, MM. ]c:sinspecl-,eurs revinrent
4 Barcelone sans se soumctire mdéme & un seul jour
d’observation, ni a aucun des ruu].'t:-ns de désinfection
gue prescrivent les lois sanitaires, et sans néanmoin
avoir transmis le mal i aucun de ccux avec lesquels
ils communiquérent pendant leur voyage.

Ces deux médecins, qui, comme il a éié dit, étaient,
avant leur départ, pour la non-contagion de la fiévre
de Barcelone, i leur retour proclamérent la contagion
et persistérent.

Nous ne pouvons admettre l'idée de I'importation
de la fiévre jaune de la Havane dans ce port; on n'en
fournit aucune preuve, on w'en donne aucune raison
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satisfaisante , et nous avons sous les yeux des causes
locales évidentes et palpables qui, compi‘ml;ﬂmnt sans
cesse la salubrité de notre eapitale, ont fini par pro-
duire une épidémie conjointement avee diverses causes
météorologiques.

La polive ayant néghigé, depuis un assez long-temps,
fes égonts, les divers conduits pratiqués pour I'éeou-
lement des immondices, 'insalabrité dut s'accroitre
de plus en plus, de sorte que dés les premiers jours
de juin il était impossible de passer sur le rempart de
da mer , sans sentir 'infection qui émane des substances
auimq'les et végélales qui s'écoulent de ces conduils
et &'y corrompent, de modo que ya dultimos de junio
era imposible pasar por la muralla del mar sin sentir
el hedor que despedian las substancias animales ¥
vegetales que se detienen y corrompen en ellos.

Outre les travaux qui se firent il y a quelques
années dans le lit dn Condal, la petite quantité des
eaux, In lenteur de lenr cours, I'action constante d'un
soleil ardent, towtes ces canses produisent Ja stagna-
tion des immondices , rendent leur éeonlement difli-
cile, et donnent ainsi lieu & des émanations délétéres de
tous les points de ce canal.

L'examen attentif de la commission chargée de veiller
i Péat du port a fait remarquer que lobstacle au cours
de cette riviére vers son embouchure consiste dans une
espéce dattérissement , d'olt résulteun amas d’eaux pu-
tréfices,, d'immondices provenant de diverses fabriques,
de tueries, de lavoirs, et autres établissemens formés
sur ces bords, qui exhalent une odeur insupportable
hedor insufrible.

Cette méme commission a trouvé que U'eau arrétie
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et sans écoulement prés de e= bane de sable éait élevée
Qun pied au-dessus de la mer. .

Les derniers travaux du port Tont changé en une
espéce de cloague, balsa o paniano, dont le curage
imparfait, executé il ¥ a quelques anndes, ma pu
empécher la formation d'un fover dinfection qui
wexistait pas autrefois.

Dans les maisons de Barcelonette sitnées en face
‘du port, dans les rues des Encans , de la Merced , Mon-
cade et autres avoisinant le foyer d'infection | les ra-
vages ont été affrenx et presque universels , andis que
celles de Sainte-Aune, des Tallers, de Saint-Pierve-
du-Haut, qui sont plus élevées, ainsi que d'autres
exposées an nord et trés-éloignées de ce foyer, ont en
peu de malades, et senlement wn ou deux par miai-
son,

Si dans les rues des Moles. de Roig, de Patri-
xol, ete., éloignées du pore, mais dans la direction
du sud-est an nord-onest , la morislité a été considé-
rable, il n'y a rien en cela que de conforme i ce qui
se passe dans toutes les épidémies, ou I'on observe de
telies anomalies, la maladie allant pour ainsi dire
en serpentant dans ume méme roe. D'ailleurs, si on
voulait tout expliquer , on trouverait an moins la méme
difficulié dans le systéme de la contagion : ce fait seul
prouve contre 'existence de cette cause.

On a prétendu que diverses familles ont campé, pen-
dant tout le temps de I'épidémie, sorla plage, prés la
porte de la mer, a droite, lien voisin dn foyer de l'in-
fection , sans en avoir éprouvé les effets , n'ayant perdu
que deunx personmes qui avaient contracté la maladie 3
Barcelonete, Oulre que parmi les gens ainsi campés
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on a en connaissance de plusieurs autres malades,
comme tous ont ¢1¢ en communication journalitre avec
les habitans de Barcelonewe , Pargument peut ézale-
ment étre dirigé contre le sysiéme de la comtagion ; et
si on examine la position respective des lienx, on
trouvera que ces familles étaient & P'abri des miasmes
entrainds par Je vent, quien était le conductenr , ainsi
que le démontre la direction suivie par I'épidémie.

Si aux causes locales, évidentes et palpables qui
viennent d'étre iul’]il[uétra, se joinl. I'état de 1'atmo-
sphére antérieur & apparition de la maladie, il ne
restera aucun doute que ensemble de toutes ces causes
dtait Ph.ls que suffisant pour la Produire , de maniére
a oter tont motif d'invoquer action d’un germe exoti-
que, &tre purement imaginaire.

L’ époque ot a commenvé épidémie est précisément
celle ot se manifestent constamment les é[li:]émies
d’Espagne, et celles qui régnent dans toutes les lati-

«tudes semblables. :

Celle qui régna dans I'Andalousie , en 3804,
commaenca , au mois daotlt ) dans dix communes | et
en septembre dans huit auwes, sur 23 qui éproun-
vorent,

La maladie de Barcelone, se confdrmant au eouvs
ordinaire Jes l-"l.'t-idlirnins , & éié en angmeniant jusfim
vers le milieu d'octobre. Le 19 de ce mois, il mouryt
248 personnes. Le mal commenca ensuite @ diminner,
et comtinua de perdre de son intensité avee une égale
vitzular té.

§hans seize commnnes de |'!::.apag|1e, Ia p]us grande
mortalité se fit remarguer aussi, en 1804,; vers le
milien d'octobre; & Cadix et dans Alicante, le plus
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grand nombre des morts ot hien le méme jour ; clest-
d~dire le g du mois indigue. .

C’est au moment e le mal a en atteint un trés-
haut degré que sa furenr conimenga i diminuer rapi-
dement. Deés le 2 novembre il o'y eut que B morts,
et cette diminution eut lien régulitrement  jusqu'a
Fentiére disparition de la maladie.

L'épidémie de Londres de 1665 commenga a décroitre
& une épogue ou Fon comptait rente ou guarante mille
malades , pour cesser ensuile sneeessivement. La méme
chose arviva a Marseille en 1720 , & Moscow , en 1771,
et se voil constamment dauns les epidémies les plus
désastreuses de 'Egypte.

Et guelles sont les maladies contagieuses connues
dont Papparition et la cessation dependent de périodes
déterminées de I'année !

Dans le cas d'une cause epidémique , tout ce gue
T'on peurrait citer en faveur de la tansmission des
malades aux sains, we peut s‘expliquer uniguement
par le contact médiat, ui par le contact immédiai ,
puisque tous se tronventsous Uinfuenece de celte canse.

La maladie n’a pu franchir Je fossé qui entoure la
ville. 8i ee fait incontestable | inegable , ne prouve pas
que. la cause a ét¢ purement locale; que P'on nouos
apprenne «uelle puissance a pa la civconserire et lu
tracer ainsi des limites. Que se sennale la caunsa que
la ha circunscrito y limitado.

‘On ne peut pronver par ancun it posiof qu’une
personne. saine ait contravié Ja maladie hors. de la
sphére de Paction des causes locales , quoigu’elle ait
communigné avee les malades ou lears effets.

Alnsi, de meme que les meladies gai :égnbl?aul pri=
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daut le meis d’aotit, prés la Bourse, rue des Eneans,
des Moles, ete. , provinrent de causes locales parti=
culitres , de méme le pen de malades qu'il y eut &
Gracia, Sans, et autres lieux de la plaine de Barcelone,
ont trouvé les causes de leur maladie dans les murs
mémes de cetie ville.

Que les malades dont on vient de parler ajent péri
ou qu'ils soient guéris, il n'est aucun exemple prouvé
que le mal se soit communiqué a ceux qui les ont
approchés, & moins que ceux cin'aient éié i Barcelone.

Une infinité d'individus restant a Barcelone pendant
le jour, se retiraient a la nuit dans le sein de leur
famille, soil dans des maisons de campagne , soit dans
les villages les plus voisins, et ne transmirent le mal
a personne, quelle que fit la simation desdites maisons,
non plus que ceux qui ont quinté la ville le jour
méme onl ils ont perdu quelqu'un de leurs proches ,
quoiqu’ils n'aient pris aucnne précantion.

L usage journalier de voitures gui avaient conduit
“des malades innoduits Turtivement , les matelats, le
ilinge , les habits et antres objets de ménage enlevés du
foyer de l'infection , ne purent porter la maladie hors
des limites qu’elle s'éait éabilies,

Malgié la multitnde renfermée dans des maisons
diroites , Peflioi, le tronble et I'épouvante de tous les
esprits , le haut degré de la tlempévatre , malgré bean-
coup d'autres canses encore , toules Lrés aclives el irés-
cﬂpzlh!es de concourir aux p ogrés d'une él:i-iémié &
pour pen quelle soit contagieuse, celie-ci me put ére
transplantée hors Te la ville.

Si ’air pur de la campagne a pu seul déiruirve 'aeti-
vité des prétendus germes, empéchant leur fécondation
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dans le pays ou ils élaicnt semés, on neles vit pas
davantage fructifier, méme parmi ceux qui se lrou=
vaient répandus dans les lieux les plus propres a favo-
riser la mature contagieuse de quelque maladie que ce
{iu.

Le danger, loin d’avoir ¢1é en raison de I'exposition,
2 €1¢ en raison inverse.

Dans le lazaret de la marine, o, depuis Je 7 aotit
jusqu'an 13 sepiembre, entrérent trente-nenf pesti=
féris { dont quinze périrent et vingt quatre guérirent),
parmi trente=denx employés et assistans de toute classe,
auenn ne contracta le mal,

Dans eelui de la Vice-Reine , qui regnt cinquante-
six malades (dont trente-neuf moururent et dix-sept gué-
rirent) , de vingt-trois personnes de diverses classes
qui les assistérent, il 0’y eut que quatre malades qui
¢taient sortis de Barcelone, et dont aucun ne succomba.

Dans hopital du Séminaire , ot furent transportés
mille sept cent soixante-sept personnes, sur lesquelles
périrent mille deux cent quatre-vingt- treize, de
quatre-vingi-dix employés , trois seulement furent ma-
Jades , c'est-a-dire , un trentiéme ; ainsi, comparative=
ment parlant , cetle classe de gens jouit d’une meil-
leure santé que les autres habitans de la ville.

Tandis que, dans I'hépital général , on vit la fiévre
atteindre ceux qui n’avaient pasla moindre communi-
cationavec les premiers malades ni avee leurs effets (1),
le mal respecta toujours les vicaires, les religieux et

(1} Le prieur de la Convalescence , le pharmacien en
chef, le procureur, elc. Foyez la leltre gui m'a été
adressée par M. Piguillem le 22 décembre.
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les religienses , qui, animés de la plus pure charité,
prodiguaient leurs soins & ces malades, ainsi que les
médecins , les chirargiens , etc.

Comment concevoir quey parmi un si grand nombre
de personnes, il ne s'en trouvit avcune qui fiix sus-
ceptible de I'action des germes contagienx, quoique
toutes dillérassent entre elles par I'age, le sexe, le
tempérament, le genre de vie, la sensibilité, ete. ?

Cenx qui, bravant le danger, ont ouvert les cada«
vees ont joui du méme avantage. L'un d'enx s'étant
blessé avee son scalpel, ﬁi}rnum senlement pendant
plusicurs jours , par suite de cetie blessure, un gonfle-
ment dans la glande de I'aisselle (1).

Les fous mémes , renfermds dans leurs loges , furent
attarués, 1ls se plaignirent 'une certaine ardeur on
d’une vive chaleur qui se faisait sentir inopinément 3
la téte,

Si des faits irrélragables, si nombrenx, si répétés
ne forment pas une prewve convaincante contre le sys.
téme de la contagion , il fant avouer que nous igno-
rons ce quon peut entendre par ces mots,

Quelques familles se tinrent isolées dans lears mai-
sons ; elles prirent les plus exactes précautions pour
éviter toule conumunication, tonteontact avee cenx di
ddl(—!rﬁ; l_'{!{ﬁﬂ ne i‘{ll‘l‘!lil k!fl_‘i pi)ul' t‘{‘.h:i Ex"'“liﬁh’_'ﬁ rll"_ iﬂ,
maludie, qui provenait de causes générales,

O a vu assez sonvent quatre , six et méme huit in-

dividus d'une méme familic ateints simnlianément |

TR cele T Aea lnlal i

{1y Pans un antre endroit je citerai des exemples ana—

logues,
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c'est-a-dire, le méme jour ;i la méme heure, an méme
fostant (1),

Plusienrs personnes qui avaient éprouvé la maladie
en Amérique ou i Cadix , non-seulement ne laissérent
pas de la contracter de nouveau ; elles furent méme
vietimes de sa furenr.

Tandis qu'il dépend de nous de conserver le germe
des maladies eontagicuses, comme la vérole , la vac-
cine, la gale , ete., de les reproduire et de les ré-
l}andm 4 volonteé. nne épidémic Slant terminge , aucun
des moyens connus ne peut servir i la faire reparaitre
de nouvean. Beancoup de personnes ont habité les
mémes appariemens o ont péri des pestiférés , sans
gue Yon ait en soin de les faire blanchir (2); quel-
ques-uns ont conché dans le méme lit, sans avoir fait
laver ni nettoyer les mqtclas en ancune fagon; d’'au-
tres encore se sont servis du méme linge, des mémes
vilemens sans les “avoir purifiés , et l'on n'a avcun
exemple que les uns ni les autres aient contracié la
maladie, qui a disparn a son temps ordinaire.

On pourrait défier cenx quiatribuent cete mala-
die & des miasmes exotiques de les faive renaitre dans
cette ville, non plus que dans un auire lien quelcon-
que, si l'on n'y trouve pas Je concours des causes qui
l'ont produite I'année derniére, quels que soient les
moyens auxquels ils pourraient recourir.

Le rapport de la' Commission francaise & notre Gou-
vernement , en dale du 23 nevembre , n'élant pas

{1) On sentira aiscuent la conséiquence de ce fait.
{=) Je suis au nombre de ces personnes, ainsi que beau-
conp d'aulres de fng conneissance.
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fondé sur des observations exactes et discutées | con-
trovertidas , ne peut en imposer 4 personne , uoigue
signé par MM. Pariset, Bailli et Frangois , dignes
d'une mission aussi honorable.

Aprés avoir dit que la fievre de Barcelone est la
wraie fievre jaune d' Amérique (la méme que nous
avons vue dans les Antilles et a Cadix ), ils ajou-
tent : C'est un Protée qui prend tant de formes dif-
ferentes et quioffre des anomalies si singuliéres , sott
par la lenteur ou par la rapidité de son cours , soit
par la combinaison , la succession et le degré de ses
symptémes , qu'il est impossible de Uassujettir & une
régle fixe et invariable.

Mais ce qui a causé une surprise générale , méme
parmi le vulgaire , c'est le passage suivant : La fievre
jaunc de Barcelone est contagicuse a un degré tel que
nous n'en avons wu dans aucune autre épidémie qui
puisse lui étre comparee.

La multitude de faits rapportés jusqu'ici forment un
argument que ne pourront combatire MM. les mem-
bres de la Commission , gui , pour avoir vounlu trop
prouver n'ont fait que de vains efforts.

Par suite des dérangemens qu'ils ont éprouvés. ces
Messienrs n'ayant pu, pendant le court laps de temps
quils ont passé i Barcelone , recueillir par eus-mémes
les faits nécessaires , il a fallu qu'ils s'en tinssent i ce
fue leur ont rnppurté des gens lrumpés par des appa-
rences; s'ils eussent recoeilli, péle-méle, tout ce qui a
pu leur &ire conté, il en vésnlterait un tissu d'asser-
tions gui NE pourvait résister & un examen sévére et
impartial.

On ne doit pas plus de confiance i ce gu'ont public
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les médeeins venus de Carthagéne. Leurs écrits sont
remplis de méprises trés-notables. Un de ces médecins
a prouvé, d'une maniére particuliére, son pen d'exac-
titude e rapportant des faits trés-éloignés de la vérité,
comme lorsqu'il a supposé I'importation de la fidvre
jaone de Barcelone 4 Mayorque : ce fait'a éué démenti
dans les papiers publies par le patron méme auquel il
avait éé imputé.

Les mesures sanitaires employées par le Gouverne-
ment, depuis le commencement de I'épidémie jusqu'a
la fin, fournissent elles-mémes un argument des plus
puissans contre I'existence de la contagion. :

On a permis la libre communication entre les ha~
bitans de Barcelonetie et ceux de Barcelone jusqu’an
2 septembre ; on n'a point empéché que les malades
sortis des vaisseaux ne fussent transférés i Ihopital gé-
néral , quoique le lazaret fiit déjh établi 5 on a persisié
a déclarer dans tous les manifestes , notamment dans
celui du 18 aoiit, que la fievre , quoique exotique et
transmise , aumoyen de miasmes , de la Havane dans
ce port, w'a point pris le caractére contagienxr , et
probablement ne le prendrait pas davantage par il
suite. Ces diverses circonstances ne supposent-elles pas
que véritablement cette maladie u'élait point conta-
gicuse , comme elle Ueiit é1é si elle [t venue de la
Havane, la contagion éant inhérente a I'impor-
tation ?

La Junte sopérieure ayant soutenu long- temps
I'opinion que notre maladie n’était pas contagicuse ,
ayant obligé méme & effacer ce mot inséré par inad-
vertance dans un office, le 1 septembre les médecing
attachés a cette Jumte déclarent que la fiévre jaune
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s'était manifestéea la Barce!oueue avec des apparences
de caraciéres contagieus, st -

Ayant établi une barriére dans la nuil suivante , ce
ne dut éire que pour.contenir la prétendue contegion
aussitot qu'on a ew.cru i sa ransmission. :

L'expéricnce a prouyé l'insuflisance: de ce mnjcu,
extrémement préjudiciable aux malheurenx habitans,
qui furent privés de toules communications 3 il fgt
bien éloigné de former un obstacle assuié conure Ia
propagation du. mal dans la ville. .

Depuis le 3 septembre, jour o ]'on interdit les com-
munications avee la Barceloneue , et on il v’y avait
encore que neuf malades , jusqu’an 1o, le nombie se

monta & 162,

Le seul moyeu efficace qu'ait adopl.e le (muwrhc-
ment fut I'émigration. Ce moyen démonua 'iniluence
des causes locales , et détruisit ainsi toute idée de con=
tagion. ‘

Ceux qui sortirent de la Barcelonette avec leurs vé-
temens , sans qu'ﬂs eussent €1¢ soumis anx désinfec-
tions: qu'exigent les contagionistes, ne transporiérent
pas pour cela la maladie dans les lieux sains o ils se
rendirent; si on on denx cssuyerent la maladie, c'est
qu'ils en avaient éprouvé des atteintes avant de quitter
la Barcelenette, et ils n'ont pu la transmettre & aucun
de cenx qui les ont accompagnés et assisids. Si quel-
qu'un d'entre eux I'a éprouvde, ce n'est que pour avoir
été avparavant dans le foyer de linfection.

Les infractions contre P'étroit cordon qui nous ren=
fermait, soit cachées, soit manifestes, ont donné an
penple lui-méme Poccasion de le tourner en ridicule,

en se servant des expressions les pins iriviales.
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Les vexations qu'éprouvérent cenx qui S0nt sortjs
de Barcelone, et les mesures arbitraires prises par
chaque commune en son particulier, ' méme dans les
montagnes les plus élevdes, contre ceite contagion
imaginaive , furent aussi vaines et inuiiles qu'injurieu=
ses a [ |1t1mam|e elles ont fourni la preuve la plus
manifeste Jes manx o la rontine sanitaire pt'ut Plﬂllgu‘
les peuples.

D'aprés ce qui vient d'éire exposé, on voit que la
maladie qui a régné d Barcelone a éué iudig:‘:m}.;

Qu'elle a é1é épidémique ; !

Qu'elle n'a point ¢ié conlagiense ;

Que les mesures sanitaires adoptées p"tr le -GOIWEI'-
nement ont i€ incerlaines , inutiles et méme te ﬁa-Prt‘*
judiciables , a 'exception de 1'émigration (1).

Que si, an lien de rester dans une honteuse inaction ,
en se flattant de détruire la source d'une contagion in-
visible el imaginaire , inconnue dans son essence , et
gue, par consequent, il est impossible de démontrer
on employait avec comstanee et énergie tous les moyens
propres a écarter les canses locales , on pourrait espc=
rer que la maladie ne reparaitra pas , que cette capitale
vecouvrera le degré de salubrité dont clle a joni en
d'antres temps, et que Pon verra également renaiire le
comnerce , I'industrie ; en un mot, celte prospirig
qui s'diendra, non-senlement i toute la Catalogne
mais & Ia monarchie entiére, et méme aux nations les
plus éloignées.

A Barcclone , le 21 février 1822,

Charles Maciean, M. D. de Londres. — F.assts,
i e

(1) Celle mesure elle-iuéime est suseeplible de beauconp

de restriclions.
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D.M. P.—Rocnoux, D. M. P. , membre de la
Commission envoyé en Catalogne par le gouver-
nement francais. — Franciseo ProuiLizm. —
Francisco Sarva. — Manuel Dupan. — Juan
Lorez.—Salvador Camesany.—Ignacio Porra,
~—Jose CaLvenss. — Antonio Meywrs. — Ray-
mundo Duranp. — Buenaventura Sanuve.

JOURNAUX DE MEDECINE ANGCLAIS.

The London medical and physical Journal , ete. , by
A. B. Graiwville, january and february 1822,

The medico chirnrgical Review ( Quaﬂer[y} y ,‘.,)_7 b
Johnson. March. 1822,

Cholera-morbus & Samarang. 1l y a quelques mois
qu'vne maladie trés-violente se manifesta parmi les
habitans de Samarang. Les Javanais, les Malais et les
Chinois quni en éaient attaqués mouraient la plupart
aprés donze heures de souffrances. Quelques-uns élaient
comme frappés de mort subite, Cette mortalité exiraor=
dinaire excita l'attention des hommes de I'art, qui re-
connurent que le cholera-morbus s'éait déclaré dans
Pile ; bientot il atteignit les chrétiens , et sévit prin=
cipalement sur les militaires. Le terreur et I'épouvanie
devinrent générales; les Enropéens s’enfuivent dans les
montagnes et les districts les plus froids. Quelques
jours aprés le thermométre s'étant élevé de g5 i 100",
il mourut de 16o i 180 personnes par jour , tant Insu-
laires qu’Enropéens.

L'emploi de remédes appropriés, une diminution
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sensible de la température suspendirent les ravages de
cette maladie. Néanmoins, sur une compagnic de hus-
sards européens, 25 succombérent , et on perdit 2 ma-
jors sur & officiers supérienrs.

Pour les personnes gui ne s'étaient pas énervées par
des liquenrs fortes, pour celles qui éiaient douées d'une
konne constitution et d'un caractére gai, le cholera-
morbus n’était pas plus dangerenx qu'une fidgvre ordi-
Taire , lursqu'il était traité convenablement. Les pAu-
vres Javanais qui n'ont ni la volonté ni la faculié de
se soigner , ont de tous le plus souffert.

Cette maladie se déclara ici peun de jours aprés son
apparition a4 Samarang; elle a é1é moins maligne parmi
nous ; de 6o Européens qui ont été antaqués, 16 sont
morts. Nous avons lieu d’espérer qu'une température
moins élevée et les prochaines récolies de riz mettront
fin & celle maladic , que quelques personnes ont prin=
cipalement attribuée a la mauvaise qualité de la nour-
riture dont les panvres Javanais ont été obligés de faire
usage depuis quelques mois. ( Extrait d"une leure par-
ticuliére de Souraucasta, i Java, 26 mai 1821.)

— Descriptiond'un cas de spina bifida observé sur
une fille dgée d environ vingt ans, par L. Juxes, chis
rurgien. — Anne Selby , igée d’environ dix-neuf ans,
demenrant 4 Westminster, naguil avec une tumenr
membraneuse et transparente, de la grosseur d'um pe-
tit cenf de pigeon, située sur la partie snpérieure du
sacrum , au-dessous de la troisiéme vertébree lombaire.
Cette fille é1ait du reste bien constituée ; elle continua
de se développer de la maniére la plus satisfaisante
jusqu’a I'ige de huit ans, sans étre wés-incommodée
de la tumeur, soutenue par un bandage approprié. A

T. vur, Mai 1822. 8
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cette époque , le pied droit commenca & se contracter
en dedans et en haut. La tumeur augmentait progres-
sivement de volume. ?

A onze ans, les menstrues s’établirent ; 4 quatorze
ans, les mois cessérent de fluer par les organes sexuels,
et appararent régulirement a la surface de trois uleé-
rations profondes survenues anx chevilles et i la cuisse
droite. Ce fait incontestable a été vérifié par plusieurs
praticiens.

A quinzeans , le pied ganche se contracta et se lourna
vers le droit.

La tumeur acquit la forme et les dimensions indi-
quécs dans la gravure dont I'auteur a accompagué cette
description. La tumeur est transparente , également
tendue , fluctuante et d’un volume variable. Sur la
partie inlérieure , on apercoit une crotie fournie par
un Hluide sérenx desséché, qui exsude de la pean pri-
vée de son épiderme, et qui plus tard se détache en
écailles. L'émission des urines et des matiéres féeales
a toujours cu liew ; mais elles s’écoulent involontaire-
meitt.

~ Depuis deux ans, la santé de la malade a sensible-

" ment décliné , et de grasse qu'elle dtait, elle est deve-
nue maigre comme un squelette. Le développement de
ses facultés intellectuelles ne semble pas avoir sonilert
de cete affreuse maladie, qu'elle supporte avee une
grande résignation, :

—dnus artificiel, par Daniel Pring, chirurgien. Une
femme était atteinte d'un rétrécissement tellement con-
sidérable du rectum que les matiéres fécales ne pou-
vaient plus passer & travers cette portion de Vintestin.
Un anns artificiel fut pratigné dans I'iliaque du colon-
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Les matitres fécales ayant issne par cette fistule,
la malade peat Yaquer a ses affaires. Quelque lemps
aprés, issue de maliéres sanguinolentes par 'anus arti-
ficiel ; la malade s'alite ; les matiéres fécales, et une
sanie purulente continuent de s'écouler par la fistule;
la malade meurt seize mois aprés 'opération. Quyer-
ture du cadavre. Pécitoine, épiploon, intestins enflam-
més; point d'adhérences ni d'exhalation séreuse dans
la cavité dn péritoine. Le colon adhére la paroi anté-
rieure de l'abdomen , & lendroit correspondant anx
parties atteintes dans I'opération. Cette portion de l'it}-—
testin est épaissie et comme cartilagineuse ; son calibre
estdiminué ; le rectum, fortement adhérent an sacrum,
était presqu’entiérement détruit par des uleérations pro-
fondes dans les points out il se continue avecI'S iliaque
du colon ; an-dessous , il éiait tellement épaissi, que la
cavité admettait i peine une bongie de I'urétre ; son
tissu offrait la résistance des cartilages ; Puréire et la
vessie élaient restés étrangers & ces désordres ; le foie ;
Ia rate, ete., émient sains ; la surface interne de I'esto-
mae n'offrait ancune trace de lésion évidente.

Lauteur de cete observation pense que la portion
du rectum la plus voisine du colon éuit entiére-
ment obstrude au moment ot I'anus artificiel fut prati-
(ué, et que celte obstruction était le résultatd’un skirrhe
qui, aprés avoir commencé prés du colon, oeenpa
successivement toute 'étendue duo rectum. La malade
succomba aux progrés de la maladie cancéreuse.

Le docteur Pring fait observer avec raison que 'opé=
ration qu’il a pratiquée n’est qu'un moyen palliatif
pour comhattre une maladie ineurable; que le siége
d'une scmblable aflection peut éwre déierminé avee
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assez de précision par 'introduction du doigt ou d'ané
sonde dans le rectum, et par un examen atentif des
régions hypo-gastriques et iliaques : il ajoute que la
péritonite et Pentérite peuvent éwre les suites funesies
d'une opération dont le plus grand bienfait est de
créer une infirmité dégotitante pour pallier une maladie
incurable.

— De F Emploi de U'acide prussiquei I'extérienr, dans
le waitement de Uimpeétigo , par Anthony Todd Thom-
son, Convainca des propriéids sédatives de acide prus-
sique adminisiré intériearement, par des expériences
failes sur les animaunx et par des observations cliniques ,
le docteur Thomson a éié conduit & érudier ses effels
dans les aifections culanées accompagnées d'une grande
irritation et d'une démangeaison insupportable. De
toutes les maladies de la peau, celle dans laquelle ces
sortes d'accidens ont été combattus avee le plus de sne-
cés par 'emploi de Uacide prussique, est Uimpétigo.
L'auteur cite & appui de son opinion deux observa-
tions particuliéres choisies parmi plusieurs autres. Nous
regretions qu'il ait muliiplié les gn
perience en employant i 'intéricur le calomel , lexirait

nditiops de son ex~

desalsepareille , en méme temps qu'il prescrivait les
applications extéricures d'acide prussique. Dans les
guérisons obtenues par un traitement complexe, il est
tonjours difficile d’assigner la part que les divers
moyens thérapentique ont eue au succés du traitement.
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Tableau de la mortaiité de Londres , du 12 septembie
1820 au 11 dicembre 1821.

Noms des maladies.

Noins des maladies.

Abgks. soiimnsnan o ol B
Apoplexie,...uioie. 25
Asthme........... 694
Caneriyy /ipgdie Fik g
Femmes en cuuche&. e pa L]

Philisies . . cssessans 5{5"39

Convulsions:.s«: e 2G21
Vaccine. - -sev-sure 1
LCrotp. ..oonvivvaes 2E03

Diarrhée. . ..., . ... : 5
Hydropisie.......... 176g
— du eervean....... 240
— de PUIrIne.. . .. .. ;"5
Epilepsie. ... ¢ ... 2

Maladies éruplives. .. 1y

E:'yr-i_pi;-l ou fen de
Saint=Anlomne. .... 23
Fibvres.. ... s2cee.. 1100
Figvre (typhus)v.... 48
T [ e s 1
L e T A
LTV |7 R e L R
Hémorrhagies. en. ... 30
0

Cogueluche. . c0v et

Inﬂalnn;ation sewwas (100G

._riul'oie......... 5?
o R e e T
Jaunisie, . .,.0iia. 108
W e 721 17 PR i
Rougeole.......... 5§7
Nébaoche . ..c.v-.. [§
Gangréne . vusees A it

Vieillesse et languear 2535

Paralysie el pleardsie. 1854
Bbwmatisme..o.ae 18
Hernie...... =t i ab
Scrophules., co..an [
Petile-vérole. ...... 508
Esquinancie........ o
Spasmes........, e 7
B’lorlﬁ-—nu’s._._,_._, ﬁﬂﬂ
Piorre 05 S5 15
Obsiruct. de Pestom. 12
Movt subite, ou.00e. 222
Dentiban.e .. ouae.. 428
LEouph < v = 20
Maladies véndricnnes. Qo
Mevs e Lo e 1

Torar 18,161 morts.

Causes accidenielles de mort,

Conlusions. .....ee-a
Hrdilure, . .

et A -
Twreeses: Sent it cnes 1
Supplicléﬁ........... 13

Trouvés morts,....... 5|

1] Morls de peur......
41| Chutes el anlres aceid,

3 iy
L L
Assassintd, rirassavas 7]
Empoisonués.. .. .cvu. 3
Suffoqueés., svvaennnns “—i
Suicides. . . b

e

RN E RN

Torax des morts accidentelles.. .. 200
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maseulin. . 9,379.
Sexes des morts
Féminin,.. g,072.

Naissances dans le méme espace de temps.
Enfans miles..... 13,072,
— femelles. .. 19,160,
Le nombre des morts a diminué cette année de 87,
On a exéeuté 4 Londres et dans le comté de Surrey
34 personnes , dont 18 seulement ont été portées sur la
liste des enterremens,

Ages des Morss,

de 14 2ans 4276
ad 5 1793
334 10 goj

10 4 20 Ga8
20 4 3o 1358
3o a ril.l !B[?
4o 4 5o 1957
50 a Go 1872
6o a 70 1612
7o 4 8o 1312
8o a go 77K
Qo a4 100 150
100 4 108 I

Torar.... 18,45t morts.

Transactions Médico- Chirurgicales.

Cas de bronchocéle ou goitre traité par I'emploi
«u séton ; par Copland- Huichinson. Une note du doc-
teur Quadri, publide dans le dixiéme volume des Tran-
sactions Ifll‘l.l.:li-l(‘.ﬂ-l‘-hil'lllgl'(.‘illcs, a conduit le docteur
Hutchinson 4 employer le séton dans le traitement du
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bronchocele. Le suceés ne conronne pas toujours eette
opération. Aprés lintroduction d'un ou de plusieurs
sétons dans la glande thymide , la trachde-artére est
quelquefois atteinte dinflammations i lasnite desquelles
plusienrs malades ont succombé.

— Cas de mort subite; hydatide dans la substance
du caur; par David Price. L'enfant qui est le sujet
de cette observation éait igé de dix ans. Tl tomba suli-
tement et quelques minntes aprés il expira. Les partics
contenues dans le erine et dans Pabdemen furent won-
vées parfaitement saines. Une portion du péricarde
adhérait an coeur. Dans la substance musculaire de cet
organe on découvrit une hydatide volumincuse. Le
péricarde contenait deux onces d'un fluide non trans-
parent et coloré,

— Cas d’anévrysme de Fartére carotide, par Henri
Coates. La tumeur anévrysmale, située surla caroride
gauche , avait 5 pouces ¢t demi d'élendue en longueur
et 4 d’avant en arriére. Le malade, 4gé de quarante-un
ans, avail été scieur de bois, puis dragon, et se liveait
maintenant aux travaux de Pagriculture, Lo tumeur
s étendait au-deld de I'apophyse mastoide, cachait une
partie de V'oreille, couvrait le bord de la michoire in-

érieure, et se prolongeait en pointe jusqn’au menton.

lle offrait de fortes pulsations et éwit prite i s"uledrer.
Le malade se plaignait de douleurs de ifie, d'une tonx
légére , de dypsnée, d'anorexic, et chagque jour ex-
pectorait environ trois pintes de muecus. La pnpillede
Yeeil gauche était contractée et Ja vision imparfaite. La
prononciation éwit pen distincte. Le pouls donnait
quatre-vingt-dix pnlsations par minute. La digitale ct
la saignée avaient é1é employées sans succés. L'opery.
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tion était la seule ressource a proposer. Une seule liga-
ture fut appliquée i Partére et la plaie fut réunie par un
emplatre agglutinatif. Le malade ent une assez grande
faiblesse qui se prolongea pendant quelques minutes.

La nuit suivante le pouls étant devenu dur et fréquent
on fit une large saignée; les jours suivans on combattit
les auires sympidmes qui survinrent par des apéritifs,
des sudorifiques et des calmans administrés le soir.
Au bout de huit jours, la tumenr avait diminué de
moitié, et la pupille avait recouvré sa sensibilité pre-
miére et ses dimensions ordinaires. Au trente-troi-
sitme jour la tumenr acquit de nouveau un volnme
considérable et de la sensibilité. Une rougeur inflam-
matoire, accompagnée de douleur dans la gorge , appa-
rut sur les deux cotés du col. Le trente-quatri¢me jousr
le pouls étant devenu dur , une saignée générale et locale
fut pratiquée. Ayant reconnu une fluctuation évidente
au-dessous des parties enflammées, on pratiqua une
onverture qui donna issue 4 sept onces de sang et de
pus. Le cinguante-cinquiéme jour , six onces d'un
sang vermeil sortirent tout a-coup du sac anévrysmal,
el cette hémorrhagie s'arréta ensuvite spontanément,
Le pouls restant dur, la saign;ﬁ} du bLras fut de nou-
vean répétée. Les tomsilles s'enflammérent. Depuis
celte époque jusqu'au soixante - troisieme jour, 'hde
morrhagie reparut i plusieurs reprises, et le soixante-
sepliéme jour environ, le malade tomba dans un grand
aflaissement accompagné de hoquet, d'anxiéié, ete.,
ot expira dans la soirée,

Autopsie du cadayre, La ligature avait é1é appliquée
i Partére , & un pouce et demi de distance de son ori-
gine. La carotide était oblitérée dans un pouce d’éten-

page 120 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=120

MEDICALE. 121

due. On décourrit une artére assez volumineuse qui
s'étendait dans l'intérieur du sac dont la partie pos-
térieure adhérait au corps de quatre vertébres cervicales.
— Fice de conformation du ceeur, par George Grego-
ry. Lemalade, néavec une cyanose, faible, sujet & nne
dyspnée habituelle , mourut de phihisie pulmonaire &
I'dge de huit ans. L'aorte et I'artére pulmonaire nais-
saient du ventricule droit; la cloison du ventricule
€lait imparfaite & sa base. L'ouverture du septum cor-
respondait exaclement & Porigine de l'aorte, et effec=
tuait une communication entre les ventricules; les
dimensions de lartére pulmonaire élaient moindres que
celles quelle présente ordinairement,
—Surlefficacité de I'écorce de grenadier dans letrai-
iement du teénia, par Brewon. Quawre observations
rapportées par l'auteur auestent que la décoction de
V'écorce de grenadier a éié employée avec succés pour
expulser le énia. Quatre antres prouvent que cette
écorce réduite en poudre, et administrée sous celte
forme, jouit des mémes propriétés. On prépare la dé-
coction en faisant bouillic deux onces d'écorce de
grenadier desséchée dans uwne pinte ¢t demie d'eau
gqu’on fait réduire i douze onces, On donne au malade
deux onces de ce liquide, et on répéte quatre & cing
fois la méme dose toutes les demi - henres. On sus-
pend alors toute espéce de médication; du malaise ,
de P'embarras, de V'anxiété, smviennent dans le bas-
ventre, et douze heures aprés le ver est expulsé, La
dose de la poudre, pour un enfant, est d'un scru-
pule, de deux scrupules pour un adulie; on répéte
cing a six fois Ia méme dose, en ayant soin de laisser
une demi-heure diutervalle entre chaque prise.
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On obtient ainsi les mémes phénoménes et les mémes
résuliats que par 'emploi de la décoction.

— Cas d' Anévrysme inguinal traité avec succés par
la ligature delartére iliaque externe ; par Edouard Sal-
meon. L'anévrysme existait depuis dix mois ets'étendait
jusqu'an ligamentde Poupart. Uneincision de trois pou-
ces et demi de longueur fut faite, & partir de I'épine de
Pilium & la face antérieure de la tumeur. L'aponévrose
du muscle oblique externe fut divisée dansla méme
étendue ; I'oblique interne et le transverse furent in-
cisés avec un bistouri boutonné dans 1'éiendue d'un
pouce et demi j le péritoine étant détaché , un inci-
sion fut faite de chaque coté de Partére iliaque, sur
laquelle on pratiqua une ligature. Les lévres de la plaie
farent maintenues rapprochdes par une suture ct un
emplatre agglutinatif; on n'observa aucune diminution
dans la chaleur du membre. Le troisiéme jour, la plaie
était réunie; le septiéme jour , une sanie purulente s'é-
coula dela plaie, dontles levress'étaient désunies. Trois
semaines aprés V'opération , la ligawre fut retirde , et
la guérison de la plaie était presque compléte, A la
fin du denxiéme mois, le malade avait recouveé la
santé et 'usage dn membre , sur lequel on apercevait &
peine de traces de la tumeur.,

RavEs.

Nola. Le nombre et Idiendue des articles nous oni
ﬂm_pf.fcﬁﬁ' dinsérer Ia suite de Tablean de la Science de
Phomme , mise en rapport avec les sciences physiques, par
M. Prost, ef nous sommes forcés de le renvoyer au pro-
ehain numcre,
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IxsTiTuT novaL pe Faance. Académie des Sciences.
Mois d’ Avril.

Dans la séance publique du 8 avril, I"Académie a décerné
plusieurs prix el renda comp'e de ses travausz, M. de Mon-
gyon, avant fondé un prix annuel pour le meilleur ouvrage
e ply siologie expérimentale, 'a mis i la disposilion ie
I' Academie. Mais la Commission n'a pascru pouveir adjuger
€e prix; deax mémoires lui ont paru wériler, seulement, &
litre d’encouragement, une médaille de la moili¢ du prix.
L'an de ces memoires est du doctear Desmoulins, et il a
pour titre : Recherches anatomiques et physiologiques sur
le systeme nerveux des poissons ; Vaulre, Traité des caleuls
wrinaires, est du docteur Jules Cloguet. La Commission fait
aussi une menlion honorable d’un derit de M. Duatrochet
Sur des Directions spéciales qu'affectent certaines prrties
des wigéiaux. M. Dulrochet a remporté le prix fondé par
M. Alhumbert , el dont le sujel proposé par I’Académie élait
de suivre les progrés de la Salamandre aguatique depuis
Peouf jusq' e Uanimal parfaic.

Prix prorosgs.—1". Un prix de 3,000 fr. sera décerné,
en 1823, an mémoire qui resoudra celle question : Déter-
wiiner, par des expériences precises, guelles sont les
eauses , s0it chimigues , soit physiologiques , de la cha-
leur animale. L' Académir exige particulierement que 'on
mesure la chaleur émise par un animal sain , dans un temps
donné, I'acide carbonigue qu’il produit dans la respiration,
et gque I'on compare celle chaleur & celle gue produit le
carbone en formant une méime quantité d*acide carbonique.
~— 2%, Pour le prix fondé par M. Alhumbert, I’Acadé.nie
propose de Comparer anatomiguement fa siructure d un
poisson @ celle d'un reptile, les deux espéces au choix
des concurrens — 3°. Le prix fondé par M. de Monlyon
est une récompense anx auleurs des meillears onvrages
publiés chaque année sur la Blysiologie expérimentale.

— Séance du 15 avril. M. Poullet a lu un mémoire
dans lequel il cherche & démoniver que loules les fois
qu'un corps se mouille, il y a dégagement de calurigue.
L'auteur a construit un thermométre qui peut lui fire éva-
Iuer la plus pelite élévation de la température; il a expéri-
menté sur des éponges, sur des lissus végétaux et animausx,
sur do verre Pilé, et sur des melaux véduils #n pum".ra tres-
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fine. I15'est convainen qu’en monillant les diverses substances
il'se produisait du ealorique qui faisait monter son thermo-
meétre. L'auteur indizjue plusieurs raisons de ce phénoméne,
sans s'arréler & aucone ; ainsi le froltement , 'électricile, la
combinaison chimique, eic., lui parsissent concourir i ce
dégagement de chaleur.
© — Séance du 22. M. Geoffroy-Saint-Hilaire a o un
mémoire fort intéressant sur les organes urinaires, intesii—
naux ¢! reproducteurs dans les oiseaux. Il a démontré que
ces parlies, guoique confondues dans leur terminaison,
existaient chezces animaux, el que la doctrine des Analozues
en généralisant le type de |animalité mettait sur la route
‘de toutes les découvertes; ainsi le cloague, mot que ce
savant nataraliste voudrait banmir du langage zoologique,
n'indique que le point de terminaison a extéricur des or-
ganes génitanx, urinaires et intestinaux chez les oiseanx.
—qance du 2g —M. le docteur Segalasa communiqué &
VAcadémie quelques expériencos foitessur des anumanx, et
dans lesquelles la faculte absorbante des veines est confir-
meée. Ce jenne physiologiste, en répélant les expériences de
M. Magendie, a tiché d’¢loigner toutes les causes d'errenr.
1l a opiéré sur une anse d'intestin: o} I'a izolée ol p]acée dans
diverses conditions; enfin il i’a toujours tenae hors de la
cavilé abdominale afin que le poison ne put agir sur le
peritoine. Le résultat de ces expevicnces a toujours été eon=
forme i celles exécutées par MM. Ribes et Magendie.

Acanemie royaLE peE Mépmeise ve Panrs.
Mois 4’ Avil.

— Seetion de Médecine. Madame Boivin, sage-femme,
a envoyeé a PAcadémie nn Mémoire accompagné d'une
piece analomique tres-bien preparee, pour demontrar que
Tutérns est composé de plusicurs plans de fibres, Clest en
isséquant les malrices chez les fenmes grosses gue celle
organisalion est visible et peut étre facilement constalée.

—Séance générale du 16 avril. M. Bally fait parti I'Aca-
démie du résultat des nécroscopies dans la fievre jaune de
Barcelone. Ces chservalions démontrent que divers organes
peuvent éire lésds dans cette maladie, que souvent méme
ils sont tous altéeés, et qu’on ne peot faire dépendre la
figvre jaune d'une allération locale et constante, Gependant
-la pertion dorsale de la moclia épinitre a paru assez géné-
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ralanienl éire le sidge d'une irrilation fixe, et 'hydro-rachis
se rencontre chez un granl:l nombre de malades. Le medla—
néme ou maticne notre dont la présence exisle, soit dans,
Vestomac, soil dans les intestins, est la suite de la décom~
position générale du sang et des hémorraghies internes qui
surviennent., Enfin les concritions fibro-albuminenses .
observées dans les cavités droiles du ceeur sout dignes d’étre
remarquées comme une des consequences pathologigues
qu'on trouve assez souvent dans cetle maladie.

— Séance géndrale du 50 geril. M. Lisfranc a lo un
Mémoire sur deux nouveaux procédés opératoires pour
Famputation dans articulation scapulo-humérale; 'un est
applicable 3 I'age adulte, et T'nutre aux jeunes-gens qui
n'ont pas encore atteint leur qualorzieme année,

1%, Procédé pour U'dge adulte. On se sert d’un countean
interosseux, long de huit pouces, large de six lignes environ,
Sion veut extirper le bras gauche, on le lient €loigné du
tronc et on plonge "instrument au cdté externe du hord
postérieur de Daisselle, de maniére que la lame fasse un
angle de {5 degrés avec I'axe de '"épaunle. Dans le premier
temps de 'opération on coupe les tendons des muscles grand
dorsal, grand et pelit ronds, sus el sous-épineux, de Jalongue
portion du hiceps , du triceps ot de la partie supérienre et
postérieure de la eapsule , qui alors, aiusi que le sous-sca-
pulaire, a perdu ses adhérences avec I'acromion. Dans la
coufection de ee lambeau entrent les portions divisées de ces
divers muscles, en y comprenant la partie acromiale du del=
toideet toute cellequi s"attache sur la clavicule. Au denxieme
temps, Mopérateur passe au coté externe de latéte de Phu-
mérus , qui est éloigné de la cavité glénoide , et longe I'os
jusqu’a trois ponces de l'articulation. Mais avant que, par
une incison perpcndiuufaire a l'axe des fibres musculaires .
il n'achive de délacher le bras, un aide comprime "artére
axillaire. Ce lambeau est formé par le reste de la portion
claviculaire du deltoide, le grand pectoral, la partie cora-
coidienne du biceps , le coraco-brachial , une petile partie
du triceps, les nerlE; et les vaisseaux axillaires. — Lorsqu’on
veulavee la main droite enlever le bras droit, on commence
alors 'opération par la partie antérieure.

2% Proeddé pourles jeunes gens. 1l repose sur ce fait
.quejubq'!ll’-'ﬁ_l"ﬁgﬁ de gualorze ans, le sommet de I'acromion
et extremité de la clavicule resteat cartilagineux, Llarticle
réduit ainsi ala simplicité des ;[:]la'langgls avee les mélacar=
plens peut élre awpulé comme elles. Il fuul appliquer le
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talon d’un couteau & ampulation au colé externe du som-
met de lapophyse coracoide, le diriger en bas et en ar=
riere, et le conduire vers le crenx de Iaisselle, dontil divise
le bord posterieur, De cette maniére on fornie des deux tiers
du delioide,, d'une partie du grand rond, du grand dorsal
et de la longue portion da triceps , un lambeau que 'on
releve — Dans le second temps, les eartilages acromial o
claviculaire éiant coupés ne peuvent plus empécher de
traverser focilement Marticulation el de former le lawbeac
interne, d’aprés les principes établis.
Ameédee Dypav,

Réclamation.
MoxsiEur e REépscTEUR,

Vouns m’attribuez, page 305 de volre numéro de mars
dernier, une lettre insérée dans le Drapeau Blane, e
signée fl. Non-seulement cetle letre n'est pad de moi
mais it‘: ne ai pas encore lue : comme mon inlenlion est
de la désavouer publiquement dans tous les journaus, je
vous prierai de vonloir bien me dire i guelle époque elle
a paru; en zltendant, veuillez insérer dans le premier
numéro de la Revue médicale ce que j'ai "honneur de
vous écrire, ef recevoir 'assurance des senlimens d'eslime
et de haule conskdéralion avec lesquels, ete,

Paris , le 22 mars 1822,
Rocnoux,

* La lentre signde R, dans le Drapemu-Blanc , do 2 octobre 1817,
COMMmence pal C6s5 MOls * o Je n‘mmmgﬂe pis fes guatre médecins
quse fe Gouvernement envoie it Ba ae dtudier les caractéres dela
maladie qui ravage cette ville, » Les o medecing désignes par le
ministre sont MM, Bally , Parizet, Fiancois. Muzet, Rochous; le
nom senl de BE Rochoux eommenee par une R ; de plos, cene letire
parle d'observations fuives en Amcrigue, et M. Roehunx a observé la
tievie jaune dans ce pays; ceue letice combat Uopinion des partisans
de la contagion , et DML Rochousx est le scul des cing medecing qui soit
ﬂtm-ﬂmtagmm'uc- .
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BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

T'raité de la Gravelle , du Caleul vésical et des autres
mialadies qui se raitackent @ un derangement des fonc-
tions des organes zrinaires, par Wil Prout, M. D,
membre de la Sociélé royale de Londres, traduit de I'ax:
glais sur laderniére édition , par C. L. Mourgué, doclenr
en médecine. Un vol. in-8,, 1822, chez Mad. Seignot,
libraire, et ehez Gabon. /

Cet ouvrage, dans lequel la chimie a éié appliquie s Ia médecine de
la manitve la plus heurcuse , est appuye sue ce principe , que des médi-
cations p.gr:iuu]iérrs doivent éune l:lu|1in}'l;nsauiwnt o les caleuls some
compuses de phosphate de chaux , on dscide urigue, ou d’vrate de
soude, etc.; 1l est done nécessaire de conpaiwe la eomposition chiminue
des caleuls pour éiablir la natre de la diathese fithique, et adopter
les moyens convenables pour la prévenir. Le teaducteur meévite des
cloges pour les notes , qui souvent rappellent des experiences negliaées
par Pavutenr lui-méme.

Lssai historique surles pauvres , les prisons , les hipitanz
et auires insiitutions de bienfaisance en Allemagne | et
Bibliooraphie des divers ouvrages sur ce sufet publids
dans ce pays, parle docleur Friedlander.Broch. in-8.
La mendicité a occupé depnis longtemps la police des ctaws et la

sollicitnde des philosophes ; miais c’est surtont de nos jours que la

philantbiopie de quelgnes hommes éclairés a cherché  améiiorer le sort

des panvees et Jes prisonniers en les rendant utiles A la Sociéié | on ce

peut gue lover le doctenr Friediander d’avoir fait connaitre tows les

travaus entiepris en Allemagoe pour parvenic & un résulian si desi-

rable, et poor seconder ainsi les voes géndrenses de M. Denjamin
sl eszert. )

Reflexions géndrales surla Fie et sur le Systbme des mo-
lécules orguniques , ou Exawen philosophique des prin-
cipes fondamentaux de la physiologie, parJ. P. Gasc,
professeur des Sciences pliysiques. Broch, de 100 pag.
in-8., 1822, i
L'autenr , dans eemeémnire , cherche i rattacher tous les phénoménes

de la vie ddes lois simples et uniformes ; il o'y a qmnl de corps essen-

tigllement vivans , ni essentiellement inertes : mais la matiére passe suc-
cessivement de Péat inorganigne & Pétar organigque , et de Ja vie & 1z
mort , Gui 'est gue le recour 2 son premiee etat, 1 combag avee beau-
conp rl'l-srul etde raison la theorie de Buffon sue les molécnles organi-
ques, et il reconnait #vee ce eci¢hre nawralisie, que le vivant et Panime
an lien d'éte un degre métaphysique, est oue propriete pliysique de 13
Waléie.
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Rappore sur Porigine , les progrés , la propagation par
wvoie de ﬂmﬂqgfgn el la cessaiion de la Ficvre Jroune
qui @ régnd en 18a1 & Barcelone , présenté a son Lxcel-

P 0 S ; ;
ience le el politine supérieur de Catalogne, en exe-
cution du décret deg Cortes extraordinaires, par I'Aca=
démie nationale de mélecine de Barcelone, traduit de

]’espagn_ni_' par M. le docteur Rayer, in-8. de 100 Pag.»

chez Bailliere, :

MNous rendrons compte tr:‘:a-incuis_amment de e rappart , gui contient
Tes faits les plus concluans et les miens constatés sar |y naere conta=
giense de Pepidémie de Bacclane. Le doctear Ri‘l]l‘l‘ a en "heorense
jdée de ioimE@ ce rsp;‘jfrrl tomes les pidees offivielles relatives anx
mesures sanitaices que Pantorité a prises. Gette brochure est irés-otile
pour fixer et completer histoire de la fidvie jaune de Baicelone, sur
laquelle nons avons des opinions si contradictoires.

Recherches historiques et observations médicales sur les
caux thermales et minéralvs de Néris en Bourbonnais ,
ar M. P. Boirol=Desserviers, médecin-inspectenr de
'établissement thermal de Néris et membre de plusicurs
soviétes , avec cetle épigraphe : ({w‘d pejus Nerone 2
uid melins thermis Nerionallis 2 Un vol. in-8. avec

20 P]nnrh. Paris, 1922, chez Mignemt, et chez Gabon,

Cer onvrage se fail remarquer par un ensemble de recherches qui
jettent beancoup d'intérét sur les bains de Nevis. Les souvenivs antiques
wiennent se méler aux nonveanx bienlais que ce: ctublissement offre
aux walades; il serait & désiver que la Commission genérale des eanz
minerales nulrr:pﬁ: un granr] teavail sur les diverses cauX qui convrent
Iz sol de la France ; celie sl;.a.tisl.'l:]ng, exécntee soas les auspices de MDM.
Chaptal, Ramon , Boin , serait un monument digne des savans ilinsices
qui dirigent cette administration.

Reckerches plysiologiques sur la Fie et la Mort, par
Xav, Bichat, 4° édit. augmeniée de notes, par F. Ma«
gendie , meinbre de 'losulut et de I’Académie royale
de medecine ; un vol. in-8. Paris, 1822 , chez Gabon, et
chez Béchet jeune, libraice.

Cetonvrage, que Bichat avait Ie dessein dz reprendre ponr vépeter
les expg’;iencu l.pﬂ ne lu Pﬂr:‘li,.i!allll'lt ni assez nombreuses ni assez bien
soivies, vient d'éire soignensement annoté par M. Magendie, Ce phy-
siologiste semblait desting, par le genre de ses recher i‘;‘ti .l continuer
la route expérimentale de découvertes que ichatavait =1 heorensement
commencee. Mais les grandes vérites avaient €1¢ pressenties par ce genie
trop tht enleve & la science ; et il ne restait gue des derails 3 ajouter,
des ]l] renves A chercher , quelgues faits & rectifier. Ce wavail de M, Ma-
gendie complde Ponvrage de iiuha: , et déwonire les diverses lésions et
canditions des organes gui peavent amener la mort chez les animang.
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OsservATIONS sur Uemploi du Piver cubiBA
dans le traitement de la gonorrhée , faites
' Hétel-Dieu Saint-Eloy , par M. Devreecir,
professeur de clinique chirurgicale a la Faculté
de Montpellier (1).

Poun appuyer les bons résultats du piper dans le
traitement de la blennorrhagie, nous pouirions multi=
plier les faits i infini ; car, depuis sept ans, nous ne
livrons plus la gonorrhée a la nature que lorsqu'il
nous esl absolument impossible de faire autrement.
Toutes celles qui se sont présentées a I'hépital mili-
taire , on dans notre pratique civile, depuis le mois
d’avril 1813 jusqu'en juillet 1819, oul été traitées par le
baume de Copahu. Depuis ceue derniére époque jus=
qu’a ce moment, nous avons préféré le piper cubeba,
tant qu'il n'y a pas eu de raison contraire, afin d’ob-
tenir un assez grand nombre de faits, et nous avons
conservé leur hisioire dans les cahiers de visite qui
sont déposés dans les archives de I'hépital. Leur nom-
bre a éé grand, en effet : pour en donner une idée , il
suffira de dire que le relevé des cahiers donne pour ré-
sultat ; dans un seul trimestre de 'année 1821, deux
cent gonorrhées traitées avec succés par le piper cu-
beba. Nous nous contentons de publier ici quelques

(I}I Ces observations font suite au Mémoire publié sur
ce sujet dans la livraison précédente. ( Foyes le numeéro
de mai. )

T. vur1. Juin 18=22. 9
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faits variés, qui nous paraissent suffisans pour donner
upe idée exacte de I'administration du reméde et de ses
effets. Nous n’avons point ¢ité d'exemple d'insuccés ,
non pas que nous ayons l'intention de les nier, nous
les avons énoncés avec la candenr qui convient aux
recherches qui ont la vérité pour objet ; mais parce
que nous 'avons regardé comme inutile. Au reste,
nos ohservations sont faites en public, sous les yeux
des nombreux disciples qui suivent les exercices de
clinique , et pourraient &tre démenties par eux au
besoin : nous ne craignons pas d'invoquer lenr témoi-
gnage. Les observations que nous publions anjourd’lini
ont été prises , la plupart, dans les cahiers de visite ,
et rédigées sur ces mémes cahiers par'un de nos éléves,
M. Serres de Montpellier. Parmi les autres, une seunle
provient de notre pratique civile ; le reste nous a éié
communiqué par de jeunes médecins convainens par
notre exemple et par les faits dontils étaient témoins.
17 Observation. Gonorrhée récente. — Lafechine
(Frangois) , d'un tempérament lymphatico-sanguin ,
fgé de vingt-six ans, brigadier dans les chasseurs de
la Corréze , se rendit, le 23 aotit 1820, & I'hopital
Saint-Eloy , pour se faire traiter d'une blennorrhagie
récemment contractée, Deux jours aprés, il Jui fut
donné six gros de poivre cubébe a prendre en trois
fois ; laméme prescription futcontinuée jusqu'an § sepa
tembre , époque a laquelle U'éconlement avait entiére-
ment disparu. On se décida alors & administrer la li-
queur de Van-Swiéten seule ; mais comme I'on s'aper-
cut quelques jours plus tard que I'éeoulement semblait
vouloir reparaitre, on se vit forcé i eombiner dis ce
moment le poivre et le sublimé. C'est en se conduisant
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de la sorte que l'on parvint a tarie dans espace de
quelques jours un ecoulement qui aurail pu persister
encore Péﬂdﬂﬂllﬂﬂg-ll::mps sil'on n'avait envecours i ce
moyen. Enfin I'on abandonna ]'usage du }HJi'lrl'C_ proar
ne plus donner que la liquenr merenrielle, etle malade
partit le 3 octobre pour aller rejoindre son régiment
qui allait en garnison & Nevers. :
2® Observation. Genorrlide récente. — Sennebens
(Bapuiste ), d'un tempérament lymphatique , agé de
vingt-quatre ans , soldat dans la légion du Gers, avait
contracté une blennorrhagie depnis quinze jours |, lors-,
qu’il vinta I'hdpital le 11 aolL 1820 pour subir son
traitement : & ce moment I'écoulement éiaitassez abon-
dant, le malade soufTrait beaucoup en urinant, les érec-
tions devenaient parfois incommodes. Le lendemain
“de som arvivée , Sennebens fit usage du poivee, qui fat
d'abord donud i la dose de rois gros, wois fois le
'_inm'. Ce médicament rie mangua pas e prudl-il'e dans
le pl'im'ipﬂ @assez heurcux eflets; le malade se plai=
ghil neanmoing, qllt"lc]'lh § Jolrs Flpléh' L f'un senmtiment
de pesantenr a Vestomae, et dit avoir ponssé quelques
selles un peu plus copieuses e plus liquides qu'a or-
divaire, Comme il disait cependant en dire Lrés: pen
incommo lé et qu‘i] semblait méme l.r'lpnigr-erit' desic
de continuer son traitement , on ne suspendit pas 'a-
sage du poivie, Bientdt on vit les donleors d'vsinmae
et |a lerrlné:.-di:-'pamilre.. et Uon se crut avtorisé, le
28 aott, a preserire une onve et demie de poivie a
prendre dans la journée. A la (ivewr de ce simph.' re=
mede, continné pendant 'vspace de six jours, tous les.
symptomes de la Blennoirhagie disparurent compléte-
ment, et le 4 seplembre il n'en existait pas mime la
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plus légére trace. A celte époque on suspendit I'emploi
du poivre, et I'on commenga & donner le sublimé en
liquenr , dont le malade fit usage pendant une tren-
taine de jours. Durant ce long intervalle de temps, on
n’a jamais vu les sympiomes de la blennorrhagie se
reproduire , et le malade a pu reprendre son service
dés les premiers jours d'octobre.

3® Observ. Gonorrhée rebelle. — Roussel (Jean),
d'un tempérament lymphatique, agé de vingt-quatre
ans, soldat dans la légion du Gers, vint & ['hépital
avec une blennorrhagie qui durait depuis un mois, mais
qui ne présentait ancun symptome particulier : ¢’était
le g aofit 1820. Le jour méme de son entwée 4 Saint-
Eloy, il fut prescrit trois prises de poivre de deux
gros chaque. Vers le 18 du méme mois, ce reméde
avail déja produit un amendement trés-sensible et la
maladie semblait toucher a sa fin, lorsqu’on vit I'écou-
lement reparaitre avec une certaine intensité. La nature
du mal indiqua de nouveau le reméde dont il fallait
invoquer le secours, et le poivre fut porté & la dose
de neuf gros dans l'espace de vingt-quatre heures.
Alors I'on vit la séerétion de la muquense urétrale
dimiouer de jour en jour. On s'apercut enfin, le 3 sep-
tembre, quel'écoulement était complétement supprimé,
et le 5 du méme mois on passa 4 'administration du
sublimé. A peine s'était-il écoulé une dixaine de jours,
que I'écoulement, pen abondant et wés-clair, se ma-
nifesta pour la deuxiéme fois. On se trouva dés ce
moment obligé d'associer le poivre avec le sublimé,
et 4 la favenr de cette heurense combinaison dans le
mode de traitement, on eut la faculié de guérir une
blennorrhagie qui paraissait opiniitre, et de prévenir
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en méme temps l'infection consécutive dont elle et
pu devenir la source. Le malade sortit de I'hdpital
le 10 octobre.

4° Obs. Gonorrhée avee des symptomes d'infection
generale. — Couturier ( Benoit ), d'un tempérament
éminemment sanguin, igé de vingt-un ans, chasseur &
cheval dans le régiment de la Corréze, fut regu i I'ho-
pital le_a24 juillet 18a0. Il avait a cette épogue une
blennorthagie qui coulait depuis plusieurs mois, ainsi
que des ulcérations syphilitiques a la face interne des
lévres. On ne donna dans le principe que le sublimé
en ligueur, en sorte que I'éconlement durait encore
au moment ot le professeur Delpech reprit le service
de I'hépital : c'était le 1°F aoit de la méme annde,
Alors sealement le poivre fut preserit, d'abord 4 la dose
de huit gros par jour, ensuite & celle d’une once et
demie. Pendant les premiers jours de I'adminisiration
de ce médicament le malade en avait paru tirer quel-
que soulagement; mais le 5 aoit il eut des coliques
trés-vives, la diarrhée et des maux de téte assez vio=
lens, ce qui forca & suspendre le poivre. On le rem-
placa par la potion balsamique de Chopart, que I'on
donna & la dose de wois et quatre cnillerées par jour.
Le 11, I'éconlement avait déja notablement diminué,
le 30 du méme mois il avait cessé tout-a-fait depuis
quelques jours. Pendant tout cet intervalle de temps
on continua l'usage du sublimé : aussi vit-on les chan-
eres disparaitre insensiblement sous l'influence du
traitement mercuriel. Le § septembre le malade était
complétement guéri,

5¢ Observation. Gonorrhée accompagnée de chancres
ot d'un bubon. — Bruley ( Zacharie ), d'un tempé-
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rament lymphntico-sanguin, agé de vingtsix ans,
sergent-major dans la légion de la Gironde, fur admis
dans l'llﬁpii:ul le 157 octobre j8ae, [ute !'l[lgl':" S0 SO0
érar, il div qu'il avait’ en depuis quelgques mois une
blennorrhagie qui avait d;-paru queljque temps apris
s00n appariliun: prur faire pht‘u a un chanere sur la
verge ol i un ponlain & Paine droite, An moment
de son enwéed hiopital, ces derniers svmpidmis BXis-
taient encore, et 'on trouvait de plos wons les earac-
teres propres i la blennosvhagie : fe malade nous apprit
alors qu'elle s’éait manifestie de nouveau trois se-
maines aprés le développement du chanere et dn pou-
lain. On prescrivit aussi.ot veul gros de poivee enbebe
i prendre dans la journée, et l'on en continua Pusage
Pcndant plusirurs jours. Déja le § octobre Péconle-
ment élait presque nal; le 9 du méme wois, il w'en
existait pas la plus ligére trace. A cente épogue le
bubon s'enflamma vivement ; et néeessita l'emploi suc-
cessif de Popinm, des sangsues et des eataplasmes émol-
liens. Mafgm' Iadministration bien entendue de 1ons
ces nlﬂ}'l'ng 3 ll‘ I]llll'ﬂ'n '\'l‘nl il Sllllllnl.ﬂ[]rlrn 5 el iﬂl'ﬂiluﬁ
les sympidmes inflammatoives | soit gonéranx , soit lo-
caux , fllu-eni -:‘Glupléh-m{-.r.{ {Iis,r.ipés , DI assa desuite
a l'usage des pilnles mereurielles de Plenck, gne le
mialade ll!"t’lll.l encore en ce moment { 4 novenbve [RIETO R
Dvpui,r. ['étmu{un oi I'écoulement a disparn il ne s'est
Plus repioduit : le chapere est anjonrd hui sor be point
d'éire entierement cicatrisé, ot les hovds de la solution
de conlinuine provenant de looveriure duo pouiafll 58
rnm]ru{'hl'ul tous les inn!s.

6 Olbsevation. Gonorrhée  accompagnce  d'un
bubon; - Vacoste ( Deptrand ), d'un  tempérament
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lymphatico-sanguin , 4gé de vingt-trois ans, soldat
dans la légion du Gers, se présenta a 'hdpital, le xx
aott 1920, avec une blennorrhagie qui avait paru de-
puis dix jours, et un bubon & l'aine droite. Le 13 du
ménte mois , on prescrivit trois prises de poivre cubébe
de deux gros chaque. Le 23, I'écoulement n’existait
déja plus. Le 26, on commence & donner des frictions
mercuriclles au malade , et guoigue 'on it en la pré-
caution de ne pas suspendre P'emploi du poivre, on
ne tarda pas néanmoins & voir reparaitre 'écoulement.
On fut donc obligé d'associer, pendant un certain
temps, I'usage du mercure 4 celul du poivre | et I'on
put ainsi parvenir & arréter totalement le flux blennor-
rhagique. Nous remarquimes aussi que , pendant les
premiers jours de l'administration du cubibe, le bubon
devint 'plus doulourenx et p] us tuméhié I.Tll‘i] ne i.'él.'_i.it
auparavant ; il suppura méme par la snite, Au moment
o nous éevivons, P'écoulement a disparu depuis fort
long-temps, l'ulcération provenant de 'ouverture du
bubon se cicatrise de jour en jour sous l'influence d'un
traitement mercuriel , et le malade touche & sa guérison
la plus prochaine. i

¢ Observation. Gonorrhiée chez un sujet ruiné par
les futigues de la guerre et par plusieurs wvéroles. —
M. C. B. sortit de I'Ecole-Militaire en 1813, agé de
vingt-trois ans , pour entrer an service. Il était doué
d’un tempérament bilioso-sanguin, et d'one exuéme
sensibilité; il contracta en 1814 une affection syphili-
tique qui fut traitée par le mercure adminisiré sous des
formes varides et en quantité excessive; trailement qui
laissa subsister cependant des pustules et le corona
veneris, En 1815, il fut traité d'une gonorrhée qui
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fut bien guérie. Quelques mois plus tard, il est
infec1é de nouveau, et cette fois la maladie fur wés-
grave. Elle fut traitée méihodiquement et avee suceés;
mais le malade, aflaibli par les événemens de la méme
espice qu'il avait éprouvds auparavant, autant que par
les fatigues de la guerre , en conserva des dartres sous
les aisselles, qui devenaient souvent douloureuses ; des
douleurs rhumatismales qui se faisaient souvent sentir
dans les articulations des pieds et des mains; une agi-
tation eunyul:ive presque continuelle des poignets, et
des éphélides brunes sur la face.

Le 29 octobre 1819, il contracta une gonorrhée nou-
velle, qui se déclara dés le lendemain du contact qui
Pavait occasionde. 11 se confia 4 un jeune médecin de
ses amis, qui connaissant ce que M. Crawfurd, avait
publié sur les propriéiés du piper cubeba, propesa
au malade de venir partager son logement, afin d'éire
a portée de lui administrer les remédes avec plus de
soin. Le jour méme de l'invasion de la maladie, le
malade en prit une dose de deux gros.

Le 30, rois doses dans la journée. La premiére canse
quelques envies de vomir; on ajoute a la seconde huit
gouttes de laudanum liquide de Sydenham: il ne survient
que quelques coliques sourdes. L'additien du lauda-
num est omise dans la troisiéme dose : nausées et co-
liques plus prononcées. Un acide végéal fait cesser ces
phénoménes.

Le 31, quatre doses avee le lavdanum, L'inflamma-
tion de l'oritice de l'urétre est dissipée; plus de dou-
leurs en wrinant ni dans P'érection ; I'éconlement lym-
pide, visquenx et beaucoup moins abondant.

Le 1°" novembre, trois doses. Aprés la premicére,
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selle copiense, bilieuse, et dans laquelle on reconnait
le piper. La seconde est prise an milien d'un grand
repas, en mangeant des huitres, La troisiéme, i dix
heures du soir, en mangesnt des chataignes réties.
Ces deux derniéres doses n'ont causé ni eoliques ni
dévoiement. Dés ce soir, tous les symptomes de la go=
norrhée sout dissipés ; il survient un embarras gastrique
que I'on combat par un vomilif, et qui se lermine par
une diarihée bilieuse assez abondante,

Le 3 décembre, le malade est totalement guéri, a
cela prés d'une sensibilité extréme des dents au con-
tact de l'air. Celte sensation se dissipa sans retour
le 10.

Il est trés-remarquable que, pendant le cours de ce
traitement, dont le malade n'a nullement favorisé les
effets par le végime , il a é1é délivié sans retour des
incommodiiés qui avaient survécu au dernier traitement
mercuriel de la syphilis.

8% Obs. Gonorrhée ancienne.— Cuissin (Elme ),
d'un tempérament lymphatique, agé de 26 ans, volti-
geur dans la légion de la Gironde, éuit entré a I'hoe
pital le 22 mai 1820, avec tous les sympldmes propres
@ la blennorrhagie; depuis lors il avait pris tour-a-tour
des tisanes, des bains ; il avait méme usé, dans un assez
long intervalle de temps, vingt-quatre grains de sublimé,
]Drhque le 1°7 aoit 1820 Découlemsnt persistaill cn=-
core. Le pmfesseur Delpcch, voyanl cetle maladie
résister avec opiniatreté, ne balanca pas a4 administrer
dés le lendemain quatwre prises de poivre cubébe de
deux gros chaque, dont I'usage fut continué jusqu’an
13 du miéme mois, oit I'écoulement ayant totalement
vessé, on put permettre au malade daller rejoindre
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sa légion. Il est digne' de remarque que le poivre
cubébe a ¢té le scul reméde employé dans cene cir-
conslance. ]

g* Ubs. Gonorrhée ancienne.— Schewer (Henry),
d'un tempérament lymphatico-sangnin, agé de 23 ans,
chasseur a cheval daus le régiment de la Corréze,
entra i 'hopnal le 17 juillet 1820, A ceue époque il
présentait tous les symplomes qui cagactérisent une
bleanorrhagic, et fut soum’s en conséquence i I'usage
de quelques tisanes rafraichissantes, des bains géné-
raux, et bientét & Vadministration du sublimé pris en
ligueur, Malgré l'emploi de tous ces moyens la blene
norrhagie persistait encore le 17 aott, ¢poque a laguelle
le professeur Delpech reprit le service de Uhopital des
Vénériens. L'écoulement éwit alors blanchaire, épais,
mais peu abendanty les doulewrs de T'urétve presque
nulles, les érections wés-peu fiéquentes o médiocres.
A la visite du 2 aoiit, on preserivit le poivie cubébe,
d"abord 4 la dose de deux gros trois fois le jour, ensuite
i celle de deux gros quatre fois dans la journée. Plus
tard, on combina 'emploi du poivee avee celui du
sublimé, dont on angmenta progressivement la dose,
Les elicts de ce traitement furent wrés-hieurenx et tris-
prompts; dés le g aofit I'éconlement avait deji dis-
paru complétement; ce jonr-li méme on put suspendre
]’l.ls_agn du Pgiﬂ-ei et continuer celui du sublimé jis=-
qi‘au 1g aoit 1820, ot le malade sortit complétement
guéri.

10¢ Observ. Gonorrhée chronique, — Fages (Au-
Eus[t-!}, d'un temipérament sanguin, ige de 25 ans, chas-
senr & cheval dans le régiment de la Dordogne, vimt
le 15 octobre 1820 i Ihépital Saint-Eloy, avee une
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blennnrrhagie quhil portait depuis quatre ans, laquelle
arvait suecessivement 1ésisté aux traitemens subis lonr-
d-tour & Gronoble | & Besancon, & Lyon et a INevers,
Dans le principe le malade avait en aussi des chaneres
a In verge, el plns tarl 1|l'5 ||us|,||h=.s sur diverses I).al‘-
ties du coi ps. Le jour on il fut admis dans notre ho-
pital, ces derniers symptomes éaient complétement
dissipés; il ne restait plus alors que les aces d'upe an-
clenne h]mmnrrh&gie qui coulait encore assez abondam=
ment. (hn saisit avec empre-sement une occasion aussi
favoiable pour constater les ellets-da poivre cubébe
sur les éconlemens anciens, entretenus par un vice
syphilivine, En consé juence le malade fut sonmis a
Pusage de six gros de poivie par jour. A la faveur de
ce Hil'l‘:pl{' reméde nous vimes dans moins de huit jours
Véonlement complétement tari, sans que le malade
fitr avconenent incommodé par ce whode Je waitement,
On voutinna cependant s donner encore e poivie du-
rant un certain temps, et dés la fin d'ociobre on com-
menca a admunstrer le sublimé a Pimérienr. Au mo-
ment ot nous rédigeons Uhistorique de ce malade,
nous sommes déjs an 5 novembire et 1out semble an=
nonver que Pécoulenent a disparn ponr jamais. Ce fiit
est sans contredit un des plus remarquables en faveur
de la substance médicamentense dont nous cherchons,
a faire vonnaiwe les pr‘ﬂpli!:li; B RGO

11% Obs. Gonorriiee rréj"f'ac-’ﬂfﬂ’..——- Iﬁl‘qur.s {]'p;m}'
d'un  tempérament |y|n|>h:-ltir|lli:‘. y ﬁgé- de Fillgl.Htlﬂ
ans, sapeur dans le 1°F régimem do génie, se présenta
a lopital te 12 aodit 18202 la blennoirhagie qu'il por-
tait-alors durait depuis ving jonrs; 'écoulement éiai
weés-aboudant, les' douleurs ‘assez vives, les céreciions
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fréquentes, le prépuce exuémement engorgé derriére
la base du gland. On réduisit le paraphymosis par la
mmprcasion. Le lendemain, a la visite du professeur
Delpech, on prescrivit wois prises de poivre de deux
gros chaque. Pendant les premiers jours de 1'adminis-
tration de ce médicament, le malade en parut légeé-
rement incommodé; il disait éprouver dans 1'abdomen
un sentiment d'ardeur assez vif. Le 1g I'écoulement
pcrsiélnul. encore avec opiniitreté, on ne balanga pas
a donner au malade une once et demie de poivre &
prendre en trois fois dans la journéde. Cette fois, loin
d’en étre incommodé, le malade trouva de grands sou-
lagemens dans I'emploi de ce reméde. A dater de ce
moment tous les symptémes s'amendérent & vue d'oil,
et quoique le mal pariit asses réfractaire, il v'en exis-
tait plus aucun indice dés les premiers jours de sep-
tembre. Le 7 de ce méme mois on sattacha & faire
subir au malade un iraitement anti-véndrien, gui a
duré jusqu’au milieu d’octobre. Pendant cette période
de temps, nous avons vu a deux reprises différentes le
testicule gauche s'enflammer; et nous nous sommes
assuré chaque fois combien le poivre cubébe érait
propre a combattre avec prompiitude les fluxions tes-
ticulaires. Ici, comme dans tous les autres cas, jamais
aucun topique n'a été appliqué sur le testicule malade;
on a senlement permis quelques bains généraux don-
nés a d'assez longs intervalles. Souvent méme on s'est
abstenu & dessein de l'emploi de ce moyen, dans
I'unique vue de savoir jusqu'a quel point on pouvait
com pter sur l'usage du poivre cubébe.

12° Observation. Engorgement des testicules & la
suite de la gonorrhée.— Cléve , natf de Nismes, agé
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de trente-deux ans, canonnier, doné d'une constitution
robuste, contracta, le 1" septembre 18 1g, unegonorrhée
violente qui dura jusqu'au 20 décembre. Cing jours
plus tard , fuisant un voyage & pied, il s’apercut, dans
un favx pas, d'un engorgement au testicule gauche ,
dont le volume était alors assez comsidérable pour
penser qu'il existait déja depuis quelque lemps , et qui
augmenta beaucoup et bien plus rapidement ensuite.
On employa les sangsues, que I'on appliqua i plusieurs
reprises, tantét a l'aine, tantdt au périnée, des cala-
plasmes dedin, le repos, I'introduction d’une bougie,
et un régime adoucissant. Ces moyens firent cesser les
douleurs et la fiévre, quoique I'on n'elit pu rappeler
I'écoulement ; mais I'engorgement du testicule était le
méme , lorsque le professeur Delpech prit le service de
I'hopital le 3 février.

Dans l'incertitude si ce symptéme provenait de la
gonorrhée senlement, ou bien s'il étaitun signe de l'in-
fection générale, on prescrit le piper cubeba pour
éclaircir le doute. Le 5, le maladeen prit quatre doses
de deux gros chacune dans la journée: douleur i I'épi-
gastre et quelques envies de vomir.

Le 6 février, ces symptomes sont dissipés, et I'engor-
gement du testicule est beaucoup moindre. Méme pres-
cription,

Le 7, six doses dans le jour : douleur légére 4 I'épi-
gastre, borborygmes ; deux selles sérenses ; nouvelle di-
minution du testicule.

Le 8, les douleurs du ventre ont disparu. Méme pres-
cription , nouveau dégorgement.

Le 7, plus rien de remarquable par rapport & I'ab-
domen. Le dégorgement du testicule est tellement
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avancé, queI'on croit pouveir réduire le piper i quatre
doses par jour.

Le 13, le dégorgement était complet. On supprime
le reméde ; on conserveencore le malade pendant quel-
ques jours pour s'assurer de la guérison totale.

13¢ Obs. Gonorrhé ancienne et fluxion testicu-
Laire. — Jean André Sasarini, natif de Bastia, soldat
dans la légion corse, agé de vingt-deux ans , d’une con-
stitution robuste , contracta une gonorrhée qui se déclara
deux jours aprés un ecoit suspect. Il se manifesta en
méme temps trois uleéres svphilitigques amour de la
base du gland : dés le sixiéme jour, la cordée suivint.

Le huitiéme jour , les ay leurs d'urines , lis érections
donloureuses étaient exuémes, et cansaient une in=
somnie compléte. Il entra 4 hopial du Saine-Esprit.
On lui preseritdes boissons délayautes, etdes injeciions
avec I'eau chargée d'exirait de saturne,

_ Le quatorziéme jour, amendement sensible des dou-
leurs,

Le quarantiéme jour, les ulcérations sont guéries,
les érections beaucoup moindres, mais encore donlon-
reuses, et I'écoulement fort abondant. 11 est envoyé a
Montpellier,

A son arrivée, e 7 octobre 181p, la fatigne du voyage
a déterminé un engorgement de toute la verge, et COoHngl=
dt‘:l'a]:]emcn[ augmenlé l'écnulem-'lll; il ¥ a une lonx
fréquente ayec expectoration mucuense. Prescripiion
de deux gros de piper cubeba maun et soir, tisane pecio-
rale miellée.

Les deux jours suivans, diminution de engorge-
ment de la verge, des douleurs du canal ¢t des érections,
aiusi que de I'écoulement.
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Le quatriéme jour, en Pabsence de M. le professeur
Delpech, le malade se plaint de douleurs et d'engor-
gement aux testicules : di¢te, demi-saignée au bras,
bain , qui n'est pas pris, tisane émulsionnée.

Le septieme jour, amendement de ['état du malade.
Le professcur Delpech ayant repris son service , il pres-
crit de nouveau le piper cubeba , & deux doses de deux
gros chacune.

Les linitiéme et neuviéme jours, diminution rapide
du volume des testicules, quine sont plus douloureux,

Le dixiéme jour, le poivre mangue pendant huit
jours entiers : aussitotl'écoulement, presque entiérement
tari, se reproduit; lesdoulenrs du canal | les érections
la cordée, la douleur et l'engorgement des testicules re=
paraissent jusqu’an dix-huitiéme jour, on il est possible
de I'administrer de nouveau. Il est repris i trois doses
par jour , et dés ce moment les symplomes se dissipent
avee rapidité, i

Le vingt-troisiéme jour , tous les symptomes avaient
dispara depuis plusieurs jonrs , et I'on put supprimer
le reméde. Prescription de la liquenr de Wan-Swieten,
gne le malade employa jusqu'au 22 novembre. A cette
époque il quitta 'hopital , sans aucune trace de sa ma-
ladie. :

14° Observation. Gonorrhée avec engorgement dy
testicule. — Cador ( Sébastien ), d'un  tempérament
lymphatique , igé de vingt-deux ans , chasseur i cheval
dans le régiment de la Dordogne , se rendit & 'hopital
de Montpellier le 31 septembre 1820, Il avait contracté
une blennorrhagie depuis un mois : 'écotlement était
peu abondant; mais le testicule gauche se trouvait 1é-
gérement engorgé , sans &étre néanmoins douloureuy an
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toucher. Trois prises de poivre cubébe, de trois gros
chaque, furent ordonnées sur-le-champ , et dés le troi-
siéme jour, nous etimes la vive satisfaction de voir 1'é-
coulement sensiblement diminué, et I'engorgement du
testicule réduit presque & rien, Enhardis par de nom-
breux succés, on continua 'administration du méme
médicament. Le 8 octobre, le malade ne présentait plus
depuis deux jours aucun sympiéme de Iallection vené-
rienne pour laquelle il éiait venu réclamer les secours
de I'art. On prescrivit un traitement préservauf, et il
sortit de 'hapital le 4 novemlne 1820.

15¢ Observat. Gonorrliée ancienne avee engorge-
ment du testicule. — Meile ( Louis- Frangois ), d'un
tempérament bilioso-sanguin, Agé de vingt six ans, néa
Sérignan, département de 'Hérault, vint & Phopital des
Vénériens le 4 aolit 1820 pour se faire traiter d’une blen-
norrhagie qui dataitde quarante jours, et contre laquelle
les médecins de son paysavaient déji vainement employé
la méthode anti-phlogistique et émolliente. Le testicule
gauche était aussi engorgé depuis quatorze jours, et I'en-
gorgement n’avait pas cédé aux applications diverses
que l'on n’avait pas manqué de faire sur cet organe. Le
4aofit, jour de son entrée & 'hiipital , I'écoulement érait
encore assez copieux; le canal de Purétre édiait le siége
de douleurs assez vives; le volume du testicule ganche
élait considérablement augmenté , san’s étre ncanmoins
trés-sensibled la pression. Dés ce jour méme, le malade
fut soumis a 'usage de quatre prises de poivre cubébe,
de deux gros chaque. Durant les premiers jours de
Temploi de ce médicament, ses effets furent on ne
peut plus marqués; on vit I'écoulement diminuer, les
douleurs de I'urétre devenir moindres, l'engorgement
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testiculaire se résoudre. Encouragé par ce premier suc-
tés, on continuait l'administration du méme reméde, et
Tintensité des symptomes s"ellagaitde jour en jour, lors-
fue le 13 aoiit le malade se plaignit de douleurs lé-
geres a l'estomac, et ent un peu de diarrhée, Ces sym=
ptomes ne furent néanmoins que de trés-pen de durée,
et gquoique le pﬂi\rrc u'etit point été¢ pour celasuspendu,
on éprouva quelques jours aprés la douce satisfaction de
voir le calme reparaitre, et la maladie premiére mar-
cher i grands pas vers sa guérison. Le 24 aodt, tout était
dans I'érat maturel ; on allait alors commencer, selon
I'usage, un traitement anti-syphilitique; mais Louis
Merle, forcé de rentrer en ville pour des affaires parti-
culiéres, négligea lesconseils que lui dictaitla prudence,
et sortit ce jour-1a méme de Phopital (1).

16° Observ. Gonorilide avec fluxion testiculaire
trés-aigué. — Fonteille (Simon ), d'un tempérament
sanguin , dgd de vingt-trois ans , chasseur 4 cheval dans
lerégiment de la Corréze, éait déja depuis quel que temps
i I'hopital pour se faire traiter d'une blennorrhagie

{1) En reconnaissant les bons effers produits par le baume de
‘Cpals et par le piper eubeba sur les affections gonorrhoiqnes, on ne
peut s"empdcher d'éire élonné que M. le professeur Delpech administ e
tnajours par procence un traitement meveniiel. Certainement il y a nn
tiés-grand nombre de blennorehagics simples , et gui ne sont poiol sons
Vinflnence du vice vénérien; faut-il, parce gn'il y a des exceptions,
Beneraliser ce traitement et lTappliguer & tous les cas ? L'administration
tlu mercure est-elle done si indiffdérente ? et est~on exposé & de bien
graves aceilens, en attendant quun sympidme positif de vérole se
montre poor la godeir ¥ Daillewrs , comme e %ai proposé , ne serait-il
pas possible e juger por la rdsistance méme de la maladie anx anti-
gonarcheigues , si elle tient réellement & une cavse syphilitiqoe qui
<xige U'erploi duo mercare? = \
Ay
T. vur. Juin 1822. e
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contractée environ un mois auparavant, et subissait un
traitement mercuriel pour arréter les progrés d'un pou-
lain et de plusicurs chancres développés secondaire-
ment, lersque le westicule gauche devint presque subites
ment le siége d'une fluxion inflammatoire trés-intense.
Au bout de deux ou trois jours, I'engorgement était st
considérable et les douleurs si vives, que 'on fut obligé
de pratiquer une saignée copieuse et de donner un bain
au malade. Le lendemain ces symptomes persistaient
encore, el néanmoins le professeur Delpech ne craignit
point d’administrer le poivre i la dose de trois prises
de trois gros chague , en s'abstenant de toute applica-
tion locale. Nous attendimes avec impatience le résultat
de cet essai, et 'dtonnement des assistans fut grand
lorsque, le jour d'aplf;s, le malade nous apprit que la
nuitavait €t¢ plos calme, la fitvre plus légere et les
douleurs bien moindres, Le professeur Delpech se erut
des-lorsautorisé @ continuer I'emploi du poivre cubibe,
et le succes le p]us l:umph:t ne tarda pas & couronner
ses espérances. A moment ot nous consignons le [ait,
lablennorrhagie n'a plus reparu, la flaxion testiculaire
touche @ son terme , et tandis qu'on donne encore au
malade le poivre cubibe , onadministee en méme temps
des frictions mercuriclles pour éeindre le vice syplilis
tigue.

178 Observ. Gonorrhée avec fluxion trés-aigui
des testicules. — Nourrigat (Jean ), d'un tempéra-
ment bilieux , 4gé de vingt-trois ans , sapeur dans le
premier régimentdu génie , entréa 'hopital le 31 juillet
1820, portait & cette époque une blennorrhagie qu'il
avait contractée depuis quinze jours , laquelle avait
occasiond un engorgement du testicule gauche, As

page 146 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=146

MEDICALE. i

Yhoment de son entrée a I'hépital , cet organe était fors
tement tuméfié , sa sensibilité extréme, et la pean qui
le recouvre vivement colorée en rouge; 'écoulement
persistait aussi. Ce jour, on donna huit gros de poi-
vre & prendre en quatre fois 5 le lendemain , Péconle-
ment élait réduit 4 trés-peu de chose; le volume du
testicule avait diminué ; les douleurs étaient presque
nulles. Le 4 octobre, Ia face de la maladie avait tota-
lement changée : le poivre produisit des coliques trés-
vives , suivies d'évacuations alvines trés-abondantes 5 le
testicule sembla devenir plus dur, plus ronge et plus
doulourenx. On se ddcida alors a suspendre I'nsage dn
poivre, et ce reméde est remplacé par la potion bal-
samique dont le baume de Copahu fait la base. Dis ce
moment on voit la diarchée cesser, le testicule re-
prendre ses dimensions naturelles . et la maladie mar-
cher rapidcmenl: vers une fin heureuse. Le 13 aot,
Ia blennorrhagie et I'engorgement testiculaire avaient
disparu presque entierement. Le 15, le malade prend
pour la premiére fois la liquenr de Van-Swidten : du-
rant Jes premiers jours de son administration la mem-
brane muqueuse de 'uréire séeréte encore un pen de
matiére lactescente ; mais bientét ee léger écovlement
se supprime ; on continue tovjours 'usage du sublimé,
et le 5 septembre , on juge Ia gudrison compléte.

18¢ Observat. Engorgement dun testicule , suite
de la gonorriide. — Marer (Charles ), d'un tempé-
rament bilioso-nerveux , igé de vingt-wois ans, caporal
dans la légion du Gers , entra i 'hdpital le 5 octobre
1820, A notre premier examen, il nous dit avoir pris
depuis une quinzaine une chaudepisse qui disparut trois
jours aprés, et donna lien 4 une fluxion testiculaire da
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ciié gauche, qu'ii portait encore. Dés ce jour méme, on
preserivit six gros de poivre cubébe a prendre en trois
fois dans la journée, et on donna en méme temps
la ligueur de Van-Swiéten a l'intérieur. Au bout de
cing 4 six joors, engorgement du testicule était déja
totalement effacé, et cependant I'écounlement n'avait
pas reparn. On continua néanmoins administration
du enbébe , et lorsque, vers lafin d’octobre , onnaper-
wevait plus depuis long-temps aucun symptome qui piit
faire soupconner P'existence d'une blennorrhagie, on
suspendit l'emplol de ce médicament , et I'on se borna
alors 4 continner I'usage du sublimé, Anjourd’hui,
4 novembre , le malade atend d’avoir pris une gquan-
ité snflisante de mereure pour sortir de Phépital.

g Observation. Affection vésicale grave. — Un
officier piémontais , #gé de vingtcing ans, d’une haute
<tature , d'une constitution bilioso-lymphatique , d'un
caraclere doux, doué d'une exteéme sensibilité ,
contracta, en 1811, une gonorrhée syphilitiqug fort
grave. Néanmoins, servant dans Parmde francaise
Phonneur lui fiv un devoir de négliger ‘le soin de sa
sanlé pour suivre son corps dans les trop fameuses
campagnes de Russte. Les fatignes de la guerre, l'exer-
cice ducheval, servirent & aggraver singuliérement la
maladie. Il y eut non-senlement une cordée violente et
*[;mlongée., plusienrs {luxions testiculaires , mais méme
des douleurs & I'hypogastre , et plusieurs hématuries
abondantes. De retour de cette terrible campagne, &
laquelle it eut le bonheur d'échapper, il présentait en
outre des symptomes de la gonorrhée qui persistaient
encore , ceux d'une inflammation chronique de la ves-
sie. Le malade recut les soins les plus assidus de la
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part des médecins les plus éclairds de Paris, dont les,
fecours furent invoqués par un parent, personnage
trés-éminent alors. La gonorrhée fut gudsie; les sym-
ptomes qui avaisul servi & reconnaitre une infection
syphilitique géndeale cédérent & un titement mé-
thodigue 5 wais ce qui ne eéda pas avee la méme fa-
cilité , ce fut I'atfection vésigale, qui subsistait encore
lorsque le¢ malade se rendit & Montpellier, pourva
d'un emploi dans les finances. Les urines éaieni hahi-
tuellement tronbles , charriant un sédiment blanchite,
souvent une mucosité visqueuse adbdérente ans parois
du vase ,. et quelquefois du sang délavé, qui donnait
a l'urine une winte rosée, qui se précipitait par le
repas en formant un dépdt distinet de celui des ma-
ticres muqueuses. Fn outre, Pexerdtion de 'urine
devenait de jour en jour plus diflicile par les progrés
dune coarclation de Purérs. .

En cet éat, le malade couracta une nouvelle go-
norrhée dans I'éwé de 1819, Cette derniére maladie mi
le malade an désespoir par la crainte des aceidens for-
midables qui- avaient ewlien précédemment. Elle fat
traitée par les boissons délayantes | les éinnlsions, les
hains, ete., ce qui n’empécha pas que toutes les craintes
du malade ne fussent réalisées. L'intumescence des pa-
rois du canal rendit Pexpulsion des urines bien plus.
diflivile et successivement impessible 3 le séjour de ee
]iqu'tde,,h udcessité d'introduire une sonde plusienrs.
fois par jour, la tentative infructuense do F'usage per- ;
marent d'uie bougie de gomme ¢lastique , maintine
vent Pinflamumation de la vessie gue Uextension de i
phlegmasic urérale avait renouvelde ou rende aigud,
Aussi les urines présentaient-slles un sédimant ron~
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geitre , composé de mucositds puriformes et de sang,
«qui se déposait par le repos des liguides , en sorte que
le cang , entiérement distinet de la couche blanche , la
surmentait constamment. Le malade courut le plus
grand danger; et ce ne fut qu'avee la plus grande peine
qu'on parvint & dompter U'inflammation vésicale par
des snignées genérales et locales réitérées, et par
tout lappareil des moyens anti-phlogistiques, Ftant
appelés, nous nous eiforcimes d'arréter Iinflamma-
tion , en ce qu'e"e avait de spéciﬁquu 4, par l'emploi
du baume de Copahu ; mais , d'un edté , la phlegmasie
existait avant la gonorrhéde , et ce moyen n'élait pas
propre i eflacer ce principe ; d'un autre ebté, 'usage
des bougies, dout il fut impessible de s'ahstenir, con-
trariait les elfets dece traitement; néanmoins en le pro-
longeant autant qu'il fut névessaire , nous parvinmes a
tavir la gonorrhée et 4 diminuer heaucoup les sympto-
mes de la phlegmasie visicale; il restait encore des
ouleurs pessagéres au caté droit de l’hjpog&lstl'e , aux
lombes, au fondement , un engorgement manifeste de
Ia glande prostate, une difliculté notable i retenir long-
temps les urines, et un sédiment muquenx, léger, demi-
wransparent , accompagné rarement d'un peu de sang.
Deux ans de soins assidus , dans lesquels un cautére A
une cuisse, Pusage prolongé des hydro-sulfures , celui
de diverses préparvations de kina, et un traitement mer-
curiel ont joud les principaux réles , ont enfin diasiihé
cette longue et dangereuse maladie.

An commencement du mois de mai 1820 , c& méme
jenne homme contracta une troisieme gonorrhée , qui
renouvela toutes ses terveurs. Cette fois , nous filmes
appelés le jour méme de l'invasion , et nous n’hési-
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times pas 4 songer aux moyens de la tevminer le plus
promptement possible, et de prévenir les funestes con-
séquences qu'elle pouvait avoir, Le malade nons ayant
témoigné quelque vépugnance ponr le hanme de Go-
paln , & cause des guantités qu’il en avait employées
Pl‘étédtzmmcnl,, nons choisimes le ;*F}rcf' rubﬁfm-, que
nous prescrivimes & la dose de dewx gros, wreis fois
par jour. Le woisiéme et le quatrieme jour , le pipei
cuf_}ebu f.u.l donnd quatre lois, 1, dés '|{'. tim|uiému '}nur,
le malade en prit cing doses en vingt-quatre heures
sans le moindre inconvénient. Dés le quatriéme jour ,
les érections furent moins fréquentes ot les douleurs.
beauconp moins vives. Le huitiémé: jeur, P'écoule-
ment éiait réduit i presque rien. Le dixiéme, ik avait
entiérement disparu , et le reméde fut réduit & quatre
doses par jour; il far continué de la sorte jusqu'an
dis-huitiéme, ot il fut entitrement abandonid pour lui
substituer des frictions avee la pommade de Cyrillo.
sur les cdids de la verge.

Pendant tout le cours de ce traitement et de la durée-
de la maladie, le malade ne s'est plaiut que de quel-
ques légers retours de la doulear du cé1é droit de Phy-
pogastre,, dont il n'avait jamais é1é complétement dé-
iivr:_'»; mais la vessie n'a point &é doulourcuse, les
urines n'ont point présenté de sédiment, n'ont point
€1¢ wroubles ni ensanglantées. It est évident que Vo~
sage prompt et soulenu du piper a prévenn le retous
de la phlegmasie de Ia vessie, qui, selon oute ap
parcnee , aurait €€ renonvelée par la gonarthiée.
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Examen de la Doctrine meédicale de
M. Broussais.

QUATRIEME ARTICLE.

Nous allons entrer dans les détails des diflérentes
classes de maladies , en commencant par nous cecu
de I'Inflammation, M. Broussais a fait de la lhéoric}?:
cette affection morbide la base de son systéme, L'in-
flammation étant la plus commune , la plus apparente
et presque la plus simple de ioutes les maladies, cest
elle qu'on diudie la premidre , et c'est par clle que
presque tous les systématiques, depuis Hippocrate jus-
qu'a nous, ont commenceé i établir leurs doctrines mé-
dicales ; elle joue un si grand role duns les allections
externes on internes , soit comme constituant lenr na-
ture , soit comme complication ou comme simple sym-
piome, que les idées fausses ou incomplétes sur ce point
ont di avoir la plus fichense inlluence sur le systéme
patholegique tout entier; et 'on peut assurer, sans
crainte d'ére démenti, par I'histoire approfondie de la
médecine, que les opinions admises sur ce sujet par
les difiérens chefs de secte ont décidé en grande partie
les destindes de la science sous leur administration.

L'inflammation oceupant souvent les organes exter-

nes, el par conséquent accessibles 4 nos moyens d'inves-

tigation , résuliat des procédds journaliers de Uart chi-
vurgical et de la thérapeutique médicale, et pouvant
méme Etre celui d'une expérience exploratrice directe;
Vinflammation , dis-je , mérite d'¢tre placée en téte du
systéme médical; et U'on doit des remercimens a la
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pathologie moderne , et notamment 4 M. Broussais, de

. commencer I'étude des maladies par celle de inflam=
mation. La médecine a marché ici avee le plus grand
avantage sur les traces de la chirurgie, qui, depuis long-
temps , avail suivi cette marche apalytique dans ses
traitds élédmentaires. En effot , avant de Pa.sser;': I"éiude
des affections de I'organisme tout entier et pris dans
Punité qui le earactérise, ne convient-il pas de s'oc-
cuper des affections locales ? Kn considérant successi-
vement les maladies dans ces deux divisions, on pourra
mieux saisir qu'onne l'a fait les rapports des unes avec
les autres. Sous le tiwve d'affections locales, je com=
prends les fluxions , qui embrassent les hémorrhagies,
les séerdtions excessives on vicides, actives ou passives o
les inflammations , les aliérations de la sensibilitd d'un
organe, les Iésions organiques produites par un vice de
Vassimilation de la partie, on par une violence méca=
nigne extérienre. Sous le tire daffections geénérales,
je renferme les fiévres essentielles, les névroses gé-
nérales , an les dispositions vicienses des forces sensi-
tives ot motrices , les diathéses spéciliques , scorbuti-
yue, scrophuleusc, cancéreuse, ete.; les infections
géuérales produites par le poison du typhus, de la
peste , de la fiévre janne, de la variole, etc. Je ne dis
poimt que ces deux divisions puissent étve circonscrites
dans des limites positives ; mais clles peuvent étre trés-
utiles pourfaire mieus saisir le mécanisme des maladies
et les rapports des aflections locales et génerales,

On a toujours dit qu'il fallait procéder, dans les
seiences, (u connu a Vinconnu, du simple au composé;
or, les inllammations sont plussimples et micux eon-
utes que les fiévres, par c.xcmplu. AL Pincl et los pa-
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thologistes qui I'ont précédé ont denc eun tort de com-
mencer exposition des maladies par celle des fievres.
La fiévre , méme quand il éuait question des inllamma-
tions , les avait plus frappés qu'aucun autre phénoméne
par sa généralité, parla multiplicité de ses symptomes,
et par sa fréquence. Entrainés par cette maniére de voir,
jls avaient vicieusement subordonné dans tous les cas
les inflammations aux fidvres, considérant les inflam=
mations essenticlles comme le résultat d'une figvre qui
se jette sur tel ou tel organe ( Sydenham, Stoll, ete.);
tandis que la proposition inverse nous paraitrait plus
géndralement vraie, sans que nous admettions cepen-
dant ¢u’elle I'est exclusivement. Ce n'est pas le seul
exemple en médecine qui prouve gue nous sommes
pories i croire que les phénoménes de la nature se suc-
cédent dans l'ordre suivant lequel ils se présentent &
nous, et dans laprédominance apparente qu'ils aflectent.

L'inflammation est cet état qui est caraciérisé par la
douleur, la tumeur, la chaleur et la rougenr. M. Brous-
saisa cherché 4 délerminer la nature de l'inflammation .
4 découvrir la medification vitale primitive a laquelle
se rattache la série successive de tous ses phénomeénes ;
et il a éabli qu'elle consistait dans Paugmentation de
Taction organique (1). M. Richerand avait dit dans le
méme sens que l'inflammation n'éait qu'une exaltation
des propriéiés vitales {2). Ceue doctrine est tellement
répandue anjourd’hui, qu'il peut paraitre hardi de la
mettre en question ; et cependant jeme sens entrainé 2
diriger de puissantes objections contre elle. Sans doute

(1) Histoire des Plilegmasies | 1. 1, pag. G.
(2) Nouveaux Elémens de physiologiz, L. 7, pag. oS
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que dans Vinflammation, les propriéés vitales song
exaliées ; mais linflammation n'est-elle que cela ?
Toute exaltation des propriétés vitales est-elle une in-
{lammation ? Nous avons déjh pronvé que I'exaltation
des propriéiés vitales était susceptible de se présenter
sous des formes varides que les phénoménes , lamarche,
le résultat et le traitement séparent de 'inflammation
proprement dite (1). M. Broussais s'est laissé entrainer
par une idée vague et abstraite de Uinflammation , et il
a donné & cet état morbide une extension exagérée,
I’exaltation des propriéiés vitales pure et simple ne
constitue pas la nawre de l'inflammation;il y a en
outre une modification propre , comme nous V'avons
déji établi (2) , et comme nous pouvons le confirmer
par de nouveaux développemens. La douleur n'cst pas
une simple angmentation de la sensibilité physiolo=
gigue ; cestun mode différent, et un mode gui lui est
évidemment opposé pour la conscience et pour le sens
commun, Que I'excés des sensations agréables anime
la douleur, cela se concoit : ces sensations ainsi exa-
gérces sont portdes au-deld des besoins du corps, ne
sont plus dans des relattons normales avec lui, et
‘menacent la consttution méme des parties. Il y aiei,
non pas une simple angmentation de la sensibilité,
mais une véritable transformation. On a eru que les
mémes stimulus devaient produire une aclion constante,
et qu'ils ne pouvaient dilférer que par les degrés; et
Yon n'a pas voulu reconnaitre que ce qui décidait la
nature et la forme de leurs impressions était le rapport

(1) Revue medicale, L. vy, {éyrier 1822, pag. 207.
f2) Art. cité, pag. zoo,
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de la sensibilité avee les stimulus méme. Ce n'est poing
parce que les stimulus natarels produisent des excita-
tions physiologiques trop vives que I'inflammation se
déclare ; mais c'est parce que ces impressions sont
pénibles , ne sont plus dans les mémes rapports avee la
sensibilité des organes et 'entretien de la santé ; et
que, au contraire , elles sontattentatoires a la sensibi-
lité, i la vie et & ses fonctions. Je le répéte encore,
parce gu'on l'a toujours méconnu, et que ce principe
peut contribuer puissamment & la réforme de la pa-
thologie et de la thérapeutique , les modifications de la
sensibilité , soit animale, soit organigque, ne sont pas le
résultat nécessaire de la stimulation , comme on doit
le supposer dans un systéme mécanique de forces ;
mais elles sont I'expression des rapports de la seusi-
bilité avec les agens qui la modifient. Telle cause de
maladie , quelque énergique qu'elle soit par elle-
méme , comme, par exemple , le miasme du typhus,
de la peste et de la fiévre jaune, ne développera ses
effets que sous certaines conditions de la sensibilivd
vitale; tel médicament sera une sublance inerte admi-
nistré pendant la santé oun dans tel élat de maladie, et
aura une action puissante dans telle cicconstance déter-
minée; tel poison deviendra reméde, et tel reméde
poison , selon les dispositions de Uindividu dans la
méme maladie; selon les tempéramens, - les iges, les
sexes, les constitutions régnantes , ete., les effels des
agens modificatenrs seront tous diliévens, Dans 'in-
flammation , la douleur prend des caractéves particu-
liers selon Vorgane alfecté, selon la canse qui la pro-
voque ; ces modifications sont propres i 'état de ma-
ladie, et 1'état physiologique ne présente rien d'ana-
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!Dguc. On peut done établiv que l'inflammation déve-
loppe de nouveaux modes de sensibilité et de vie qui
ne différent pas seulement par le degré.

On a dit que ce qui prouve que dans I'inflammation
il y avait exaltation de la sensibilité, cest que la sen-
sibilité organique et sans conscience se transforme en
sensibilité animale et avec conscience par le 5imp|e
fait de son augmemation. Mais c’est ccla méme qui
peut étre mis en c[uesl;iun : parce que ces deux Phé'
noménes se succedent, il n'est pas prouvé que l'un
vienne de I'antre, que 1'un ne soit que 'autre. Dans le
rapport intime etdans la confusion qui unit et associe
les différentes propriétés de la vie, leurs aliérations
réciproques se communiquent rapidement entre elles;
mais ce n'est point une raison pour les rattacher anx
modifications d'une senle. Il o'y aurait pas plus de
raison de rapporter la sensibiliié vitale 4 la sensibilité
animale, que de faire découler celle-ci de celle-la. Cette
premiére erveur a €1é celle de tous les médecins ani-
wmistes ; 'erreur opposée a été le fondement de la doc-
trine des médecins matérialistes 5 et c'est ainsi que, par
une analyse précipitée, on a conlondu et perdu i la fois
les sciences médicales et les sciences morales. La sensi-
Lilité avee conscience différe du tout au tout de la sen-’
sibilité sans conscience, comme Yes mots méme Uexpri-
ment. La sensibilité animale, 4 quelque faible degré
qu'elle soit, peut étre toujours percue, sil'ame y préte
attention; elle appartientan moi , a Vunité morale , i
Péwre substamiel, dont Pactivité, la liberé, le sens
imume établissent 'existence individuelle. La sensi-
bilité sans conscience, au contraire , dépend de la vie,
elle est répartie & des éres qui ne jouissent jamais
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du sentiment; on aurait bean exciter on enflammer
le tissu d'une planie, on ne lui doonerait jamais du
plaisir ou de la douleur.

M. Richerand, qui a développé avec heaucoup d'es-
pritla doctrine moderne, a cherchéa trouver dans I'éuat
physiologique des analogies de I'inflammation, etil a
osé voir une véritable inflammation dans U'érection du
pénis; «on y trouve en effet , dit-il, tous les élémens de
I'inflammation : excitation , tumeunr, chaleur, rovgeur
et donleur si Iérection est portée trop loin , comme on
le voit dans le priapisme. Dans cette maladie, le passage
insensible de I'érection forcée et donloureuse du pinis
i son inflammation prouve bien I'analogie de ces deux
états auxquels la méme définition peut convenir (1 ).» Je
conviens que ces deux élats se rapprochent sous certains
rapports ; mais ils ne peuvent pas étre confondus. 1ls se
remplacent, se provoquent ; mais dans ce cas-la méme il
n'y a pas simple succession. Une [ois que la douleur
s'est prononcée, 'organe entre dans un élat diaméirale-
ment opposé; il est menacé de desiruction § sa sensibi=
lité est modifiée d’'une maniére qui repugne i son moie
naturel de vie . comme dirait M. Broussais dans son lan-
gage. .

Pent-on dire que 'exercice de nos fonctions se fait
par une sorte d'inflammation ? « Tout organe qui agit,
continue M. Richerand , se disposed I'action par une
excitation préliminaire. Lesang est appelé verslaglande
qui va accomplir le wravail sécréwire , comme vers le
muscle qui se dispose & entrer en action. 11 ya rougeur,
wnméfaction , dégagementd’une plus grande quantité de

—

- e

(1} Nosographie chirurgicale , v, 1, prolég. ,*pag. cvijs
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rtlhfllenrg accroissement de Eﬂﬂsi}!i;ilé : aussi ]’cxer{:im
¢l le monvement, qui supposent, dans l'organe qui
s'exerce, des phénomeénes analogues & ceux que présente
P’étar inflammatoire, en augmentent le volume et en
développent le tissn. » 1l résulterait de cette définition
qu’une partie frappée d'inflaimmation devrait remplir ses
fonctions avec plus d'énergie que dans I'éat ordinaive :
or , cela est loin d'étre vraig la proposition inverse, au
contraire , est incontestable. Les muscles enflammés ne
peuvent plus déplacer les membres; 'estomac phlogosé
ne peat plus digéver : 'inflammation n’est donc point
une exaltation de I'éat physiologique des propriéiés vis
tales, de I'étag normal ; ¢’est un éiat particulier. La sen-
sibilité n'y conserve plus les mémes rapports avec les
stimulus, Nulle i 1'égard de certains , elle est trés-vive
par rapport & d'antres. La membrane pituitaire ne sent
plus les odeurs comme odeurs; elle ne les sent que
comme causes de douleur. La lumiére ne produit pas
ses effets naturels sur I'eeil enflammé ; les alimens ni
Ies boissons n'ont plus leur saveur ordinaire. M. Ri-
cherand s’efforce de repousser I'objection incommode
que nous développons ici, et cherche i expliquer cette
dilférence de la sensibilité par des circonstances pure-
ment physiques : « Si les muscles enflammés, dit-il, ne
Ppeuvent pas se contracter, ¢’est que le raccourcissement
est empéché par 'engorgement du tissu eellnlaire, qui
en forme les gaines ct en remplit les interstices. 8l y a
céeité dans I'ophthalmie, la canse est dans 'opacité des
parties transparentes. Dans tous ces cas, les propriétés
vitales sont en excés; mais les fonctions se trouvent
empéchies & raison de 'obstacle mécanique que leur
oppose le sang accumulé , ou par la douleur qu'entraine
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Jeur exercice (1), Mais il est évident que la sensibilité
de l'ceil , des muscles , des poumons est chaugée ; que
les parties enflammées sont comme de nouveanx orga=
nes , ainsi que le dit M. Richerand lui-méme , comme
pour montrer le faible de ses ingénieuses analogies ;
que c¢'est une antre maniére de vivre gque présentent les
organes, une maniére de vivee dont les phénoménes
sont différens et les résultats opposés aux phénomeénes
naturels. M. Richerand a adinis que les propriétés vi-
tales sont susceptibles d'ére perverties ou vicicusement
modifiées , comme M. Broussais : et comme Iui, iln'a
fait aucune usage de cette idée dans les détails de ses
théories , puisqu'il rapporte toutes les maladies a I'aug-
mentation ou 4 la diminution des propriétés vitales.
Nous trouvons les mémes eontradictions et les mémes
incertitudes dans tous les d}fnamisr,es modernes { Tom=
masini ). La vérité se montre d'elle-méme; mais les
sysiématiques I'oublient, ne pouvant pas lui donner
une place dans leurs eadves rétréeis.

M. Broussais a considéré l'inflammation d’une ma-
niére hypothéiique, quand il a éwbli quelle avait
son siége exclusif dans les capillaires sanguins de
Ia partie enflammée (2); il n'a pas amélioré sa doc-
trine lorsque , contradicioivement 4 ses premiéres
idées , il Ini a donné dans la suitesplus d’érendue , en
tenant compte de 'alfection des nerfs ou de la sensibi-
lité. Il a toujours piis pour point de départ les prin-
cipes de cette physiologie anatomique et mécanique

U-] j‘\_u.iﬂs;ul-r:‘pf;.-';.', ¥, B ]}.‘]I-;_ c_-;iiil
e 3 tre des Phileos pks

(2} Histoire des | nﬁ_g-.nna:r-.-. :_-?'.-:m;;‘qm_.s‘ t..1, pag. fi;
Fxamen (passim .

page 160 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=160

MEDICALE. 16y

qui I'a toujours inspiré. aLes agens des irritations, dit
M. Bégin (1) , débutent dans tous les cas par ébranler
le systéme nerveux, qui semble spfécialeﬁmnt desting é
recueillir toutes les impressions : ce n'est que secon=
dairement que sa stimulation se communigue anx vais-
seaux capillaires, et que les liquides sont dirigés vers la
partie. » Cette théorie est celle que professe M. Bégin;
il serait difficile d’en démontrer directement I'exacti-
tude (=).

Les faits ., interprétés sans aucune prévention 8y5=
tématique , prouvent que I'inflammation est une réac-
tion , uneaflection de toute la partie, de tous les tissus
qui la composent , de toute la force vitale qui 'anime,
de cette force dentla sensibilité vitale et organique , la
contractilité sensible ou insensible , la composition
des solides et des humeurs , ne sont que les divers actes,
les difféventes opérations, les expressions varides on
les différens facteurs, comme I'ont irés-bicn vu les éco-
les anglaise (Brown), allemande (Sprengel), ita-
lienne ( Tommasini ) ; comme P'école de Montpellier
I'a éiabli formellement la premiére; et ainsi que nous
Pavons démontré dans notre premier article (3).

Les tissus, considérés dans leur organisation gt dans
lenr mélange , se pénétrent si profondément et d'une
maniére si intime, qu'il est impossible de concevoir
qu'une cause irritante , qui le plus souvent agit sur une
surface assez considérable, borne exclusivement ses

(1) Ouvrage cité, pag. 165,
{z) Fores M. Broussais, ses Principes physiologiques ,
et pnsa‘z’m lous ses ouvrages.
{3) Revue médicale ;1. v, poag. 346.
T. you. Juin 1822, iy
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eflets i affecter les necls , ou les capillaives sanguins,
ou les eshalans séreux {Boérh:gave, M. Alard), ele.
Comment le tissu propre d'un organe, au sein duquel
seperdent tons ees systémes, restera-t-il étranger a ce qui
les allecte ? Comment une cause irritante ira-t-clle cher-
cher exclusivement un seul tissu, divisé en tantde ra-
MeAuy et P('n]u dans la trame des organes, comme on
le suppose dans I'hypothése de M. Broussais, et dans
tontes les hypothéses analogues que l'on retrouve chez
ious les systématiques ? Cette idée d'une subtilité in-
zompréhensible est complétement éirangére a la na-
ture de l'erganisation et des lois de la vie. Toute cause
irritanre , quelque circonserite qu'elle soit, agit tout
autour et plus on moins au loiny elle enveloppe de
proche en proche les points qu'elle affecte immediate-
meut et ceux qui I'enviconnent.

Les différens tissus jouissent des mémes propriétés
par eux-mémes , et par cela seul qu'ils sont vivans ; ils
n'empruntent les uns des auwes que des forces réci-
progues pour animer et pour soutenir le jen de leur
action. Ainsi quoique les nerfs jouent un trés-grand rale
dans la sensation avec conscience, quoiqu'ils aient le
plus grand rappert avec ]'intégrité, le maintien et la
pe.rfrc[iﬂn de la sensibilité animale de chaque pariie,
comme avee le maintien et la perfection de 1outes les
autres propriéiés vitales , mais seulement a un  degeé
supérieur, il faut bien se garder de croire comme on
ne I'a que wop répété jusqu’anjourd’hui, que méme
la sensibilité de conscience soit exclusivement départie
anx nerfs, qu'elle leur soit inhérente et propre, et que
les autres tissus, incapables de Pavoir par enx-mémes et
d'une maniére indépendsnte , ne Pacquierent que par
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emprunt, Cette vérité ,quiest le fondement d'une nou-
velle docuine de la vie animale, est encore plus pronon.
cée & I'égard de la sensibilité organique ou irritabilité ,
dont I'exaltation joue un si grand role dans Uinflam-
mation; elle tend a apporter les mémes réformes dans
la doctrine de la vie dite organique , considérée soit
dans I'état physiologique , soit dans I'état de maladie.
En eilet, Virvitabilité est lice a 'action nerveuse par
des rapports moins intimes que la premiére; elle en est
méme si peu dépendante que des auteurs systématiques,
qui ne pouvaient pas rendre raison de ces variations et
de ces nuances d'influence dans leur maniére de conce-
voir la vie et ses lois, se sont décidés i la rejeter (Hal-
ler et son école, qui comprend Bichat et ses éléves ).
Tous les lissus vivans possédent en propre Uirritabilité,
etla vie ne saurait point exister sans elle. Les parties qui
ne regoivent point de nevfs en jouissent comme celles
qui en sont pénéirées. Elle survit el s’avive miéme dans
une partie isolée et soustraite i toute influcuce ner-
vense ; elle fait le fond de la vie des vigémux qui
n'ont point de systéme nervenx , et qui dailleurs sont
susceptibles de s’enflamymer a leur maniére. Je ne con-
teste pas que dans les étres plus parfaits , plus coneen-
rés dans leur organisation et dans leur vie, plus har-
monigues , plus uns, si jose le dire, et notamment dans
I'homme, qui l'emporte sur ous i cet égard ; je ne con-
teste pas, dis-je, que les nerfs n'aientune influence trés-
marguée sur Uirritabilité; mais 'on est foreé d'admer-
tre que les impressions en général, et en particulier
celles qui peuvent décider Iinflammation, n’ent pas
exclusivement leur siége dans ce systéme nerveux, et
que la fibre vivante par elle-méme est capable de per-
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vevoir Vaction des stimulus paturels  ou insolites, de
ceux qui animent et soutiennent le jen, les forces,
comme de cenx qui les modifient d'une maniére vi-
ciense, pénible et ennemie. Ainsi tout ce que Taconte
M. Bégin sur la marche successive des effets de irrita-
tion , sur lenr transmission dul systéme nerveux au sys-
téme sanguin , est un véritable roman analogne i tout
ce que Pona débité jusqu'ici sur I'action nervense, da
moins quand on prend cette théorie sous le point de
vue absolu sous lequel il I'aprésentée. Car on ne peut
pas nier d'aillenrs ce mode particulier de wansmission
ot cette action réciprogque des dewx systémes. Le sti-
milus porte son action & la fois sur les nerfs, sur les
vaisseaux ; sur les exhalans, les séorétenrs et les excré-
tenrs, sur les vaisseaux lymphatigues ; sur le tissu cello-
laire , et enfin sur le tissu proprede organe enflammé,
et généralement sur toute sa substance, on plutdr sur
la force vitale de toute la partie. Ces aflections se-
raient-elles partielles dans eevtains cas, elles se réflé-
chiraient entr'elles , sangmenteraient réeiproquement ,
¢t se concentreraient ainsi dans une senle affection.
Jadmets que laflection des eapillaires sanguins est
irés=-marquée. et méme prédominante dans Vinflam-
anation 3 mais je pense en méme temps que 'inflam-
mation n'est point exclusive i cesystéme, qu'elle porte
senlement plus spécialement sur lui dans la plopart des
cas, comme dans eertains elle allecte plus spéciale-
ment les organes séeréteurs d'une partie, ou les nerfs,
ou les vaisseaux lymphatiques , d'oit résultent des
formes dillérentes d'inflammation , quoique toujours il
{aut admettre cependant que Dirritation enveloppe
Vorgane en masse, et sans faire rejeter pour eela ce
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dogme fondamental que tous les tissus d'une partie sont
primitivement et distinciement afectds dans Uinflam-
mation,

Les humenrs elles-mémes ne sont point érangéres
i Pinflammation ; et quoi qu'en disent les solidistes
elles s'altérent d'une maniére primilivu, sous Paction
des modilicatenrs, comme on le voitdans les changemens
subits du lait sous linfluence de I colére, Les hu-
meurs sont pénétrées d'wae vie incontestable, yui leur
donne des caraetiies propres a la composition des
étres vivans , qui spdcifie chacun d'enx et chacune
d'elles dans le méme étre vivant végétal on animal , et
gui empéche leur mélange contre les lois de la
chimie morte, qui s'eflorce en vain de les rappeles
dans son scin par une activité presque indestructiblc.
Les humeurs environneut de tomtes paits les molé-
cules solides; elles fout corps avee elles, et partagent
simullanément et a lear maniére wutes ieurs impres-
sions, ou du moins es résulias, les effets de ces ini-
pressions , comme le prouvent tous les faits bien iv,
terprétés 3 elles présentent une consistance graduelle
qui les rapproche successivement ei par des nuances
insensibles de la texture des solides, Elles se changent
i chaque instant en solides et wice versa, par unv
progression inseusible, an milien de laguelle il et
impossible de placer une limite positive, ponr ¢
conscrive lear domaine respectif. Le sang, a dit Bor.
deu, et avant lui Galien (1), est une chair cunlante, una
chair fﬂndue; ct les Organcs ne son e les bomens

fixées momentanément duus une aggrégation qu'elle,

— iy

(1) De Nat. fueult. , ib. 1, cap. 10,
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perdent bientét pour redevenir fluides. Clest & tort que
Fon a dit que les fluides sont produits et modifiés exclu-
sivement par les mouvemens des solides. Cela n’est
Puint wvral de leur Frl.?miére origine : les lmrru%'llrs1 au
conlraire , paraissent avoir eu 'initiative dans le déve-
loppement primitif de la vitalité; ou plutot, pour ter-
miner une discussion subtile et ridicule, mais qui arré-
tera toujours les sectes mécaniques et matérialistes, les
solides supposent 'existence des humenrs , et les hu-
meurs celle des solides; ¢'est-a-direqu'il n’y aici ni com-
mencement ui fin ; et que toute doctrine qui en suppose
et les prend pour point de départ de ses calenls , bavit
en l'air et sur des hypothéses, réfu]lats d’une premiére
chimére. La saine physiologie admetd’apréstous les faits
que leshumeurs etles solides ont é1é formés, sont renou-
velés, sont modifiésSimulianément et de toutes piéees ,
qu’ils ne font qu'un seul corps, un senl wut, sous I'in-
iluence d'une méme force qui slirrite et se contracte
dans la fibre vivante, et qui produit mille combinaisons
desubstance, soit dans les solides, soit dans les humeurs.

Les humeurs sont pénétrées des mémes propriéids
que les solides , du moins sous le rapport de leur force
de composition et de mixtion; car on ne peul pas
leur accorder des forces sensitives et motrices dans lo
sens que I'a entendu Barthéz, qui s'estici laissé entrai-
ner par I'habitude qu'il avait de ne considérer la vie
que sous certaines analogies, trop rapprochées des
sciences morales.

Les humeurs partagent tontes les modifications na=
turelles et accidentelles, toutes les impressions que
recoivent les solides, comme le prouvent mille faits
physiologiques et pathologigues bien interpréiés, Le
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sang d'une partie frappée d'inflammation devient plus
plastique et plus albumineux, comme on le constate
quand on ouvre une tumeur inflammatoire, ainsi que
dans Pexamen approfondi de la diathé:se inflammatoire
générale. Les séevétions et les exerétions présentent des
résultats difiérens de I'état naturel dans Uinflammation,
résultats sur lesquels I'imagination s’est tonjonrs jouce ,
et gque M. Broussais lui-méme regarde comme la ma=
ticre de I'engorgement et de extravasation qui aviient
lien dans la partie enflammée (1), Ubservons que la
plopart des aliérations humorales dont nous parlons
se manifestent dés les premiers momens de Uintlamma-
tion : ce qui pronve gu'elles somt simullanées avec
les lésions des solides. Ainsi donc, non-senlemengi’in-
flammation a son siége dans tous les élémens orgasi-
ques et solid® d'une partie, mais encore dans le sang,
dans la f}rmphe, dans les humenrs excrétdes et socré-
tées, comme dans la compositon intime des tissus.
Jusqu'a quel point esprit de sysieme n'a-t-il pas é1e-
forcé de pousser les subtilités! il a isolé les propricids
vitales, Ia sensibilité et la conwactilité d'un tissu, de
la mixtion et du mélange de celui-ciy et i n'a vouln
eonsidéver cos derniers phénomines que comme b
vésultat secondaire des impressions et des mouvemen:
des solides, avee lesquels ils n'ont aucun rapport essen

ticl de causalité, les uns ne pouvant nullement donner-
Vidée des autres. On n'a pas vu que la force de compo-
sition ¢tait Ia force plimitiﬂ-. de la natnrevivante, yu'elh

dtait antérivore 4 toutes les antres forees, er qu'ell-
pouvait étre considérée comme leur premiére origine

—

(1) Histeire des. Pliegmasies ki ronigues , 4. 1, pag. 1%,
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comme leur source fondamentale, loin d'étre le résultat
decelle-ci, surtout dans les principes des physiologistes
qui font dépendre les propriéés vitales de I'organisa-
tion des tissus, ainsi que I'a dit expressément M. Brous-
saiz. On n'a pas vu que cette force de composition pou-
wait étre dérangée primitivement et concurremment
avec les forces sensitives et motrices des solides; que
le stimulus la met en jeu d'une maniére direete; que
dans certains cas pathologiques et sous des stimulus
vicieux, elle s'éleve i des aberrations notables, comme
la chose a lieu sous tant de formes dans 1'inflammation,
dans la snppuration, la production des fausses mem-
branes, l'endurcissement , ete.

Teutes les propriétés qui animent les solides et les
humeurs peuvent &ire aflectées directement dans 1'in-
flammation , comme le prouvent tous les faits relatifs
i U'inflammation qui manifestent la lésion de chacune
d’elles de prime abord, et quelquefois dans une sorte
de prédominance, comme la chose a licu pour la sen-
sibilité animale dans les inflammations avec prédomi-
nance de la douleur, pour I'aliération des humeurs
dans les abeés faussement appelés par congestion , oi
Ia suppuration se montre sur-le-champ , sans inflam-
mation sensible et prolongde (1), et pénéwe dans
certaines altérations de tissu, a en croire du moins
M. Broussais.

L’errcur que nous relevons ici repose sur une hiy-
pothése physiologique, fondement de Ia plupart des
doctrines modernes. Les proprictés vitales ne sont pas
isolées etindépendantes, comme on I'a supposé dans la

{1} Bégin, ouvrage citg, pag, 178,
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plupart des analyses qu'on en a faites (1), En effer, la
sensibilité animale entretient les plus grands rapports
avec la sensibilité organique ; elles s'excitent récipro-
quement, et elles se montrent si rapprochées que Bichat
et M. Broussais se sont permis de les confondre, se
livrznt 4 la fois aux écarts d'une synthése et d'une
analyse vicieuses. La sensibilité erganique ne peut pas
élre séparée de la contractilité, et c’est par cet esprit
d'analyse sabtile et chimérique que Bichat les a isolées.
Les altérations des tissus, deshumeurs, des séerétions,
etc., quoigue indépendantes , se¢ montrent souvent
subordonnées aux affections de cette méme sensibilité
organique et des mouvemens de la partie. Il fant done
admetire, d’aprés tontes ces considérations, que I'inflam-
mation n'est point I'affection d'une propriéié on de plu-
sicars propri€tes considérées isolément, et qu'elle ne
se fixe pas exelusivement sur tel ou tel vssu particu-
lier ; mais que ¢'est une dffection de la force vitale in-
hérente et diffuse dans chaque organe, qui embrasse
1ous les tissus qui les composent, e qui fait conconrir
vers un méme but, vers une méme fonction, la réac-
tion phlogistique , la suppuration et I'éhmination du
corps étranger , quand il existe daus la partie enflam-
mée, et tous les divers actes de 'inflammation; qui
les véunit, les concentre et les rapporte enfin i I'unité
B¢ l'organisme, dans le sein de laquelle elle les con-
fond sous forme de réaction géncrale, de fiévre, ou
de diathése inflammatoire proprement dile, toujours
prete a som tour i agir sur tel ou tel organe et i déter-
miner des affections locales. .

{1) Haller, Bichat, elc.

page 169 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=169

170 REVUE

Ce dogme que nous éiablissons ici parait éire la
conséquence rigoureuse des idées physiologiques les
plus exactes. La plupart des auteurs ont considéré les
organes et leurs propriétés vitales plus en anatomistes
qu’en médecins, plus en naturalistes qu’en philosophes.
On amorcelé, mutilé 'iomme vivant dans ses organes,
dans les tissus qui les composent, et dans les propriéiés
qui les animent, par un scalpel destructenr on par une
analyse subtile et chimérique. Sans doute que 'on a
dii isoler ces parties et ces propriétés pour micux les
étudier, mais on n'a pas su les rassembler ensuite, et
les considérer dans leur état d'union, pour les voir telles
qu'elles sont dans Pexercice régulier de la vie, ainsi
que nous I'avons dit plusieurs fois. Presque tonjours
on a examiné les organes vivans comme les ressorts
d'une machine ordinaire ; on a cru ensuite que chacon
d’cux pouvait se déranger isolément , et que ce déran-
gement passait seulement i un autre tissu par succession
mécanique. On a ainsi rapproché la profession du
médecin de celle d'unhorloger chargé de raccommoder
une montre. Les mémes idées avaient porté Sylvius de
Leboé i dire que la médecine devart étre assimilde a
Tart du brasseur, et que toute son habileté consistait
a diriger unc fermentation, C'est ainsi qu'on a con-
fondu le plus sublime et le plus philosophique de tons
les arts avee les arts méeanigoes les plus gmssiers‘:
qu’on luia donné une funsse logique, et qu'on a vé-
pandu sur U'art une humiliation qui s'est bientot com-
muniquée i Partiste Ini-méme. Il en est résulié qu'on
a séparé la médecine de la philosophie; on I'a fait des-
cendre de cette hauteur de perfectionnement & laguelle
Vavaiv portée Hippocrate, pour la ramence i Uempi=
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risme primitif (Pinel ), ou aux chances des hypothéses
Ies plus rétrécies. Les médecins ont reponssé les études |
métaphysiques et logiques , qui seules peuvent garantir
leur gloire, et assurer la certitude de leurs recherches.

Oun n'a pas voulu reconnaitre qu’un organe vivant
formait un tout, que ce tout éait susceptible d'af-
fection morbide dans son ensemble; que les organes
réunis formaient eux -mémes un seul tout, animé
d'une méme vie. Entrainé par Panalyse anatomique et
par une igunorance presque cﬂmplétu , j'oserai le dire -
des phénoménes vitaux éudids dans le corps vivant
lui-méme, on a d'abord isolé les diflérens systémes
organigues entre eux; en second lien les différens or-
ganes ; en troisiéme lien les différens tissus qui com-
posent les organes , el enfin les tissus généraleurs et
¢lémentaires de ces tissus eux-mémes (Bichat). On a
osé rechercher les affections vitales isolées de ces diffé-
rentes parties considérdes dans toutes ces divisions. On
a Ilrésenlé comme une gmnlle déconverte 'étude des
:ympathies considérées sous ce point de vuesi éiroit,
si faux , et dans cet esprit chimdrigne d'isolement
( Bichat ). On a éiabli la physiologie , Ia pathologie et
Ia thérapeutique sur des subtilités qui Vemportaient de’
beaucoup sur toutes celles des thiologiens et des dia~
lecticiens du treizieme siécle ; cenx-¢l opéraient
sur le produit de leur esprit dulﬁs pouvaient dispo-
ser comme il leur plaisait , tandis que les autenrs dont
il S'agit opérent sur la nature, qu'il ne nous est pas
permis de changer @ notre gié.

C'est cependant sur toutes ces subiilités qu'en veul
faire reposer la science médicale , et ce sont les (}L:.t"l‘li'-l,-
pemens de ces iddes fausses en elles-mémes ; ot qui ne
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le sont que davantage prises dans leurs derniéres consé-
quences, que I'on nous présente tous les jours comme le
résultat des derniers efforts de I'esprit humain, sous le
nom pompeux de doctrine physiologique, dénomination
aussi fausse pourla logique que ridicule pour 'amour-
propre humilié de tous les médecins physiologistes pas-
sés, présens et futurs. Tandis que M. Broussais obtient
les honneurs du riomphe et monte i ce Capitole dans le-
quel, par indifférence ou par faiblesse, on regoit suc-
cessivement les dieux de toutes les nations et les cultes
de toutes les sectes; tandis qu'il fait prévaleir une
doctrine dans laquelle il établit que l'inflimmation a
son siége exclusif dans les capillaires sanguins, et dis-
lingue finement, et & I'aide de la loupe des systémes,
Tirritation des ramifications nerveuses de celle des rami-
fications vasculaires sanguines , et des divisions vascu-
laires lymphatiques, M. Alard c'arme d'une logique plus
sévére, d'une érudition plus éendue, et s'efforce de
prouver que toules les maladies ont leur siége dans les
vaisseaux exhalans (1). Quelques annédes aupavavant, et
toujours dans les mémes vues, M. Caffin avait vo queles
fiévres dites essentielles ne consistent que dans V'aliéra-
tion des sécréteurs ; que la fiévre inflammatoire dépend
des sécréteurs cutanés de la [mhspirm.iun; la fiévre
bilieuse de celle des sécrétenrs de la bile; la fiévre mu-
queuse des sécréte*e celle des glandes muruenses ;

-
(1) Du Siége et de la Nature des Malodies, ou nouvelles.
considérations louchant Ia véritable action du svsieme
absorbant dans Ies phénoménes de "sconomie animale,
IP'oy.ez ]'an.ulyse crill‘quﬂ de cet ouvrage par le doglens
Amédée Dupau (numéros de juillet et aoiii 1821 ),
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la fiévre ataxique de la 1ésion des séerétenrs du fluide
nerveux ; ct donnant & cette idée toute I'extension qu'il
lui aplu, il a rattaché toutes les maladies dépendantes,
selon lui, du trouble des excréteurs & ordre des fié-
vres (1). Clest encore d'aprés cet esprit de distinctions
subtiles que M. Bégin, développant Ia doctrine de
M. Broussais , a réduit 'animalité 2 la membrane mu-
quense des voies digestives (2), a rapporté i celle
membrane toutes les Impressions intellectuelles et mo-
raies , et presque toutes les fonctions , Ia digestion, la
respiration , la génération , etc. , ne tenant nulle compte
des autres parlies qui entrent dans la composition du
tube digestif et des organes chargés de ces difiérentes
fonctions , et ne considérant ces parlie!;l que comme
les accessoires accidentels ou les instramens des mems
branes muqueuses. C'est ‘encore ainsi que M. Ribes ,
habile et savant anatomiste, a ¢herché'd distinguer si
cette inflammation résidait plutdt dans les capillaires
veinenx que dans les capillaires artériels.

Si nous remontons dans 'histoire des temps antés
rieurs , nous verrons que la science s'est toujours lais-
st égarer par des idées analogues, et par cette ma-
nidre vicieuse de raisonner. Toujours elle a rapporté
les maladies & un sidge exclusif , & un tssu isolé,
qu'elle a osé déméler de la trame organique dans la-
quelle il est perdu. C'est aiusi que Cullen fait jouer un
si grand role, dans toutes les maladies, i Paffection ner-
veuse et au spasme des petits vaisseaux ; Boerhaave
4 I'ebstruction des vaisseaux blancs ; Whytt et les Sen-

(v} Traité unalytique des fitvres essentielles,Paris, 1311,
{2) Ouyrage cilé, pag. 99, 102, 105,
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sibilistes aunx nerfs; les chimistes aux fermentations ;
et les anciens anx quawe humeurs prises séparé=-
ment. Jose Paflirmer avec hardiesse , en examinant
les apercus et les travaux incomplets des médecins
depuis prés de cent ans, toute la partie philoso-
'P]liqu_.q_-&(f; la science doit e reprise sur nouveaux
frais , et d'aprés les principes d'une vraie physiologic
des &wes vivans. A Dieu ne plaise que je veunille em-
pécher d'éwndier les aflectionss particuliéres des or-
ganes et des tissus dans les maladies , et consacrer une
absurdité que la calomnie et l'ignorance se plaisent
5ANS CESSE & NOUS OPPOSEr, POUr COUvIir Sous un ar-
rét de proscription que certaines sectes sont si bien
disposées & faire valoir, les principes que notre école
s'elforce de faire connaitre , principes qui s'¢léveront
un jour sur les petits détails sous lesquels on a en-
seveli la wraie science : je soutiens seulement qu'il
faut ouvrir une place i tomtes les vérids. La vie
est i la fois locale et giénérale ; les maladies, qui en sont
les rrll.'.'-diﬁ-‘.:..'n.t_ill:r:ns4 suivent ces deux grandes divisions 5
il faut sans cesseavoir sous les yeux I'une etFauwe, et
les analyser pour les vapprocher et les confondre. Nul
doute gu'une alleciion morbide ne présente des carac-
iéres particuliers et trés-importans i connaite , selon
les divers organes er les dillérens tissus, sans cepen-
dant que wous osions ici afirmer que ces modilica-
tiens dependent de la texture des tissus , de la patore
¢t dumélange de leurs molécules constitnantes ; mais
il faut le dire avec courage @ un siécle dévoué ex-
clusivement anx doetrines anatomiques et au matéria-
lisme modical , Panatomie a éé wop isolée de la vraie
physiolaziz: los onntomistes w'ont presque jamals é1é
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médecins, On peut faire ce reproclie & I'immortel
Haller ; Bichat lui-méme était wrés-grand anatomiste ,
chirurgien instruit, mais pas du tout médecin. La
rapidité et le nombre de ses tavaux , larrét sévére
qu'il portait Jui-méme sur ses premiéres recherches
sur la vie et la mort , prouvent qu'il apprenait plus
la physiologie en faisant ses livres qu'il ne la savait
avant de prendre la plume. Bordeu est le premier
qui a entrevu la philosophie de¢ I'anatomie; mais
il lui a fallu créer la physiologie et la débarrasser des
erreurs de son siécle, et dés-lors il n'a pas pu Ias-
socier complétement & I'anatomie, qui élait beauconp
plus perfectionnée. Bichat et son école , loin de dé-
velopper ses principes sublimes et éminemment pra=
liques , ne les ont pas entendns dans leur véritable
sens ; ils ne se sont point placés sous le méme point
de vue, dans les hépitaux , anpres des malades , sous
P'autorité et la connaissance approfondie des hoans
observateurs de tous les siécles. Qu'aarait dit Bor-
den de ces divisions subtiles de tissus, lui qui faisait
sans cesse atlention aux rapports des organes, les con-
sidérait en bloc, et les divisait en départemens {1)?
M. Boissean a trés-bien senti cette différence des deux
doctrines sans en calenler tous les résnltats , etilena
fait un sujet de reproche vivement exprimé contre Bi-
chat (a). Si Pécole de Montpellier n'était pas un peu
endormie dans ses abstractions métaphysiques et dans
les régions éihiérées on elle s'est placée; si les profess

(1) Foyes préface des Recherches sur les Glandes.’
(2! Voyes Dictionnaire Biogrophiyue de médecine
arlicle Dumas.
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seurs (ui l'honorent , semblables aux dieux d'Epicure,
nes'occupaient pas trop peu des détails, des individua-
lités; 'ils mettaient plus d'activité dans leurs wravaus,
P'école pourrait reprendre cenx de son éléve, du fou-
dateur de sa doctrine actuelle , etles porter 4 leur der-
~_, nier degré de développement. Contentons-nous, pour
notre compte , dassigner le but ; montrons la route;
«allons méme jusqu’d indiquer ceux qui pourraient la
parcourir le plus vite et le plus sirement ; la critique
nous pardonnera-t-elle méme cette hardiesse ; du moius
‘nous pensons que les médecins qui cultivent la mé-
decine dans le silence de la méditation , comme le
plus noble exercice de l'intelligence humaine , et non
‘comme une affaire de coterie , ne liront pas sans quel-
‘que intérét ces réflexions libres et indépendantes.
Grimaud , micux qu'aucun autre, a entrevy la vé=
rité que nous établissons sug I'unité de 'inflammation ,
quoiqu'il I'sit considérée encore d’une maniére trop
exclusive et exagérée , pour faire prédominer son
stahlianisme et les doctrines humorales, en faveur des-
quelles il était si fortement prévenu. « Il est bien vrai,
dit-il, que dans les inflammations le sang est engagé
dans les vaisseaux et le tissu cellulaire , mais ce sont
lii des circonstanees secondaires subordonnées , et qui
ne tiennent point du tout i la eause réelle de I'inflam-
mation. Whytt dit que Pinflammation dépend d’un
dcre irritant et établi dans la substance qui en est le
toyer et le sujet ; cet dcre est ce que Van-Helmont ap-
pelait épine inflammatoire, 1l vaut micux considérer
Pinflammation d'une manidre absiraite et la rapporter
i la nature vivante ou au principe de la vie , qui, pre-
sert a woutes les parties du corps, peut !a réaliser éga-
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lement dans telle partie ou dans telle autre. Dans la
fitvre inflammatoire générale 'affection maladive dont
le principe de wie est atteint s'exprime dans la masse
des humeurs et dans une inflammation locale. Cetle
affection maladive s'exprime sur les sucs nourriciers
de la partie qui est le sujet de U'inflammation ; et les
marques sensibles de cette expression peunvent sub-
sister méme aprés la mort , puisque la croiite inflam-
matoire dont le sang se couvre quand il est tiré des
vaisseaux et qu'il est soustrait & I'influence de la vie,

est absolument semblable & la matiére qui, aprés la
mort , s¢ trouve souvent dans le voisinage des par-
ties qui ont été frappées d'inflammation (1).

Les Browniens ont trés-bien vu qu'il ne fallait pas
rapporter Pinflammation 4 tel tissu parlinu]ier‘ y i aux
propriéiés vitales, mais i 'affection de lewr excirabilite.
En effet, les causes de l'inflammation n’agissent pas
exclusivement sur tel tissu , sur telle propriéé en par-
ticulier , mais sur la force vitale elle-méme ; il en est
de méme de Paction des remédes. Le vice notahle que
I'on peut reprocher & Brown, et qm;, l'on n'a pas
manqué de relever comme si ¢'était le senl, c'est de
W avoir pas assez tenu compte des modifications de 1'in-
flammation selon les organes. Mais qui peut se vanter
jusqu'ici d’ayoir marché d’un pas ferme entre les deux
précipices des deux’ opinions exclusives ? Il faut dé-
sormais associer les deux doctrines d'aprés une union
légitime.

Une inflammation une fois établie dure un certain
temps , et quelquefois ce temps se prolonge indéfini-

(1) Cours de Fitvres, t. 1, pag. 21g.
T. vut. Juin 1822, 1z
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ment , comme lorsqu’une inflammation prend Ia forme
chronique M. Broussais a cherché i expliquer cette
persistance par 'action soutenne du stimulus qui lui
a donné naissance (1); mais dans beaucoup de cas,
ce stimulus n'agit plus et n'a méme eu qu’une action
trés-passagére , comime lorsqu’un refroidissement subit
a déterminé une inflammation. Il a en encore recours,
dans les mémes vues, i 'enchainement successif et mé=
canique des résuliats de l'inflammation méme : il a dit
que I'accumulation du sang servait de stimulus, On ne
peut pas contester que toutes ces circonstances et beau-
coup d'autres encore ne favorisent la prolongation de
Iinflammation ; mais on a méconnu ici la circonstance
moyenne dans la production de ce phénoméne , cir-
constance qui se trouve dans la nature méme et les
lois de I'action vitale. On a ignoré que l'action de la
force vitale était spontanée dans son exercice normal
ou irrégulier, comme la chose est prouvée pour ce der-
nicr par certaines inflammations produites par la dispo-
sition méme du sujet, qui s'élévent au plus haut degré
sans I'aide d’ancune cause extérienre ; que cette force
vitale avait une énergie a elle , qui n’avait pas toujours
besoin de l'action constante des stimulus pour soute-
nir son jeu. Une fois la premiére impulsion donnée,
elle est maintenue par la disposition de la partie et
par la force vivante gui I'anime. Nous avons établi le
caractére propre i la vie dans notre premier article (2),

et nous avens prouvé que les eanses des malalies n'a-

—

[|} Broussais, Hsioire des P.ﬁfcgmas;'cs fr.’!mm’qm&f;
N

t. 1, pag. 18,
(2) Bevue médicale, \. vi, pag. -

page 178 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=178

MEDICALE, 199

gissaient le plus souvent que commte causes occasio-
nelles (). M. Tommasini a cherché i expliquer ce
phénoméne par 'admission d'une diathése dont il na
pas connu-l¢ mode d’établissement. Clest pour avoir
ignoré celle spontandéité des forces de la vie, et cette
persistance des modifications vitales primitives oun ac-
guises qu'elle présente , que l'on a cru que l'inflam-
mation devait ére nécessairement produite par une
cause , un hcre , une humeur attachés 4 la pariiey et
ainsi une ignorance des caracléres de Taction vitale a
eu la plus grande influence sur tout le systéme patho-
logique. Clest encore d’aprés les mémes crreurs que
M. Broussais , comme tous les médecins matérialistes ,
croitqu’il suffic d’écarter les eauses productrices de I'in=
flammation et de diminuer I'excitation , qu'il juge pas-
sagére el éirangére en quelque sorte i la partie , pour
détruire une inflammation quelcongue en peu detemps;
tandis que si 'on reconnait que inflammation dépend
d'un état profond et propre aux forces vitales , on pen-
sera qu'il nWest pas toujours aisé de faire évanonir une
inflammation. La durée de celle-ci est done déterminée
par la disposition native ou acquise des forces vitales,
par la durée, l'intensité , Ia prolongation d'action des
causes détepminantes et oceasionelles , etc.

Une inflammation , apré§ avoir duré un certain
temps, se termine par résolution, par délitescence ,
par induration et suppuration , et par gangréne. Toutes
tes terminaisons sont le résultat de 'action vitale et
de la force de composition différemment modifiées.
M. Broussais les rapporte & tort 4 une sorte de chimie

(1) Revne médicale, 3= article, février 1822.
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sur laquelle il ne s'explique pas. Ce qui prouve notre
opinion , c'est que tous ces actes changent instantané-
ment sous l'action des stimulus, qui modifient 'ac-
tion vitale, Toutes les théories physiques et chimiques
qu'on a données sur ce point, et auxquelles on n'a
pas renoncé en entier, sont absurdes et doivent étre
rejetées,

Tout ce que nous venons d'établir ne se rapporte
qu'a 'inflammation considérée d'unelmaniére abstraite.
Si nous nous arrétions 4 ce point, el que nous vou-
lussions soumettre toutes les individualités patholo-
giques i cette forme générale, nous nous laisserions
entrainer par les écarts d'une véritable ontologie , qui
caractérise la doctrine de tous les systématiques , et a
laquelle n'a point échappé M. Broussais lui-méme,
malgré toutes ses protestations en ce genre. Mais I'in=
terprétation apprefondie de tous les faits relatifs aux
inflammations nous conduit & les distinguer et i les
classer en différens genres ; d’ou résultent les diverses
espéces d'inflammations. Nous allons donner un essal
de cette analyse pratique, en l'éclairant tovjours des
principes de la physiologie. Ce sera le mode d’examen
critique de la doctrine de M. Broussais le plus silr et
le plus profitable aux intéréts de la science; et ceux-ci
doivent nous occuper beucoup plus que ceux de la
réputation d'un individu, de quelque talent supérieur
qu'il soit doué.

I'. Biraro.
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Rarvort surla ficvre jaune qui a régné en 18ax
a Barcelone , presenté a son Excellence le Chef
politique supérieur de la Catalogne, en exécu—
tion du décret des Cortés extraordinaires , par
IlAcapimie maTioNaLE DE Banrcetone; tra-
duit de I'espagnol par le docteur Raver. In-8.

Lz gouvernement espagnol ne pouvait voir dévaster
une des plus belles \'_iﬂes de la péninsule et menacer
tous ses ports, sans prendre tous les moyens nécessaires
pour arréter ce terrible fléan et en prévenir l'invasion.
Un appel a éié fait par les Cortés a toutes les écoles, a
toutes les sociétés de médecine, afin d'éclairer I'au-
torité sur les mesures sanitaives & adopter. L’Académie
nationale de Barcelone devait éure la premiére consultée
sur les diverses circonstances qui avaient caractérisé
la fiévre jaune, dont cette malheureuse ville a été le
théitre. Réunis pour cet objet, les membres de cette
Société ont cherché i déterminer les deux points sui=
vans : La Fitvre jaune qui a régné en 1821 dans le
port de Barcelone ; & Barcelonette , et dans U'enceinte
de la wille, a-t-clle éié exotique ou indigéne , conta-
gieuse ou non contagicuse P Deg opinions diverses et
opposées ont partagé I'Académie; et sur quatorze mem=
bres, huit se sont réunis pour soutenir le caractére
contagienx et I'exoticité de cette maladie. Cette majo-
rité¢, composée de MM. Bahi, Grasset, Steva , Colom ,
Merli, Casacuberta, Mas, Nadal , a éué chargée de rédi-
ger le rapport qu'on a pré;emé au gouvernement le
1/ mars 1822.

La premiére partie de ce travail renferme un tableau
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général de la fiévre jaune , tracé d'aprés les principanx
observateurs, On remonte aux premiéres époques ot
cette maladie a commencé de fixer 1'attention des mé-
decins : c'est vers I'an 1700 que la figvre jaune a paru
au Brésil pour la premiére fois : du moins on n'a pas
de documens plus anciens. Les anteurs du rapport re-
gardent cette maladie comme toute nouvelle en Europe
el toujours importée , et ils ne considérent les circon-
stances locales et climatériques que comme favorisant
plus ou moins le développement et la contagion de
cette nouvelle peste de I'Occident. L'histoire delafiévre
jaune de Barcelone sert & confirmer cetie opinion; et
pour ne pas diminuer la force'des preuves, nous allons
exposer textuellement les faits qui ont accompagné
celte épidémie.

Circonstances qui ont accompagné I Epidémie do
Barcelone en 1821,

I. Dans les mois de juin et de juillet, il arriva
dans le port de Barcelone différens navires partis dela
Havane, dont quelques-uns avaient perdu plus de
vingt hommes de leur équipage pendant Ia traversée;
et des documens authentiques, que nous avons sous les
yeux , attestent qu'a leur départ la fiévre jaune régnait
dans cette ville. Dans le mois de septembre dernier ,
rois navives partis du méme point, & la fin du mois
d’aoiit, arrivérent dans notre port ; leur patente portait
en note que des fievres bilieuses, sur la nature des-
quelles nous n’avons pas de doute, régnaient a la Ia-
vane lors de leur d:Eparl.

IT, Il n'y availpas long-temps que les navires venus
de la Havane, dans le meis dejuin et de inillet, étaient
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dans le port lorsqu'on observa a leur bord des malades
qui présentérent les symptomes de la fiévre jaune. Ces
sympiomes , rares, équivoques , dont le cours élail irré.
gulier, et qui se suceédaient rapidement , alarmeérent
les médecins qui les observérent ; plusieurs d’entre eux
assurérent qu'ils n’avaient jamais vu de semblables
pliénoménes morbides.

III. Un homme, appartenant aux équipages des
bitimens ci-dessus mentionnds , débarqua et mournt
sans communiguer la maladie a personne. A Canet, a
Malgrat quelques individus tombérent malades 5
mais ayant é1¢ isolés des autres habitans, la maladie
fut arrétée , grace aux sages précautions des juntes mu-
nicipales de santé de ces deux endroits.

1V. Sur ces enwefaites, un homme de Toitose,
attaché  la maison de Ribas , sorti du port de Barcelone
aux premiers jours du mois d'aoiit pour retourner chez
lui, s’embarqua sur le navire la Flierge de la Cinta,
aprés avoir communiqué avec les embareations arvivées
de la Havane et avec Barcelonette, tomba malade en
mer et mourut peu d’heures aprés s'étre rendu au sein
de sa famille. La maladie de cet homme passa a son
confesseur , au propriéiaire de la maison, a ceux qui
I'avaient soigné , et & ceux qui le visitérent , se propa-
geant en peu de temps par la ville, et parcourant spé-
cialement les rues primitivement infecides. Lorsque la
wort frappa ses habitans, Tortose regretta amérement
de n’avoir pas écouté les savans conseils qu'une sage
préveyance avait dictés an malheureux docteur Galin-
do, digne d’un meilleur sort. Nous possédons Pattes-
tation qu'ont publiée les médecins de cette ville rela-
tivement & l'origine , aux progrés , i la communication
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et aux désastres occasionds par celle maladie , avec la
déclaration imprimée et publiée par la veuve Ribas,
qui confirme ces données. La fiévre jaune fit , avec une
rapidite elfrayante , les plus horribles ravages a Tor-
tose : ses funestes résultats furent autant la conséguence
de la grande élévation de la température que de la po-
sition topographique de cette ville.

V. La maladie fut importée de Tortose par un do-
mestique d’un nommé le seigneur d’Asco , dans cette
derniére ville; elle y exerga les plus grands ravages,
frappant de préférence ceux qui avaient eu des rapports
avec les premiers qui en furent attaquds.

VI. Une barque sortie de Tortose a I'époque ou
Vépidémie y sévissait fortement, débarqua , le 28 aout,
4 Méquinenza , le nommé Mariano Sanjuan dit Cane-
ro; celui-ci sesentant malade se mit au lit et mourut
le 30 du méme mois, a deux heures du matin. De nenf
personnes qui composaient sa famille, sept, attaquées
de la méme maladie , moururent en fort peu de jours.
Bonrat d’abord Mariano Sanjuan, José-Augustin Ca-
sals, domestique de la maison; Antonio Sillue, son
gendre, et Francisca Sanjuan , sa fille ; Antonio Sillue-
y-Sanjuan, Teresa Sillue-y-Sanjuan, Maria Sillue-y-
Sanjuan. De ceux-ci la maladie passa av reste de la
population, faisant les ravages qui ont été publiés.....
Revenons a I'histoire de 1'épidémie de la capitale de la
Catalogne.

VIL Le port de Barcelone continuait de fournir des
malades provenant des navires arrivés de la Havane,
et principalement du brigantin - Tallapiedra , de la
polacre Saint-Antonio , du brigantin Nostra Segnora
det Carmen , ete. Un matelot appartenant i ces équi-
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Pages en sortit pour se rendre a 'hépital général , oy
il mourut rapidement, présentant des symptdmes in-
connus dans les autres maladies. Presque en méme
temps , quelques habitans de Barcelonetie tombérent
malades : la plopart wafiquaient dans le port et avec
les navires venus de la Havane. Ces tristes événcmens
alarmérent l'autorité , qui résolut de former un lazaret
pour isoler les malbeurenx attaqués de la fidgyre jaune
et pour arréter les progrés de cette cruelle maladie,
craignant avec raison qu'elle ne pénétrit dans l'intéa
rieur de la ville.

VIIL. En eflet, on établit un lazaret dans lequel on
transporia les malades et les individus suspects prove-
nant des équipages, Malgré les secours les plus em-
pressés , presque tous ceux gui entrérent dans cet asile
succombérent ; la marche et les symptémes de leurs
maladies offrirent 'analogie la plus frappante. Une
chose digne de remarque, c'est que dans cet édifice
bien aéré , aucun de ceux qui s'élaient volontairement
renfermés avec ces malades pour les secourir ne fut
atteint de la contagion ; bonheur que n'ont pas eu les
personnes attachées au lazaret de Mahon , dont sept sur
dix ont succombé.

IX. Barceloneite ne comptait ‘encore qu'un petit
nombre de malades, lorsque le Gouvernement voulut
isoler les maisons des individus atteints de la fidvre
jaune; mais l'insouciance , le défaut de prévoyance,
la témérité de quelques hommes peu éclairés furent
tels , qu'ils ne permirent pas de prendre ces mesures
salutaires ; les habitans se révoliérent contre 'antorité ,
qui, pour ne pas se compromettre ni compromettre les
autres , ou par des molils que nous ‘ignorons, suspen-
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dit Vexécution des précautions hygiéniques. Cette cir-
constance donna i la maladie la facilité de se répandre
dans une ville qui se montra docile lorsqu’elle vit les
malheurs auxquels n'ont pas peu contribué certains
médecins qui cherchérent alors & déverser le vidicule
sur les précautions que réclamait la connaissance des
lois sanitaires,

X. A cette époque on peut déji compter quelques
foyers de cette maladie wansportés dans le quartier des
Enchéres. Nous sommes vertains que plusieurs habitans
de ce quartier s'étaient rendus dans les navires venus
de la Havane , et que d’autres étaient allés & Barcelo-
nette. Sur ces entrefaites , une dame nommée Fudalda,
de la'maiscn des Cops , recueillit dans son habitation
une petite fille sortie de chez le portier de la Bourse,
Cette dame, que les sentimens d'une noble compassion
avaient conduite 4 cet acte de bienfaisance, ne 1arda
pas a en étre victime; elle succomba peu de jours aprés
Venfant anquel elle n’avait pas craint de donner I'hos-
pitalité, entrainant avec elle dans la tombe un fils et
une fille. Une autre fille de cette dame les suivit aprés
cing jours de maladie : son gendre, plus heureunx,
résista i la fievee dont il fut violemment-aflecté. Cette
terrible maladie n’épargna pas quatre personnes qui
les avaient soignés et qui succombérent. Ce fut a la
suite de eirconstances semblables que mourut Philippe
Serret , demeurant derriére la Bourse. Sa femme, qui
n'avait pas éprouvé de dérangement dans sa santé,
entra par ordre du Gouvernement dans la maison d'ob-

- servalion de Jésus; mais, de retour chez elle, ayant
touché les habits qui avaient servi & son mavi, les
matelas sur lesquels il était mort , par ceute seule im-
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prudence elle recueillit le germe du mal , qu'elle com-
muniqua depuis & une de ses sceurs, qui périil avee
toute cette famille, Un bourgeois (paisano’) et gquel-
ques personnes qui les avaient soignés contraciérent
également la maladie. Dans une maison située vis a-vis
Saint-Sebastien, le nommé Gabriel Roma, sellier,
étant allé au port pour pécher dans le Cuadro, entra
dans un des navires arrivés de la Havane : aussitot
qu'il fur de retour chez lui, il se sentit malade et
mournt aprés avoir éprouvé le vomissement noir. Cet
individu , I'in des premiers atteints de la fiévre jaune
4 Barcelone , communigua la maladie i sa servante ot
aux habitans de son quartier. Les personnes qui le
visitérent mourarent, ainsi que neuf individus qui
élaient entrés dans sa maison. Nous passons sous si-
lence le détail de ce qu'eurent & souffrir les voisins de
la Bourse; ils sont wrop aflligeans.

XI1. Parmi les premiers foyers du mal i Barcelone ,
on compte la rue du Comte del Asalto, eten particulier
Ja maison du marquis d'Aguilar, dont les domestiques ,
allant et venant i Barcelonette, y prirent le germe de
la maladie. Ils Ia communigunérent aux habitans de la
maison ; quarante personnes environ moururent; la
maladie se communiqua ensuite aux maisons voisines ,
dans lesquelles elle fit de nouveaux ravages.

XII. Pour continuer le fil des communications avec
Barcelonette , on n'ignore pas combien sont fréquens
les rapports de la famille de don Juan Catala avec
cette ville , o est née leur belle-fille, la seule qui
n'ait pas succombd a la maladie. C'est un fait bien
connu que la contagion de cette famille, ainsi que celie
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des voisins de 1a rue de Moncade , qui devinrent l'ef-
froi des Barcelonais.

XIII. Afin de mieux faire connaitre le développe-
ment de la maladie dans cette ville , nous ferons obser-
ver qu'un individu de la garnison qui fréquentait I'un
des navires du port, s'éiant rendu dans une maison
appelée las Molas, y tomba malade; la fille de la
maison le fut pen aprés, ainsi que tous ceux qui I'ha-
bitaient. De la, le mal gagna les maisons voisines
parcourut la rue avee la plus grande rapidiié et celle
d’Estruch , qui lui est contigué , faisant périr en pen
de temps plus de (rois cents personnes,

X1V, Tant de foyers de contagion, les relations
continuelles du commeree répandirent la maladie dans
toute la ville; elle exerca surtout sa ficheuse influence
dans les rues qui en souflrirent les premiéres,

Il ne nous serail pas difficile de démontrer la maniére
progressive avec laquelle ce poison se répandit , parce
que nous pourrions toujours relrouver son origine.

Un capitaine de notre connaissance , ayant appris la
mort d'une dame qu'il aimait, se transporta chez elle,
et dit & sa famille éplorée, que 'aspect du cadavre
effrayait : « Tranquilliscz vous ; cette maladie ne se
" communique pas, et tout ce qu'on rapporie de son
venin est absurde. » Pour convaincre les assistans de
ce qu'il venait de dire, il embrassa le cadavre a plu-
sieurs reprises et retourna chez lui. Au moment de se
coucher , il fut pris par un froid intense , accompagné
de mal de téte, nausées, cardialgie, etc. , et mourut le
troisieme jour avec le vomissement noir. Nous pour-
rions étendre singulicrement ce rapport , si nous vou-
lions raconter tous les événemens survenus i notre
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connalssance ; qui ‘prouvent que nombre de personnes
ont contracté la contagion pour s’éwre approchées des
malheureux malades.

XV. Il nous est démontré que les prétres, les assis-
tans , les amis , les parens et les antres personnes qni
visitérent les malheureux atteints de la fiévre jaune,
en furent les premiéres victimes. On peut citer 4 I'ap-
pui de cette opinion ce qui est arrivé aux Péres de
Saint-Francois , aux Capucins , aux Carmes-Déchaussés
et autves religienx , aux vicaires de quelques paroisses
et i plusieurs ecclésiastiques, qui, altaqués par cet en-
nemi invisible , ont succombé 4 sa violence. Combien
d'éléves en chirurgie ont été victimes de leur dévoue-
ment en administrant aux malades les secours ordon-
nés par les médecins! On compte peu de familles qui
n’aient en qu'un seul malade lorsqu'un de leurs mem-
bres a é1é attaqué par la fiévre javne. Les chirnrgiens,
les pharmaciens et les médecins que lenr devoir obli-
geait & avoir des relations avec les pestiférés, ont payé
cher le zéle avec lequel ils les ont secourus. §'il nous
était permis de suivre I'histoire de cette cruelle épidé-
mie, des faits analogues a ceux que nous venons de
retracer se présenteraient en foule, et nous metirions
tellement & découvert les foyers on les malades ont
puisé la contagion , que les plus pyrrhonistes resie-
raient convaincus des effets de la communication d'un
venin qui s'insinuant dans les organes d'une maniére
obscure, a été pour quelques médecins la source d'é-
crits erronés : ces derniers ont pensé que ce n’élait
pas les malades , mais 'influence des astres, du fluide
électrique, de lair vicié par le mélange de substances
en putréfaction on altérées de toute autre maniére,
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qui donnait lieu a la formation de cette maiiére pesti-

lentielle.
Ils ont aussi accusé le port de Barcelone d’¢tre mal-

sain, quoique, jusqu'a ce jour, on n'y ait presque
jamais observé de maladies,

Les sages-lemmes qui ont assisté les femmes en cou-
ches attaquées de la fiévre jaune en ontregu la maladie.
11 nous est également prouvé que plusicurs lavativeros
(douneurs de clystéres ) 'ont contraciée en remplis-
sant lews désagréables fonctions.

Les fbrgemns et les boulangers, qui sont exposés &
une forte chaleur , ont éé particuliérement maliraités
par |'épidémie.

AVIL En défaisant les matelas pour les laver, les
matelassiers ont beaucoup soulfert : sur quarante” en-
viron que I'on comptait, vingt-huit sont morts. Nous
savons que deux d'entre eux, en décousant des mate-
las, se sentirent immédiatement frappés du gaz conta-
gieux. L'un mourut en dix-huit heures, et l'autre en
trente. Les blanchisseurs et les blanchissenses ont éga-
lement acquis 4 leurs dépens une triste expérience.
Mais & quoi bon faire un plus long exposé de ces dé-
plorables événemens ! (e que nous avons rapporté
jusqu'a présent ne suilit-il pas pour déunire les restes
d'un septicisme mal fondé , en supposant que quelques
personnes pussent encore en conserver !

XVIL Aprés le départ des navires suspects pour
Malion , et lorsque cenx qui restaient dans notre port
furent lavés on submergés, mnous pouvaons assurer
qu'aucun individu des équipages ne fut auteint de la
fidvre jaune; c'est-i-dire depuis le 12 du mois de sep-
tembre. Nous avons constaté que tous les malades soi-
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anés depuis cette époque avaient été frappés dans la
ville ou dans Barcelonetie,

XVIIL. Ewnfin, plusienrs habitans de Barcelone,
épouvantds des ravages de 1'épidémie, prirent la réso-
lution de se transporter sur des barques gui se rou-
vaient amarrées an méle , y vécurent avee leurs familles
sans communiquer an dehors, et se délivrérent ainsi
de la maladie, & 'exception d'un seul d'enwre eux,
qui, par curiosité ou par d'autres molifs , entra dans
Ia ville. Tl fut frappé de la maladie, qu'il communiqua
4 sa famille , dont nn seul membre lui survécut.

XIX. Dans Phopital général, elle s'étendit dans
certaines divisions , ne démentant pas son mode de
propagation , jusqu’a ce que le doctenr Mas, s'étant
chargé de ce service , résolut d’évacuer les malades, au
premier soupgon , sur I'hopital du Séminaire; précau-
tion qui suffit pour purifier le premier dé ces asiles.
Dans Ihopital général, quatre-vingt-six individus ,
faus , nourrices ou infirmiers , moururent de la fidgvre
rune , sans compter ceux des enfans trouvés qui suc-
combérent. Le portier ducollégedechirurgie, le prienr
de la Convalescence, le pourvoyeur, le charpentier,
Vapothicaire en chef, deux charretiers et deux bou-
langers succombérent également. Dans Phopital du
Séminaire, la mortalité ne fut pas aussi considérable;
un pharmacien , un éléve en chirurgie, un chirargien
francais, un domestique des employés, un aide de
cuisine, un chef d'office , un infirmier, furent seule-
ment allectds de la fiévre jaune. Dans U'hépital mili-
taire, un officier , quatorze soldats. deux médecins ,
un pharmacien et deux inficmiers , résistérent o cette
maladie, a laquelle succombérent un aide de pharmacie
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et cing éléves de la Faculié de chirurgie, trois gargons
de pharmacie, un médecin, deux commissaires aux
entrées , treize employés de I'hépital, cing officiers et
quarante-quatre soldats,

XX. Les prisons publiques et les maisons de déten-
tion de la citadelle, ainsi que la maison nationale de
la Charité et celle de la Miséricorde, restérent étran-
géres & cete terrible maladie, grice a la police sani-
taire et & la discipline militaire, que fit rigoureuse-
ment observer don Antonio Puig, major de la place,
et 4 la sage prévoyance des directeurs des maisons de
bienfaisance. La maison des Galéres ne se trouva pas
exempte de la figvee jaune; il y mourut treize fem-
mes, dont trois étaient passées de Barcelonette a la
salle de correction établie dans cette maison.

. XXI. Nous n'avons pas observé que la fiévre jaune
se soit reproduite une seconde fois chez les individus
qui l'avaient déja eue. On cite pourtant guelques cas
de récidive sur des sujets qui en avaienl éié alleints
dans des climats éloignés. Nous avons du reste indi-
qué (x11) comment et de quelle maniére cela pou-
vait avoir lieu.

XXII. L'épidémie est restée emfermée dans I'en-
ceinte de la ville et dans celle de Barcelonete. Les
personnes qui en ont é1é atteintes dans les maisons de
campagne ou habitations limitrophes , avaient déji recu
le germe de la maladie lorsqu'elles se sont éloignées ,
et elles ne I'ont communiqué i personne. Il n'existe
que trois exemples de la transmission de la maladie
awx personnes qui les ont soignées, etil est & remar-
quer que ces derniéres ne la transmirent pas.

XXIII. La fiévre jaune commenga  se ralentir dés
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que la chaleur de Launosphere devint moins élevée,
el nous pouvomns assurer quaux premiers froids il
n'existait presque point de malade. L'influence du
froid pour anéantir les germes de cette maladie est
anssi démontrée que la nécessité de son action pour le
développement de la peste du Levant; ce qui prouve
que 'on ne peut pas généraliser les ohservations faites
sur la contagion , comme quelques savans Pont faity
jusqua ce qu’on ait plus awentivement dftudié ses
Yaricds.

Nous pouvons done concluie de la que la chaleur
rend cette maladie plus active & ‘proportion de son
inlensitd,

AXIV. La maludie se déclara en éié; elle acgmenta
rapidement en automne : celte circonsiance a did géneé=-
ralement observée dans tous les pays situés entre les
tropiques et les cercles polaires. Barcelone, siiude au
guarante-uniéme degré de latitude septentrionale, se
tronve placée dans cette position , qui est une condition
nécessaire i son développement (1).

XXV. Barcelone dtant située dans un climat tem-
péré el exposé aux vents, Ia maladie a dft ndcessaire-
ment faire de grands progrés parmi ses habitans , sur-
tout si on fait aitention i la position peu élevée de la
ville en comparaison des pays ordinairement soumis
aux ravages de la fiévre jaune. Nous présumens pour-
tant que si, au licu de se déclarer au milien de sep-

— -

{1) 11 est digne de remargue quoe ceite maladie ne dépasse pas le
48° degré de latinde ; et on ponrrait mdme dice que ses limites sont
au §6°, Il paraltanssi gu'elle o’est ravement fixde & 45 pieds an-dessos
du niveau de [a mer et des riviéres.

T. v Juin 1523, 15
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tembre , la maladie avait commencé an mois d'aoiit,
comme il est arrivé 4 Barceloneite, le nombre de ses
victimes anrait é1¢ encore beaucoup plus considérable ,
parce qu'ellcaurait exercé ses ravages pendant un plus
long laps de temps.

XAVL Enfin, pour se convaincre de 1'identité de
notre épidémie avec la veritable peste américaine , il
suffira d’établiv un paralléle entre elles. Si elles pré-
senient les miémes symptomes et les memes auributs ,
qui voudra nier leur identité ? -

L'une et I'autre atteignent d’abord un oun deux indi-
vidus , se propagent avec lenteur , attaguent de pré-
férence les personnes jeunes et robustes, épargnent
les enfans, qui en sont rarenfent affectés. La chaleur
les améne et les développe, le froid les détruit ; toutes
deux résistent malheurcusement, comme nous l'avons
éprouvé, a tous les remedes connus jusqu'a présent.

AXVIL 1l est impossible de savoir aa juste le nom-
bre d’hommes que cette épidémie, qui a plongé dans
le deuil I'héroique Catalogne , a dévoués a la mort.
Méfions-nous de ce qui a été publié dans différens
écrits ; on ne eonnait pas le nombre des victimes qui
ont succombé dans les environs, de celles qui ont ex-
piré & Mahon , Tortose , Mequinenza , etc., ete. Ces
tristes circonslances éxigem que nous soyons désor-
mais plus sur nos gardes pour arréter ce terrible (léau,
i sa premiére apparition , par tous les moyens connus
( qui ne sont an commencement ni cotteux ni difli-
ciles ), si une destinée fatale le conduit de nouvean
dans le midi de I'Espagne.

—Tousles faits contenus dans ce rapport nous parais-
sent offrir un caractére d’authenticité qui place la con-
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tagion hors de doute, du moins pour la fievre jaune
de Barcelone ; car une maladie peut étre identique &
une autre par tous les phénomeénes pathologiques, et
cependant ne point présenter le caractére contagieux :
c’est une vérité confirmée par une foule d'exemples
dans les typhus des camps et des prisons. En effet,
la contagion parait dépendre d'une réunion de cir-
constances climatériques et locales qui donnent aux
miasmes puu-idcs une grande virulence, circonstances
que des mesures sanitaires bien dirigées peuvent mo=
difier jusqu’a un certain point , en plagant les malades
et les personnes bien portantes dans des conditions
plus favorables, Nous pourrions discuter cette opinion
en offrant pour preuve les faits tirés des observa-
teurs les plus opposés en théories; mais n'ayant de=
vers nous aucune garantie d offrir, il vaut mieux lais-
ser i des juges plus compétens le droit de décider ceue
question,

Le docteur Lassis, qui, avec M. Rochoux , s’est fait-
le défenseur de la non-contagion de la fiévre jaune de
Barcelone , a lu récemment 4 I’Académie royale de Pa-
ris des réflexions critiques sur le rapport précédent ;
mais des dénégations et des raisonnemens sont de bien
faibles moyens & employer pourdétrunire les faits positifs
que I'Aradémie de Barcelone a présentés avec tant de
franchise etdeclarté. Certainement la comparaison qu’on
peut faire de ce rapport avec le manifeste des non -con-
tagionistes , que nous avons aunssi publié pour fournie
toutes les pitees du proeés , ne laissera aucun doute
aux médecins qui ne cherchent que la vérité. La com-
munication de la maladie 4 Tortose et & Mequinenza
nous parait surtout deveir entrainer la conviction sur
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P'existence du caractére contagieux : ¢'est une expé-
rience compléte que I'humanité aurait défendu de ten-
ter , mais qui, amende par le hasard , doit servir d'u-
tile legon.

Nous ne pouvens porter le méme jugement sur les
preuves fournies sur l'exoticité de la maladie. I1 est sin-
gulier que tous les peuples, méme ceux de I’ Amérique,
ou on veut fixer son origine , se refusent, par des vues
de commerce ou d'amour-propre national , a recon-
naitre leur sol comme le foyer de cette nouvelle peste.
1 faut bien cependant qu'elle se développe quelque part;
et peut-étre prend-elie son origine dans tous les lieux on
elle a éié observée : adhuc sub judice lis est.

Cetie brochure est terminée par l'exposé de toutes les
mesures administratives et des rapports officiels queles
Juntes ont publiés pour régler les diverses précautions
sanitaires. On peut juger par ces détails que rien n'a
é1é négligé pour arrtter les progrés du mal : on voit
méme que 'autorité avait é1é prévenue a temps pour
en circonscrire les limites ; mais des circonstances mal-
heurcuses ont empitché 'exécution des mesures les plus
sagement ordonnées: et toute une population est venue,
pour ainsi dire, se jeter an-devant de cet horrible fléau:
faut-il s’éionner des ravages qu'il a exercés ? Le fana-
tisme religieux s'est réuni an fanatisme de la liberté
pour détruire tout ce que la prudence des magistrats
avait réglé; et c'est peut-étre & cause des procession$
intempestives et de ficheuses insurrections que Baree-
lone est devenue un théitre de désolation et de mort.

Ainsi on ne doit pas accuser la négligence de P'an-
torité des malheurs qui ont accablé ceute ville. La for-
mation d'un cordon , l'isolement des quartiers, l'as-
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sainissement des maisons el des rues , I'émigration de
la ville et la construction de cabanes dans la campa.
gne, etc. , tout a €ié proposé, publié , ordonné ; mais
les Barcelonais n'ont voulu profiter d’aucun conseil ,
obtempérer & aucun ordre. En vain la Junte d’émigra-
tion les invitait 4 abandonner un lieu ot la mort avait
€tabli son domaine pour s'établir dans un campement
salubre : trés-peu d’habitans ont voulu profiter de ce
bienfait. Ainsi, un grand nombre de pétsonnes, vic-
times de leur attachement pour des parens malades ,
ou de leurs spéculations commerciales, ont payé de
leur vie cetle malheurcuse résistance.

Ameédée Dupav.

Suvite du Tableau dela Science de 'homme , mise
en rapport avec les sciences physiques (1).

La vie consiste dans les mouvemens de nos organes,
etdans I'ensemble des phénoménes qui sont propres &

{1) Cet ouvrage sera divisé en trois traités de deux vo-
lumes chaque. Le premier comprend les Phénomenes
généraux de la nature, U Organisation des animaux com-
parée & celle des végétaux , la Liaison des lois et des
mouvernens organiques avee les lois et les monvemens
gu'on nomme physiques.

La seconde partie traitera de la Phiysiologie et de I'Hy-
giene. La troisitme de la Pathologie et de la Thérapeu=
tique.

Chagque trailé , vendu séparément , sera de 13 francs. Le
prewier velume vient de paraitre.
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Yorganisation ; trés-prononcée pour certaines espéces de
corps, équivoque et a peine sensible pour d'autres , elle
diiTére de la méme maniére pour les organes, et pour
les parties dont.ils proviennent.

La vie dépend de 'action qu'exercent sur les corps
qui en jouissent les matiéres qui les environnent, et
surtout les fluides dans lesquels ils sont plongés ; elle
différe en raison de eette influence, a un tel point,
qu'on peut lui rapporter laforce et la faiblesse des indi-
vidus qui en sont doués.

Vivre c’est étre d’'une maniére qui ne se distingue
de I'existence générale des corps que par cerlaines altri-
butions , souvent méme peu marqudées.

La vie se présente sous tant de formes diverses, et
sous des traits si peu remarquables, dans certains
corps, qu'on ne peut en donner qu'une définition ine-
xacte. Aussi, loin de cherchera la caractériser, nous
nous bornerons i la représenter telle qu'elle se mon-
tre dans tous ses états.

La sensibilité a été prise pour le signe le plus cer-
tain de la vie. Mais la sensibilité se manifeste sous des
aspects si variés, et sa démonstration est tellement im-
possible dans beaucoup d’organes on de corps orga-
nisés, que mous enyisagerons cette propriéié sons le
méme aspect que la vie, en disant de 'une et de l'autre
qu'elles consistent dans des états si variables, et com-
munément si incertains , qu'on ne peut les représenter
avecla précision qu'indiquent les distinctions qu'en
ont faites les physiologistes.

La susceptibilité, Iexcitabilité et 'excitation, voili
Jes caractéres, les atiribntions et les faits les plus vrais
et los plus propres & donner de la vie des idées exac-
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tes. Mais comme ces idées ne se bornent pas & la vie
et qu'elles se rauachent i des intentions et i des con=
ditions universelles, il sera facile de voir, en suivant
la nature pas i pas, combien on doit se tenir en garde
contre les divisions, qui semblent ére devenunes une
passion dans I'enseignement et dans I'étude des phé-
numénes en général, puisque les phénoménes de la
vie sont soumis aux mémes lois que cenx qui ne la
comcernent ou ne lui appartiennent pas.

Vivre, c’est étre susceptible, c’est ére excitable
d’une maniére qui se distingue, en raison de ce que
I'organisation se compose davantage. Mais la vie , loin
de sedétacher de I'existence générale des corps, y tient
mtmement par la loi de Uexcitation, qui est com
mune i tous.

Exciter, c’est mettre en évidence des facultds  qui
sont comme nulles tant que excitation ne les décou-
vre pas. L'excitation, qu'on prend assez communément
pour une faculié, est donc une circonstance,, un fait ;
c'est un acte dans lequel on distingne plusieurs con-
ditions, savoir, I'aptitude des corps a I'excitation , les
causes qui manifestent cette aptilude, en consommant
cetacte, de plus, les résultats qui suivent I'excitation ,
comme cn étant les effets immédiats.

L'excitation reprisente par conséquent un concours
de moyens et d'eflets qui se lient dans un intérét com-
mun, et se trouvent dans une telle dépendance que,
sans I'unité de leur action , les piénoménes que produit
Pexcitation w'auraient pas lieu. 1l ne faut pas aller
hien avant dans cette théorie pour reconnailre gque la
vie n'est qu'un mode d'existence qui tient i 'existence
générale des corps par des lois, des moyens, des in-
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tentions et des procédés communs, puisque les phd.
noménes de la vie dépendent des mémes conditions
que ceux qui ne concernent pas notre existence , et s'ac-
complissent suivant des lois qui sont universelles, Vivre
c'est &re excilable : tous les corps le sont;clest
éprouver des mouvemens dus & 'excitation : tous Jes
corps sont dans le méme cas. Les phénoménes de la
vie dilférent suivant le cavactére de la suscepuibilité, et
en raison de la maniére dont cette faculié est provo-
quée. Enp cela encore tous les corps se ressemblent et
tous les résultats dilfevent d'aprés la méme ligis-
lation. Dira-t-on que la vic est un pouvoir tempo-
raire  mais envisagées sous ce point de voe, les forces
électriques et magnétiques sont aussi des pouvoirs
temporaires , el malgré leurs trés-grands rapports avee
ceux de la vie, ces pouvoirs nesont ni la vie, ni des
faculids qu’on puisse rattachier i son domaine.

La théorie de ]-Exl}.l[.'lliﬂll embrasse toute la nature ,
elle comprend tous ses mouvemens , elle intéresse
tous les phénoménes, La lumiére, la chaleur, les mon-
vemens électriques, magnétiques, galvaniques et orga-
niques, éidiés séparement, ensemble el comparative-
ment, se rapporlent lous & des propriéiés qui ne si-
gnifient rien tant qu'elles ne sont pas mises en évi-
dence par l'excitation,

La susceptibilité est une faculié universelle : cepen-
dant cette faculté ne fignre dans l'excitation que comme
une condition ; et cette condition, loin de régler en elle-
méme les résultats anxquels elle préside, ne se montre
i lenr égard que comme circonstance premiére. Clest
Texcitation qui détermine le caractére et 'éendue de
tous les phéneménes auxquels elle préside,
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Les causes provocatrices de la susceptibilité déci-
dent bien plns encore: que cetie faculté de ce que sont
les mouvemens , dont on peut la considérer comme le
principe.

L'excitation , en physique, en chimie, en physiolo-
gie el en médecine est I'objet constant de notre atten-
tion. C'est a elle que se rapporient les canses princi
pales de tout ce qui intéresse les sciences physiques et
la nature en général.

Le choe d'un corps produit la lumiére, la chaleur
vient du frottement , et le frottement donne lieu 4 I'ar-
traction, @ la1épulsion et méme a la claré. Le frotie-
ment et la chaleur réveillent la vie, presque nulle dans
I'animal engourdi par le froid. Comment pourrait-on
ue pas comprendre ces phénoménes dans la loi com-
mune du mouvement, dans celle qui concerne la sus-
ceptibilité et Pexcitation? Quels sont les physiciens
assez habiles , les physiologistes assez érudits,, pour di-
. viser ces phénoménes, et donner , chacun a la seience
qui I'oceupe, une part qui soit a elle, et toute & elle,
dans cet ensemble de phénoménes, ol I'excilation pro-
duit tant de résuliats divers?

%u'nn prenne la théorie de l'excitation dans toutce
qui appartientd la physique, i la physiologie et & la
médecine, et qu’on dise quels phénoménes n'en sont
pas les tributaires. Que]a sont ceux qui ne différent
pas en raison des deux conditions qui donment lieu &
ce qu'il faut entendre par excitation, savoir lasuscep-
tibilité et sa provecation?

Lexcitabilité, qu'on nomme affinité en physique et
en chimie ,n'est-elle pas 1'équivalent de la sensibilité?
Et ce mot, quicst devenu si embarrassant pour les phy.
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siologistes et les médecins, n'exprime-t-il pas une
faculté qui ressemble & celle dont provienment la lu-
miére, la chalenr et les phénomeénes électriques et
magnétiques? Ne s'agit-il pas tonjours d'une cause
qui ne signifie rien tant qu'elle n'est pas mise
enjeu? d'une canse qui donne lien & des résultats aussi
variés , que les corps sur lesquels elle se prononce
diflerent entre eux  Est-ce que cette propriété ne pro-
duit pas des phénoménes diversifiés en raison de la ma-
niere dont elle est provoquée en physique, comme
pour tout ce qui concerne la vie ? Comment donc ne
pas voir dans la susceptibilité une attribution commune
auxcorps qui vivent etd ceux qui ne vivenl pas, el dans
Vexcitation le premier mouvement auquel se rapporte
la généralité des phénomdnes ? 1l est done impossible
de bien entendre la vie ct de la juger avec quelgne
exactitude , si on n'éludie Pexcitation dans ce qui la
concerne et dans le rapprochement des phénoménes vi-
taux avec ceux qui sont étrangers & la vie, puisque
les uns et les antres tiennent aux mémes lois et dé-
pendent des mémes conditions.

(Que nous parlions physique , physiologie ou méde-
cine, nous ne saurions changer de langage. La suscep-
tibilité et sa provocation, ensemble confondues dans le
mol excitation , sont toujours les sujets anxquels nous
devons remonter. it les conséquences directes ou in-
directes, auxquelles préside 'excitation , sont constam-
ment les objets de nos observations et de nos théories
dans toutes les sciences naturelles.

Exciter un corps vivant , c'est mettre en jen le prin-
cipe de la vie. Mais que met-on en action quand on
excite des corps qui ne vivent pas ? Ne s’agit-il pas d'un
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principe qui est essentiellement de méme nature? Si
on ne veut admettre ce dernier , nous pouvens bien
refuser le premier; I'un n'est pas mieux démontré que
Pautre, tous deux le sont également.

Dans tous les cas, I'excitation comporte deux causes
que chacun entendra comme il le voudra ; personne
cependant ne pourra disconvenir que I'ine de ces
causes concerne le corps excité etlui est propre, tan-
dis que I'autre vient de dehors, et diflére de celle-ci.
La premiére est passive lant que I'autre ne la rend pas
active. Ces deux causes confondues produisent des
phénoménes qui sont relatifs & ce qu'était la cause
Jatente dans le corps excité , et plus encore a la ma-
niére dont s'est prononcée la cause excitatrice.

Ces vérités sont incontesiables , et si générales qu'on
ne voit pas comment les physiciens pourraient préten-
dre qu'elles ne sont pas fondamentales pour leurs théo-
ries comme pour celles qui se rattachent 4 la vie dans
lu santé ; et pendant les maladies,

Plus on excite un corps et plus il devient excitable ;
plus il est excitable et plus on a de facilité a Pexciter,
Les résultats dépendans de I'excitation se multiplient
s'accroissent , el changent de caractére en raison de
cette disposition dans les corps qui vivent comme sur
Ceux qui ne vivenl pas.

D’aprés cette loi , le mouvement des corps est relatif
it leur susceptibilité et aux provocations de cette pro-
priélé-, €l pour cepx qui vivent 5 les organes {Illi rét=
nissent cette double condition doivent étre considérés
comme le centre des mouvemens , et par conséquent
comme le siége principal du pouvoir de la vie. Plus
la smcﬂptibi]ilﬁ est prononcée et plus les causes exci-
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tatrices ont de facilité 4 la mettre en jeu. Les mémes
causes , par conséquent , développent dans les organes
les plus excitables des résultats diflérens de cenx qu’elles
déterminent sur les parties dont I'excitabilité est moine
dre. La susceptibilité la plus vive , V'excitation la plus
forte déterminent une attraction plus considérable , et
la cemralisation des moyens de la vie sur les parties
excitées, en raison de ce qu'elles le sont davantage , soit
pendant Ja santé , sait dans les maladies.

La susceptibilité mise en jeu, voila la premiére rai-
son du mouvement et le principe des phénoménes dont
les corps sont susceptibles ; mais cette propriélé n'é-
tant évidente que parce qu’clle est mise en action , et
les effets qu'elle produit variant suivant la nature des
canses excitantes et suivant la maniére dont ees causcs
agissent , il est tout naturel que c’est dans cette double
et méme dans cette triple condition qu'il faut chercher
les raisons de tous les phénoménes.

La nature , ainsi que I'économie vivanie, est com=
posée de telle maniére que les causes excitantes sont en
nombre égal aux causes directes gui constituent la sus-
ceptibilité des corps. Par-toutun pouvoir est mis a eété
de celui auquel il convient, et le mouvement se per-
pétue en raison de ce que cette législation repose sur
des corps disposés par la nawure & une longue durée
ou & une courte existence.

L'excitation provoque des ¢hangemens dans les par-
ties qui I'éprouvent , parce que son principe est un
moyen qui met en mouvement les corps sur lesquels
il s'exerce, et qu’il en résulie une auraction conti-
nuelle en faveur des parties fixes, ou de celles qu'on
désigne sous le nom de solides. Ces parties s'acerois-
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sent et changent de nature au moyen de celles qui sont
attirées et quon nomme fTuidis, :

Cette loi essenticlle des phénoménes organiques
comprend également les mouvemens électriques et
magnétiques dont le principe attire vers son centre
d'action les petits corps qu'il enveloppe.

Telle est la raison de I'affluence des humeurs , des
engoergemens et des inflammations sous le pouvoir de
la vie , que c'est & la loi générale de l'attraction que
tous ces résuliats se rapportent,

L’accélération de la circulation dans les petits vais-
seaux sous une excitation prolongée , et l'inflammation
qui en résulte , dépendent de cette législation qui pré-
side & 'ordre naturel comme aux maladies , a la nu-
trilion comme 4 |'accroisscment.

La théorie de la vie, en santé comme dans les ma-
ladies , 'ordre et le désordre de nos fonctions repo-
sent done sur la méme loi. Les organes qui prédo-
minent sur les autres dans 'élat naturel sont ecux
qui exécutent les fonctions les plus importantes , celles
auxquelles un degré de susceptibilité considérable et
des excitations multiplides sont nécessaires,

Tout a ¢ié réglé par la nature pour I'accomplisse-
ment de ceite loi; et comme la digestion est la fonc-
tion la plus importanta , celle qui comporte une masse
de forces plus imposante, une muliiplicité de causes
excitantes plus prononcée, les viscéres destinés & cette
fonction ont recu de la nature toutes les conditions
qui peuvent leur assurer la préduniinnuce sur toule
I'économie. En parlant dans un aulre sens, on peut
dire que les organes digestils étant ceux sur lesquels
le moyen de la vie est plvs conceniré par les excila-

page 205 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=205

200 REVUE ’

tions multipliées et sontcnues auxquelles ces organes
sont livrés , ils deviennent le centre des mouvemens
de la vie. C'est ce qu'on exprime par celte maxime
ancienne : Ubi stimulus , ibi fluzus ; ubi fluxus, ibi
stimulus.

Les raisons d'aprés lesquelles les organes de la di-
gestion sont soumis aux excitations les plus considé-
rables établissent & 'épigasire le centre des mounve=
mens de la vie ; et comme les intestins sont les organes
de cette région, qui prédominent encore sur ceux de
leur voisinage par la multiplicité des causes exci-
tantes qui agissent en eux , ces viscéres doivent avoir
la plus grande influence sur toutes nos fonctions. Telle
est la raison du pouvoir considérable qu’ils exercent
sur tous les corps, et celle des surexcitations qui don-
nent lieu aux inflammations fréquentes qui se mani-
festent sur leur membrane muquense.

Une disposition importante a 'égard de ces vis-
céres , c'est que la nature a donné A leurs nerfs inté-
rieurs une sorte de pouvoir régulatenr envers tous les
autres organes, etsurtout le cerveau. Ce pouvoir, qu'ils
exercent de maniére 4 ce que nos facultés intellec~
tueiles peuvent en &ire affectées et troublées, fut
long-temps méconnu ; et cette ignorance a tellement
égaré les physiologistes et les médecins, qu'ils ont
attribué an cerveau une multitude de phénoménes
dans lesquels cet organe ne figure que sympathique~
ment.

Nous considérerons le principe de nos mouvemens ,
comme celui d'oit proviennent tous les phénoméncs
de la nature, sous un double aspect , d’abord comme
moyen latent, lequel est comme nul tant quil n'est
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pas mis en action. Provoqué par ce qu'on nomme
causes excitantes , ce principe prend un nouveau ca-
ractére , et dés-lors il se met en mouvement. Ce ca-
ractére se forme des dispositions naturelles i ce prin-
cipe, et de celles que lui ont imprimées les causes de
Pexcitation.

Ainsilalumiére, la chaleur et la vie ne sont pas seu-
lement produites par le principe latent des corps qui
en sont 'objet , mais bien par ce principe modifi¢ par
Pexcitation, en raison de tous les changemens suivant
lesquels cette provocation a eu lien.

La vie, sous cerapport, se confond donc avee tous les
mouvemens de la nature et se rattache a tous les phé-
noménes. Elle résulte d'un principe propre aux corps,
lequel , mis en mouvement par les causes qu'on nomme
excitantes , tient de ces causes el de son premier élat
les caractéres dont résultent ses phénoménes divers.
Cette maniére de concevoir la nature et de U'expliquer
comprend par conséquent la généralité des phénoménes
dout elle se compose.

La cause des mouvemens organiques , ainsi que celle
de tous les autres mouvemens de la nature, ne serait
pas, d'aprés ces lois, le principe de la susceptibilité
& son premier état, mais bien ce principe modifié dans
Uexcitation par les causes excilantes , et mis en rap=
port avec ces deux premiéres dispositions , de maniére
4 donmer lieu & des résultats qui tiennent de I'nne et
de l'autre. Tout ce qui se passe dans la nawure justifie
cette théorie, puisque tous les phénoménes varient sui-
varit les attributions naturelles aux corps, et en raison
de tous les changemens que comporte 'excitation.

La lumiére , la chaleur , les mouvemens électriques
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et galvaniques sont dans le méme eas que les phéno-
ménes organiques , sous le rapport des fluides ou prin-
cipes dont proviennent tous les résuliats ainsi dénom-
més. Il s'agit, dans ces eas divers, de la ginération
d'une cause, qui participe de la nature du principe
auquel on rapporte la suscepiibilité du corps excité,
et de la nature des causes excitantes,

Ainsi, lalumiére serait la conséquence d'un fluide
mis en mouvement aussitdt qu'il est produit, et ce
fluide serait la double conséquence des canses aux-
quelles il se rapporte; savoir, pour la combustion de
lair et du corps enflammé , et pour la Inmidére qui
succéde au choc des corps, d'un double principe qui
viendrait des deux corps qui se sont heurtds. L'éleciri-
cité apparente dans l'aigreue dépendrait du principe
auquel on donne ce nom , combiné & un autre fluide
fourni par I'excitatenr. Quant i ce qni regarde la vie,
il en serait de méme. La vue serait atribuée a un
fluide propre & 'eeil , uni a la lamiére qui pénétre cet
organe ; le tact se composerait d'un principe émi par
le corps touché et par les nerfs dont se forme la sur-
face du corps ; et la paralysie d’'un menibre, la goutte
sereine, ou l'amauresis, supposeraient des organes
incapables de fournir le contingent que réelame P'ex-
citation de la part du corps excité.

Le principe ainsi formé dans V'excitation deviendrait
dong la cause immédiate des phénomeénes qui en sont
la suite s ce principe, pour ce qui tient aux mouve-
mens organiques , aurait pour cenire d’action 'organe
principal avec lequel il est mis en rapport. Le cerveaun
serait le centre d'attraction pour les sensations ; et I'é-
pigastre , dans tous les cas , comme siége de la force
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essentielle de 1'économie, serait le peint central de
toutes les excitations , méme de celles qui se dirige-
raient d'abord sur la téte, :

Cette maniére d'expliquer la nature pevt seule nous
faire comprendre comment tous les résultats del'excita-
tion diflérent en raison de tous les changemens qu'af=
fectent les causes excilanies , quoiqu'il s'agisse du
méme sujet : tout cela tient i la double influence dont
nous parlons. Le cerveaun figurerait, a I'égard des sens,
comme un centre parlimll.ier d'atiraction , et la région
diaphragmatique , commele centre commun de tous
lips mouvemens ; mais comme ce dernier centre n’est
aflecté d'une maniére intellectuelle que lorsqu'il
éprouve de grandes secousses , les impressions ordi-
naires ne le mettent point 4 la portée du sentiment.

Nous considérons dans 'économie vivante autaut de
centres d'action qu'il y a de fonctions. Les forces or-
ganiques se divisent ainsi successivement pour former
autant de pouvoirs que les organes eux-mémes sont
susceplibles de divisions.

L'excitabilité chez les animaux existe sous denx for-
mes qui se combinent et se distinguent en beancoup de
circonstances ; chacune a son centre pacticulier , lors
méme qu'elles se confondent dans un peuyoir commun,
placé & la partie moyenne du corps. Il n'y a pas d'ex-
citation qui ne tende vers I'un de ces pouvoirs ; et
loute excilalion un peun élevée se transmel necessaire-
ment , meédialement ou immeédiatement , & tous les
deux. La puissance intellectuelle, éablic dans la 1éie,
peut étre considérée comme un centre d'attraction , sur
1&'(11:?] s [}orlrr‘lienl tous les princilms ('lui sonten rap-
Portavec celai qui I'anime, Ce ponvoir renvoit les flui-

T. ynu. Juig 1822, If
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des qui le pénétrent sur la région épigastrique, Cette
communication, qui a de grands rapporis avec celle des
principes électriques et magnétiques, avec la lumiére
et la chaleur, différe. cependant d'une maniére toute
particuliére, comme auribution vitale ; mais cette diflé-
rence tient tellement @ Pordre de la nature, qui im-
prime le changement i tout ce qui laconcerne, qu'elle
n'est relative qu’i la maniére dont les phénoménes s’ae-
complissent. La loi commune & la sus:-r‘ylihililé at &
Vexcitation, qui comprend les phénoménes de la vie
et ceax qui ne la concernent pas , est tonjours celle
qui régle ces divers résultats, en nous comme an
dchors.

L'excitation répand done un principe qui tend a di=
riger sur le point excité les molécules dont se com-
posent nos humeurs , et certaines d'elles pludt que
les autres 5 de ce nombre sont les molécules rouges
du sang qui se portent sur les points excilés avec une
vitesse relative an degré de la suscﬂpiihilité, el a l'exci-
tation. L'étendue des vaisseanx que parcourent ces mo-
Jécules 'agrandit dans la méme proportion ; tandis que
le contraire a lien dans la comparaison de ce que Ja
susceptibilité diminve , et que les causes excitantes s’af-
faiblissent. Le pouveir de I'excitation ne se borne pas
4 accroitre le mouvement des molécules dont se com-
posent nos humeurs ; il angmente encore Ja suscepti-
bilité des organes, en répandant des moyens d’excita-
tion propres i prolonger les premiers résultats. Un nou-
veau centre d’action, établi par la surexcitation, trouble
les fonctions ordinaires , en changeant la direction des
fluides et In circulation des petits vaisseaux.

Les excitations réguliéres mettent tout en mouve=
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ment dans I'économie , dans le sens des besoins de
chaque organe; et ces excitations, aussi multipliées que
les fibres dont se composent les tissus organiques, en-
tretiennent des mouyemens qui se combinent récipro-
quement dans un intérét commun. Tonjours néanmoins
les excitations se répétent et se reproduisent de ma-
niére & se faire sentir aux organes qui sont les plas
susceptibles et sur lesquels siége par conséquent la foree
centrale de la vie, et méme sur ceux qui sont dans une
excitabilité accidentelle plus ou moins élevée.

1l serait impossible de concevoir la multiplicité des
mouvemens qui se passent en nous , si les causes ex-
cilantes n'étaient proportionnelles i ces mouveniens, et
sans attribuer a 'excitation la faculté de composer une
cause qui devient le moyen des phénoménes , puisque
cenx dont se compose la vie sont tellement muliipliés
el si variés, qu'il s'agit de continuels changemens. Ces
changemens, provoqués les uns par les autres, relatifs
a la susceptibilité des organes, le sont encore aux ex-
cilations que se communiguent mutuellement toutes
les parties vivantes, 1l est facile de voir que toutes les
canses étant des résultals el les vésuliats des causes, il
se forme une succession de phénoménes qui se doivent
les rapports qu'ils ent entre eux et les variations non
interrompues qu'ils éprouvent.

Le méme ordre existe dans toutes les parties du corps,
et les provocations continuelles qll’l‘.llll'eiit.'lll cetle suc-
cession de phénoménes se font d'une maniére imper-
cepﬁhie, mais tellement soutenue qu'il en résulie un
commerce général, dont I'objet est la nutrition, I'ac-
croissement , toutes les fonctions de Porganisation , ey
la provocation de la force centrale, qui réagit i son
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tour sur toutes les parties du corps en raison de toutes
les excitations , anxquelles elle prend part.

Les mouvemens de la vie se font done snivant une
loi qui est commune & tons les corps 5 ils s'agrandis-
sent el s¢ multipliem de delors en dedans pour se
communiquer a la force commune 5 et celle-ci, riche
de toutes les excitations des parties éloignées de son
sidge, réagit sur tont le corps en raison des influences
Eénénl]cs 4 alll‘xl!m:“l‘-‘i cile part}l'.ip-’:.

Un pouvoir concentrique et une force excenuiique
représentent action  centripite et la force centrifuge ,
auxquelles se rapportent les mouvemens de tous les
corps dans la nature ; et la législation du monde, im-
posée i I'économie vivante, est en nous comme au de=
Lovs la eause de la réciprocité ; de 'harmonie , de 1'é-
quilibre , et de 'unité des pouvoirs au centre du corps.

La surexeitation d'un organe ne tend pas seulement
a changer les mouvemens de cetorgane, elle se commu-
nigue encore au centre des forces vitales, et identifie
ainsi tous les mouvemens de maniére & moliiplier la
réaction de ce pouvoir. La fiévre, comme mouvement
excentrique, el loutes les agitations de celte nature,
doivent étre considérdes comme autant de résultats des
impressions transmises 4 la foree commune. Ce sont
des phénoménes dépendans de la réaction du pouvoir
central , qui rassemble sur les organes qui le fixent
les effets qu'il épronve dans la tansmission des exci-
talions éloignees; ot qui, aprés avoir accumulé et
formé des masses de pouvoirs provenant des excita-
tions diverses , en compose des phénoménes généraux.
Tel est le but de la force excentrigue.

Cetablean des forces vitales et des mouvemens divers
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dont se forme la vie pendant la santé et dans les mala.
dies, n’est qu'on modéle du tableau de 'univers. En lui
nous trouvons la nature, s'exprimant par un ordre pré-
cis , et dans un intérét commun A toutes les parties du
corps. Tout se simplifie sous des lois fortes dans ce
tablean de lavie . qui seul peut conduire a des explica-
tions claires , et spggéver des idées simples en déga-
geant la physiologie et la médecine de la confusion
dans laquelle elles sont encore plongées.

A mesure que lies esPEﬂ:Bs vivanles se I'RPPI!'D[‘]JBI:II: %
davantage de la natwre de 'bomme , on voil se mulii-
plier en elles les rajsons qui ajoutent de plus en plus
i celles qui établissent au centre des corps la force
eommune i laguelle toutes leurs parties sont soumises.
Des fonctions nouvelles, établies sur des organes par-
ticuliers placés au centre de l'animal , yiennent mulii-
plier ces raisons de telle maniére que Panimalisation
semble destinée & une concentration de pouvoirs pro-
pres aus plus grands résuliats.

Les organes, et les fonctions anxnuelles ils sont des-
tinés , sont d’antant plus rapprochés du centee du corps
qu'ils comportent un plus grand nombre de canses
d'excitation. La respiration et la génération , qui se
forment d'ane masse d'excitations moindre que ecelle
qui caractérise le pouveir digesuf, environnent les
organes qui soul -;~|1;nrgi?s de ce Pou'\-'oil'; ]e([lll.:l siége
an centre de 'économie.

Touta éé réglé par la natare pour que la foree cen-
trale de la vie devint un pouvoir considérable , et pour
que ce pouvoir, auguel chague partie du corps doit
beaucoup , lui payit un tribut proportionné i Pétendue
de ses fonctions. La force cenwale de la vie repose done,
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dans les animaux, sur des organes si imposans qu'elle
doit ¢wre susceptible de phénomeénes tout différens de
ceux qu'épronvent les végétanx , et méme les espéces
animales , en qui Pappareil digestif est peu de chose.

C'est par des dispositions progressives que la force
épigastrique parvient au point éminent d'énergie qui
la caraciérise, Des organes de plus en plus aciifs, des
excitations qui vont en se multipliant, une organisation
qui se compose d'autant plus qu'il s'agit du centre du
corps : voili ce qui frappe tout obscrvateur attenuf
dans la structure animale.

Toutes les raisons possibles concourent a la centrali-
sation du pouvoir de la vie i la partie moyenne du
corps, soit par la quotité des parties pondérables, soit
par la susceplibilité, soit encore par la muliiplicité
des canses d'exciiation.

Rien n’est comparable & ce qui a lien an-dessous du
diaphragme, sous tous les rapports ; et lorsqu’on con-
sidére la quantité du sang, le nombre des vaisseanx ,
la muliiplicité des nerfs, la masse des organes qu'olire
cetle l::r'-giun , on trouve lant de sujets de prédominance
pear elle, qu'on ne pent méconnaitre la raison du
pouvoir qu'exerce la force épigastrique. Une considé.
ration qui doit frapper encore, c'est la chaleur trés-
grande qui régue, d'aprés toutes les raisons déja expo-
sées, au-dessous du diaphragme ; et comme la chaleur
estd la fois un puissant excitateur et une des causes
sonveraines de la snsceptibilité et de l'affluence dn
sang, il est incontestable que cette raison doit con-
courir encore y et tout particuliérement, a la prépon-
dérance de 'abdomen , ct surtout de Ja région qu'oc-
cupe |'estomac,
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Les volumineux viseéres qui sont placés a la partie
moyenne du corps semblent former des réservors sur
lesquels s'accumulent les effets divers de Pexcitation
pour les réunir dans des masses de pouvoirs qui
sont les principes des grands désordres qui éclatent
ensuite. Les fiévres, les aflections intermittentes et ré=
mitientes paraissent devoir i ceute disposition leurs eau-
ses essenlielles. Ces viscéres figurent en nous comme des
batteries électriques que chargent le cervean et les sens,
el qui doivent 4 loutes nos excitations les principes qui
s'v réunissent. Cette concentration ressemble assez aux
phénoménes magnétiques et électriques qui ont lieu
sur les diverses pariies dont se forme la terre, et dont
résultent des scénes violentes qui ébranlent, agitent
¢l bouleversent la nature sur ce grand corps.

Plus qu'on ne le pense communément, ces phéno=
ménes divers, qui tiennent aux mémes moyens, dé-
pendent des mémes lois, l'excitation, qui dirige tou-
jours ses effets sur les parties vivantes les plus exci-
tables , produit dans nos humeurs et sur nos organes
des résultats qui ne cessent point avec lenrs causes;
et ces effets, qui paraissent s'élendre jusque.sur le
principe de la vie, et bien plus loin que ne I'ima-
gine le vulgaire des médecins , paraissent surtout
s'imprimer aux viscéres de la digestion, pour s’y
réunir en silence jusquaux époques oi ces orga-
nes , surchargés , font explosion, ainsi qu'dclate la
boutedlle de Leyde ilu,und , remplie, on continue de
la charger.

La force pigastrique est silencicuse dans I'état
ordinaire de la vie; mais comme la téte est le sidge
d’'un pouvoir qui s'exprime sensiblement, on n'a pas
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manqué de rapporter au cerveau une multitude de
phénoménes qui nelui appartiennent pas. Cette erreura
€té d’amtant plus facile que les nerfs intéricors des intes
tins , par lesquels s'exprime tout particuliérement la
force centrale, ne sont pas soumis 4 la douleur, méme
dans les inflammations les plus vives,

Ces illusions majeures peuvent étre considérdes
comme la source dn désordre et de I'obseurité qui ré-
gnent dans la théorie et la pratique de la médecine, ot
Ton n'a qu'un moyen de faire des pas utiles, c’est de
reprendre la science dans ses bases pour reconstruire
son édifice sur les lois ct les moyens de la vie.

Les organes digestifs élant les plus excités , sont par
conséquent les plus excitables de tous. 11 est donc
indispensable qu'ils fixent le principe de la vied'une
maniére toute particuliére , et que tout ce qui peut
troubler ce principe manifeste essentiellement son in-
fluence sur ces viscéres; et comme les intestins sont
ceux de ces organes sur lesquels les excitations se mul-
tiplient davaniage , il est trés-naturel que ces viscéres
soient les plus exposés aux surexcitations, et aux in-
flammations par conséquent. Mais ces phlegmasies ne
sont (que des conséquences, et pour en donuer une
théorie claire, il faut remonter 4 leurs causes; c'est
le seul moyen de rendre leur traitement rationmel, et
de lever le bandean qui couvre les yeux des médecins
fqui en parlent le plus.

Il v’y a pas d’excitation sans causes excitantes, pas
d'inflammation sans un exeés dans ces causes : celles
anx({uc”es sont exposés les organes dont nous par-
lons sont muliiplides; elles résultent de leurs atribu-
tions naturelles, et de l'accroissement de tous les
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moyens d'excitation auxquels ces viscéres sont [j-
vrés. Pour arriver & ces causes par conséquent , il
n'y a pas de route plus sive que celle gue nons sui-
vons, en démontrant comment nos organes sympa-
thisent. C'est dans la théovie de la vie, dans celle de
la susceptibilité et de lexcitation qu'il faut chercher
cette source de causes qui se lient et viennent souvent
de fort loin. Ces causes sont généralement une consé-
quence de l'ordre dans lequel nos monvemens s’exé-
cutent, une suite des Iois de la vie, et dela concenira-
tion des pouvoirs qui P'entretiennent au eentre du
corps , sur lequel se dirigent toutes les excitations des
extrémités, comme élant le siége des organes les plus
excilés et les plus exeitables.

Le foie, et, comme 'ont tris-sagement ohservé les
anciens, la circulation particuliére de la veine porte,
la multiplicité des vaisseaux et des nerfs qui compo-
sent les viscéres sous-diaphragmatiques , telles sont
les raisons de ces inflaimmations et des désordres
qu'on rapporte généralement au cerveau ct auxquels
elles donnent lieu. '

Le centre de tontes nos facultés, celui de la vie par
conséquent , accumule sur les organes qui le fixent les
raisons du bien comme cclles du mal. Le foie, organe
important antant que discret et dissimulé, devient
agent le plus actif de ce pouvoir , non sous le rap-
port de sa susceptibilité et de ses excitations , mais
bien sous celui des causes d'excitation qu'il développe
dans les propriéiés difiérentes et infiniment variables
de la bile.

Nous touchons & une gmndc question , et comme
sa solution serait celle du probléme le plus important
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pour ce qui regarde le mmpéramcnt, les Pnssiuns et
les maladies en général , il convient d'examiner toutes
les civconstances auxquelles cet organe semble prendre
part, pour juger ce qu'il éprouve et ce qu'il peut faire
épruuvur‘ lui-méme.

Toul ce qui tient & Porgane biliaire se rattache
Tardeur des passions, & la célérité de nos mouvemens,
et méme a I'étendug des faculiés du cervean. Les cli-
mals méridionanx dans lesquels le tempérament bilicux
prédomine , sont ceux ou la vie animale estla plus ar-
dente et on les organes digesiifs sont dans une exci-
tation plus marquée. Les passionsviolentes déterminent
souvent des déjections bilieuses et les symptomes bi-
lieux les plus prononcés. Tout enfin, dans le cours
de la vie, démontre :]u';il ¥ aentre le foie, le tempéra-
ment «u'on nomme bilieux, et les passions, une telle
correspondance, que tour-i-tour le foie et les impres-
sions de I'ime qui se lient aux passions et aux aflee-
tions de Pentendement se reprodunisent et s'enchai-
nent. Veut-on interroger les cadavres dans les ma-
ladies, c'est dans les intestins, et surtout dans leur
premiére partie, dans celle sur laquelle la bile est ver-
sée, c'est dans les cas ot cette matiére abonde , cest
dans les cndroits on on la voit s'accumuler , qu'on
teouve des traces de gurexcitation, par le développe-
ment des capillaires , remplis de molécules rouges du
sang.

De cet ensemble de faits etde considérations, com-
ment ne concluerait-on pas que le foie est celui des
visceres sur lesquels vepose la force centrale de la vie,
qui est le plus éroitement lié avec les agens exci-
tateurs de cetie force, tant éloignés que directs ? La
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distribution de Ja veine porte, qui met le foie en parti-
cipation avec les autres viscéres abdominaux, en enlevant
le sang qui les a parcourus, et sur lequel il agit comme
agent sécréleur des matiéres qui composent la liqueur la
plusabondante que produjsent ces viscéres , est une rai=
son de plus encore pour faive penser que la bile doit
participer & tous les désordees qui peuvent les concer-
ner, comme cause provoeatrice de ces désordres.

Comment les intestins, dont excitabilité est acerne
par ces divers molifs, ne seraient-ils pas dans le cas
d’ére surexcités par la bile, plus ou moins altérée ,
puisque les alimens les plus simples exercent sur ces
visceres un pouvoir si étendu , que leur adminisira-
tion augmente tous les symplomes des maladies quidé-
pendent de leur surexcilation ?

La bile est une ligueur qui agit en quelque maniére
comme le sperme, pour exalter nos facultés : seule-
ment les organes sur lesquels son action est immédiate,
condamnés i se prononcer sans la participation do ju-
gement, élévent sympathiquement les facultés du cer-
vean , I'agitent oun le troublent sans que nous éprou-
vions de souffrances ni ancune sensation.

Quelle que soit néanmoins la part que prend la bile &
Pexcitation des organes de la digestion pendant la santé
et dans les maladies , cette liguenr ; et 'organe qui la
sécréte , me figurent sur le pouvoir central de la vie
et dans les phlegmasies dont nous parlons , que d’une
maniére particuliére coneernant la généralité des dé-
sordres qui précédent ordinairement la phlogose des
voies digestives, La concentration de toutes les exci-
tations, la centralisation de tous les wroubles sur la ré-
gion épigastrique, le développement des matidres dé-
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1étéres dans cette région , le pouvoir de chacun des vis-
céres qu'elle comprend , la correspondance de ceux-
ci avec le coeur et la téte , et enfin avec tout le corps;
tels sont les sujets dans lesquels il faut apprécier un
mal dont on n'a encore que des idées trés-imparfaites
tels sont aussi ceux dont nous nous proposens de nous
occuper dans de nouveaux articles,
Prosr.

Miwmorne sur I Auscultation appliquée a l'étude
de la grossesse, ele.; par M. A. J. Lesumeav
de KErGaRADEC.

L’ant des accouchemens , malgré les progres qu’il
n'a cessé de faive jusqu'a nos jours, n'est point encore
parvenu a un degré de perfection tel qu'il ne puisse
aller beancoup aun-dela ; bien des points sont encore
ohscurs et remplis d'incertitnde : trop souvent 'accou-
cheur le plus instruit et le plus expérimenté se trouve
réduit & des conjectures, et bien souvent aussi de ces
conjectures dépend le salut de la mére et celui de
I'enfant. Nous devons done aecueillir avee empresse-
ment les efforts des praticiens qui cherchent & dissiper
ces doutes funestes ; mais nous ne devons rien adopter
qu'aprés un examen aussi sévére quimpartial.

Parmi les points les plus importans et les plus diffi-
ciles, les accouchears ont tonjours rangé la connais-
sance de la vie ou de la mort du feetus. Sor cetle seule
connaissance est fondé le choix exclusif de Popération
césarienne ou de l'embryotomie, celui du foreeps ou
du eriniotome, du erochet mousse on du crochet aigu ,
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tic., ete. Clest 4 ce que M. de Kui’garadec nons pro-
met d'¢elaireir; et ses ¢claircissemens doivent s'élendre
encore 4 une foule d'antres sujets non moins douteux
el non moins intéressans.

Aumoyen du stéthoscope, il a entendu, i travers les
parois de 'abdomen , les battemens du ceeur du focius
et le bruit de la circulation placentale; il a reconnu,
par ce moyen,, la situation du feetus et le lien de l'in-
serlion do P]acenla.

Le ceeur du foetus fait entendre des battemens dou-
bles comme celui de 'adulie, et on pent les compa-
rer au bruit que produit le balancier d'une montre
(page 6). Les battemens se répétent de cent vingt i
eent svixante fois par minute ; ils n'ont avec cenx de
la mére aucun isochronisme , et on les entend particu-
licrement du eété auguel répond le dos du feetus.

Les batlemens du placenia sont simples, parfaite-
ment isochrones au pouls de la mére; ils paraissent
s'opérer dans des vaisseaux trés-grands , et sont accom-
pagnés d'un bruit particulier qui se rapproche du
souflle observé dans certaines maladies du coeur (p. 10).
Ces hattemens sont bornés & une surface wés-éwroite-
ment circonscrite.

Ces faits établis par I'anteur, a’aprl':s des examens
réilérés, ont é1¢ confirmés par MM. Lacnnec et Delens.

De ces faits ainsi constatés, M. de Kergaradec a
déduit un grand nombre de conclusions , et quoiqu'ik
se déclare absolument éranger i I'art des accouchemens
(pag- 23), il enafait 4 la pratique les applications les
plus ingénicuses. ;

1% Les sigues de la grossesse, ordinairement si
équivoques, cesseront désormais de 1'étre toutes les fois
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que I'enfant sera vivant et vigoureux. L'auscultation ne
laissera la-dessus aucan doute, etl'on pourra méme ,
dans presque tous les cas, épargner aux femmes cette
opérauion qui porte i leur pudeur une si cruelle atteinte:
je veux parler du toucher ( pag. 25 ).

2% La santé du fostus sera facilement apprécice d'a-
pres la force et la fréquence des pulsations du ceeur
(tbid.). Nul doute qu'avec de I'habitude on n'en
vienne i reconnaitre ainsi les aflections fébriles aux-
quelles le foetus peut tire sujet.

3%, On nereconnaitra pas moins aisément la présence
de deux jumeaux, puisqu'on entendra des battemens
partir de deux centres diflérens (pag. 26 ).

4% On pourra de méme déterminer, comme l'a
souvent fait M. de Kergaradec, lasitnation et l'autitude
du feetus. On parviendrait , en partant du méme prin=
cipe, & distinguer les sexes , si certaines idées des an-
ciens n'étaient malheureusement reconnues pour chi-
mériques | pag. 28).

5° En pratiquant U'hysiérotomie, on évitera i
coup sir I'avtache du placenta.

6°. Nous serons désormais & 1'abri de Uincertitude
ot nous jettent d'ordinaire les grossesses extra-utérines.
Ici, il est vrai , le toucher devra aider un peu l'auscul-
tation.

=% Nul embarras pour le diagnostic des fausses
grossesses 3 les moles nauront point de battemens
doubles, ;

8% La physiologie ne gagne pas moins & cette dé-
couverte que la séméiotique et la thérapentique. 11 de-
vient évident que le placenta est sous I'influence di-
recte du coeur de la mére, ete. (pag. 3o ).

page 222 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=222

MEDICALT, 993

Ajoutez i ces avantages cenx dont j'ai parlé d'abord ,
el ceux que découvriront sans doute les acconchenrs
qui vomdront partager la gloire de notre autenr en
{aisant [ructifier ses premicrs eflorts 3 et vous conviews
drez sans peine que c'est la une découverte plus utile
encore et plus féconde que Iapplication du méme ins-
trnment au diagnostic des maladies du thorax.

Plus une découverte nous promet d’avantages , et
plus nouns devonsnous rendre sévéres dans son examen ;
plus nous devons apporier de soins et de serupules
dans les expériences destinées & la confirmer oua la
réfuter. Aussi n'ai-je rien négligé pour me metire a
I'abri de tout reproche , et ai-je mis successivement cn
usage tout ¢e que pouvaient me fournir le raisonne-
ment et l'expérience.

Je me suis demandé d’abord si le coeur du foetus
pouvait produire des battemens appréciables a 'ouie ;
si-ees battemens pouvaient se transmettre distinctement
a travers eaude 'amnios 5 I'utérus et les pﬂrais abdo-
minales; si ces battemens pouvaient étre plus appré-
ciabies que ceux des vaisseanx de la mére, et enfin si
ces hatlemens pouvaient servir & déterminer la position
du feetus.

1" Les batlemens du cceur de Padulte , me suis-je
dit, fra ppent les parois d’'une cavité remplie dair et
qui résonne & la percussiony il est donc tout simple
tjue ces battemens soient susceptibles d'éire entendus
au moyen d'un instrument appliqué sur les parois
mémes. Mais le coeur du feetus est environné de viscéres
compacles et sans sonorite ; il est done impossible que
ses battemens se fassent entendre au moyen d'un ins-
trument que d'ailleurs séparent d'un thorax aussi peu
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sonore une grande quantité d'eau, les parois d'un
viscére mollasse , et enfin les parois épaisses et molles
de la cavité abdominale.

2% Si des battemens aussi faibles dtaient entendus
malgré des circonstances si défavorables ; si des batie-
meus se faisaient entendre dans le tissu du placenta , on
devrait, & bien plus forte raison , entendre de toutes
parts les battemens des arléres uiérines et des artéres
des parois abdominales; on devrait, a bien plus forte
raison, entendre cenx de Uaorte et des iliaques appuyées
sur des parties solides et bien plus rapprochées de I'o-
reille que le ccenr” du feetus. Or, comment reconnaitre
les pulsations de ce dernier au milien d'une pareille
confusion ? L'oreille exercée d'un chef d'orchestre n'y
pourrait assurément parvenir.

3. Ce que je dis ici pour les battemens du coeur da
fetus est entiérement applicable i ceux du placenta.

4° Enfin, si les battemens du cceur sont propagés
par Pean de P'amnios, ils ne peuvent I'étre que par
irradiation en tout sens , suivant les lois connues de
T'hydrostatique 3 ce signe ne pourra done (en le sup-
posantréel) servir & déterminer la sitnation du fostus.

Mes raisonnemens, comme on voit, n'étaient pas
favorables aux opinions de M. de Kergaradec ; mais je
me serais cru inexcusable de m'en tenir & des argu-
mentations. Jai done ajourné ma décision jusqu’an
moment ou des expériences certaines me permeltraient
de prononcer sans étre taxé de légéreté et d'inconsé-
quence.

Au commencement du mois de mars 1822 , j'exa=
minai avec le stéthoseope I'abdomen de deux femmes,
dont 'une était enceinte de cing mois, et Fauue de
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3ept mois. Il me fut impossible de rien entendre 5 mais
comme le silence n’était pas autour de moi rés-hien
observé, et que I'une de ces deux femmes avait été
examinde €lant assise et vétne d'une robe et d'un jupon,
je regardal ces essais comme insuflisans.

Le r*Favril , je recommencai mes recherches  1'hos-
pice de la Malernité. Yexaminai suceessivement cing
femmes, jeunes, bien portantes, enceintes de sept
mois et demi, huit mois, huit mois et demi et neuf
mois. Toutes sentaient remuer leur enfant, les unes
d’'un céié surtout , les autres indiflféremment d'un cdré
ou de Uantre. Une d’elles érait en travail, et Penfant
présentait la téte dans la premiére position : ¢'était une
virconstance favorable , puisque , d’aprés cela, la si-
tuation du foetus était connue. Voiei quel fut le résuliat
de mes observations.

Sur la premiére femme, je n'entendis absolument
rien j ;

Sar la deuxidme, quelques bruits occasionds par le
frouement du siéthoseope sur les vétemens de lafemme;

Sur la troisiéme , rien absolument ;

Sur la quatriéme , rien non plos;

Er sur la cinquiéme , pas davantage.

Vainement j'appliquai le sthétoscope au-dessus de
lombilic , au-dessous de cetie’ cicatrice , au-dessus de
la eréte iliaque , 4 I'hypogistre,, aux aines et méme
aux lombes. Feus soin de rester long-temps dans la
méme posture, de faire régner autour de moi le p]{|s"
profondsilence ; je ne laissai sur la pean que la simple’
épaisseur d’une chemise; je fis coucher les femmes sur
le dos , sur I'un et Vautre cété, et enfin je les examinai
dans la station verticale, Le succés n’en a pas €té plus

T. v, Juin 1822, 15
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réel, et je n'ai rien entendu de plus qu’en appliquant
le stéthoscope i la cuisse ou sur la région du foie.

M. de Kergaradec va crier sans doute a l'incompé-
tence. Je suis loin de me prétendre plus habile qu'un
autre; mais j'ai manié le stéthoscope, et, i 'exception
du tintement métallique et de quelques glou-glous wrop
délicats pour une oreille vulgaire, j'entends 4 mer-
veille toutes les espices de bruits signalés par M. Laen-
nec, Le 1" ayiil méme, je reconnus , avec M. Buret,
éléve interne 4 I'hospice de la maternité, une caverne
creusée dans le sommiet du poumon droit. La percus-
sion nous confirmait I'existence de cette caverne , dont
I'examen anatomique nous donna la preuve quelques
jours aprés. .

Je sens combien il est dur de renoncer 4 de si belles
espérances, et je voudrais bien sincérement m'éire
trompé dans mes raisonnemens, avoir failli dans mes
¢épreuves : avec quelle satisfaction n’en recevrais je
pas la certitude! Qu'on me fasse entendre ce que j'ai
si vainement cherché , ma rétraclation est toule préte,
et je jure l;[u’il n'en colilera rien & mon amour-propre.

Cet article était terminé lorsque le docteur Baude-
locque me fit part des recherches qu'il avait entre-
prise; sur ce sujet. Le Elélhﬁscope ne lui a jamais fait
rien entendre, mais I'application immédiate de 1'o-
reille sur P'abdomen lui a donné des résultats plus
satisfaisans. Sur beaucoup de femmes (et je crois sur
le plus grand nombre) on n'entendait absolument rien ;
chez quelques autres, on distingnait ces battemens
rapides que M. de Kergaradec compare au brait d'one
montre; chez d'autres, enfin, des battemens sourds ,
isochrones an pouls de la mére, Ces derniers s'enten-
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daient mieux, en génédral, du coté oi s'dlait fixé le
placenta; une fois pourtant on I'a trouvé adhidrent a la
paroi directement opposée au lien ou les battemens
s'étaient faitentendre. Quant aux premiers, le lien ou
ils se faisaient le mieux apercevoir était fort variable et
point du tout en rapport avec la sitnation du feetus.
M. Baudelocque les compare & une sorte de frémisse-
ment, et il ne lui semble pas possible de les regarder
comme produits par le coenr de l'enfant.

Les résultats obtenus par mon estimable confrére
m’ont déterminé & faire une nouvelle tentative en em-
ployant alternativement Pausculiation immédiate et la
médiate.

Yai répété ces essais sur ving femmes , dont denx en
travail , deux dans leur dernier mois , €t une enceinte
seulement de six mois et demi. Chez les trois dernidres
je n'ai pas pu recueillir le moindre fiémissement, la
moindre pulsation en quelque lien de I'abdomen que
j'appliquasse le stéthoscope ou l'oreille; cependant
chacune deces femmes sentait remuer son enfant, et
moi-méme , & la faveur du relichement de la paroi anté-
riecure de l'abdomen, je pouvais distinguer les prin-
cipales saillies formée par le wone du foetus, et appli-
quer sur elles mon instrument.

Des deux premiéres femmes, I'une souffrait depuis
la veille ,mais les membranes n'étaient pas rompues ; les
douleurs éaient presque conlinues , et il existait un
mouvement fébrile; le stéthoscope melit percevoir des
bawemens sourds , mais sans soufflement, et que j’en-
tendais également bien dans toutes les parties de I'ab-
domen. Ces battemens étaient parfaitement isochrones
au pouls de la femme ; il me fallut la plus grande atten-
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tion pour les distinguer, et je n’entendis absolument
rien autre chose , quoique les mouvemens de I'enfant
fussent encore, de temps A autre, ressentis par la mére.
Enfin, 'autre femme était également en travail ; la téte
s'engageait déja dans le vagin , et les membranes dient
rompues ; mais I'utérus contenait encore un peu d’eau ,
puisqu’il s’en éconlait quelques cuillerées & chaque
douleur. Je erus un instant avoir entendu les mémes
battemens que chez la premiére ; cetle sensation mo=
mentanée n'était sans dounte point réelle, puisque je
ne pus la reproduire ensuite, ni au moyen de l'ins-
trument, ni par lapplication immédiate de l'oreille
sur les parois abdominales. 11 est bon de noter encore
que plusieurs fois le frottement de l'instrument contre
le linge , contre l'oreille ou méme contre la peau de
I'abdomen, a failli m'induire en erreur en simulant
une sorte de frémissement ; mais ce frémissement cessait
complétement dés que je conservais une immobilité

parfaite.
Ant. Dueis.

Nouverres Recherches et observations sur la
Gale , faites a 'hopital Saint-Louis , a la cli-
nique de M. Lucor, pendant les années 1810,
1820, 1821, et recueillies par J. F. J. Mou-
RONV AL, docteur en médecine de la Faculié de
Paris, avec g figures lithographices. 1 vol. in-8.

C’esx une bien déplorable condition que d'ére obligé
de se défier des moyens mémes qui semblent les plus
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Propres i nous donner la certitude et 4 novs conduire
i I'évidence. La nature a extrémement borné le nombre
des objets que nous pourrions bien connaiwe , et elle
n'a mis que des illusions hors du cercle éiroit qu'elle
a tracé autour de nous. A peine voulons-nous exercer
notre vue a un certain éloignement , que nous sommes
dupes des erreurs les plus grossiéres. Si nous prenons
un miemscope pour pénétrer dans un nouveau monde,
infini par sa petilesse , nous voyons A travers ce
prisme trompeur tout ce que notre imagination cler-
che, tout ce que nolre curiosité désirey nons voyons
tout enfin excepté ce qui est. On sait combien d’hy-
pothéses , combien d’opinions erronées les expériences
microscopiques de Leuvenhoek , de Swammerdam ,
ont jeié dans I'étude de la physique animale : le sperme
animé , le sang vivifié par une multitude d’animaleules,
toutes les humeurs changées en un réceptacle d’insectes
{{lli leur donnait leurs qualités 3 leurs MONVEmens ,
leurs maladies, ete,

Clest aussi au microscope que nous devons la décou-
verte du ciron de la gale (acarus seabiei), dom
Iexistence soupgonnde par les anciens a paru obtenir
une entiére démonstration dans ces derniers temps,
On a porié 'exactitude jusqu'a déerire la forme de ces
animaux, leurs transformations successives , leur géné-
ration , la maniére dont ils avancent et reculent sous
'épiderme, et , comme dans I'histoire de la dent d'or,
on a peut-étre tout expliqué dans le ciron de la gale
avant de s’assurer s'il existait réellement. Je ne veux
point prendre parti pour ou contre les Cironiens, mais
je dois exposer les doutes qui naissent d’expériences
aussi contradictoires, 8'il était si facile de voir cet ani-
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mal , existerait-il tant d'incertitudes chez beancoup de
médecins? et 8'il n’y a que quelques personnes assez
privilégiées pour 1'avoir vu, ne doit-on pas considérer
ceite croyance comme fondée sur de vaines observa-
tions ! Ne doit-on pas enfin remeltre encore en ques-
tion 'existence d'un ciron dans la gale ?

C'est cel examen que s'est proposé M. Lugol , mé-
decin de I'hépital Saint-Louis , ol sont rassemblés un
trés-grand nombre de galeux. En renouvelant ces expé-
riences , il était conduit par une prévention contraire
au résultat qu'il a obtenu, car pendant six ans il a
professé sur parole I'existence du ciron. M. le docteur
Mourouval , qui a recueilli ces observations , partageait
les mémes sentimens ; et ¢’est & mesure que les essais
sont dévenus plus positifs, que ces médecins ont é1é
foreés d'abandonner leurs premiéres idées. Ainsi, mal-
gré de nombreuses recherches faites sur un trés-grand
nombre de galeux i toutes les époques de la maladie
et avec les meilleurs instrumens, ces médecing n'ont
pu apercevoir aucun étre animé dans les boutons de la
gale.

Puisque le ciron de la gale n'existe pas, comment
se produit la contagion dans cette maladie ?

M. Mouronval s'est liveé & une série d'expériences
pour examiner cetle question , et s’assurer du mode de
propagation de la gale. Voici guelle conséquence l'au-
teur en a déduite : Si Vinoculation de la matiére du
bouton développe la maladie, on pourra la regardcr
comme produite par une humeur spécifique, un virus,
3 la maniére de la syphilis, de la variole. . . ete, ; mais
si la contagion w’a pas licu par P'inoculation de la ma-

tiere contenue dans le houwton, cela prouvera deux

page 230 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=230

MEDICALE. 231
choses, et qu'il n'existe pas de ciron, et qu'il n'y 4
point de virus psorirque.

M. Mouronval s’est plusieurs fois inoculé le pus ga-
leux a diverses périodes : enfin, dans une expérience
solennelle, M. Lugol , la religieuse de la salle Sainte-
Marie, Madame Fulgence, et un grand nombre de
jeunes médecins et d'éléves furent inoculés par frotte-
ment ou par insertion en divers endroits - du corps,
principalement dans ceux o la maladie a contume de
se manifester. L'examen des personnes soumises i Pex-
périence eut lieu le neuviéme jour, et il fut bien
constaté que sur dix-nenf personnes, avcune n'avait
contracté cette maladie. Un seul présenta un bouton
sur I'une des piqiwes, mais sans caractére, et qui
disparut sans traitement au bout de cing i six jours.

De ces faits , M. Mourynval conclut que la gale n'est
point contagieuse , et que cette maladie de la peau se
manifeste en raison des habitudes contraires aux régles
hygiéniques ; qu'elle ne tient ni aux licux ni aux cir-
constances climatériques, mais pluibt i ces usages dans
lesquels des individus et des penplades entiéres crou-
pissent dans la plus dégoiitante malpropreté, Celte con-
clusion , qui est en opposition avec une grande masse
de faits, manque de justesse par sa généralité, et ne
peut éwe adoptée sans des restrictions convenables.
Chagque cause a un mode particulier d’impression et de
propagation ; I'une agit par frottement, l'autre par ino=
culation, celle-ci par aspiration, celle-la par injee-
tion. .., etc. Je ne parle pointencore des dispositions
individuelles, mais bien de ces dispositions spéeiales
qui favorisent l'impression et la propagation d'une
cause délérére. Ainsi la propriéié contagicuse n'cxiste

page 231 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=231

2d2 REYUE
pas seulement dans les miasmes putrides dégagés des
corps malades ou d'un foyer infecté, mais dans l'op-
portunité des causes ambiantes qui excitent, favorisent
et accroissent leur influence. Par exemple, la gale nese
prendrait pas par inoculation ni par frottement, d'aprés
ces expériences; mais peut-étre faut-il que la peau soit
antrement disposée , comme dans I'état de sommeil. 11
parait qu'en partageant le lit d'un galeux, ou en dor-
mant couvert de sa chemise, sans doute imprégnée du
pus des boutons , on prend la gale. C'est done en par-
courant tous les modes de propagation qu'il fallait
poursuivre ces expériences, et reconnaitre celle qui
offrait le plus de chances de contagion. Aussi, plus cir-
conspects que M. Mouronval , nous tirerons de ces faits
une conséquence niégative pour ces cas seulement ; et
nous conclurons que, d’aprés ces observations, la gale
ne serait point transmissible par inoculation ni par
simple frottement avec du pus des boutons galeux.
Sans nous arréter i la description de la gale , nous
dirons que M. Mouronval a distingué trois formes parti-
culiéres que cette maladie prend, et qui exigent quelques
modifications dans la conduite du traitement. La gale
boutonneuse et la gale pustuleuse développentune irrita-
bilité trés-grande de la peau, qui a besoin d'étre mé-
nagée : lesmoyens actils exaspérent le mal, tandis que
les moyens émolliens peuvent avancer beaucoup le trai-
tement. La troisiéme espéce, la gale miliaire, peut étre
traitée par les remédes les plus directs sans inconvé-
nient. Le diagnostie présente quelquefois un peun de
difficulté, et an premier abord on pourrait confondre
avee la gale des éruptions sans caraciére, et méme le
prurigo; la marchie de la maladie décéle bientdt son
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vérilable caractére. Au reste, M. le professeur Alibert
n'a rien laissé a dire de nonvean sur cet objet.

Je ne discuterai pas avee MM. Lugol et Mouronval
sur les divers remédes qu'ils ont tour-a-tour éprouvés:
I'expérience peut tenir lieu de toute discussion. Ces
médecins ont soumis & des essais répéiés toutes les for-
mules préconisées par les auteurs, les recettes méme
que le charlatanisme a proclamées , et qui ont éi16 ac-
cueillies par la crédulité publique. En général, tous les
moyens excilans externes penvent guérir la gale; mais
une remarque importante & faire; ¢est la facilité avec
laquelle certaines personnes guérissent de cette mala-
die, et sa tenacité chez d’autres. La cause de cette
anomalie tient ordinairement & Dancienneté de la
maladie. 11 est certain que lorsque la gale est devenue
comme constitutionnelle, quelle n'a éé traitée que
d'une maniére imparfaite, elle se change en une aflec-
tion chronigue de la pean qu’on a appelée psoriasis ,
et qu'il est trés-difficile de guérir. M. Mouronval ne
patle pas de cet état de la gale, qui constitue alors une
véritable babitude diathésique par I'irritation fixe qu'a
procurée celte excrétion boutonnense.

Quoique la gale ait presque trouvé un spéeifique
dans le soufre, on est souvent obligé d'en varier les
préparations , et wéme d'y renoncer entiérement, pour
avoir recours 4 4'autres moyens. Quelquefois la mala-
die résiste & ee reméde eflicace, et céde a un autre qui
est plus en harmonie avec 1'élat de P'individu.

Voici quels sont les résultats des expériences théra-
pevtiques faites & la clinique de M. Lugol. Les fumi-
gations sulfurenses, qui ont été tant préconisées , ne
jouissent pas d’un succes complet, et elles ne sont pas
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dépourvues d’inconvéniens, Le soufre, regardé comme
le meilleur anti-psorique, paraissait devoir acquérir
plus de vertu en se présentant en vapeur, c'est-i-
dire dans le plus grand état de ténuité; mais expé-
rience est venue détruire cette induction théorigne, et
montrer que les fumigations étaient dangereuses pour
les personnes délicates , et qu'elles ne réussissaient que
trés-rarement dans la variété pustuleuse de la gale.
En général, cette maladie récente est trés-réfractaive
a Furnp]oi de cc moyen, Les furiigations cinabrées
n'ont point donné des résultats aussi avantageux que
les fumigations alcoholigues, qui, sans &wre les meil-
leurs remédes , peuvent étre employées avee sucees, et
surtout avec plus d'agrément chez les personnes du
monde. En général les fumigations excitent si vive-
ment la pean, quil survient des éruptions, et quel-
quefois la fievre, Les vapeurs aqueuses ont le méme
inconvénient, A cause du calorique dont elles sont
chargées , et qui constitue lenr propriéié.

Les bains sulfureux et alkalins (sulfure de potasse )
ont produit des guérisons trés-promples, et sont assez
commodes i administrer dans les hospices : on sait que
ce reméde est employé dans beancoup d'antres alfee-
tions; et M. Jadelot l'ordonne fort avantageusement
aux enfans dans les scrophules. Je ne parlerai pas des
lotions , ni des linimens, ni des pommades, dont le
soufre et d'autres substances irritantes constituent la
propriéié anti-psorique , et qui sont trés-désagréables
pour les malades, lorsqu'elles n’ont pas d'inconvénient
plus grave. M. Lugol , dans le cours de ses expériences
cliniques , s'était propesé de tronver le traitement le
plus eflicace, le plus prompt, et exempt de toute mal-
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propreté. Il a obtenu un résultat satisfaisant en or-
donnant des fumigations et des lotions alcooliques,
savonneuses ou sulfureuses ; enfin des frictions avec
une pommade composée de parties égales de soufre
lavé et de savon blanc, .

Cet ouvrage renferme tout ce qu'une pratique siire
et éclairée a pu apprendre sur le traitement de la gale.
Sa leciure ne peut qulintéresser les médecins qui, a
cité d'observations bien faites , désirent trouver I'en-
semble des movens thérapeutiques dont l'expérience a
coufirmé les résullats.

Ameédée Dureav.

REVUE DES JOURNAUX FRANCAIS.

Y. Sur Femploi médical de 'acétate de morphine.

M. le docteur Allonean vient de publier dans la Bi-
bliothéque médicale une série d’observations sur
I'usage de I'acétate de morphine, dans lequel réside la
propriéié calmante de 'opium. Ce médecin a employé
ce médicament chez huitmalades qui avaient de quinze
& guarante ans, ages qui diflérent peu pour les doses
des médicamens. Le reméde a été depuis un quart de
grain jusqu’a un grain par jour. Le docteur Alloneau a
débaté une tois par un huitiéme de grain, et n'a ob-
servé ancun effet. 11 n'a jamais en besoin d'aller au-dela
d’'un grain dans les vingt-quatre heures, tandis que
pour I'extrait gommeux ordinaire, on est obligé de dé-
passer beaucoup ceite dose,

Sur les huit malades , cing éaient phihisiques; la
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morphine était dirigée contre la toux etl'insomnie : elle
riéussit teés-bien denx fois; et dans ces deux cas elle
avait été donnée comparalivement aux autres prépara-
tions d'opium. Le sirop diacode, I'exirait gommeux
thébaique , le laudanum, Popium de Roussean, n'a-
vaient pu calmer ni l'insomnie ni la toux, et méme
en augmentaicnt les accés, ainsi que le mouvement
fcbrile. L'acétate de morphine réussit complétement
§ans amener ni excitalion générale, ni céphalalgie,
ni assoupissement profond, ni rougeur de la face,
ni constipation , comme font les autres préparations
[]]éh.ﬁr:[mzs.

Les autres malades présentaient des irritations chro-
nirues de I'ovaire, du ceeur et de 'estomac, Cette der-
nicre fut complétement guérie; celle du ceeur se dis-
sipa, mais comme clle tenait a la vive irritabilité du
sujet, la morphine n’excrea qu'une influence momen-
tanée sur les palpitations, et la moindre cause les ra-
menait. Quant i l'affection de 'ovaire , les sympathies
nerveuses qu'elle avait fait naiwe furent dissipées;
mais lirritation locale en fut pen calmée, et I'engor-
gement subsista. Déja le docteur Magendie s'Ctait servi
de Pacétate de morphine pour calmer la douleur d’un
squirthe du sein.

11. Procédé nouveau proposé pour loperation du
sarcocele.

Comue toutes les sciences positives, la chirurgie
comple depuis plusieurs années de rapides progrés; les
grandes méthodes opératoires sont trouvées ,et le zéle
persévérant des chiturgiens les plus habiles de nos
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jﬂurs ne pent méme nous prometire que la déi:ouverte
de procédés nouveaux ou de modifications utiles. Ainsi
ce n'est qu'une heureuse modification d'une opéralion
depuis long-temps connue que M. Aumont, un de nos
chirurgiens militaires les plus distingués, vient nous
proposer aujourd’hui, aprés 'avoir déja deux fois mise
en usage avec des avantages réels et qui ne sauraient
étre contestés. On sait que dans 'opération du sarco-
céle, suivant indistinclement le méme procédé dans
tous les cas, on incise la pean du serotum dans sa partie
antérieure, depuis I'anneau inguoinal jusqu'a la partie
la plus déclive des bourses, afin de découvrir ainsi le
cordon des vaisseaux spermatiques , et d'éviter la for=
mation d'un cul-de-sac qui s’opposerait i I'écoulement
facile du pus aprés I'opération. Frappé de I'élendue
que présente cette plaie dans le plus grand nombre
des cas, de I'abondante suppuration qu’elle fournit, dn
grand nombre d’artéres qui se tronvent nécessairement
dé hirées , et cherchant & abréger Popération,, ainsi qu’a
hater la guérison compléte, M. Aumont concut idée
de pratiquer l'opération du sarcocéle d’aprés le procédé
suivant : le malade élant couché, le bassin élevé, les
cuisses écartées, M. Aumont, placé du cioté du testi-
cule malade, embrasse de la main droite ce testicule
pour le renverser sur le corps du pubis, en le dirigeant
vers I'aine du cHté opposé; alors sa Parlie inférieure
s¢ trouve en haut, et la partie posiérieure en avant.
Tenant de I'autre main un bistouri droit, commi pour
couper de dehors en dedans , il incisa la pean du haut
en bas dans P'étendue de wois pouces et demi , de ma=
niére que cetie incision remontait jusque virs Pannean
inguinal ou sus-pubien ; le scrotum éant ouvert, les
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lames celluleuses du dartos divisées, le testicule parait
entre les lévres de la plaie qu'un aide tient écariées,
el on achéve de le disséquer et d’isoler le cordon;
alors l'annean inguinal ou sus-pubien étant compléte-
ment découvert, on pince le cordon spermatique et
on en fait la section d’un seul coup ; le sang jaillit de
quatre branches artériclles qui furent liées séparément ;
aucun aulre vaissean n'exigea de ligature on reconnut
méme & ses battemens 'artére flexuense de la eloison ,
restée intacte an cdté interne de la plaie; cette plaie
fut réunie immédiatement ; et dans les deux observa-
tions détaillées que M. Aumont'a donunées 4 la Société
medicale d’émulation, la suppuration fut peu abon=
dante; chez I'un des sujets la cicatrisation éuait par-
faite le trente-quatriéme jour aprés I'opération ; chea
Pautre , le vingt-gquatriéme.

Ce procédé nouveau, dont les avantages sont certains
et déjd prouvés par des faits, substitue une petite in-
tision & une incision trés-étendue ; il évite la division
de plusieurs branches artérielles , et les ligatures étant
ainsi moins nombreuses , les hémorrhagies consécu-
tives sont moins & craindre, et la cicatrisation plus
prompte : enfin ce procédé permet la réunion immé-
diate, et prévient ainsi la suppuration abondante et les
pansemens fréquens.

Cette modification ingénieuse et utile de la méthode
ordinaire pour l'opération du sarcocéle n'est pas, il
estvrai, applicable i tous les cas; et M. Aumont s’em-
presse lni-méme de le reconnaitre; mais en attendant
qu'un plus grand nombre de faits puissent étre cités
comme preuves , nous pensons que dans tontes les cir-
constances on I'incision du scrotum peut étre pratiquée
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dans un lieu d'élection, ce procédé peut étre tenté avee
Ia certitnde d’en obtenir plus d'un avantage, Il remplit
sans aucun doute avec plus de précision que la mé-
thode ordinaire , ce précepte des anciens , tutd, cito et
jucundé , préceple yui, bien compris, doit toujours
étre cilé pour sa jusiesse et sa concision.

1. Note sur Uadministration du calomel.

M. Perrersxoren , de Munich, rapporte qu'un mé-
decin avait administré a un enfant une poudre com-
posée de mercure doux avec le muriate d’'ammoniague
et du sucre. L'enfant en mourut, et le pharmacien fut
accusé d’avoir commis une erreur dans 'exécution de
I'ardonnance. Mais M. Petterskofer trouva qu'il se
forme du sublimé corrosif quand on fait dissoudre cette
‘poudre dans I'ean. M. Vogel avait anssi remarqué que
la poudre de calomel et de kermés, si fréquemment or-
donnée sous le nom de pulvis alterans plummerii , pre-
nait une couleur noire lorsque ce mélange était mis
dans de I'eau. Ce chimiste se proposa d'examiner la
canse de cette décomposition.

Voici le résumé de ses expériences:

1%, Le calomel, mis en ébullition avee de 1'eau dis-
tillée , se tansforme en sublimé corrosif';

. 2°, Le kermés et le soufre doré se décomposent en
partie , chacun de leur coté, par 'eau bouillante;

3% Le calomel ainsi que le kermés peavent fire
regardés comme suffisamment purifiés quand , mis en
contact avec I'ean froide pendant wrois jours , ils ne lai
communiquent pas la propriété d'éire troublée par le
proto-nitrate de mercure.
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4° Un mélange de calomel et de kermés humecté
d’can prend une couleur noiratre, et il se forme ici
du sulfure de mercure et du muriate d’antimoine ;

5° L'eau bouillante opére cetle déunmpt:silim‘l
encore plus rapidement, et le mélange du calomel
et du kermés se convertit alors totalement en sulfure
de mercure et en beurre d'antimoine;

6° Les huiles volatiles et I'éther décomposent ce
mélange i-peu-prés de la méme maniére que 'ean

7° Le soufre doré se distingue du kermés en ce
qu’il briile sur les charbons ardens, et qu'il se trans-
forme, avee l'smmoniaque liquide, en une poudre
blanche; 'un et autwre phénoméne n'ont pas lieu avee
le kermés :

8°. Enfin le sulfure d’antimoine exploité en Baviére
et en Hongrie contient plus ou moins d'arsenic.

IV. Nouveau reméide fébrifuge plus prompt et plus
sur que le quingquina, -

Tew est le titre un peu fasinenx que M. Peysson
donne & une potion qu’il proclame comme une décon-
verte de la plus hante importance. Elle se compose d'un
grain de tartre stibié dissous dans trois onces d’eau ;
on ajoute ensuite une once de sirop diacode , une demi-
once de gomme arabique et de fleur d'oranger. I cse
aisé de s'apcrcﬂvnir que les prinr:ip{‘s actifs de ceite po-
tion sont le tartre stibié et lopium ; anssi doivent-ils
tounjours s’y trouver, seulement en variant les doses
suivant les cas. Quant aux autres subslances , on peut
les changer pour remplir des indications diverses.

Le mode d'administration est soumis au type de la
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fitvre. 11 faut en faire prendre entre les accés une cuil-
lerée la premiére heure , deux la seconde, trois la roi-
sieme , et ainsi de suite jusqu’an repas. On doit la sus-
pendre alors , pour la reprendre deux heuores aprés , en
recommencant par une cuillerée. On peut aussi, au
lieu d'angmenter la dose, rapprocher de plus en plus
les prises, jusqu’a ce que le malade prenne une cuille-
rée tous les quarts d’heures , on au moins toutes les
demi-heures. On ne I'administre point pendant I'accés
ni pendant le sommeil. M. Peysson a publié, dans le
Journal de Médecine militaire ; plusieurs observations
dans lesquelles ce reméde a parfaitement réussi dans
les fievres intermittentes les plus rebelles. Au reste,
cette composition pourrait étre rapprochée dela poudre
tempérante de Stahl, qui est surtout formée par I'ipé-
cacuanha et I'opium.

M. Peysson indigque un auntre reméde qui forme un
spéciflique encore plus efficace. 11 consiste 4 donner en
friction la pommade suivanite : Tartre stibié, 23 grains
dissons dans suflisante quantité d'eau distillée; puis
incorporez dans une once d'axonge fraiche , et divisez
en vingt-quatre doses, Chaque dose sert & fuire une
friction, qu'on renouvelle jusqu'a quatre et méme
cing fois par jour dans 'apyrexie des fievres intermit-
tentes. Le ventre, les cuisses, le rachis, les bras,
sont les endroits du corps qu'on peut choisir, en
ayant soin de changer chaque jour le lieu d’élection ,
afin d'éviter les petites pustules. En général,, une demi-
once suffit pour la cure des fiévres ordinairves. M. Peys-
son cite i I'appui de ce nouvean procédé plusieurs
observations. Il est & désirer que les praticicns répélent
tes essais , afin de préciser 'emploi de ce médicament,

T. vin. Juin 1522, 1h

page 241 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=241

242 REVUE

V. Emploi de Thuile de succin rectifié dans la
blennorrhée et les fleurs blanches.

La Bibliothéque médicale a publié des observations
hevrenses sur 'emploi de I'buile de sucein rectifide,
combinée i parties égales avec la térébenthine de Ve-
nise, et le baume de Copahu, administré eontre les
pollutions , les blennorrhagies et les flenrs blanches.
On administre cette potion 4 la dose de trente gouttes,
trois fois par jour dans une cuillerée i café de sucre pilé,
en buvant peu apris un demi-verre de vin rouge. On
angmente insensiblement la dose, qu'on peut porier
jusqu'a soixante gouttes. L'observateur prétend qu'un
succeés heureux a couronné I'administration de ce re-
méde , et il auribue ses bons effets a I'huile de succin.
Mais ne pourrait-on pas, avec plus de raison les attri-
buer an baume de Copahu, qu'on a vu plusieurs fois
étre employé avee succés conire les maladies des voies
urinaires ! Le sucein seal n’a jamais produit ces eilets;
mais dans tous les cas, cette cqmbinaison me parait
&tre avantageuse pourenlever au baume de Copahu son
impression facheuse sur les voies digestives, et rendre
plus facile Pemploi de ce reméde, qu’on esttrop souvent
forcé d'abandonner. Ainsi, en supposant que I'huile
de succin ne fit qu'un correctif, il agirait toujours
d'ane maniére trés-profitable, et ces observations peu-
vent étre utiles aux praticiens, si souvent obligés de
désespérer de la guérison de ces maladies.
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V1. Note sur un nouveau procédé pour détruire la
pierre dans la vessie.

M. J. Leroy vient de présenter un instrument qu'il
nomme lithoprione , et qu'il destine, ainsi que son nom
l’indi{;ue, i scier les caleuls dans la vessic, et a les
extraive sans avoir besoin de recourir i P'opération de
Ia taille , si cruelle et si dangerense. Cet instrument se
compose d'une sonde droite (1) divisée i 'intérieur en
cing compartimens ; quatre disposés an pourtour ser-
vent de passage 3 autant de ressorts de mountre qui vont
sevéunir sur le bee dela sonde disposé comme le bouton
de U'instrument de Belloeq; ces ressorts se déploient
dans la vessie ou rentrent i volonté. La cavité centrale
recoil une tige d'acier armde d'une petite couronne de
teépan qui agit 4 lamaniére d'un emporte-piéce sur le
calcul lorsqu'on est parvenu i l'engager entre les res-
sorts; on peat, apris 'avoir perforé en lui faisant
éprouver nne perte de substance , faire présenter une
autre surface sur laquelle on agit de la méme maniére ,
et changer de la sorte jusqu'a ce qu’on ait extrait dans la
cavité du trépan tous les fragmens qui seraient trop
volumineux pour passer i travers le canal de 'urétre.

L'instrument de M. Leroy pourrait fournir les moyens
demettre i profit les découvertes de la chimie moderne,

(1) On a reconnu qu'il éiail tres-lacile de péncirer dans
la vessie avec une sonde droite , au moins sur les cadavres,
el que ce procédé avait méme guelques avantages pour
franchir les rélrécissemnens en faisant tourner Iinstrument
enlre ses doigls.
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Parmi les réactifs capables de dissoudre les pierres, il
en est qui peuvent étre introduits dans la vessie sans
danger ; mais, ignorant a quel espéce de caleul on
a affaire, on pourrait augmenter son volume an lieu
de le dissoudre; ce lithoprione, en faisant connaitre
la nature intime de la pierre , permettrait de choisir &
coup siir le réactif capable de la déruire ; mais cet
avantage , déja trés-grand , n’est que secondaires il est
d’autres résultats qu'il semble permis d'espérer,, et qui
dépendent de 'action de I'instrument lui-méme; ces ré-
sultats sont la possibilité de saisir les ealeuls , fussent-
ils aussi gros qu'un ceuf de poule, de les réduire en
poudre et de les extraire de la vessie sans faire ¢prou-
ver an malade d’autre douleur et d'autre faligne que
celle de l'introduction , puisque tous les mouvemens
de la scie se passent dans 'intérieur de la sonde.

M. Leroy serait autorisé a se promeltre un succds
certain de emploi de l'instrument qu'il a faitexéeuter,
s'il était possible de conclure d'aprés des essais tentéds
sur le cadayre. Peut-&ire l'expérience sur des éires
vivans lui fera-1-elle connaiwre des défauts et des difli-
cultés qu'il avait ignorés jusqu'ici.

.

YII. Nouwveaux moyens & employer dans Lasphyxie.

M. John Murray a imaginé une pompe qu'il a dis-
posée de maniére 4 remplacer avee bEFII.II:DI.IiI d’avan-
tages le soufflet mécanique usité dans les cas d'as-
phyxie. La construction de son appareil consiste dans
un corps de pompe ordinaire  piston, avec cette mo-
dification , qu'il est entouré d’une capacité quon rem-
plit d'eau s 32 deg., afin de faive prendre au gaz inspire
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la température du corps humain. La descente du piston
est réglée de maniére qu'on ne puisse introduire dans
le poumon une quantité d'air qui le dilaterant outre
mesure. Une disposition plus avantageuse encore , c'est
‘que le tube qui conduit le gaz dans la poitrine est
muni d'un robinet d'une construction particuliére, qui
permet d'y mélanger, soit de la vapeur, soit un gaz
désinfectant. Ainsi, dans un cas d’asphyxie par I'acide
tarbonique, on y introduira quelques gouttes d’ammo-
niaque ; dans un cas d'empoisonnement par I'hy.iro-
géne sulfuré,, on pourra y méler une quantité suflisante
de chlore. Un grand nombre de médecins ont déja em=
ployé cet instrument avec succés.

. On peut joindre a ce nouvean moyen l'impression
de I'électricité, qui, d’aprés quelques expériences de
M. Magendie , a été appliquée avec succés. En étudiant
les effets de la pile voltaique sur les animaux, ce cée
léhre physiologiste a trouvé gqu'on pouvait ramener 4
la vie un animal plongé dans I'ean pendant plus d’un
quart d’heure, et ne donnant aueun signe d'existence :
mais il faut de la persévérance, car les premiers mouve-
mens de la respiration ne se manifestent quelquefois
qu'aprés une demi-heure ou trois quarts d'heures d'ac-
tion de la pile. Sous ce pointde vue, il serait d'une
grande importance d'introduire une forte cuve élec-
rique parmi les moyens dont I'autorité dispose pour
* Venir an secours des asphyxiés , des noyés.

11 ne sera point inutile de rappeler ici quelques nou-
veaux signes de mort qui, réunis & ceux que la phy-
siologie indique, pourront épargner des méprises bien
funestes. 1°. Quand la mort est réelle, on remarque
que les quatre derniers doigls sont rapprochés et flé-
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chis ; le pouce , recouvert par eux , est dirigé vers le
crenx de la main (Dict. encyel. art. MontT ArparENTE,
par M. Villermé). 2°. Pendant un quart d’henre aprés
la mort, on distingue un mouvement vermiculaire
Pruduit par les contractions de tout le tube intestinal
(Magendie). 3°, Lorsqu'un individu est mort, la pean
qu'on a frictionnée long-temps devient presque aussi
dure que de la corne; ce qu'on n'observe pas chez les
personnes seulement asphyxides (P, Fine ).

InsTiTUT ROYAL DE Fraxce. Aeadémie des Sciences:
Mois de Mai.

M. le baron Percy a fait un rapport trés-favorable
sur un ouvrage manuscrit de M. le doctenr Ducamp ,
concernant les rétentions d’urine causées par les rétré-
cissemens de 'uratre, L'autear a beaucoup perfectionné
le traitement par les canstiques , proposé par E. Home
et Ch. Bell ; on peut méme dire qu’il a rendn facile cette
méthode opératoire que les praticiens n'osaient point
encore adopter. 1°. Pour s'assurer de la forme et du lien
de l'obstacle, M. Ducamp prend une sonde explora-
trice, qui est garnie a son extrémité d'un petit pincean
de soie chargé d’une espéce de cire a mouler. Le rétré-
cissement forme une rainure sur cette bougie, et 'éten-
due de cette empreinte indique celle de I'obstacle.
2% Comme toutes les sondes dont se sert M. Ducamp
portent une échelle de propoertion , il connait toujours
la distance qu'il fant parcourir pour atteindre le rétré=
cissement par le porte- caustique. Get insirament est un
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conducteur avee un petit cylindre a gaine, qui porte le
caustigque , et qu'on peut faire sortir ef rentrer a volonté,
3°. Pour rendre cette guérison durable, et pour obtenir
une cicatrice aussi large que le canal, M. Dueamp em-
ploie deux instrumens , le dilatateur et la bougie &
wventre. M. Percy, qui a ¢té 1émoin de 'emploi de ces
divers moyens , donne les plus grands éloges au talent
et 4 'adresse de M. Ducamp (1).

— M. Savar a communiqué i I'Académie un Mé-
moire sur 'acoustigue, Cet autcur a observé qu'urie
poussiére trés-fine, placée sur une plaque mince i la-
quelle on communigue des vibrations sonores , forme
des figures symétriques et constantes. Le méme phéno-
méne a lieu sur deux plaques exactement paralléles;
les figures sont semblables sur les deux. Mais si on
place 'une d'elles dans un sens oblique, alors la com-
munication du son n’est plus réguliére, et les figures
tracées n'ont plus ancune ressemblance ni aucune sy-
métrie. De la l'autenr tire cette conséquence que,
pour gqu'un son se communique dans toute son inté-
grité, il faut que les deux corps soient paralléles I'un
i I'antre; et M, Savar croit reconnaitre une disposition
favorable & cette loi d'aceustique dans la conformation
du pavillon de oreille, qu'il considére comme un
corps vibrant , et qui, par les contours de ses divers re-
plis, se trouve en parallélisme avec la plupart des corps
sonores dont il regoit les impressions.

— M. Magendie a montré & 1'Académie une lam-

(1) Cet ouvrage vient de paraitre avec tous les détails et
les observations qui confirment les résullats de cette mé-
thode et de ces moyens.
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proie dans laquelle il a observé lus organes males entié-
rement jsolés. La laitance de ce poisson a éié reconnue
par M. Bory Saimi- Vincent comme composée de
petits grains bien visibles 4 la loupe. Ce fait établirait
qu’il y a des individus méles et davtres femelles , an
lien d'admettre comme anomalie, avee plusieurs na-
turalistes , que les organes des deux sexes existent chesz
le méme individu.

— M. Pinel fils a ln un Mémoire sur endurcisse-
ment du cervean, Cet auteur cite quatre observations
d'épilepsie, de paralysie, et d'idiotie,, dans lesquelles
il a wouvé cette lésion organique. 1l ignore sic'est le
résultat d'une inflammation chronique, Son siége est
dans la substance médullaire , jamais dans la substance
grise: elle se présente comme une watiére libreuse , et
souvent comme de l'albumine durcie,

AcanfMig rovare pe Meépzcine DE Panis.
Mois de Mai.

— M. H. Cloquet a fait un rapport sur Femploi pro-
posé des fevilles de loux (llex aquifolium) pour
guérir les fievres intermittentes. '

— M. Barthelemy, médecin vétérinaive & Alfort, a
présenté un Mémoive sur I'emploi des canules trachéales
* dans le cornage des animaux. Il arrive souvent que lo
lﬂ.rynx éprl]uve une telle ahéraﬁm'l: que Panimal ne
peut presque plus respirer, surtout aprés un long tra-
vail. M. Barthelemy a expérimenté qu'en pratiquant
une fistule aérienne, i laquelle on assujeitit une ca-
nule , on peut faire travailler ces asimaux. A cetie occa=
sion, M. Roux a cité I'application qu'il avait cherché
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i faire de ce moyen chez I'homme, dans un eas ana-
logue ; mais le malade n’a éprouvé ancun avantage du-
rable de ceite opération, qui expose , en la faisant, &
Paccident de l'asphyxie par le sang qui remplit les
bronches,

— M. le professeur Roux a présenté a 'Académie
un jeune homme gu'une division native du voiie du
palais avait presque privé de la faculié de parler. Au
moyen d'une opdration trés-ingénieuse, semblable 4
celle du bee de liévre, M. Roux est parvenu i rappro-
cher les deux lambeaux, et & déterminer leur adhiésion
de la maniére la plus heureuse. Déja cet excellent chi-
rurgien avail praliqué sur un autre sujet cette opéra-
tion , également suivie d un suceés complet,

— M. Bally a continué le paralléle entre la fiévre
jaune d’Amérique et celle de Barcelope. Ce savant mé-
decin a rapproché les symptomes de cette maladie dans
les deux pays, et a reconnu qu'ils éraient de méme na-
ture, et quiils ne différaient que par le degré ou par
quelques modifications peu importantes. Ce teavail ana-
lytique sera publié dans la seconde partie du Rapport
de la Commission frangaise.

— M. le professeur Fouquier a présenté a I'Acadé-
mie une piéce anatomique d'un eas d'hypertrophie dn
coeur, avec communication du sang noir dans l'oreil-
lette gauche par le trou de Botal, qui avait existé sans
maladie bleue. Ce malade avait présenté les symptémes
ordinaires d'un anévrysme. Ce praticien a d’un autre
coté rappelé que quelquefois la maladie blene pouvait
se manifester sans communication entre les deux oreil-
lettes du coenr. Ainsi, quoique cette Iésion organique
coesiste souvent avec cette affection , la maladie blene
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ne peut étre considérée comme dépendante essentiel-
lement de I'onverture du wou de Botal.

— M. Bally a terminé le paralléle entre la figvre
jaune des Antilles et celle qu'il a également observée &
Barcelone, L’invasion de eette maladie est la méme:
elle aflecte principalement les villes qui sont voisines
de la mer. Ce p[nfonﬂ observateur établit qu’on ne peut
wouver dans les vaisseaux enx-mémes la cause qui pro-
duit cette maladie , et il reconnait une canse inconnue,
un germe qui se développe sous certaines conditions.
Le traitement a surtout fixé son attention. M. Bally
convient qu'on ne peut préciser une méthode théra-
peutique et qu'on est forcé de suivre les indications
générales : seulement il pense qu'on pourrait faire
usage de la strichnine pour diminuer Paffection qui
parait se fixer, dans la plupart des cas, sur la moelle
épiniére. Mais ce n'est qu'une idée théorique, qui n’est
confirmée par ancun fait de guérison.

Amédée Dupav.

A W R T L T A T R R e

Norice sur Pierre Franx.

Faanx ( Jean-Pierre) élait né, en 1745, & Rotalben
(Bade), d'un péere uniquement adonné a l'économie
agraire. Dés son jeune dge, il manifesta de grandes dis-
posilions pour la musique etse faisait remasguer par une
trés-belle yoix : aussi, comme il aimait & le rappeler, la
Margrave de Bade voulut I'envoyer en Italie pour 'obliger
&4 devenir un soprano (haute-contre) de profession. Le
gén{iral Dreger g 50D Pm[ecr_éurJ usa de lout son crédit
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Pour épargner au jenne Frank cette honteuse el cruelle
destination, Des-lors il put suivre son goﬁt pour les letires,
et s'adonna i I'étude de la langue latine a Bade méme.

En 176g, il alla & Melz et & Pont-a-Mousson suivre des
cours de philosophie pendant deux ans, et comiuenga
T'étude de la médecine & Heidelberg. Ce ne ful qu'en 1773
qu’il prit ses grades de doeteur dans I'université de Stras-
]}uurg_ Bientdt apres il devint médecin de la cour de
Rastadt , archidtre de I'évéque de Spire, oi1 il publia en
1979 le prgmie} volume de sa Police médreale ouvrage
congu sur un plan vasle el toul nouveau. Cest 14 ce qui
commenca & lni attirer Iattention et lestime de tous les
wvrais savans, non=sealement de I'Allcmagne . mais des
pays €trangers, En 1984, il fut désigné pour occuper la
chaire de médccine—pralique a Geeltingue, et un an apris
celle de clivigue & ["université de Pavie, dans laquelle il
succéda au célebre Tissot. II_‘entrepriL i celte époque de
publier un Reenei! d” Opuscules de niédecine qui conlien-
nent ses propres travanx , et toul e g paraissail d'intéres—
sant en Allemagne el en Italie. '

En 1786, il fol nommé divecteur de Phapilal de Pavie,
ensuite premier médecin et inspectenr général de loutes les
institutions medicales de la Lombardie; enfin il lni fut
accordé le titre de conseiller du gouvernement el la surin=-
tendance des hopilaux militaives autrichiens qui élaient ré-
pandus dans ce pays. Malgré les oceupationsnombreuses que
cés places lui imposaient , il offrit au public, en 1792, le
premier volume de son grand ouvrage inlitulé : Epitome
de Curandis hominim Morkis , ete. Trois ans aprésil fut
rappl‘.‘fé 4 Vienne en gualilé de conseiller aulique, et
nommeé directeur du premier hdpital pour y professer la
clinique. Ce fut alors, en 1802, que parulsa Biographie
dcrile par lui-méme. En 1804, il adhéra a Pinviiation de
Pempereur Alexandre, en se rendant aves son fils Joseph
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& Wilna, pour y établir une école de clinique : il alla
ensuite 4 Pétershourg dans le méme but, et ne quitta celle
ville qu'apres y avoir fondé et fait prospérer un élablisse-
ment du méme genre.

De retour 4 Vienne, en 1808, il termina sa carviére
publique , et abandonna méme la médecine-pratique poar
ne donner que quelques consullations. Il refusa I'offre
d'an emploi dis[ingué i Paris, qui lui avrait permis de
continuer el de terminer ses deux ouvrages , la Police mé-
dicale et ' Epitome, qui le placent au premier rang des
médecing,

Arrivé & sa soixante-dix-septitme année, il fut frappé
d’une apoplexie a laquelle il succomba le 24 avril 1821,
1] laisse dans la carriére son fils Joseph I'rank , professeur
a Wilna, qui publie un grand ouvrage de Médecine-
pratique , dont il a paru § volumes.

R s T i

BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

Claudii Galeni Opera omnia editionem curavit doclor
Carol. Goul. Kunax , professor pliysiologiw el patholo-
giee in universilale L:’pﬂbm;‘ ordinarius , elc. , vol. 1,
contenant cclxvj et G4g pag.; et vel. i de goB pag.
Leipsick.

L texte gree de cette édition est aceompagod d'ane version lutine
que I'on peat regarder pour le moment comme la meilleare, Galien , qoi
vécut entie Pannde 131 ¢t 193 aprés Jésna-Christ, ent , comme on
sait, sa maison bidlé & Pige de wente-deux ans ; cela nempéche pas
que nous n'ayons encore un grand nombre de ses ouvrages. On en
posside denx dditions complites, celle d*Aldus de Venise , et celle de
Bite, de 1538, L'edition de Chartier, en 13 vol. in falio avec la tradne-
tion latine ,*n’est ni complite, ni foite avee discernement et eritigoe.
C'estdone une entreprise digne d'étre encoursgée de donner une édilion
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nanvelle. M. Kuhn a profite des traviux particuliers de M. Gale , an.
glais , et des ravanx des Allemands , comme Nolduce et antres, L’fpf‘
tome Galeni d'Andreea Lacona, le Lexicon medico-galeno-chyiico-
pharmacenticum , exhibitum a Lowvenssemio. Francf, 1661 ; les En
treprises de Jean Cnrnarin;, dont les notes se irouvent dans nne
cdition 'Aldus de la Bibliothéque de Jena, e qui ont cié publiés
par M. Gruner ; d'auires notes de MM. Lalement, Colpar , Hoffmsun,
Hecker et Jos. Sealiger, qui se tronvent dans les bibliothiques de
Wolfenbuttel et Dresde, ont tour-dtour été examinds. Llanteur a
enfin recu de M. le chevalier de Mevey, & Paris, wne copie d'an ma-
nuscrit da traité De Humoribus, qui a éié copié par Bosquillon
€t compard avec un antre manuscrit de la bibliothique de Coislin ,
ainsi yu'nn aotre ouvrage de Galien , qui lui & éid communigud par
M. Jacobs de la bibliothéque de Muonich. L'oue ceci 'a mis dang le
cas de poavoir complcéter beauconp de lacanes de 1'édition de Bile.
Léditeur a mis & la téie du premiec volame histoire linéraire de
Galien, par J. C. G. Ackermanu, et beaucoup d'antres notices sur les
auvrages: et la vie de Gelien, L'oovrage se publie par souscription , et
les volumes se suivent assez rapidement.

Fr. Tiepenans , Anatomiae et physiologie in Academid
Heidelbergensi professoris Icon®s cerebri simiorum et
quorundam mammaliem variorum , 1821, viel b5 pag-

in-folio et 10 planches, Heidelberg.
-

-
Les diffirences do cervean do singe el de Phomme ¥ sont railees

avee beaucoup de détails, Les travaux de M. Tiedemann se fom tou-
jours remarquer par lear exactitode ; dejd plusicurs points de physio-
logie sant devenus 1"objet de ses recherches , et Plustitut de France a
accordd son approbation i son Memoice sur labsorption.
Doctrine médicale de U'Erole de Montpellier , et compa-
raison de ses pn’ncfpcﬁ avec cens des aulres FEvoles
anciennes et modernes, par F,Bérard, médecin de la
Charité de Montjellier , ele., tom. 1°7, in-8. , avec cette
epigraple : Olim Cois , nunc Monspeliensis Hippocra-
tes. Chez Gubon.
Cet onveage , aossi remarquable par la profondenr des pensees que
par I'élégance du style, n'a poencore obtenir eetee cclébritd qunsarpent
tant de byochnres dplicméres. Clest one consdgquence inévitable des cu-
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conslances moémes dans Iesqnn'”:-l I'anteur s'est trouve pll.cé. Lo'l:!El nng
deole rivale, exalter lasimplicitd et ln voritd de sa doetrine , la montres
comme le palladium de la médecine antiqne , ¢'est un crime qu’on we
prut pardonner & Paris. Mais tons ceox qui ne sont pas esciaves de
cus imjusles prdvcmimls livone avec wmpedl et DAvEAZE dans h:qm.'L
P'autenr a su ramener Mhistoire philosophique de-tontes les théories , et
poursuivie la chaine des idées mélicales an milien des abymes do
matérialisme et des absiractions métaphysiques : c'est un modile de
cliliqlle et de pltilqs.nphie medicales,

OEuvres chirurgicales d Astley Cooper ¢t de Benjamin
T'ravers , traduites de 'anglais par G. Bertrand , docteur
en méidecine, 2 vol. in~3. Paiis , 122,

Cet ouviage se compose d'une suite de Mémoires sur plusicars
questions concernant les doctrines médico-chirurgicales et la pratique
de quelques opérations. On ne saurait assez loner les monogiaphics
dans lesgguelles des praticiens insteniis puhiim‘-l les nhservations qu‘i[s
ont faites sar les points les plus difficiles de Pacr, Ces onvrages servent
bien plus & ses progrés que les craités geéndraux, qui ne font que surchars
ger nos bibliothéques de volumes inutiles, Oa doit remercier le doetens
Berwrand d’avoir enrichi la chirorgie francaise de ceue wadoetion.
Nous en donnerons une analyse détillde.

De U Hypochondre et du Suicide . pard, C. Falret, docteur
en médecive de lasFacullé de Paris. Un vol. in=8. |, chez
Croullebois et Gabon, libraires, 1522,

Limportance gne, dans la Revue, on attache i 1'éude des alidnations
meniales, nous metra b méme de faive connaire les iddes publides par
M. Falret. Placer le eii.L"Eu de ces maladies dans le cerveau et exatniner
toutes les causes qui peavent en diterminer ou en arrdier les progeis ,
tel est le but que s'est proposé Pauteor. Nons pouvons dire davance
que, fidéle disciple de M. Esquirel , il a so fertiliser les lecons de ce
Pr\uforxcm—; et ;|p[)l'iqu=r les prin:ipu done sige ohservation & des
maladies aussi afiligeantes pour les individus que désastrenses ponr la
SOCICLE

FPoyage médical en Ialie, fait en 'année 1820, précédé
.

d’une excorsion an volean du ment Vésuve et aux

ruines d’Herculanum et de Pompeia, par le docicur
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Louis Valentin. in-8. de 166 pag., 1822, Nancy, clez
Hi!ﬁetle; Paris, chez Gabon.

Cetie brochure renferme des dénails intéressans sar les principanx
tlablisscmens et sur les meédecins los plus recommandable s de Mlualies
Des descriptions giologiques et des apercns d'archzologie proavent
ncore qué M. Valeniin n'est point étranger b ces scicnces, et qu’lll.
peat aussi bien discater sur les volcans et les antiquités que sar les
doctrines modicales dont ce pays est le théde.

De I'Esprit de Systéme en médecine , par Camille Turles,
docteur en médecine , broch. in=8., 1822, chez Gabon.

Ceue brochure de circonstance est loin de remplir le bat goe "avienr
8'cst proposé. Quelques déclamations et des rapprochemens ingénicox
ng soffisent pas pour embrasser I'histoire des théaries médicales. L'esprit
de systéme est dans les sciences comme Pesprit de parti dans la politi-
que ; il égare du véritable but ; on doit éure iibre d'entraves pour con-
vaitre et suivie la verite. :

Observations pratigues sur la vertu spécifique de la vac-
cine conire la petite-vérole, par Ch. Irén¢e Jacguin,
médecin du Roi , ete. in-8. de 156 pag. Valence, 1522,
avec celle épigraphe :

Dien , en nows donnant le duc de Bordeanx, a vooln qu'il
fiut sanve de |a petite- vérole par la vaccine : il le préscrvera
de toute autre atteinte poar Le bonhear de la France.

L'antenr, qui est no des propagatenrs Mes plus zdlés de la waccine 5
traite des différences qui existent emtre la variole et la varicelle , la
vaccine et la fausse vgccioe : cette distinelion expligoe les rechotes qui
arrivent qoelqaefois aprés la vacein tion, Il seraig bhien & deésirer gue
tons les médecins monirassent le niéme enthousiasme poor celle pré-
ciense découverje , qu'on parviendeait peat-éuce & faive regarder comme
une sorie l'l'imtim{iuu, dont les parens devraient éire responsables
emvers la socidie,

Précis de la nowvelle doctrine médicale italienne , ou
dntroduction aux Lecons de elinique interne de Uuni=
versitd de Bologne , pour'année scolaire 1816-1817,
suivi du tablean des résuliats oblenus dans la clinique
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interne 'de Bologne dans I'espace de trois années, par

J. Tommasini, professeur de clinique dans celte univer-

sité; traduil de ['italien avec des noles, par . L. Vander-

Linden , doctear en médecine de Bologue. Un vol. in-8.

Paris, 1822, chez Crevol. :

Le traducteur, qui est éléve de Tommasini, paralt n'avoir poblié
cet opuscule de son illustre professens gve powr selgver quelqoes
ervenrs qui se sont glissdes dans diverses taductions francaises , on
dans I'e;pasitiun de sa doctrine. Anssi ce pEIiI. nuviage donne ane
idée nes-juste du langage et du systéme médical da reformatenr italien,

Manuel des Plantes mé licinales , ou Description, Usage
et Culture des végétaux indigines , employés en mdde-
cine , par M. Gaulier , docteur en médecine. Un gros
vol. in-12 de 1124 pag. Paris, 1822, chez Andot,
libraire-éditeur. ke
M. Ganiier @ accompagné son gavrage d'on Herbier médical | on

Collection de ligures représentant les plantes indizénes, dont les donze

livraisons ne collleront que 15 [r. La médiocrite du prix deceute Flore

piédicale doit la mettre & la por lee de lonies les personnes q'u'l ne
peuvent sonscrire aux onviages sompioeus inprimds sur le méme sujet

O;p?;réxj'a!ogie , ou Traité des Odeurs, du Sens et des
Organes de Polfaction, avec lhistoire délaillée des
maladies dunes et des fosses nasales , et des opérations

-

. qui leur convienuent, par Hippol. Cloguet, membre de
{’Académie royale de Médecine , etc., 2t édit. Un vel.
in-8. de 758 pag. Paris, chez Méquignon-Marvis,

+ Chagoeseas peut dire considérd comme un département particalier
dans |"économie animale , et il est anssi intérestamt quimile de
connalire et de rapprocher Phistoire anawmigue, physiclogique et
pathologique de chague organe, AL, H. Cloguet a complété ce travail
pour lolfaction , de maniére & épniser tout ce qui a €1é recacilll
sur ce snjet. Nons en donnerons incessamment Pamalyse.
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Nosce sur I Epilepsie,, suivie de plusieurs obser=
vations sur les lésions des os du crdne qui
pewvent determiner cette malaclie; par M. le
baron Larrey, chirurgien en chef de 'hdpital
de la Garde royale, elc.

Prusierrs ohservations insérées dans mes Ménoires
et Cﬂwagms I:j) 5 que ie r&ppellemi dang cetle no-
tice , lesquelles ont potiv objet des guérisons d'épilep-
sie, prouveront , j'espére, contre l'assertion de beau-
coup d'antenrs, que cette maladie n’est pas toujours au-
dessus des ressources de la médecine. L'objet le plus
difficile dans 'éiude de celte infirmité est de pouyoir
déronvrir la natnre de la caunse qui I'a produite, et de
faire connaitre les organes ou les parties qu’elle affecte
spécialement. Cependant en émdiant avee soin la
marche des symptémes qui caraciéiisent les accés
épileptiques , il est tacile de distinguer les espéces prin-
cipales de la maladie : celle que les aurenrs désignent
sous le nom d’épilepsie idiopathique , on c.r?'pﬁﬂﬁque 3
parce qu'elle asensiége a latdte on dans 'épine dorsale,
se distingue aisément de celle désignée sons le nom de
sympathigue , et qui a son sidge dans 1oute anire partie
du corps 3 1° par l'examen des canses qui ont produit
la maladie; 2° parla nature et la marche dessymptomes
quelle présente ; 3¢ par I'dat paihologique des parties
affecides.

Dans le premier cas, lfépﬂe]:lsiﬁ p'eui étre , on Ieffet

(1) Foyez le lome nn de ces Mémoires , pag- 437.
T. viu_ Juillet 1523 17
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d'unvice de premiére conformation i la téte , au rachis,
oul'effetd’une aflection pathologique développéedepuis
la naissance aux os du crine, aux méninges, au cervean
lui-méme, ou & la moelle épiniére. Chacune de ces
lésions est caractérisée par des symplomes particulicrs.

La premiére, qui dépend le plus souvent de I'hy-
pertrophie des os du crine, se manifeste par une
exubérance contre nature de quelques points de sa
surface, le plus ordinairement du vertex ou partie
supérieure, ainsi que nous 'avons observé un grand
nombre de fois : dans ce cas, il ya pesantenr habiwelle
i la téte avec une tendance irrésistible an sommeil ; les
traits de la face s'aliérent et le sujet tombe dans un état
de swpidité. Les accés se déclarent chez lui d'une ma-
niére lente et graduée ; ils sont toujours annoncés par
le trouble des faculiés mentales et la perte de connais-
sance. Ues accés sont ordinairement pen violens, mais
ils sont de longue durée, et & P'époque de leur cessation,
les sujets ne se rappellent nullement d’aucune des cir-
constances passées.

Il est évident que dans cette variété d'épilepsie , c'est
la périphérie du cervean qui souffre , résultat de I'effer
de la pression exercée sur sa surface par la volite du
crane dont la cavité diminue selon le degré d'épaissis-
sement de ses parois, Le retour périodique des accés
dépend de la réaction des organes contre les obstacles ;
quelquefois aussi ce sont des causes concomitantes qui
provoquent ces accés. Si la maladie a éiabli son siége
dans les méninges , le mal est plus difficile & juger, @
moins qu'il n'y aitdes fongus a la dure-mére, perfo-
ration aux os du crine et saillie au dehors de ces tu-
meurs fongueuses, comme cela s'est offert chez le

page 258 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=258

MEDICALE. 259

suiet de I'une des observations rapportées dans ce tra-
vail. Les symptomes de cette affection particuliére ont
beaucoup d’analogie avec cenx du genre d'épilepsie qui
résulte de I'hypertrophie des os du crine; d'ailleurs
on peut les étudier chez le sujet de 1'observation pré-
citée , et chez celui dont la maladie sera décrite 4 la fin
de cette notice. Lorsque les fongus, aprés avoir per-
foré les os du erine, forment des tumeurs sensibles
sous les tdgumens de la 1éte, il tant laisser agir la na-
ture et se donner de garde d'y faire aucune opération.

La colonne vertébrale peut éprouver aussi des in-
flexions contre nature, ou des renflemens dans une
plus on moins grande élendue. L'une des derniéres ver-
titbres du dos ou I'une des lombes peut avoir éprouvé un
déplacement instantané , subit ou préparé depuis long-
temps, et produire sur les nerfs de la moelle épiniére
une altération suivie d’épilepsie. Cette altération est
facile 4 reconnaitre dans cette espéce : avant Vacces,
le malade éprouve une sorte de frisson accompagné de
vives douleurs dans le dos, etil tombe immédiatement
aprés sur ses genoux. Le pronostic de ce genre d'affec~
lion estextrémement facheux, parce que 'art offre trés-
peu de ressources pour y remédier. Cependant si, aprés
avoir détrnit les cavses morbides spontanées , dans le
cas o1 il en existerait, il ne restait que la cause mé-
canique & combattre , telle que la déviation ou lasaillie
contre nature des vertébres, on pourrait obtenir des
résullats avanlageux de ]’apPli[:a.tiﬂ'l'l des moxas 5 (;ui
ont spécialement la propriété de rétabliv l'action des
organes aflaiblis, et peuvent ainsi favoriser d’'une ma=-
niére lente et graduée le rapprochement des os écartés
ou déviés, anquel la nature elle-méme wavaille sans
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cesse. Ies accidens épiicpti:lues s’npaisem ct dirmi-
nuent dans les mémes proportions , et la maladie finit
par disparaitre. Dans touos les cas, les topiques révul-
sifs, tels que les cautéres de toutes les formes , appliqués
avec les soins et les précautions convenables | changent
le mode du travail morbide ; la résolution s'opére dans
les exubérances osseuses; le cervean ou la moelle
dpinitre cesse d’étre comprimée, et I'équilibre se réia-
blit dans les fonctions encéphaliques. Mais il importe
de combattre d’abord les causes morhides particuliéres
avant de faire aucune application. ( Foyez l'observa-
tion 2°.)

L'épilepsie provenant d’une altération de I'un on de
plusienrs points du cerveau, présente ordinairement
des anomalies remarquables selon le siéze du mal:
ainsi, par exemple , lorsqu'il s'est établi sur quelques-
uns des points de la périphérie de cet organe, Iin-
dividu commence par perdre connaissance , et il entre
immédiatement aprés dans les convulsions ; les aceds
sont aigus et rapides. Si, au contraire, la lésion se
trouve dans les ventricnles ou i la base du cervean , la
chute de l'individu est le premier symptome qui se
manifeste, qu'il pressent i I'avance, et il en prévient
les assistans ; les contractions et les contorsions des
membres se déclarent aussitot et deviennent plus ou
moins violentes. Chez ces épileptiques , les traits de la
face sont également altérés, et ils font sans cesse des
mouvemens automatiques qui sont indépendans de lear
volonté, etc. Nous allons nous arréter quelques instans
sur I'épilepsie idiopathique la plus commune , ¢est-i-
dire celle qui dépend d’un vice de conformation aux
os du crine ou d'une affection pathologique acquise
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et établie dans quelques points de leur épaisseur: tels
sont les corps éirangers ou les aliérations produites
par certains virus , tels que le syphilitique, et nous
terminerons cette notice par quelques réflexions sur la
diflérence qui existe entre I'épilepsie vraie ou naturelle
et celle simulée, !

Nous supposerons qu'elle est céphalique, comme
étant P'épilepsie la plus commune. Quels sont les phé-
uomeénes qui accompagnent les paroxysmes de cette
maladie, et quelle difiérence y a-t-il entre Paccés de
V'épilepsie vraie et 'accés de celle qui est simulée P (1),
Ces signes peuvent ¢tre distingués en signes permanens
et en signes qui accompagnent 'accés. Les premiers
sont équivoques si la maladie est récente , comme dans
I'épilepsie simuléde; mais si le mal est chronique ou
héréditaire, il s'éablit une série de signes plus on
moins sensibles qui se transmettent au dehors, que le
praticien saisit au premier aspect, et analyse promp-
tement. Nous les exposerons bientét en pen de mots
avec quelques remarques qui nous sont propres. Un
professeur célébre de I'université de Montpellier,
M. Dumas, indique comme un signe constant et
pathognomonique la prolongation du triangle facial.
Sans prétendre combattre une telle assertion, trés-res-

(1) Yai été conduit i faire ce parallele entre I'épilepsie
vraie el simulée , parce que beaucoup d'individus frappés
de la vonseription militaire cherchaient & se souslraire 4 ce
service , en simulant cette maladie avee toule Pexactitude
possible ( Foyez "onvrage précité , page 438, volume 1.
Cet article forme une queslion de Chirurgie [égale trs=-
bmportan'e gui doit fizer 'attention des médecins-1¢gislos %
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pectable d’ailleurs 4 mes yeux , je ne puis m’empécher
de faire observer que, pour qu'il y ait un tel chan-
gement dans la charpente de ‘la face, il faundrait
supposer que la maladie existe depunis I'enfance du
sujet, et est produite par un vice organique dans I'é-
paissevr des os maxillaires supérieurs , de maniére a
faire proéminer l'angle facial & des degrés relatifs;
mais le plus communément c'est dans les os du crine,
dans les méninges ou le cervean lui-méme | que réside
la cause de I'épilepsie : or, 'altération de ces parties
ne peut influer sur la conformation de la face que
par suite de rachitis ou de tout autre vice dans le déves
loppement des os qui la composent; que cet angle soit
moins ouvert chez quelques épilepliques , on le concoit
facilement : on sait que, chez le négre, on Pangle facial
est plus aigu que chez I'Evropéen, I'intelligence estaussi
plus bornée ; mais il ne s’ensuit point que la prolon-
gation devienne une cause d'épilepsie. Au reste, il est
inutile de chercher dans les variations géométrigques
de la face les signes certains d’une maladie que nous
pouvons reconnailre sans peine par d'antres indices
que anatomie et la physiologie nous fournissent , et
qui sont plus ou moins conslans.

Dans I'épilepsie dontnous parlons , et qui a son siége
dans la ttie, le cervean est directement on indirecie-
menl altéré , et de la tous les phénoménes qui caracté-
risent I"accés ; tels sont une douleur sourde a la 1éte,
des verliges , la chute de I'individu s'il est debout , lal-
tération des faculiés morales ; celle de la voix, de la
parole etde la vue; les yeux épronvent des distorsions
plus ou moins grandes, les muscles se contractent in-
voloutairement et d’une maniére convulsive. Tous ces
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symptomes peuvent étre simulés, surtout lorsque 1'in-
dividu en contracte I'habitude ; mais il ne peut, par
exemple , imiter I'émission de la salive épaisse et im-
mense qui se sécréte naturellement pendant I'aceés, bien
que plusieurs d’entre enx mettent dela mousse de savon
trés-¢paisse dans leur bouche pour représenter ce signe,,
ni la dilatation des pupilles, indépendante de la vo-
lonté. Dans I'épilepsie vraie, le pouls est régulier,
maisd’un caractére nerveux ; dans I'autre, au contraire,
il est agité ainsi que la respiration; la contraction des
muscles n’est point non plus simulianée comme dans
la vraie, et il ne dépend point de I'individu de distordre
les yeux, comme cela se fait spontanément dans le
premier cas.

Comme c'est sur les nerfs de la vie animale que la
waladie porte ses principaux eflets, tantdt elle en
trouble les fonctions , et tantén elle les paralyse; il en
résulte , en outre de I'aflaiblissement des facultés intel-
lectuelles , I'abaissement involontaire des paupiéres
supérieures , I'inclinaison de la 1éte en avant, par le
pen de force contractile de ses muscles extenseurs, ce
qui donne & la face un caractére hébité ; Ia marche est
mal assurée et chancelante. Ces symptdmes plus on
mwoins prononcés se¢ remarquent constamment chez tous
les épileptiques du genre que nous avons supposé,
surtout si la maladie est héréditaire ou chronique, et
'on ne peut s'y méprendre pour peu que l'on soit
exercé. -

Maintenant, est-il possible d’auaquer avec quelque
succés la lésion organique du crine ou des membranes
du cerveau ? je le pense, et les faits que j'exposerai
bientdt me confirment dans cette opinion. Il n’est pas
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nécessaire pour cela de régulariser les accés ou d'en
fixer 11 périodicité, ce gui n'est point d'ailleurs au pou-
voir du médecin ; 4 moins que I'épilepsie ne soit acci-
dentelle ou sympathique ; mais les substances prises &
Vintérieur onappliquées & I'extérieur, et qui ontla pro-
priéié de dissoudre les tumeurs osseuses ou lymphati-
ques , telles que le gonflement des os, les exostoses , les
fongus des membranes, leur induration , et des wber-
cules qui se forment quelquefois dans I'encéphale, en
détruisant ces causes autant qu'elles en sont suscepti-
bles , feront cesser ses effets et disparaitre cette maladie.

Le succés remarquable et extraordinaire que j'avais
obtenu contre les exostoses invétérées , de 'application
des topiques révulsifs aux points les p]l.ls rapprochéa
du siége du mal , tels que des vésicatoires, le moxa ou
des exutoires établis avec la potasse caustique ou le
cautére actuel , m'avait persuadé que ces mémes
moyens seraient employés avec les mémes avantages ,
sans doute , conire les exostoses du crine on les indu-
rations de la dure-mére, qui produnisent ou entre-
tiennent ordinalrement l'éiﬁlvpsi(‘. Mais 1l ne suffit pas
d'essayer ces moyens, il faut encore persévérer long-
temps sur leur usage, avec les modifications conve=
nables et indiquées par les circonstances : on doit sur-
tout insister,, lorsque le virus est déwrnit, sar Pappli-
cation réitérée des topiques révulsifs.

Avant de pnrler de la denxiéme cspéce d*épi]epsie F
nous allons rapporter une série d'observations qui
feront connaiire dans le plus grand déuail les phéno-
ménes de I'épilepsie idiopathique, et feront vérifier,
]'e pense ,]:l vérité des assertions fue nous avons émises
sur divers oljets relatifs & cetle maladie,
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1¢ Observation. — L** (Louis), gé de vingt-
deux ans, fusilier-grenadier de 'ex-garde, entre a
l'llﬁpiml en 1806, portant deux tumeurs a la e,
avec fluciuation et rougeur légére & la peau. Ce mili-
taire éprouvait des douleurs permanentes dans les points
affectés ; il était dans un éiat soporenx, et il éprouvait
de fréquens accés d'épilepsie.

Les denx tumenrs furent ouvertes avec 'insirument
tranchant. Nous découvrimes une carie profonde dans
les points du crane rorrespundims aux [Jel.ils abeés. La
table interne des os éait perforée, et on apercevait de
légéres pulsations de la dure-mére 4 travers les ouver-
tures. L'issue de la matiére conlenue dans les abees, et
qui déprimait la dure-mére, avait sonlagé le malade ;
les acces d’épilepsie émient moins fréquens et de plus
courte durée; mais la carie fit des progrés, et les ac-
cidens s"aggravérent. On reproduisait 4 volonté 1'épi-
lepsie par une compression graduée sur 1'un des fongus
de la dure-mére qui se montrait i travers I'ouverture
de la carie: ces fongus étaient d’un volume relatif anx
ouvertures. Enfin le malade mowiut vers le trentiéme
jour de son entiée & I'hopital.

A I'onverture du cadavre, nous déconvrimes en eflet
deux tumeurs fongueuses i la dure-mére, qui parais-
saient avoir été déterminées par la méme cause (1) que
celles qui avaient donné lieu a la carie. Il estfacile de

(1) Le malade n’avait pu répondre aux questions qu’on
lui avait faites pour parvenir 4 connailre celle canse ; mais
on pensait qu’elle était le rdsultat d’un virus vénérien ,
aMtendo "j"-‘” Pf}rt.‘ﬂll un stigmale sur l'nrg&r]ﬂ viril » Plo=

venant sans donte d'un chancre,
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voir que la carie avait perforé le crine de I'extérieur a
Tintérieur. Les deux tnmeurs fongueunses pressaient le
cerveau dans les points correspondans, ce qui produi-
sait les accés épileptiques.

L’analogie que j'ai rouvée entre ces tumeurs et celles
qui sont également accompagnées de carie aux os du
crime , produites par une cause reconnue syphilitique,
et que j'avais traitées chez plusieurs sujets , avee succés,
par les anti-vénériens , me porte & croire qu'on aurait
pu prévenir cette terminaison funeste par les mémes re-
médes, si on avait pu les employer aussitot pour L***,

ae Observation. T*** ( Barthelemi), fusilier-chas-
seur, igé de 20 ans, se présenta a I'hopital pour y éire
traité de deux tumeurs énormes, d’un aspect scrophu-
leux, au cou, accompagnées de douleurs 4 la téte, et
d’accés d'épilepsie, auxquels le malade nous dit éwre
sujet depuis quelques années. Les renseignemens que
nous primes prés de ce militaire , pour connaitre la
cause de ces maladies, nous donnérent pour résultat
qu’'en 1802, il avait eu une maladie syphilitique qu'’il
supposait avoir été traitée méthodiquement. Un coup
de fen qu'il recut six ansaprés a 'armée d'Fspagne, et
dont la balle lui avait frappé la partie antéricure de la
cuisse , fut suivi de fitvre nosocomiale et de pourriture
d'hépital. A I'époque de la cicatrisation de la plaie, il
éprouva de violens maux de téte, lesquels ne cédérent
qu’h un écoulement purulent spontané par l'oreille, qui
s'établit aprés le quatriéme mois de séjour dans les
hépitaux. Quelque temps apres, I'écoulement s'étant
supprimé, il survint des bourdonnemens incommodes
dans la méme oreille, et la surdité; il épronva des ver-
tiges et quelques légers accés d'épilepsic. Cest dans cet
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état qu'il était entré dans les salles des fiévreux de I'hé-
pital de la Garde. L'applicationde quelques sangsues
4 la tempe, celle des vésicatoires derriére les oreilles,
et les remédes internes , calmérent les accidens, favori-
sérent le développement d’un abeés ou bubon i l'aine,
dont on détourna malheurcusement la suppuration par
les résolutifs. Dés ce moment , les accés d'épilepsie se
rapprochérent et devinrent extrémement violens ; les
glandes du cou s'engorgérent, et deux ou trois d'entre
elles s’abeédirent. Cest alors que ce malade entra dans
mes salles. Soupconnant toujours une cause syphili-
tique, je lui prescrivis les anti- vénériens, combinés
avec les anti-scrophuleux. La fluctuation étant mani-
feste dans les deux tumeurs , je fis appliquer la potasse
caustique. A la chute des escarres, qui survint quinze
jours aprés, le malade fut surpris tout-i-conp , dans la
nuit, d'un violent accés d’épilepsie, qui fut suivid’une
hémiplégie compléte du co1é gauche, de la perte pres=
que lolale de ses faculiés intellectuelles et de I'usage
de ses sens. Malgré son état de stupeur , le malade indi-
quait un point douloureux a I'hypochondre du cé1é pa-
ralysé, Un large vésicatoire appliqué sur ce point le
soulagea momentanément, et les accés d'épilepsie furent
suspendus. Cependant I'hémiplégie restait toujours la
méme, c'est-a-dire que les deux membres paralysés
étaient privés du mouvement et dn sentiment. Peu de
jours aprés , les douleurs de téte se renouvelérent , ainsi
que les attaques d'épilepsie ; et le malade étant en dan-
. ger de périr, j'ordonnai I'application d’un vésicatoire
a la téte. On s’apercut, aprés avoir rasé cette partie,
qu’elle présentait sur le ¢été droit une saillie considé-
rable, formée par la portion éeailleuse du temporal
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et la moitié inférieure du pariétal. Une deuxiime sail-
lie, au sommet du erine , donnait & cette boite osscuse
une forme conique. Le premier vésicatoire couvrant la
calotte du erine , produisit une amélioration sensible :
je lui prescrivis alors une boisson diaphorétique , aci-
dulée avec l'acide hydro-chlorique, des bols de cam-
phre et d'opium le soir, et une liqueur anti-syphili-
tique & prendre par onces le matin dans du lait (1).
Jaugmentai la dose du camphre , et la portai successi-
vement & un scrupule par jour. Les douleurs de tée
s'apaisérent, Ja paralysie diminua sensiblement, et les
accds restérent suspendus. De nouveaux dépdts s'étant
encore formés au cou, je fis appliquer la potasse cans-
tique sur le point fluctuant de ces tumeurs: un deuxiéme
vésicatoire fut mis & la nuque, et un troisiéme sur la
tumeur formée par I'os temporal. Continuation des
mémes remédes et du méme régime.

Le sentiment et le mouvement se reproduisirent par
degrés dans les membres paralysés, Le malade recou-
vrait journellement I'usage des sens et des faculids in-
tellectuelles ; mais il éprouvait périodiquement des
frissons du cété gauche du corps, lesquels suivaient un
mouvement d'ondulation des extrémités a la téte. Ce
phénoméne avait surtout lien dans les temps d'orages.

La suppuration des plaies du cou s’élant supprimée
par des causes qui me sont restées inconnues , il survint
une nouvelle attaque d’épilepsie, mais qui fut de courte

(1) Cette liqueur est composée : de deuto-chlormre de
mercure , de sel ammoniac , opinm , a. a.; demi-gram.
£. d. dans s. g. de liqueur minérale d'Hoffinana, etendue

dans un litre dean distillze.
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durée. Je m’empressai-de rappeler la suppuration dans
les ulcéres scrophulenx , et de faire appliquer un qua-
triéme vésicatoire sur la tumeurde la tempe, Jangmen-
tai ensuite la dose du camphre, et {’insistai sur I'usage
de l'acide hydro-chlorique dans la méme tisane , dont
on augmenta la dose graduellement. Tous ces moyens
produisirent d’excellens effets, et le malade marchait
visiblement a la guérison. Cependant, dans un court
intervalle de temps , il se manifesta plusicurs attaques
d’épilﬂpsig réss-fortes , quoigue plus courtes. On renou-
vela 1'application des vésicatoives a la téte, et j'en fis
mettre aussi au bras droit.

1l se déclara un jour, pendant ma visite du matin,
un acees terrible, suivi de convulsions et d’un abatte-
ment extréme des forces vitales. Je fis encore appliquer
un huitiéme vésicaloire a la tempe ; j"ajoutai aux anti-
spasmodiques puissans dont le malade faisait usage, le
quinquina en substance pris dans du vin généreux et
éthére ; je substituai anu vésicaloire du bras un cautére
qu'il a conservé.

Depuis ce dernier acces, T*** n'a plus rien res-
senti : Vaffection paralytique s'est dissipée en entier,
ot il est rentré graduellement dans Uintégrité de ses
fonctions physiques et morales. Les ulcéres scrophu-
leux , vénériens , se sont cicatrisés ; les saillies osseuses
du crine ont disparu, et la téte a repris son facies et
ses formes naturelles: enfin je pense que ce militaire
est pour tonjours débarrassé et parfaitement guéri,
apres quatorze ou quinze mois de trailement, d'une
maladie généralement reeconnue incurable , surtout
quand elle est arvivée au degré on elle était parvenue
chez le sujet de cete observation, lequel fut pré-
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senté, 4 sa sortie de I'hopital, & I'une des séances de la
Faculié de l‘Ecole de Médecine, avec le dessin de la téte,
telle qu’il I'avait & son entrée dans 'hopiwal.

Maintenant on pourrait se demander auquel des
moyens employés on doit attribuer la cure de la mala-
die que nous venons d’exposer. Je pense que tous y ont
contribué , mais surtout les vésicatoires et I'usage inté-
rieur de Pacide h}rdm-r.:hlnrique. L'observation sui-
vante semble appuyer cette opinion.

. 3% Obsery. — D***, chasseur & pied, agé de qua-
rante-un ans, était sujet, depuis environ un an, i des
accés d'épilepsie cérébrale qui se renouvelaient fré-
quemment. Une chuate qu’il*it surla tée, a linvasion
de I'une de ses derniéres ataques , rompit les vaisseaux
de communication des tégumens de la région tempo-
rale droite avec I'aponévrose crotaphite, etil en résulia
un épanchement séro-sanguin, de I'inflammation , et
un dépdt énorme pour lequel il fut transporté 4 'ho-
pital de la Garde. On employa pendant plusieurs jours
les émolliens ; et lorsque la fluctnation de 1'abeés fut
évidente, j'en fis I'ouverture par une large incision. Il en
sortitune grande quantité de pus, et dés ce moment le
malade fut soulagé. Je le mis 4 I'usage de la tisane de
valériane , 4 laquelle j'ajoutai I'acide hydro-chlorique,
et celui des bols d’'opium et de camphre. La dose de
ce dernier a é1é portée graduellement jusqu un scru-
pule par jour. La plaie fut détergée et cicatrisée ; le
visage du malade, qui étit déja trés-aliéré a I'époque
de son entrée a ]vhﬂpil.ﬂl , 4 repris sa forme et son ca-
ractére ordinaires ; et ce militaire, qui n'a plus eu au-
cune alteinte de cette maladie, a méme acquis de I'em-
bonpoint comme T : chez 1'un, 'abcés qui s'est
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formé sous les tégumens a produit sans doute le méme
effet que les vésicatoires chez l'autre,

4" Observ.— P (Francois), igé de vingt-qualre
ans , soldat au 2° régiment d’infanterie de la Garde
royale, est entré i I'hdpital le 8 octobre 1821, pour ¥
éwre traité d'accés épileptiques, qui, depuis quelques
mois , devenaient plus fréquens. Cette maladie recon-
naissait pour cause une hypertrophie bien manifeste
du erine, seulement & en juger par I'ensemble des
formes de la téte; mais la douleur sourde qu’il éprou-
vait a cette partie, principalement au vertex, l'im-
possibilité ou il était d'y porter un objet un peu
lourd , la géne qu'il y éprouvait sous l'influence d'une
pression un peu continuée de la main, confirmaient
bien encore I'altération morbide dont nous avens parlé.
Les autres signes d'épilepsie cérébrale éaient surtout
{rappans chez cet individu: affaiblissement des faculiés
morales , regard languissant, abaissement involontaire
des paupiéres supérieures, inclinaison de la téte en
avant, état d'hebetude et de silence; la face cependant
était colorée , et une ophthalmie grave, d'un caractére
purulent, s'était manifesiée depuis quelques mois.

L'épilepsie de P*** éait trés-ancienne ; elle existait
depuis huit & neuf ans , avec des intervalles d’une année,
dix-huit mois sans éprouver un seul! accés : rien de
trés-appréciable, tels que percussion , blessures , chute,
frayeur, n'avait pu y donner licu, et les causes pre-
miéres ne pouvaient en {ire rapportées qu'a la rétropul-
sion d'une gale guérie en trois jours par un berger de
son village , puisque cette gale est la seule maladie dont
il se rappelle avoir éié atteint.

Ce militaire ayant été placé dans les salles des blessés
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de I'hépital , je fis pratiquer une saignée & la veine ju-
gulaire, et appliquer les jours suivans des ventouses
scarifiées aux tempes et sur les cotés de la colonne cer-
vicale : je fis ensuite raser la téte, et appliquer a son
sommel un large vésicaloire. Néanmoins quelques jours
aprés , une attaque d’épilepsie eut lieu ; mais il n'y eut
en cela rien d'étonnant , puisque depuis cing # six mois
les accés avaient pris un caraciére périodique, et que
les moyens déji mis en usage n’avaient pas encore eu le
temps de déterminer aucun effet. Je prescrivis au ma=
lade une tisane de gruau d'orge acidulée avec P'acide
hydro-chlorique , des extraits de gentiane,, de pissenlit,
de fumeterre, et d'une petite quantité d'aloés et de calo=
mel , & prendre le matin : une pilule de camphre et de
nitre, & doses successivement augmentées, fut prescrite
chaque soir, ainsi qu'une potion anti-spasmodique
composée avec l'eau de valériane et quelques gouttes
d'acétate d'ammoniague. De nouveaux vésicatoires, de
nouvelles ventonses furent ordonnés, et suivis bien-
16t de l'application i la base du crine de deux grains
de potasse , dont on entretint la suppuration au moyen
de pois a cautére,

Au commencement de novembre, ayant remarqué
au sommet de la téte deux points cedématiés , et quon
pouvait déprimer facilement, j'y fis déterminer deux
escarres au moyen de la potasse, pour aider i lac-
tion des fontanelles de la base du L'Fz'm&; el comme ces
moyens paraissaient amener une amélioraiion , je fis
suivre bientdl ces deux applications d'une troisiéme de
la méme espéce vers un autre point convenable. Une
deuxiéme attaque depuis I'entrée de P*** i I'hopital
vient d’avoir lieu, le 16 novembre ; mais sa durée et
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son iniensité furent bien moindres que les précédentes:
cette derniére ne dura qu'une heure; la précédente en
avait duré prés de deux. L'état d'ailleurs du malade est
wés-amélioré : I'ophihalmie est presque dissipée la
figure est plus calme , et les légers mouvemens convul-
sifs, les secousses que P*** ¢prouvait journellement
dans les muscles des extrémités sont ¢t moins fréquens
et moins sensibles. Le crine a commencé raanifeste-
ment i se réduire sous Dinfluence des révulsifs appli=
guds , puisque Ja mesure que j'avais fait prendre des
dillérens diamétres de la téte est devenue maintenant
de quelques lignes plus grande, Enfin, en persévérant
sur les vésicaloires ,sur les moxas derriére les oreilles,
au-dessous des bosses oceipitales, j'espére que ces
maoyens, qui, par la révalsion et la suppuration qu'ils
déterminent , détournent Uirritation morbide , et 'arra«
chent pour ainsi dire des parties nerveuses sur les-
quelies clle s'était fixée, parviendromt & guérir P‘_“
d'une des maladies les plus terribles.

L'épilepsie sy mptomatique est produite par la lésion
de quelques parties éurangéres 4 Uencéphale ou d ses
dépendances , ou par la présence de quelque corps
éiranger transmis par accident ou par une cause exié-
rieure , ou développé spontanément dans une partie du
corps autre que le cerveau ou ses accessoires. Dans la '
premiére classe, on trouve certaines lésions de nerfs,
de portions fibreuses des articulations , des tendons on
des aponévroses, ete.; dans la deuxiéme , la présence
de certains calculs irréguliers dans la vessie, des vers
dans Ies inl'.estins, des ]:m”es o autres pruie[:lﬂes dans
diverses parties du corps, ainsi que nous I'avons vu
mainte fois.

18

T. ven. Juillel 1822,
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Les accds de ces deux sortes d'épilepsie sont toujours
précédés d'une douleur on de frissons qui naissent du
point lésé pour se rendre ensuile vers le cervean et
jeter le trouble dans toutes les fonctions ; dans ces cas,
celles de la vie nuritive participent souvent de ce
trouble : anssi la circulation générale et la respiration
éprouvent-elles des aberrations sensibles.

Lorsqu'on a reconnu la vraie cause et le siége du
mal, il est facile de remplir les indications qui se pré-
sentent. Lorsqu'a la suite des plaies d’armes a fen ou
des armes blanches avee lésion profonde ou déperdition
de substance aux parties lésées, il se fait une cicatrice
dans laquelle des filets nervenx soient compris , comme
jen ai vu plusieurs exemples, il suffit de cautériser
avec le fer ronge ou le moxa les points d'adhérence
nervense , et laisser rétablir ces cicatrices d'une maniére
lente et graduée. Pour les corps éirangers , quels que
soient leur volume et leur natore, il faut les extraive,
et les accidens cessent ordinairement, surtout lovsque
la maladie n'est pas wrés-ancienne. Nous pourrions
rapporter plusicurs exemples de ces succés.

A ces topiques révulsifs qui ont wne efficacité plus
ou moins active dans toute espéce d'épilepsie , on doit
ajouter I'usage des remédes pris a lintérieur, relatifs
aux causes morbides spontanées qui ont produit ou qui
compliquent la maladie. Dans ces derniers temps , on
a beaucoup vanmé la dissolution affaiblie du nitrae
d’argent et autres substances analogues ; mais 'expé-
rience nous a appris que ces remedes ne peuvent seuls
dissoudre , par exemple, les indurations du erine ou
des méninges , les adliérences nerveuses ou autres alté-
rations organiques , et nuisent a lintégrité des m e m-
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branes muqueuses du tube intestinal, On retirera plus
d'avantages , comme reméde dissolvant on fondant,
de l'usage de l'alcool muriatique, donné a petites
doses dans un véhicule approprié, et comme anti-
spasmodique, de celui ducamphre porté graducllement
a hante dose, seul ou combing & des substances séda-
tives " telles fue fe nitrate de potasse vt les exiraits de
l]l.ll"[t]"l:]:{"s plamcﬁ n:lrcntiqlms. Fonfin N les bains varics
et & diverses températures peuvent aussi , dans certains
cas , concourit 4 la guérison du malade. Les exutoires
habituels aux points du corps les plus favorables au
genre de maludie et anx ocenpations de lindividu,
sont presque loujours nécessaires,

Pour donner une idée de la maniére dagir des canses
de I'épilepsie symptomatique , nons joindrons ici I'a-
pereu de quelques observations prises chez les antenrs
et dans notre pratique. On trouve dans Théden { Pro-
gres ultérieurs de la Chirwgie ) U'observition d'un
ministre protestant atteint d’accés épileptiques trés-
violens et fréquens, gu'avait produit la ligature du
cordon spermatique , faite chez lui a la suite de l'opé-
ration de la castration subie quelque temps auparavant.
Ce célébre chirurgien (it disparaitre ces aceés et guérit
parfaitement le malade en incisant de nouveau sur la
cicatrice,, et en détruisant par la section du cordon
I'étranglement inflammatoire qui avait été produit sur
le nerfspermnlique au moyen de cette ligature (1).

(1) Le mode d’operation que j'ai élabli pour la castra-
lion Pté\-‘i'fl'.ll cel aceident ou daulres awssi graves qui
accom pagnent presque toujours la ligature totale du cordon

dans ceite opcralion , et les hémorrhagies conséouives
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Chez un militaire de la Garde, des accés de la méme
maladie étaient survenus i la suite d'une opération
malheureuse au pli du coude, dans laguelle le nerf
cutané mierne avail é1é piqué. A I'invasion des accés,
le malade ressentait une douleur vive an peint de la ci-
catrice , suivie d'un frisson incommode qui suivait le
trajet du nerf, oun le cdté interne du bras ; vers la téte;
les convulsions se déclaraient immdédialement, et 1ous
les autres symptémes qui caractérisent ces accés. L'ap-
plication d’un grain de potasse sur le point supérienr
de la cicatrice , et plusieurs petits moxas appliqués sur
le trajet du nerf, ont fait disparaitre ces accidens, et
conduit le malde i la guérison.

5¢ Observ.— Heémiplcgie. Vallet (Baptiste ) , igé de
trente-cing ans, d'une constitution athlétique , soldat an
dépot du 5¢ régiment d'infanterie de la Garde royale,
entra 4 I'hépital du Gros-Caillon le 28 aott 1821,
atieint d’hémiplégie compléte de tout le c6té droity le
membre supérieur ne conservait aucun mouvement et
¢tait privé de sa sensibilité; Uinférieur pouvait encore
servir & la marche , quoique d'une maniére pénible.
Cette hémiplégie reconnaissait pour cause une chuta
faite de cinq pieds de haut, il y avait environ un mois,
sur la partie latérale gauche et antérieure dela téte. La
céphalalgie, premier résultat de cette chute, avait

qui ont lieu fréquemment lorsqu'on suit la méthode des
Allemands, c’est-a-dire celle de ne point faire de ligature,
en se contentant seulement de comprimer ou de faire des
ablutions d’eau [roide ou glaciale sur les parties divisces.
{ Foyez le tome mt de mes Campagnes, Mémoire sur.
' Extirpation du tesiicule.)
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pris en quelques jours une telle intensité, que Vallet
avait é1é contraint d'entrer dans les salles des fiévreux,
Des bains de jambe sinapisés , application de six sang-
sues aux tempes, une saignée , un vésicatoire au bras
droit, avaient étéles moyens mis en usage. La céphal=
algie avait en eflet cédé i 'effet de ces moyens ; mais
Phémiplégie qui s'érait déclarée pendant ce premier
séjour de Vallet 4 hopital, au lien de diminuer, était
allée en augmentant, Néanmoins le malade était sorti
Guinze jours aprés son entrée, dans l'espérance que
la marche, I'exercice , un air plus pur, pourraient lui
dtre favorables. Cet espoir avait éé décu, car, i Fang~
mentation de Phémiplégie, qui s’étit toujours pro-
noncée de plus en plus, il s'était joint un trouble et
nne faiblesse notable dans la vue de I'eeil droit; la
Jangue avait participé a la paralysie, et la parole éiait
alors trés-embarrassée ; les faculiésintellectuelles étatent
devenues obtuses, Vallet rentra 4 I'hépital, comme nous
I'avons indiqué, le 28 aoiit, et {ut placé cette fois dans
les salles des blessés.

Aprés un examen attentif de ce snjet, nous recon-
ulimes une exubérance contre nature dans toute la
région latérale gauche et supérieure du crine. Quel-
fJues questions faites au malade, relatives aux causes
de ces phénoménes, amenérent Vallet & parler de
sa chute ; dés-lors nous reconntmes facilement que
tous les symptémes que le malade présentait étaient
dus a la commotion et i I'altération des os du crine,
des méninges, et sans doute du eerveau lui-méme :
nous nous délerminimes, en conséquence , a atta=
fuer le mal 4 sa source méme. Aprés avoir fait
désemplir les vaisseanx cérébraux au moyen d'une
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saignée i la veine jugulaire , nous fimes raser entiére-
ment la téte ,Ctﬂpplir[uur sur tout le coié gauche de cette
partie un large vésicatoire. Quatre jours aprés, Vallet
allait déji mieux ; les doigts avaient repris quelques-
uns de lears mouvemens ; I'avant-bras commencait 4
pouvoir se fléchir sur le bras. Un second vésicatvire
entretint ce micux sensible. Quelques pilules de ealo-
mel , une potion de valériane pour la nuit, des fric-
tions d’hnile de camomiile camphirée sur les membres
paralysés étaient les antres moyens gu'on emplovait.
Le 7 seprembre , un premier moxa fur appligué sur
les parties latérales et supérienre du cou ; et quelques
jours plus tard , on éablit deux exutoires i la base du
crine, un de chaque cdé, entre Tapophyse mastoide
et la bosse occipitale inférieure , vis-i-vis le lobe pos-
tévienr du cervelet. Les mouvemens des extrémités
furent alors assez bien rétablis; le malade pouvait se
lever, marcher et prendre tout exercice nécessaive an
maintien de cette amélioration, La parole restait encore
un pen embarrassée ; les mots on se rencontrent beau-
coup de z étaient cenx qu'il pronongait le plus parfai-
tement et qu'il choisissait pour ainsi dire instinctive-
ment. Déja, chez plusicurs antres malades atteints
d'aflections cérébrales , nous avions remarqué ee choix
de mots et cette plus grande facilité a les prononcer.
Plusienrs autres moxas, au nombre de douze, sur le
trajet du peti{ sympatllirlue, des branches de ce perf
(facial ) et des paires cervicales fournissant au plexus
brachial du cité droit, avaient é1é successivement ap-
pliqués et i des distances convenables , pour achever la
guérison et pour remédicr i cet éat ’hébéude que

conservail le malade , et qui d'ailleurs , chez lui, devait
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exister avant la chate , les traits de son visage s'expri-
want trop fortement pour que cet élat et une existence
aussi rapprochée.

La guérison de I'hémiplégie avait lien ; mais elle
wétait point encore assez consolidée pour qu'on n'en
craignit pas le retour. Néanmoins Vallet, qui éait d'un
taractére obsting , contem de sa situation, ne voulut
Pas continuer & supporter Papplication de nouveaux
moxas, et se livea a l'intempérm'][:e. Le 1o lmvcmlare,
il fut puni de son entétement. La paralysie revint,
accompagnée cette fois d'un embarras gastrique. On
fit de nouvean raser la téte et appliquer un large vési-
catoire saupondré de poudre de cantharides et de cam-
phre. Une potion avee huile dericin fur administrée
un scrupule d'acétate d'ammoniaque fut ajouté & une
potion de valériane. Cette légire rechute fut combattue
avee suceés par ces moyens ; de nonveaux moxas furent
appliqués i la base du crime du coté opposé & la para-
lysie et sur les paires cervicales du méme coté, La
force étant tout-a-fait revenue dans les extrémités ,
Vallet sortit enfin le 1 décembre parfaitement guéri.

Nous apprimes que Vallet, renwé depuis quelques
temps a hopital dans les salles des fiévreux , pour une
fievre catarrhale avec eéphalalgie et adynamie géndra-
le, était mort le 7 février , sept mois aprés sa premiére
entrée a Phopital pour la chute qu'il avait faite sur la
téte. Dés le lendemain, nous nowns empressimes de
fuire 'onverture de son corps. Le cranescié circulaire-
ment et enlevé avee Précnuﬂnn , nous observimes
que le coté gauche de cette voiite éait beancoup moins
]srufnnd gue fe droity la sniface de la dure-mére, légé-

rement injectée el d'une teinte jaunare, offvait los traces

page 279 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=279

28a REVUE

d’une inflammation chronique. L'arachnoide était
saine; soulevée i I'aide d'un chalumeau, on distinguait
trés-bien que cette membrane n’était nullement en-
flammée, ce qu'on aurait pu croire sans cetle précau-
tion ; car, & la premiére vue, on voyait une injection
trés-belle, une inflimmation trés prononcée , mais qui
appartenaient I'une et I'autre @ la pie-mére et non 4
Yarachnoide , dont la présence semblait disparaitre sous
une teinte anssi ronge (). Tous les principaux vais-
seaux étaient trés-distendus et gorgés de sang noiratre.
En soulevant le cervean de la base du crine, on apercut
1° le nerf optique droit plus gros , plus dense et d'une
coulenr rougeitre; 2° un tubercnle stéatomateux en
suppuration entourait I'artére basilaire vis-i-vis le pont
de Varole, prés de la naissance de la queue de la moelle
allongée, et rendait & cette place le tube de cette artére
plus petit ; ce tbereule avait méme contracté un point
d’adhérence sur le pont de Varole. Toute la snbstance
médullaire du cervean, principalement celle de I'hémi-
sphére gauche, éuait engorgée , d’une consistance plus
ferme et d'un aspect plus gris que I'hémisphére droit ,
qui se rapprochait infiniment davantage de I'état de
mollesse et de blancheur naturelles; le coté gauche de
la protubérance annulaire éait également plus dense
que le droit; il ne cédait que weés-difficilement a de
forts degrés de pression. Les circonvolutions du cer-

(1) L’arachnitis est plus rare qu’on ne le pense, car les
injections les plus fines ne pénétrent pas dans celle mem-
brane; I'inflammation appartient le plus souvent a la pie-
mére, M. Ribes a déji fait des recherches nombreuses suy
ce point d'anatomie,
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veau étaient aussi plus profondes et plus minces &
gauche. Quand on eut achevé 'examen du cerveau
et qu'on poria ses regards sur la base du crine (1),
on fut frappé de la différence extréme que présen=
laient les fosses moyennes : la droite était de moitié
plus large que la gauche. Les fosses antéricures
avaient une différence bien moins prononcée; quant
aux fosses pnsll.'.-ri(*.ures , celles llui logent le cervelet '
Teor petitesse et leur pen de profondeur excitérent
I'étonnement ; elles engagérent i remarquer le cervelet
et les organes génitaux, pour voir quel& rapports exis-
taient entre eux, Les deux lobes du cervelet, d'une
ézale forme, éaient en effet de la moitié¢ moins volumi=
neux qu'on ne 'observe ordinairement chez des sujets
de la méme grandeur que Vallet, et les testicules, réduits
au volume d'une petite féve de haricot, n'offraient pres-
gu’ancune consistancey le pénis n'avait pas six lignes de
lonsn{!ur. La cavité thoracique nous présenta aussi des
faits éronmans : la cavité droite était beaucoup plus
petite que la gauche; le poumon de ce c61é éiail trés-
petit, adbérent aux cotes et dans un état d'inflammation
et de suppuration. Le foie, trés-voluminenx , montait
dans cette partie de la poitrine , etavait di contribuer
encore a rapetisser le poumon; le gauche, au contraire,
était trés-ample, ainsi que la cavité qui le contient. Le
coenr était d'un volume ordinaire; les oreillettes étajent
gorgées de sang. L'abdomen n'oflrit rien de patholo-
glgue.

(1} J'ai envoyé ce crine fort curieux 4 mon illustre ami
le docteur Scemmering.
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Examenx de la Doctrine médicale de
. M. Broussais.

CINQUIEME ARTICLE.

L INFLAMMATION ne se présente pas toujours sous
les mémes formes aympr.r'-maﬁques; elle ne garde pas
toujours la méme marche, ct enfin, ce qui est plus
deécisif, elle n'exige pas toujours le méme traitement.
Quoique nous ayons établi qu'elle aflecte toutes les
propriéids vitales et tons les tissus d'one partie , cepen=
dant elle peut porter une action prédominante sur telle
propridié et sur tel tissu élémentaire d’une partie ; elle
peatmodilier d'une maniére dillérente etméme o pposée,
Tes forees agissantes et radicales, laction et 'énergie de
I partie; elle peut imprimer aux forces une tournure
propre, comme lorsquielle est déterminée par des
causes spécifiques (Hunter, Richerand ); elle peut
enfin présenter des différences tranchantes , selon qu’elle
atlague un organe parenchymatenx ou membraneux ,
une membrane séreuse, fibreuse on mugqueuse, ete.
( Bichat , Broussais ). De ces quatre sources naissent
les quawre divisions de Pinflammation que Panalyse
clinique consacre, que la thérapentique justifie, et
que la véritable physiologie sanctionne. Nous nous
occuperons d'autant plus volontiers de considérer les
choses sous ce dernier point de vue, que jusqu’ici nous
n'avons prﬁscnté que l’unaljrse cmpit'inlun des dillérens
genres d'inflammation (1), et qu'il importe de rattacher

(1) Foyez notre article Elément, Dictionnaire des

Seiences mid cales | vol. ne,
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ves distinetions & la saine physiologie , dans un moment
ont I'on repousse nn empirisme que 'on avait tant fait
valoir , quelqu'imparfait qu'il fat, et lorsque 'on ne
veut recevoir que les vérités de médecine consacrées
par la p!l}*silﬂngim

D'abord je distingne Uinflammation érysipélateuse
et linflammation phlegmoneuse , distinction qui a éé
reconnue par tous les ohservaleurs, et qlﬂ par con-
séquent ne peut pas ére rejetée. Linflammation éry-
sipélatense est précisément I'inflammation admise par
M. Broussais, qui n'a admis i-peu-prés que celle-la,
et I'a confondue avee 1onte autre, parce qu'il ne pent
pas en concevoir d'antre dans son sysiéme physio-
logique ou pathologique, éabli en entier sur Iir-
ritabilité et 'irritation. Elle porte spécialement sur
Virritabilité, dont lexaliation semble méme constituer
sa nature, el elle augmente spécialement les forces agis-
santes de ln partie. Le plus souvent elle est produite
par un slimulus externe ou interne qui agit en quel-
que sorte superficicllement, et semble n'exciter vicieu-
sement que les mouvemens de 'organe. Pen profonde
et mobile par sa nature |, elle se déplaue alsément. Les
délayans , et surtout les révulsifs, constituent son trai-
tement; les évacualions sanguines ont wrés-pen d'action
sur elle, surtout les évacuations générales, car les
sangsues ont plus de suceés; clle peut tourmenter
pendant long-temps un organe sans le désorganiser,
Darwin, M. Tommasini , Rubini, ete. , ont admis cette
espéce d'inflammation sous le nom dinflammation
irritative ; ils ont pensé i tort qu'elle existait toujours
gous l'action entiére du stimulus , ¢'est-aadire saus aug-
mentation positive, rielle de Pincitbilité sans diathise.
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Toutes ces différentes modifications de la vie ne peu-
vent pas ére saisies dans leur principe de dynamisme,
et tout ce qu'ils disent i ce sujet n'est propre qu’i faire
sentir seulement le besoin d'une théorie plus large et
plus compléte.

L'inflammation phlegmoneuse , au contraire , affecte
profondément les tissus vivans, porte sur les forces
radicales comme sur les forces agissantes 5 elle est plus
souvent spontanée, et lors méme qu'elle ne tient qu'a
des canses externes , celles-ci ne font que développer
une disposition antérieure plus on moins prononcée.
Cette sorte d'inflammation intéresse les humeurs et
leur donne une forme plastique particuliére; elle com-
promet I'assimilation méme des tissus, dérange leur tex-
ture, change leur constitution chimique, et conserve une
tendance marquéed la désorganisation de la partie, Les
évacuations sanguines, soit générales , soitlocales , sont
spécialement appropriées i ce mode d’inflammation.

Les organes parenchymateux , riches en tissu cellu-
laire et en vaisseaux sanguins, sont préférablement
attagués de cette espéce d'inflammation ; au contraire,
les organes membraneux et fibreux sont plus spéciale-
ment disposés & l'inflammation érysipélateuse. Je dis
quil en est ainsi, du moins en général; car il est
prouvé par I'expérience que les mémes organes peuvent
tre frappés des deux sortes d'inflammation , et que
méme , vue I'étroite analogie qui les rapproche et les
lie, elles peuvent se succéder réciproquement sur le
méme tissu et dans la méme maladie. Je ne fais qu'ex-
primer ici le rapport de fréquence de chaque espéce
d’inflammation avec tel ou el tissu ; car il faut bien se
garder d'enchainer tel mode d'inflammation a tel tissu,
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comme le font tons les jours , et comme sont forcés de
le faire ceux qui n’étudient les maladies que sous le
rapport anatomique , et qui font dépendre en entier la
vie et Jes maladies de la texture des organes.

Passons i une autre sorte d'inflammation, a celle
Yui esi avec prédominance de la douleur , de I'action
nervense. Nous avons vu que , dans l'inflammation , la
sensibilité animale était le plus souvent compromise.
Daus certains cas , I'inflammation porte spécialement
sur ceite propriété, et plus généralement surl'action
nerveuse. Alors elle prend une tournure particuliére
dans sa premiére origine, dans sa marche, dans ses
symptomes ; clle se montre subordonnée a l'affection
de la sensibilité, de telle sorte que c’est la douleur qui
décide la série de tous les autres phénoménes de l'in-
flammation , qui les tient sous sa dépendance pendant
un temps plus ou moins long, et d'une maniére si déci-
dée que si, pardes moyens appropriés, on parvient 2
détruire cette affection de la sensibilité et de 'action
nerveuse, alors la phlegmasie s'évanonit. Il est incon-
testable que certaines inflammations sont heurensement
traitées par 'emploi des narcotigques, et notamment
de l'opium. Cette circonstance est d’autant plus remar-
yuable pour I'observateur réfléchi, qu'en géndral l'e-
pivm est un reméde irritant , qui augmente 'inflam-
mation simple et ordinaire, ou qui, se bornant & mas-
quer son apparence extérieure sous un calme trompeur,
la conduit rapidement de I'inflammation i la gangréne.
Tous les observateurs ont noté ces deux ordres de faits :
o1, deux ordres de faits si différens ne peuvent pas se
rattacher 4 des étals morbides identiques, Celui qui
cultive la médecine pour Tappliquer aux besoins de
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I'humanité doit chercher i connaitre la sonrce d'nne
contradiction si formelle; s'il est éelaivé par woe saine
physielogie; si, pénéiré de I'importance de sa mission ,
il ne se laisse point arriter par le vain reproche de
s'attacher 4 de prétendues distinetions subtiles d'oit
dépend le salut des malades , reproche d'autant plus
vidicule qu’il vient de la part de médecins qni met-
tent une haute importance 4 des distinctions anato-
miques qui ne peuvent que modifier secondairement
le traitement ; si, dis-je, il est fort de ses intentions et
ferme dans sa logique, il ne marquera pas de recon-
naitre que , dans le premier cas, I'inflammation porte
spécialement sur la sensibilité et sur I'action nerveuse;
que la douleur a paru la premiére et persiste pendant
long-temps ; que les autres phénoménes de l'inflam-
malion y sonl moins marqués , disproportionnés avee
la douleur sous le rapport de I'intensité; qu'ils ne sons
que les effets de cette ailection ; qu'ils sont sous sa dé-
pendance d’'une maniére plus ou moins absolue; et
que , dans le second cas , la douleur n’est qu'un simple
phénoméne del'inflammation , qu’clle n'indique qu'une
affection de la sensibilité égale i celle des autres pro-
priétés , avee lesquelles elle conserve la plus grande
harmonie ; qu'il serait absurde et dangereux de lacom-
battre d'une maniére directe , et qu'on s'exposeraii par
13 3 augmenter I'inflammation dont elle est un des ré-
sultats. Dés-lors il s’explique & lui-méme comment,
daus le premier cas , 'opium ne pent avoir que les plus
heurcux effets , tandis que dans le second , il ne peut
avoir que les suites les plus funestes ; et il peut miliser
ce fait pour diriger sa pratique.

Nous avons dabli que Pinflammation embrassait
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toutes les propriétés vitales , mais qu'elle pouvait porier
plus spécialement surtelle outelle propriété, sur tel ou
tel tissu. Il me semble que les pathologistes modernes
auraient mauvaise grice de rejeter des principes qu'ils
ont admis , lorsqu’ils donnent des conséquences plus
larges et plus éminemment pratiques que celles qu'ils
en ont tirées, La seule différence qu'i! y ait entre notre
doctrine et la leur, ¢’est que nous ne pensons pas qu’un
lissu élémentaire puisse étre aflecté exclusivement dans
une maladie . et que chague classe de maladies ait son
siége absolu ; différence , il estvrai, qui doit en amener
tant d'autres dans tout le systéme pathologique.

Nous devons observer que les différentes propriéics
vitales et leurs affections ne sont pas enchainées par les
liens d’une rigourense nécessité étrangére aux lois de
la vie, de telle sorte que l'aflection de I'une améne
nécessairement celle de 'autre; que la dounleur, par
exemple , prodnise toujours  sa suite Paugmentation
de l'irritabilité des vaisseaux, comme I'élablissent MM.
Broussais, Bégin et tous les auteurs systématigques.
Laffection de ia sensibilité est la cause occasionelle
qui met en jeu les autres propriéiés vitales, si toute-
fois elles s’y préttent par leur disposition. L'ignorance
de ceue loi de la vie a en les plus facheux résultats sur
le sysléme entier.

T'ai dit que dans cette sorte d'inflammation il fallait
faire attention , non-senlement & la sensibilité avee con-
science, 4 la douleur , mais encore & Paction nervense
en général. Il y a des inflammations qui , quoique sans
douleur , sont sous la dépendance de ce qu’on est con-
venu d'appeler irritation nerveuse , et qui obéissent i

l‘ﬂpium.
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Les tempéramens, les organisations ne sont pas les
mémes chez tous les individus ; chez certains , ce seront
les nerfs, et toutes les facultés qui en dérivent auront
une prédominance marquée chez eux. Or , I'inflamma-
tion ne peut pas y &wre la méme que chez ceux dont la
sensibilité est émoussée et dont les tissus sont riches
en vaisseaux sanguins. Il est donc contraire i tous les
faits de considérer Iinflammation d'une maniére ab-
straite , comme étant tonjours identique, On cira que
ces circonstances ne sont gu'accessoires; que le méde=
cin doit y faire sans doute attention , mais qu'il ne peut
pas les meure en premiére ligne. Mais si ces modifica-
tions exigent, dans certains cas déterminés, un trai=
tement différent et méme opposé, ne faut-il pas leur
donner une importance proportionnée ? D'ailleurs , les
développemens dans lesquels nous venons d'entrer sur
ce point prouvent que dans ce cas I'inflammation est
autre , aune tournure propre, ct que ce n'est pas une
virconstance accessoire.

On prétend que ces modificalions n'obligent pas &
donner un nom particulier 4 'inflammation. 'y con-
sens sil'on veut; mais j'exige qu'on.en tienne compte.
On objecte encore que ce sont des abstractions et le
résultat d'une analyse subtile ; mais c'est au contraire
M. Broussais qui soumet la nature i une idée générale
de l'inflammation. Ici, au contraire , on pénétre dans
les élémens qui la composent, dans les tissus qui la
distinguent, dans les circonstances physiologiques qui
la spécifient. On soutient que ¢'est de 'ontologie, des
abstractions ; mais la douleur n’est que trop réelle; elle
n’existe que rop. Siles théoriciens le contestaient, les
malades ne le mettraient pas en doute. Cette doulenr
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est une modification d'une faculié positive ; elle parte
plus spécialement sur un systéme erganique, en parti-
culier sur les nerfs. Enfin, ce qui est plus décisif en
]ugique sévere, elle coumstitue le fond, la natre, le
priucipe de la maladie, la maladie elle-méme , du moins
dans le cas que nous avons distingué; cette douleur ne
peut donc pas &ire regardée comme un simple phé-
noméne, comme le résultat d'un vice accidentel de la
nature. Certes, si le reproche d'ontologie peut-¢ire
adressé a quelquun, ¢'est i M. Broussais.

On nous opposera que celle maniére de raisonner
tend & confondre la douleur sympromatique avee la
douleur essenticlle, et pent produire des méprises
funestes en médecine, Je conviens que la médecine ,
prisentée sous ce point de vue, n'en devient que plus
difficile; mais c’est cela méme qui en garantit Pexactie
tude. Car malkeur 4 celui qui regarde la médecine
comme une étude facile et la poride des esprits bornés
ou irréfléchis ; il ne la connait pas, il n’a jamais vu des
maladies dans les individualités qui les constituent;
placé en leur présence, il n'a considéré que ses propres
iddes abstraites et générales, eit-il pratiqué cent ans.
Nous observerons que nous n’admettons pas qu'une
inflammation puisse dans tout son cours éire subor-
donnée & la douleur. L'expérience prouve que la chose
n'a lien que dans la premiére période des inflamma-
lions. Au reste, M. Bégin aurait mauvaise grice de ne
pasrecevoircemode d'inflammation, D'aprés sathéorie,
il prétend que toutes les causes d'irritation méme phlo-
gistique, commencent par agir sur le systéme nerveux.
Pourquoi, dans ce cas comme dans les affections ner-
Veuses simples, ce systéme ne conserverait-il pas U'irri.

T. wiin. Jusllet 1822. 15

page 289 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=289

290 REVUE

tation ? Iei , comme dans le cas qu'il suppose, la dou-
leur est le phénoméne le plus saillant de la maladie ;
les fonctions de I'organe sont troublées sans que sa
testure éprouve de notables altérations (1). Par consé-
quent il doit y avoir dans les nerfs un moment o 1af-
fection est encore nerveuse, et ou elle commence a st
communiguer aux vaisseaux sanguins , de maniére gue
T'affection de cenx-ci est encore sous la dépendance de
la premiére. Pourquoi , dans certains cas, dans les
tempéramens trés-nerveux, par exemple, cet éuat de
choses ne pourrait=il pas se prolonger ! Pourquoi n'y
aurait-il pas état mixte pendant plus ou moins de
temps ! Comment laffection des vaisseaux absorbe-t=
elle en entier celle des nerfs qui est primitive ? (2).
Daus certains cas d'inflammation , V'observateur at-
tentif voit avec étonnement deux ordres de symptomes
opposes, tous les effets d'une irritation vive associés &
tous les signes d'une débilité profonde. De bonne heure,
la surface enflammée prend une coulenr sombre et
livide , au lien de ce rose animé qui est propre aux

(1) Ouvrage cité, pag. 163,

(2) On trouve des faits et des preaves a 'appui de notre
doctrine sur le role que joue la douleur dans les inflamma-
tions, dans les ouvrages suivans : Rivigne, cent. u, obs, 3-
45; cent. 11, obs. 34-35 ; cent. 1v , obs. 87.—Sanconas,
Histoire raisonnde des maladies observées a NGP-’ES, L1,
Pag. 161-161 , obs. de la pag. 267, note ( 156).— De
Haew, Rat. Med. cap. 2, pag. 19. — Huxuam, De Aere
ct Morb. epid., anno 1731 ; Essai sur les Fiévres , chap.
w, pag. 325 , obs. pag. 327. — HirrocraTe , De Fict
acut,, n° xX1. —ArkTée, Pe Cur acut.,t. 1, ¢ X.—
G-ll.mn . Pe fump. pﬁam:. sie. loe. 3 HE e Bramcnt ¥
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inflammations ordinaires. La snppuration, quand clle

a déja leu, est sérense , Acre et féide. La fidgvre, au
lieu d'étre accompagnée des symptomes d'une réaction
franche , animée et soutenue , offre une faiblesse et
une jrrégularité remarquables. La gangréne qui s'était
annoncée dés le commencement se déclare; enfin il
et impossible & celui qui a suivi avec soin la
marche de la maladie, de croire gue la gangréne
soit dans ee cas lo 1ésuliat de la vivacité méme de Pin-
flammation , qui souvent a été trés-modérée des le
principe. Il remarque surtont cette double série de
symptdmes dans les inllammations l‘lui se dével nppent
sous l'action des puisons et des miasmes, qni, bien
loin d’augmenter les forees de la vie, paraissent les
détruire d'one maniére direete. I rappelle & son esprit
Pautorité des médecins de tous les iges, de tontes
les sectes qui ont parlé des inflammaltions putrides ,
malignes , gangrénenses . qui tous om constaté e mal-
heureux effet des évacuations sangnines trop répdides ;
leur heureuse association avec les toniques on Pemploi

-Hr's:. Hep., lib. v, pag. 234, 2= Travees, Us, Opii,
-XAL o pag (9%, — Banwnez, T'rité des Maladies
Foufleuses o L1, pag- 88- 112 — Dumas s Dovt. g-ém:'mfa
Aoy Jfaind."es ckronigues, appendice , pag, S-20. —
Laroun, Mémuire sur I" Emplot de l'opium dans la dy-
tenterie. — Pewcivain Port, obs. 45. — YVinoer,
Lraitd des Fapeurs | pag. 223, — M. Deceech , Preeis
dlementaire des maladics rlpuides cfuru:guai’w, Lok
pag. Gy Fraitement de Piaflammation commencante.
— Dovsquer , Analyse de I'{nflammation . Journ génér.,
Oclobre 1818, — Plasienrs theses préseniées a I’Ecole de
Mnutpﬁ]li-fr sur la doulear.

L
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exclusif de cenx-ci. En vain on lui oppose tue In phy-
siologie de certaines écoles ne peut accorder ces espéces
d'inflammations avee la théorie générale des inHamma-
tions. Il ne saurait se rendre; ila trop appris que l'ex-
périence clinique est 'ancre du salut au milieu des flue-
tuations orageuses de la théorie. 1l renoncerait  expli-
quer les phidnoménes, pluldt que de lacher les faits
pratiques et leur heureuse application au salat des
malades.

Une connaissance réclle des forces vitales et de leurs
lois peut cependant éclaiver ce point de doctrine. La
théorie approfondie de ces forces nous a appris a dis-
tinguer I'énergie de l'action, les forces radicales des
forces agissantes ; et nous pouvons wés-bien concevoir
comment la méme cause peut en méme temps diminuer
les forees radicales , I'énergie intérieure de la pariie,
etexalter, irriter lejen des forces agissantes, de l'action
extérieure de I'organe. Les forces qui animent le corps
sont susceptibles de réagir contre les causes déléiéres
qui les attaquent directement (1). M. Broussais a admis
cette réaction des forces vitales sous I'action des causes
les plus débilitantes, et par I'absence méme des sti-
mulus habitnels , les alimens , Pair, le calorique , le
sang; mais il pense que Pexalation des forces succéde
a leur diminution , et que ces deux étals ne sont pas
simultands. Il ne peut pas concevoir , ¢l par conséquent
admetire , d'aprés sa maniére constanie de raisonner,
la coexistence de l'irritation et de 'abirvitation de la
méme fibre, car il ne se représente 'exaltation et la

r—

(1) Foyez notre deusieme article, Revue mddicale,
t. vir, lévrier 1822, pag. 2a0-223.
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diminution des forces que sous cette idée incompléte.
Mais que sont devenus dans ce cas les effets de la dé-
bilitation , qui est le principe de la réaction méme et
qui entretient ? La faiblesse est donc ici le fond de la
maladie; laréaction n’est qu'un épiphénoméne , qu'une
complication tout au plus, Il ne fant pas tenir compte
'un seul de ces deux états , et surtout de celui qui est
secondaire; il faut faire attention 4 tous les denx. M.
Broussais ne concoit pas leur coexistence ; mais congoit=
il mieux leur succession ? Comment, dans un systéme
mécanique des forces, peut-on expliquer que la fai-
blesse soit une source de réaction et de force? M. Bois-
seau , qui accuse ici son maitre d'ontologie en parlant
de la réaction de la force qui préside i la vie contre les
causes débilitantes (1), congoit-il mieux cete réaction
en ne la rapportant qu'a organisation et & ses proprié-
tés passives ? 1l faut done ici admetire les forces réelles
el positives de la vie (a).

Le cas que nous venons d’indiquer n'est pas le seul
dans lequel la faiblesse existe dans une partie enflam-
mée, et indique un traitemeut approprié. Une inflam-
mation est une véritable fonction, qui ordinairement
tient & se juger par résolution , par suppuration ou par
des évacuations quelconques. Le médecin-praticien
n'ignore donc pas que pour que cette fonction patho.
logique s'exécute d'une maniére réguliére , comme les
fonctions physiologiques, et arrive heureusement a ces
diflérentes lerminaisons , il faut que la partie jouisse

(1) Journal , t. XxV1, pag. gg-
(z) Foyeznolce premier article, Revue mddicale, L. V1,

a . 24
1821, pag. it.
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d’un certain degré de force. I sent trés-bien, par
exemple , que la résolution devient plus difiicile dans
une constitution débile, dans un organe aflaibli par
des inflammations antérieures, que des évacuations san-
guines trop considérables la rendent impossible. L'ex-
périence lui a appris que ces mémes circonstances dé-
cident souvent des engorgemens mortels (1), ou entre-
tiennent pendant des années entiéres des ulcérations
constantes; que quand une inflammation a duré long-
temps et a épnisé les forces, c’est une raison pour
qu'clle se prolenge plus long-iemps. Dans tous ces
cas, il surveille les forces, il ménage les évacuations.
qu'il croit nécessaires ; il pent méme avec prudence et
habileté relever les forces par des moyens divects. Je
conviens qu'il est quelquefois trés-difficile de recon-
naitre les cas de ce genre ; tous les jours le vulgairve
des médecins , et méme des hommes du premier mérite,
. 8’y laissent romper § que souvent on ne peut parvenir a
lasolution des problémes de ce genre que par des titon-
nemens hasardenx ; mais encore un coup, la médecine
est le plus difficile de tous les aris , et on ne doit pas le
détrnire sous prétexie de le simplitier. Si les maladies
élaient toujours les mémes et aussi simples que le pré-

(1) M. Broussais avail trés-hien vu celle vérilé dans un
temps oit il n'avait d’antre intérét que celui de la vérité
méme, et o il faisait briller la supériorité d’un talent ob-
servateur ( Histoire des Phlegmasies chronigues, t. 1,
pag- Bo, 142, 143,151 et152; 1, n, pag. 201 et 372)
A la véiné, il méle habilement les tonigues aux anti-phlo-
gistigues ; mais c'est cela méwe qui justifie notre analyse,
toul en mountranl Jes difficultés dout elle es! environpée.
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tendent les systématiques, un sot ou l'esprit le plus
borné pourrait faire la médecine, Mais il est incontes-
table que I'observatenr le plus attentif et le génie le plus
pénétrant peuvent i peine suffire 4 tant de difficuliés.

L'inflammation que j'appelle catarrhale me parait
encore devoir étre distinguée de toutes les autres. Je ne
conteste point a la médecine moderne que I'on ait fait
une découverte précieuse en rapprochant les affections
catarrhales des inflammations ; mais elle se trom perait
grossiérement si elle n'y voyait qu'une inflammation
simple. En effet, les inflammations catarrhales ont un
siége spécial, elles paraissent porter sur les glandes
muqueuses et sur I'humeur qu'clles sécrétent ; en un
mot , sur la vie propre des sécrétions , non pas exclu-
sivement , comme on le dit, mais plus spécialement,
Dans plusicurs cas, le mucus augmente en quantité ,
et change méme de nature, sans prendre aspect puri-
forme. La chose a lieu dans certaines fleurs blanches :
dans quelques catarrhes pulmonaires , dans quelques
espéces de diarrhées. Les membranes mugqueunses sont
susceptibles d'inflammation proprement dite, soit
phlegmoneuse , soit érysipélatense, distincte de I'in-
flammation catarrhale. Donc celle-ci ne tient pas seu-
lement au siége de la maladie ; il y a en outre quelque
chose de plus. Ces inflammations sont produites par le
froid humide, par une dourriture indigeste , par les
chagrins , Ja misére, le séjour prolongé dans les lieux
bas et humides : toutes ces causes n'augmentent pas les
forces; on ne peut pas contester qu'elles ne doivent
donner une forme particuliére i 'inflammation , que
la débilité n'en constitue un élément , ete.

En outre, les inflammations catarchales s'établissent
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sur un tempérament particulier , sur nne idiosynerasie ,
en d’autres termes sur une forme particuliére des pro-
priéués vitales. Le tempérament dit lymphatique et pi-
tuitenx présente des traits d’organisation et de vitalité
spécifique , et qu'on ne peut pas expliquer par la seule
circonstance du développement des membranes mu-
quenses. Le froid, I'humide , et toutes les causes pro-
pres & produire une inflammation catarrhale , ont sur
la sensibilité une action particuliére que le sentiment
sait distinguer de toutes les auntres (1).

Le traitement des ailections catarrhales est tout diffé-
rent de celui des inflammations simples. Les sudorifi-
ques qui les préviennent, les émétiques qui les font
avorter , les délayans qui les guérissent, I'heureux
emploi des toniques qu'elles appellent de trés-bonne
heure dans leur seconde période : tout cela spécifie leur

(1) M. Broussais, dans la deuxitme livraison de ses
Annales de la médecine physiologigue , février 1822, se
demande 4 lni-méme sila foree vitale , qu'il ne se repré-
senle dans ce moment que sous I'idée de la faculté de rac-
counrcissement des fibres, est susceplible de p]t;sicurs modes
diflérens. Il examine, il hisite, il accorde enfin comme
par dépit, que , quoi qu'il en soit, il y a toujours plusicurs
modes possibles dans la déviation de la contraclilité, M,
Boisseau ( Journal univ. des Sciences médicales | . xxvr,
pag. 29) reléve celle contradiction qui détruit tout son
systeme. « M. Broussais, dit-il, admet done plusienrs
modes ; mais il ne s'explique pas sur la nature ni sur le
nombre de ces modes. Ils ne penvent, dit-il, étre indigués
d’'une maniere générale, si cen’est en disant que chagque
modificateur en produit un qui lui est particulier. 1l résulte
de la que ces modes spnt innambrables; que M. Broussais
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thérapentique. Je conviens qu'une inflammation fran-
che peut aisément s'associer & I'inflammation catar-
thale, ou lui succéder; 'analogie de ces deux états
explique assez cette confusion et cette succession ; mais
elle renforce la vécessité méme de les distinguer dans
certains cas. Si les anciens n'ont pas connu I'analogie
qui unissait les aflfections catarrhales avec les inflam=
mations , 5'ils en avaient fait un genre de maladies sépa=
ré, si celte opinion avail été consacrée par I'assentiment
de tous les gbservateurs , il faut admettre que ces idées
répondaient i une série de faits qu'il n’est pas permis
de rejeter. Les réformateurs modernes rejettent tous
les faits , repoussent les autorités les plus respectables,
et cela seul frappe leur systéme du scean de la réproba-
tion ; il faut interpréter I'expérience de tous les temps
d’une maniére plus éclairée, faire des cadres plus

s'est trompe lorsyu’il n’admet que deux modifications du
cor s vivant ; néanmoins il ne reconnail positiverent que
denx miodes, 1° I'exallation des mouvemens et des phéno-
ménes vilaux, qui comprend 'érection, le spasme et I'ir-
rilation ; 2° la diminution des phénomenes vitaux. » M,
Boisseau ne regoil aussi pour son compte que ces deux
modes, parce gu'il ne pent pas concevoir autrement les
modificalions des mouvemens vilaux , comme il le dit
expressément. [l oublie qu'il avait Bldmé M. Begin d’avoir
représenté la vie et I'irritabilité sousla simple idée de
mouvement, et qu’il aorait voulu qu'il I'eiit désignée sous
le nom générique d'action witale (Journal universel,
n® 63, mars 1821, pag. 321 ). Jen'ai rien & ajouter sur ces
incertitudes et sur ces coniradiclions. Je laisse & ces deux
tédecins le soin de recueillir plus profondément lear
pensée sur ce point important de doetrine.
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larges pour recevoir tous les faits : tel est le caractere
de la véritable théorie, et ce qui la distingue des
syslémes.

Les inflammations diflérent encore par les causes qui
les déterminent; et quand ces causes sont spécifiques ,
et sui generis , alers linflammation prend une forme
particuliére, et peut étre susceptible d’éure raitée par
des méthodes spécifiques, qui ont des effets différens
ou opposés a cenx des méthodes anti-phlogistiques.
Nous avons déja prouvé I'existence de ces sortes d'in-
flammations dans netre deuxiéme article (1). Les virus
variolique, syphilitique , ete., n’agissent pas comme
de simples stimulus , ils ne déterminent pas seulement
la série pure des phénoménes propres i Uinflammation ;
mais l'inflammation y prend des caraciéres particuliers,
une marche propre; de telle sorte qu'on distingue aisé-
ment ces sortes d'inflammations de toutes les autres
par leurs caraciéres physiques et vitaux. Le traitement
est différent. Quelquefois , i la vérité, il y a compli-
cation , et 'inflammation réclame son traitement appro-
prié : ainsi certains ulcéres vénériens exigent 'emploi
des moyens anti-phlogistiques : le mercure ne ferait
que les irriter et les entretenir, La méthode anti-phlo-
gistique peut suffire , dans certains cas, pour les faire
disparaiire; mais, méme alors , il est de rvigneur d’ad-
ministrer le spécilique; la cause de la maladie existe
toujours, et les moyens anti- phlogistiques ne peuvent
rien conwre elle. Clest par une analyse qui se plie a
toutes ces combinaisons , que I'on peut diriger heureu-
sement le raitement de ce genre d'inflammations ; mais

— -

(1) Revwe médicale , féyrier 1822 , pag. 201.
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cette analyse doit éire étrangére a tous les systémati-
ques qui se font de linHammation des idées tranchantes
et absolues. L'éiude de I'action des agens spéciliques
doit un jour changer la face entiére de la médecine , et
dénuire complétement ces systémes rétrécis dans les--
guels on a considéré la vie comme n’élant susceptible
gque de deux modes, de force et de faiblesse; car la
véritable science des étres vivans consiste dans la con-
naissance des effets des agens extérieurs et des modifi-
calions qn‘ils impriment & 'économie. Or, plus on
approfondira 'action de ces cavses, plus on verra
qu’elles ont quelque chose de particulier.

Quant aux divisions prises du siége de I'inflamma-
tion , je renvoic & M. Pinel, et surtout 3 M. Broussais,
qui a poussé ce point de la seience 4 un wrés-haunt degré
de perlection.

F. Binann.

Cas remarquable d'hydropisie de la cavité du
septum-lucidom , ow cavité de Sylvius , chez
une fjeune fille idiote et épileptique, par
M. ViscTrinier , médecin & Rouen.

Murene les travaux remarquables des anatomistes
modernes ; Vieq - d'Azir, Chaussier, Reil, Gall,
Serres, Tiédemann , nous sommes loin de posséder la
Véritable anatomie du cerveau, et il régne encore
une grande incertitude sur ]'urig]ue et la siruc-
lure de plasicurs parties de cet organe. L'une de ces
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partics sur lesquelles les anatomistes ne se sont pas
expliqués est spécialement le septum-lucidum , ou
cloison transparvnte.

11 est reconnu anjourd’hui que ce corps est composé
de deux lames contigués , mais sans savoir bien ce qui
les Empéche d'¢tre continues ; en eflet, ayant trouve
quelquefois un peu de sérosité entre ces lames, on a
présumé senlement qu'il existait pour la cavité dite
de Sylvius une membrane que 'on n'a pas décrite.

A cet égard, Gavard s’exprime ainsi : « les faces
par lesquelles ces deux lames se touchent sont tapissées
par une membrane extrémement mince et lubrifides
par une vapeur lymphatique. »

M. Boyer s'exprime d’une maniére non moins vague,
pag. 37, t. 1v de son Anatomic. « La cloison transpa-
» rente résulte de 'adussement de deux lames dont
» chacune est formée de deux membranes trés-minces ,
» l'ine d'une extréme ténuité, médullaire et interne ,
» l'autre cendrée et externe.

» Les deuxlames du septum lucidum sont conligués
T'une i l'autre dans 1'état naturel , et lubrifiées par
une vapeur trés-subtile qui s'exhale de leur surface.
Lorsqu’on écarte ces deux lames , on voit entre elles
un intervalle qu'on nomme cavité du septum luci-
dum , ou fosse de Sylvius. »

M. Boyer ne parle conséquemment pas de la mem-
brane de la fosse de Sylvins annoncée par Gavard , et
n'admet dans la compesition du septum lucidum que
deux couches de substance cérébrale, lesquelles ne
sont vraiment pas des membranes , mais bien du paren-
chyme ecrébral sous forme de membrane , comme ['est

LSS RO B

]

ncore la lame des mbercules quadrijumeanx. Le fait
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que je vais exposer va hientdt démontrer qu'il existe en
outre denx membranes, Mune formant immédiatement
la cavité du septum Iucidum, et Pautre commune &
toutes les parties du cerveaun, ou continuation de la
pie-mére: celle-ci est bien connue.

Le sujet qui nous a fourni I'observation qui fait
Poljet de cetle notice est morte, agée de vingt ans, dans
le quartier des aliénds de la maison de déention de
Rouen ; elle éiait ydrocéphale , idiote et épileptique,
et ¢'est depuis I'age desix ousept ans qu’clle éiait dans
cet état. Cette fille a succombé i nne maladie étrangére
a celle que nous rapporions (dysenterie ).

Autopyie. Le erane , mesuré sur les os, a dix sept
pouces et demi de circonférence seulement il est re-
marquable par son amincissement. On ne s'étonnera
pas du peu de diflérence de capacité qua offert cette
téte , quoigu’il soit annoncé qu'une assez grande quan-
tité de sérosité y éwit contenue, en observant que la
maladie s’est développée & un ige ou les os du crine
sont déja consistans, et que c'est aux dépens du cervean,
gni a é1é réduit 4 I'épaisseur d'un demi-pouce, que
s'est faite la collection agqueuse.

Je fis une coupe horizontale, et il s'écoula beaucoup
de sérosilé contenue dans 'arachnoide. Le cervean
alors découvert montra une surface pile , deg vaisseanx
gonflés par de la sérosité; le sang éait aquenx et n'avait
qu'une faible couleur rouge. En touchant I'un ou I'autre
hémispliére , on s'apercevait aisément dela distension
des ventricules, par la fluctnation de I'ean qu'ils con-
lenaient.

Jenlevai alors toute la portion du cerveau supérieure
au corps calleux , qui était trés-élargi et aminci, et je
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pénéirai dans les ventricules: il ne s'écoula qu'une
petite quantité de sérosité: cependant ces cavités étaient
extrémement distendues. Dans 'one et I'autre, une
énorme poche de couleur blanchiire se faisait remar-
quer, et baignait dans la sérosité. Eronné de cette
rencontre el supposantaussitot que ¢"énait des hydatides,
je cherchai 4 découvrir le lien de leur dés eloppement.
Je soulevai le corps eallenx, ct en méme temps les
vésiculvs se soulevérent. Averti dés-lors que ce corps
en €lail le siége, je cherchai la cloison transparente
que je supposais étre refoulée de I'un ou de l'autre coté;
c'édtait en vain y car aprés avoir coupé le corps calleux
en iravers et soulevé les deux lambeaux chacun de
son cOld " iE vis s¢ déchirer une faible lﬂc|i|hr:1|u;: (Iui
retenait atlachées i ce corps , dans toute sa longuenr ,
les vésicules, qui ne furent plus qu'un senl et méme
corps, c'est-a-dire la cloison transparente distendue
par une hydropisie de sa cavité.

Ainsi distendue, la cloison trangparente contenait
cinq onces environ de sérosité semblable a celle con-
tenue dans les venwricules. Ses diamétres | a-peu-prés
dgaux, élaient de trois pouces an moins; sa couleur
celle d'une couche mince de tissu eérébral , 'est-a-dire
blanchitre , et 'ean qu’elle contenait rendait ses parois
légérement transparentes. Ces parois, a la voe, sem-
blaient avoir quelqu’épaisscur et avaient de la solidité ;
sous ce rapport elles étaient semblables au corps callenx
du sujet, chez lequel il é1ait réduit al’épaisseur membra-
neuse; des vaisseaux sangnins s’y faisaient remarquer.

Les rapports du septum lucidum dont je parle, avec
les autres pariies du cerveau, étaient ceux-ci. Oceu-
pant le large espace offert par les ventricules qu'elle
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distendait, la eloison se tronvait par toule sa face Supé-
rieure recouverte par une grande partie de la face infé-
rieure du corps calleux, et latéralement par la voiite
des hémisphéres eévébranx ; inférieurement et en avant
h'étant soutenue que par la sérosité qui distendait le
ventricule moyen , elle touchait an cordon médullaire
intermédiaire aux couches optiques , ici trés-écartées
Pune de lautre. Le cordon éwit assez éloigné de la
Commissure antérienre , et avail un pouce de longuen: :
sa solidité était remarquable. En arriére ['grgﬂnﬁ
que je décris était appuyé sur la wile choreidienne ,
et de chaque coté les plexus choroidiens lui étaient
adliérens.

En arriére et a I'extrémité du corps calleux, les ban-
delettes frangées qui forment, comme on sait, I'une des
deux divisions ou prolongemens des angles postérieurs
de la votte & trois piliers , étaient distincies de chﬂriue
coté entre les membranes de la cloison ainsi distendue ,
i se continuaient , comme & 'ordinaire, dans les ven-
tricules latéraux. J'ai spécialement fait vemavquer a wois
tonfréres prisens 4 I'autopsie cette disposition, gni,
seule, atteste que c'est bien la cloison transparente
qui formait la piéce pathologique que j'ai déerite , et
MM. Giret, Glinel et Couronné sen sont assurés sur
le sujet. Sur les parties latévales du septum lucidum
¢l dans toute sa longueur , on trouvait les denx corps
choroidiens, qui lui restérent attachés lorsque je le sé-
parai dans l'intention de les conserver : ils Elaient piles
ot fort gréles.

Quant i I'ean contenue dans la cavité de cet organe ,
je n'ui pu la recueillir ; cependant je suis certain qu'elle
N'en contenait pas moins de trois onces, comme je
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m'en suis convaincu en insufllant le sac, que j'ai pu
conserver intact.

Ce casd’anatomie pathologique démontre donc d’une
maniére évidente, 1° que la cloison transparente est
formée par deux lames juxti-posées an centre, et réu=
nies a toute leur circonférence; 2°, que chacune de ces
lames est composée de deux membranes séreuses et
d'une couche de tissu ou parenchyme cérébral inter=
médiaire, La membrane externe est commune i tous
les organes contenus dans les ventricules; l'interne
forme immédiatement la cavité de Sylvinsj elle est sé-
rense, et peut &étre cause d'une hydropisie de cette
cavité, maladie dont je ne connais aucun fait analogue
a celui qui fait I'objet de cette observation.

Reéflexions.

Le cas observé par le docteur Vingtrinier est surlout
remarquable sous ee double rapport, qu'il nous pré-
sente une hydropisie de la cavité du septum lucidum ,
telle qu'aucun auteur n'en a publié; et que cette
lésion , ainsi que la petitesse du cerveau démontrée par
Iétroitessede la cavité crimienne , s’est rencontrée chez
une idiote épileptique. L'organisation dn septum lyci-
dum , 'existence d'une membrane sérense lapissant la
cavité de cette partie, et formant, comme toutes les
anires séreuses, un sac sans ouverture, ont été rendues
évidentes par cette observation. Pour ce qui concerne
* la petitesse du cerveau , I'étroitesse du crime , il suflit
d’avoir vu un certain nombre d'idiots pour savoir que
ce vice de conformation est la cause la plus fréquente
de I'oblitération congénitale des fonctions de I'enten-
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dement. Dans les cas ot le eriine offre une capacité
ordinaire, on trouve le front rétréei, déprimé, et
déjeté en arritre; les parties postérieure, supérieure
et latérales , sont seules trés-développées.

On ne saurait disconvenir que l'idiotie existe sou-=
vent avec une conformation trés-belle, du moins en
apparence , du criane, et par conséquent du cerveau,
sans que, dans ces cas ¥ I'on sache a quel vice d’nrga-
nisation cérébrale attribuer cet aceident. Que les mé-
decins qui sont a la té1e des établissemens publics, et
surtout des maisons d'aliénés ou des prisons, s'occupent
a recneillir des faits nombreux , et les livrent au publie
avec anlant de soin que le doctenr Vingurinier , el nous
serons sans doute un jour plus @ méme d'approfondir
e sujut, encore si obscur sur tant de points.

(GEORGET.

Note sur lopération du phimosis naturel; par
P. M. Fenrien , médecin d'Arles.

L'o x n'a pas assez analysé la canse du défaut de dila-
tation du limbe du prépuce dans le phimosis naturel.
On s'en est pris i toutes les membranes qui forment
I'épaisseur de cette partie, tandis que le manque d’ex-
tensibilité ne git que dans la mugueuse.

De ce défaut d'observation , il est résulié lidée de
comprendre dans 'incision qui constiue opération du
phimosis , et la muqueunse prépuciale, et la portion de
pean qui forme sa membrane exiérieure ; incision qui
wet mal i propos le gland & découvert, et laisse des

T. yiuu, Juillet 1822. 2¢
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traces d'autant plus désagréables, qu'elles permettent
d’élever des doutes sur 'occasion qui a pu inviter a la
pratiguer,

Al Cullerier, qui avait senti ces inconvéniens y &
cherché & les diminuer en wincisant que la moitié de
Ia longreur du prépuce. Les résultats de Uincision faite
d'aprés la méthode de ce médecin sont infiniment
moins défectucux que ceux qui sont le fruit de lan-
cienne maniére d'opérer ; mais on peut les diminuer
davantage en n'incisant que la membrane interne. La
description que je vais faire d'une opération du phi-
mosis naturel indiquera Ia marche que je propose de
suivre dans Uincision de la muqueuse du prépuce.

M. P.... éuit atteint d'un phimosis naturel ; quelque
effort qu'il fit, il ne pouvait porter le prépuce en ar-
riere. Il vint me consulter pour que je remédiasse i ce
vice de coaformation. Depuis long-temps j'avais médité
le mode opératoire que jaurais & employer si ce cas se
présentait dans ma pralique. Je proposai 4 ce monsiear
de 'opérer d’aprés mes vues; il y consentit.

Le malade étant assis, les enisses écartées , ma main
gauche élant dans la pronation , je saisis avec le pouce
et l'indicateur de cette main le gland recouvert de son
prépuce ; et porlai autant que possible cetie double
membrane en ariére pour dilater son limbe , et com-
mencer i metire & découvert la muqueuse prépuciale,

Alors , passant par cette ouverture la pointe d’un bis-
touri droit , que je présentai d’abord a plat, mais dont
je portai bientdt le tranchant en haut, je coupai en-
viron deux lignes de toute 'épaisseur du prépuce.

Comme les denx doigts de ma main gauche, qui cir-
eonvenaient le eland et le prépuce, portaient celui-ci
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en arriére, la p?:au incisée se retira de quelques lignes
vers la conronne du gland , laissant & découvert une por-
tion de la mugueuse moins extensible, sur laquelle
je ne eraignis point de porter le bistouri pour la divi=
ser jusqu’au lien ot la peau la recouvrait encore. Cente
deuxiéme incision permit 4 la pean de se retirer de plus
en plus, et de laisser une nouvelle portion de la mu-
quense i découvert. Jincisai de nouveau la membrane
inlerlm, el continuai si heureusement, qu'en quatre
petits coups de bistouri, sans avoir touché a la peau ,je
coupai la mugueuse jusqu’au lien ou elle entoure la
couronne du gland.

Le sang coula , mais je me mis pen en peine de
I'hémorrhagie; je retirai sur le gland la peau non in-
cisée du prépuce. A part quelques goultes de sang, on
it dit qu’'il n'y avait point en d'opégation.

Pour tout traitement, le malade, mettant douce-
ment le gland a découvert, plongea deux fois par jour
le membre viril dans une légére décoction de semence
de lin; le bain durait demi-heure. En peu de jours la
plaie provenant de l'opération fut guérie.

Dans les premiers temps qui suivirent la formation
de la cicatrice, la portion de peau correspondante i
I'ouverture dn prépuce éait légérement tendue, et
étranglait un peu la verge lorsque le malade déconvrait
le gland ; mais au bout d'un mois cewte partie préta si
bien , que tout vestige d'étranglement avait disparu.
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Compre rendu de la Pratigue chirurgicale de
I'Hotel-Dienw de Lyon, pendant les années
1818, 1819 ef 1820; par M. le docteur Jan-
son , chirargien en chef du grand Hotel- Dieu.
in-8. Lyon, 1822.

I seraitd désirver, pour le bien de I'humanité , que
les chirurgiens chargés du service des hopitaux dans les
principales villes de la France fussent forcés d'imiter
le bon exemple donné par le chirurgien en chef dun
grand hopital de Lyon. Exposer devant un public
éclairé les moyens aussi nombreux gque variés que
Pon a employés avec plus ou moins d'avantage contre
les innombrables maux qui affligent I'homme, c'est
montrer que l'on conmait toutes les ressources de
Iart, que I'on suit ses progrés , et que 'on mérite la
reconnaissance publique. Mais pour arriver i cet heu=
xeux résultat, il faudrait que les places de chels de
service de santé des principaux hdpitanx civils fussent
données auconcours comme i Lyon; que la lice, ouverte
tous les dix ans, ne laissat pointa ceux qui aurajent
remporté la palme le temps de s'endormir sous leurs
lauriers , et montriit aux jeunes gens studieux un but
honorable vers Jequel devraient tendre tous leurs efforts.
Mais an lien de ce bean idéal , qu'il serait si facile de
réaliser , le mal se perpéiue, et long-temps encore nos
veeux seront siériles. Nous avons va la bassesse et 'in-
trigue réussir i paralyser les vues droites , et les inten-
tions généreuses de quelques administrateurs éclairés ,
mais trop faibles pour oser changer un ordre de choses
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dont ils ne pouvaient se dissimuler les vices: les places
de chef de service de santé des hépitaux civils con-
tinuent & étre données a I'nncienneté, ce qui y appelle
nécessairement et y perpétue des subaliernes dont tout
le mérite consiste le plus souvent & s'étre trainés pi-
samment pendant trente ans dans les sentiers de la
routine : aussi la chirurgie, si brillante et si fiere de ses
succés quand elle est exercée par des mains habiles
que dirige une instruction solide, s'indigne de se voir
encore reporiée , dans quelques points de la France,
sux temps si honteux ponr elle, des minisirans et des
raccoutrewrs. Nous pourrions prouver par des faits
que nos plaintes ne sont point exagérées; mais nous
voulons épargner au lecteur le tablean wop aflligeant
d'une chirurgie barbare et dégradée. Nous préf[h'ons
Ja montrer telle qu'elle devrait éire par-tout , élevée et
savante , franchissant tous les obstacles , et se placant ,
par la certitude de ses préceples et la perfection de
ses méthodes , an rang des sciences les plus exactes.
Les salles de chirnrgie de 'hétel-Dien de Lyon
recevant , année moyenne , prés de quatre mille mala-
des , M. Janson commence par une sorte de statistique
thirorgicale de toutes les maladies qu'il a eu & trai-
ter. Les plus {réquentes sont les inflimmations de la
peau, du tissu cellulaive et de la conjonctive. Dans
les anthrax du dos et du col, les cataplasmes émol-
liens ont quelquefois suffi pour calmer la violence
des accidens , et faciliter la chute des escarres gangré-
neuses; mais dans le plus grand nombre des cas, il 2
fallu ineiser les tumeurs erucialement et profondément
pour faire cesser 'étranglement des parties molles, cg
ubtenir un dégorgement local toujonrs plus on moins
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salutaire. L'auteur , qui ne reconnait rien de spécifigue
dans ces inflammations , a substitué au grand avantage
des malades les médicamens émolliens pour les panse-
mens subséquens , & l'application aussi eruelle que mal
indiquée des topiques irritans, M. Janson distingue
deux sortes d’ophthalmies : I'une qu’il nomme idiopa-
thique , et dans le traitement de laquelle il préfére la
saignée de la veine jugulaire 4 Papplication des sang-
sues anx tempes ; et 'autre qu'il attribue an vice scro-
pluleux. Clest avee le plus grand plaisir que nous
avons lu tous les détails pratiques que renferme cet
ouvrage ou brillent les plus saines théories , et les
idées les plus justes sur la véritable nature des aflec-
tions morbides.

L’auteur est porté i croire que beanconp de maladies
des femmes, désigndes vaguement par le nom de
nevroses, ont leur siége dans le prolongement rachi-
dien, ou dans les membranes qui lui servent d'enve-
loppe. Ce qui a para le plus remarquable a M. Janson ,
c'est que la méme maladie peut produire les effets les
plus opposés , savoir les convalsions, on la paralysie
des membres inférieurs ; et il pense qu’en raisonnant
par analogie , on pourrait donner a ce singulier phd-
noméne la méme explication que M. Lallemand a
proposée pour les maladies du cervean. On sait que ce
jeune professenr attribue la paralysie i I'aflection de
ce dernier organe, et les convulsions i Iinflammation
de Tarachnoide. Les fréquentes applications de sang-
sues le long du rachis, et les bains long-temps con-
tinuds sont les seuls moyens qui aient procuré quelgue
soulagement.

Dans les cas nombreux de gangréne aux extrémites

page 310 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=310

MEDICALE, 31t

inféricures causée par Dingestion du seigle ergoté
Vauteur s’est toujours applandi d’avoiremployé 'opium
a l'intérieur, suivant la méthode de Poit; la gangréne
continuait ses ravages tant que la douleur persistait
dans le membre affecié | 1andis que le cercle inflamma-
toire commencait a se former lorsgne les malades pow-
vaient , a 'aide de i'opium , jouir de guelques heures
de sommeil. :

Lorsque, dans les plaies récentes, les moyens con-
tentifs employés le plus géndéralement pour main=
tenir les bords de la division dans un eontact pacfait
ne pouvaient réusir, M. Janson n'a eu qua sapplandic
d’avoir mis en usage la suture sanglante dontles anciens
avaient sans doute abusé , mais dont on ne pent nier
Peflicacité daus les lésions profondes des masses mus=
culaires et tendineuses 3 il préconise aussi les avaniages
de la réunion immédiate des plaies pénétrantes de la
poitrine , et justifie la bonié de ce précepie gue nous
devons 4 MM. Valentin, M. A. Petit et Larrey, par
deux observations de plaies profondes avec emphyseme,
guéries paree moyen. De toutes les aflections qui peu-
vent compliquer les plaies, le télanos aigu est sans
doute la plus funeste, puisque, dans le plus grand
nombre des cas, il ¥ésiste aux moyens les mienx indi=
qués; on peut, au contraire, espérer en triompher
10[’5(]!,“3 s0n dévu]oppemenl se fait lentement, Lanteur
cite trois observations dans lesquelles lopium & haute
dose a fait cesser tous les accidens convulsifs.

Le nombre des fractuves des extidmitds s'éléve an-
nuellement a 135, L'auteur se {élicite davoir pu, dans
tes cas de délabrement qui semblaient rendre les muti-
lations inévitables, conserver les wembres eu prii-
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quant de larges incisions pour enlever toutes les es-
quilles mobiles, et en dirigeant le traitement de Ia
maniére la plus méthodique. Les trois cas qu'il rap-
porte sont choisis dans les trois figes de 'homme . «afin
de montrer, dit auteur , ce que peut la nature aidée
des ressources dela chirurgie, i toutes les époques de
Ja vie. » La nécrose des os est si commune chaque
année i I'Hotel-Dien de Lyon, que le chirurgien en
chef ne peut manquer de l'observer sous toutes ses
formes, et surprendre pour ainsi dire le secret de la
nature dans la régénération de ces os frappés de mort.
« Dans ce travail vraiment admirable, dit M. Janson ,
on voit successivement les chairs musculaires et le
périoste s'encrotiter de phosphate caleaire, s'ossifier
autour de I'ancien os, lui former une enveloppe dans
laquelle il reste incareéré jusqu'an moment de son
exfoliation. D'autres fois le eylindre ossenx n’est pas
néerosé dans toute son dpaisseur, il en reste encore une
lame, et quelque mince quon la puisse supposer, elle
sullit pour reproduire 'os en entier. On veit sur toute
sa superficie s'élever des bourgeons charntis qui vége-
tent et se durcissent jnsqu'i ce que la nouvelle ossifi-
cation soit enti¢rement achevée. Eh bien! ce que lan -
natare faita si grands frais pour cette régénération, elle
le fait aussi pour se débarrasser de I'os nécrosé, et
expulser les séquestres les plus voluminenx, Nous
avons presqu'entiérement renoncé & celle opération
cruelle qui consistait 4 faire de grandes déperditions
de substance aux parties molles, i fendre le nou-
vel os avec la gouge et le maillet, & porter des cou-
ronnes de trépan ou des tenailles incisives dans la
cylindre de I'os pour briser le séquestre qui y est rens
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fermé. Nous attendons maintenant des mois, des années
entiéres ; nous ne hasardons plus des tentatives infrue-
tuenses ; et lorsque le moment favorable est arrivé, le
moindre ébranlement suffit pour achever, presque sans
douleur, une opération dent la nature avait fait tous
les frais »

Aprés cet exposé des maladies le plus généralement
traitées daus I'hédpital de Lyon , M. le doctenr Janson
rend compte des opérations qu'il a pratiguées, ainsi que
des modifications qu'il a fait subir & quelques procédés
opératoires. Clest ainsi qu'aprés avoir essayé la plapart
des modes opératoires conseillés contre la fistule laery-
male , M. Janson ies a tous abandonnés pour s’en tenir
au procédé de Desauli, modifié ainsi qu'il snit: « Aprés
aveir fait une incision an sac lacrymal , désobstrué le
canal nasal avee une sonde & panaris dont la erénelure
me sert & diriger une corde 4 boyan dans les cavités
nasales , je vais i Ja recherche de cette derniére avec
une érigne mousse, et le deuxiéme ou troisiéme jour,
je lui substitue un fil de soie qui me sertd conduire de
bas en haut une petite méche de coton dont j'augmente
successivement le volume jusqu'a parfaite guérison. »
Ce procédé ainsi modifié a, suivant I'auteur, une su-
périorilé incontestable sur toutes les antres méthodes
indistinclement.

En parlant des travaux qui ont été publiés le plus
récemment sur les hernies , M. Janson, tout en rendant
justice i leurs anteurs, pense cependant que lenrs dé-
couvertes intéressent plus I'anatomie que la chirurgie
pratique. « L'opératenr , dit-il , qui s'en laisserait
imposer dans une hernie crurale chez I'homme par
la disposition anatomique des parties si bien indiqudée
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par Scarpa, n'oserail porter son instrument sur aucun
point du ligament de Fallope, et cependant le doigt
introduit dans Parcade crurale, aprés le débridement;
prouve que les vaisseaux épigastrigue et spermatique
ne sont pas aussi voisins du pourtour de I'arcade que
dans I'état naturel. Huit fois neus avons fait cette opé-
ration sans accident, et nous nous sommes constam=
ment assurés gque larlére épigastrique était encore i
deux lignes du point o nous avions terminé notre
incision. Nous avons incisé en haut et dans le miliea, .
ayant soin de n'employer qu'un bistouri boutonné, i
lame trés-étroite , et d'incliner le tranchant de maniére
a faireune petite incision qui portait plus sur les fibres
superficielles que sur les profondes 3 puis avec extré-
mité du doigt nous oblenions une dilatation sullisante
pour faire rentrer les parties déplacées. » Quoiqu'iln'y
ait guére d'opération qui permetle moins de temporiser
que celle qui nous oecupe, nous partageons cependant
I'opinion de beaucoup de maitres de I'art, qu'il ne faut
cependant s’y décider que lorsque les autres moyens
ont échoué. Le taxis a souvent réussi a M. Jansen ,
méme aprés plusieurs jours d'étranglement. L'antenr
observe qu'il ne faudrait pas augurer de ce que la tu-
meur herniaire ne disparait pas complétement sous les
doigts qui la pressent en tous sens, qu'elle contient
encore quelques parties irréductibles, Les couches cel-
luleuses qui recouvrent le sac peuvent acquérir une
épaissaur telle qu"ellus trompent la main la mieux
exercée , el fout croire a la présence d’une portion de
I'épiploon endurci et adhérent. Nous ajouterons que
nous avons obtenn la prompte réduction d'une hernie
inguinale éiranglée depuis vingt-quatre heures , et
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iccompagnée de symptdmes qlﬁ paraisszli[mt rendre
Popération urgente et indispensable, par Iapplication
#utour de la tumeur d'un assez grand nombre de sang-
sues. Je viens d'apprendre que le méme résultat a été
obtenu pour un cas semblable, et par le méme moyen,
4 I'hospice civil de Versailles.

De trois opérations de taille pratiquées de trois ma-
niéres dilférentes ,nous rapporlerons senlement cellea
]ﬂqueue on a donné le nom de taille "-'.Jésfca-‘vugfn{ﬂg_
« La malade, dgée de vingt ans, d'un tempérament
sanguin , souffrait depuis long-temps de la picrre. Ayant
jugé celle-ci d'un volume considérable, nous nous
décidimes pour cette derniére méthode. Nous ciimes
en effet i charger une irés-grosse pierre qui se brisa
sous l'effort des tenettes , et dans I'un des fragmens nous
trouvimes une bague de cuivre. La malade fut enticre-
ment guerie le quinziéme jour. »

Les maladies cancérenses, si fréquentes, si cruelles
par les douleurs qu'elles causent, et qui ménentsi
souvent et si promplement i la mort, ont éié le sujet
des méditations de M. le doctenr Janson. Sans chercher
a bien faire connaitre leur véritable duologie, qui
a donné lien aux opinions les plas opposées , et sur
la nature de laquelle le Mémoire publié par M. le
docteur Treille, dans les _danales de la Medecine
physiologique , ne manquera pas de jeter le plus grand
iuur en provogquant de nouveaux L‘SSI’LiLI Pautear vésout
par 'affirmatif la premiére partie de la question sui-
vante ; Faut-il nPérer les maladies cancdérenses, on
les abandonner a elles-mémes P 11 cite & Vappui de son
opinion trente-hnit snecés, sur quarante opéralions
pratiquées sur le sein.
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Les tentatives aussi heureuses que hardies faites par
les chirurgiens de nos jours, pour la ligature des gros
troncs artériels renfermés dans les cavités , on dans des
lienx que jusqu’alors on avait regardés comme inaccess
sibles & nos instrumens, forment une des épogues les
plus brillantes de la chirurgie. Ce fut i I'Hotel-Dicu de
Lyon que la ligature de I'ariére iliaque externe a é1é
pratiquée la premiére fois en France avec succés.
Nous aimons & voir M. Janson revendiquer ce beau
titre de gloire en faveur de [un de ses savans prédé-
Cesseurs.

L'auteur termine l'exposé des opérations chirurgi-
cales les plus importantes , par 'observation d'une ré-
section des extrémités osseuses articulaires dont le
résultat n'a pas été favorable. Les revers servent peut-
étre autant la science que les plus brillans suceés. Nous
allons faire connaitre ce fait. « Un jeune homme tombe
a genoux sur le tranchant d’une faux; Varticulation est
largement ouverte; I'extrémité inférieure du fémur
luxée sur la jambe, et fendoe de bas en haut dans
"étendue de deux pouces. Le délabrement éiait si eon-
sidérable, qu'il ne laissait d'autre ressource que I'am-
putation de la cuisse; le malade sy refuse. Je lui pro-
posai la résection des surfaces articulaires ; il y con=
sentit dans l'espérance de conserver son membre sen-
lement raccourci de quelgues pouces. Je procéle A
U'opération, qui fut trés-longue et trés-laboriense. Aprés
avoir désarticulé le fémur, je passai un eoutcau &
awputation dans I'espace poplité pour détacher des
os les parties molles et 'artére, qu'il fallait laisser in-
tactes au milieu du lambeau. L'os fut ensuite scié, ctle
tout réumi aussi exactement que possible. Jusqu'an
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Yuinzieme jour, cette opération , dont on ne connait
que peu d’exemples, nous faisait concevoir les plus
belles espérances. Mais I'impossibilité de retenir dans
une position fixe I'extrémité du fémur que les muscles
rotatenrs de la cuisse tournaient sans cesse en dehors ,
Vabondance de la suppuration et quelques écarts de
régime, délruisirent tout espoir de réussite, et le ma-
lade succomba du vingt-cinquiéme an trentiéme jour,»
L'issue funeste de cette opération est un exemple de
plus qui doit tenir les chirurgiens en garde conire de
pareilles entreprises, et (!I.li prouve que c'est avec
juste raison que nous l'avons proscrite, M. Percy
er moi , dans notre article Resection du Dictionnaire
des Sciences médicales. M. Janson avoune , avee une
candeur bien digne d'éloges , qu’il ne croit pas wouver
d'imitateurs, et il ajoute qu'il serait le premier & en
dissuader ceux qui oseraient encore entreprendre cette,
opération,
C. LaunenT..
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Exrosirion de la Doctrine de Jacques Tox-
MASINT , professeur de clinique interne i 'uni-
versité de Bologne (1).

DEUXIEME ARTICLE.

Querov’inoirrénence que les chefs de secte témoi-
gnent en général pour la thérapeutique en édifiant
lenr systéme, il n’en est point qui n"ambitionne aprés
coup le témoignage de cette science. Ils n'épargnent
pour cela ni les subtilités ni les explications de woute
espéce ; mais ils proportionnent leurs efforts a la
réputation des agens curatifs. S'agit-il d'un de ces
moyens d'une efficacité tellement reconnue , qu'on

(1) Depuis la publication de mon premier article sur la
medecine italienne, M. Vander-Linden nous a donné ,
sous le nom de Précis de la nouvelle docirine médicale
italieane , la traducltion d’un discours promonceé par
M. Tommasini & ouverture de l'annde 1816, ( Brochure
in-8. de 72 pag. ) Disciple de Tommasini et partisan de
s doctrine , le traducleur se plaint qu'elle n’est pas connue
en France ; il nous repronheﬁ MM. Broussais , Fournier
et moi, d'en avoir fail ane exposilion trés-inexacte, Ma
faute & moi, ¢’est de n'avoir pas compris la pensée du réfor=
maleur dans la formation de sa troisieme classe : toule com-
posce de symptames, tels que spasmes, paralysies, con—
vulsions et autres Iésions fonctionnelles, J’avais cru qu'il
confondait les symptomes avee les maladies. S'il est vrai,
comme le dit M, Vander-Linden, que le professear de
Bologne considera ces lésions comme des symplomes , et

qu'il remonte a Paffection dont ils dépendegt ; s'il est yrai
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ne saurait la mettre en doute, il n'est rien qu’ils ne
fassent pour prouver qu'il confirme leur doctrine, ou
tout au moins qu'il ne ladérange pas. C'est un hom-
mage que l'esprit de systéme rend i 1'observation.
Est-il un seul systématique qui manque de raisons
pour conseiller le quinquina dans le traitement des
allzctions périodiques P L'un vous dit qu'il régularise
les fonctions du systéme nerveux, I'autre qu'il rompt
les spasmes , un :;IIII‘E qu'il agit en déplagant une irri-
tation , etc. En un mot, tous s’arrangent de maniére i le
prescrire. Mais toutes les maladies n’ont pas un traite-
ment aussi siir : il en est qui semblent guérir sous I'in-
fluence de tous les moyens , et d'autres, au contraire,
qui résistent 4 tous les efforts de l'art. Clest sur ces
maladies que portent les dilférences thérapeutiques qui

qu’il ne les ait classés parmi les maladies que pour se
conforiner & l'usage, j'ai commis une erreur, et par
suite j'ai fait un reproche injuste. Toulefois, si le repro-
che est grave , mon erreur est légere ; elle ne con-
cerne quune classe de maladies tres - accessoire, Lles-
sentiel, dans cetle classification , c'est la division des
maladies en fustrumentales et en witales , la subdivision
de ces derniéres en deax grandes classes fondées sur la
presence on sur l'absence de la digthése , la distinction des
unes ol desaulres , suivant qu’elles consistent dans un excés
ou dans un défant de stimulus , et finalement la classe des
maladies frritatives ; toul le reste est secondaire. Or, s
jlai fidelement rendu ce qu'il y a d'important, et le si-
leuce de M. Vander-Linden en est peul-éire une asses
Lonue preave, que penser de U'dquité du traductesr’ gui
me reproche d'avoir prisenlé celle classification sous un

aspect entierement faur ?
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distinguent les doctrines médicales. Dans les premiéres,
on plie le systéme & l'observation ; dans les autres, on
fausse I'observation pour I'accommoder au systéme.

En dernier résultat, les systémes dillérent donc plus
en théorie qu'en pratique. MM. Broussais et Tomma-
sini font seuls exceplion a cette régle. Par la plus
singuliére contradiction , il n’est point d’auteurs dont
les principes soient plus conformes en pathologie , et
dont la thérapeutique soit plus dillérente. Acceprant
sur les médicamens les idées recues, le professeur du
Val-de-Grice a presque banni de sa pratique tous les
moyens qu'on range communément dans la classe des
toniques ou des excitans. Le professenr de Bologne ,
au centraire , a cru reconnaitre des anti-phlogistiques
dans le plus grand nembre des substances que son
émule considére comme irritantes. Voila comment en
partant des mémes principes, en tendant au méme
but, ils ont pris des chemins si différens aux yeux de
ceux qui n'ont pas sur les médicamens les mémes
idées que les contro-stimulistes.

Persuadé que tout ce qui agit sur le corps l'irrite,
Brown pensait ([.llﬂ le seul moyen de laffaiblir était
de le soustraire 4 laction des causes morbifiques et
de lui enlever une partie de ses stimulus naturels.
Tout était done stimulant pour le médecin écossais
hors les évacuations, V'ean, et le régime W."gétﬂl , Con-
sidéré comme allaiblissant, en ce quil stimule wop
pen. M. Broussais, renchérissant sur les idées de
Brown, ne reconnait d'autres agens capables de di-
minuer directement les forees que le mucilage et Peaus:
encore lui paraissent-ils jouir d'un mode particulier
de propriete excilante , parce gue , dans quelques cas,
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ils servent & la mutrition. C'est ici, je le répéte, que
la nouvelle doctrine frangaise et la théorie du contre-
stimnlus commencent i se séparer. Outre les puissances
débilitantes indirectes, telles que les émissions san-
guines, I'écolede Rasori admet un trés-grand nombre
de moyens auxquels elle attribue la propriéeé d’affaiblir
directement et par leur seule impression : ce sont les
contre-stimulans, .

Les contre-stimnlans composent presque toute la
matiére médicale. Ils embrassent non-seulement les
auti-phlogistiques, les rafraichissans, les délayans ; mais
encore les amers , lesastringens, les purgatifs , les émé-
tiques, les dinréliques, les emménagogues, Lous les nar-
cotiques [ hors I'opiuvm), le plomb, le fer, le mercure,
Fantimoine et la trés-grande majorité des substances que
lathérapeutique emprunte au régne minéral , da quel
regno onde non esce quasi sostanza stimolante (1),
Enfin, il n’y a pas de spécifique, dit M. Tommasini,
point de reméde secret qui ne soit plus ou moins dépri-
mant. La poudre de James, si célébre en Angleterre, les
fébrifuges d'une utilité reconnue dans les fiévres inter-
mitientes dépendant d'un engorgement des viscéres
abdominaux, les pilules d’aloés et de rhubarbe d'un
usage si général et d’une si grande utilité dans les dys-
pepsies, Ihypochondrie et les affections ventenses; les
caux , soit salines, soit ferrugineuses, les bains tiédes,
les préparations mercurielles , la décoction de Salva-
dori . les eaux de Po]lini, ele. : tous ces remodes £
quelque variés qu'ils soient dans leur composition chi-

(V) Prolusione alle lezioni di clinica medica nella P.
universita di Fologna del professore Tommasini, pag. 24,

T. v, Juillet 1522, 21
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mique , ont les mémes propriétés, la méme influence
sur le corps humain ; ils diminuent tous le ton, P'éner-
gie des forces vitales , et ne différent & cet égard que
du plus an moins (1).

Et qu’on ne croie pas que lorsque les faunteurs de la
nouvelle doctrine italienne considérent les émétiques .
les purgatifs et les autres évacuans comme des contre-
stimulans, ils aient en vue les évacnations qui suivent
leur administration ; les évacuations sont pour eux
de pea d'importance; ils prétendent que tous ces
moyens dépriment les forces par la seule impression
qu'ils exercent sur les organes , i la maniére de I'ean de
gomme, des boissons mucilaginenses ou méme des
émissions sanguines anxquelles ils les comparent (=2).
Leur propriété contre-stimulante est done indépen-
dante des évacuations qu'ils peuvent produire; celles-
ci n'en sonl pas méme une condition. Ainsi, Rasori
a grand soin de faire observer, dans son Histoire de
Tépidémie de Génes, que le tartre stibié, le kermés,
le nitre, la créme de tartre n'en manifestérent pas
moins leurs effets contre-stimulans, bien qu'ils ne
produisissent trés-souvent ni vomissement, ni diarchdée,
ni flux d’urines, ni sueurs. Il ajoute méme que ces
remédes étaient d'autant plus eflicaces qu'ils montraient
moins d'aptitude & évacuer, et que le mal élair plus
grave et plus intense. Enfin , ses disciples se crojent si
certains de la vérité de ce principe, que loin de cher=
chera faciliter les évacuations, ils s'appliquent a les
prévenir.

S

o=t
(2) Op.cit., pag. 11,
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Auntant la classe des contre-stimulans est nombreuse,
autant celle des stimulans est bornée; l'une ne s'est
accrue qu'aux dépens de P'autre, Les seules substances
auxquelles la nouvelle école italienne accorde la pro-
priéié de relever les forces sont 'opium , le camphre ,
levin s 'aleool 5 lemuse ' l’ammm]iaque, i’&lhl:r, Pacide
carbonique , le calorique, I'électricité, le phosphore
el les substances aromatigques. Tout le reste est dépri-—
mant , hors ponrtant quc] ques substances sur les pro-
priéiés desquelles on est encore indécis. Qui le croirait ?
de ce nombre est le quinquina. Borda le eroit stimu-
lant, d’autres le considérent comme contre-stimulant,
et Tommasini, n’osant se prononcer, conclut, aprés
une longoe discussion , que sil'écorce du Pérou est en
effer stimulante, elle est si faiblement qu’elle ne
saurait troubler les bons effets de la saignée, lors-
qu'on Padministre aprés cette opération (1).

Les stimulans sont aux maladies de contre-stimulus
ce que les contre-stimulans sont aux maladies de sti-
mulus. Fondés sur ce prineipe, les contre-stimulistes
se servent des médicamens comme d'une pierre de
touche pour reconnaitre le caractére, le génie, et jus-
quau degré d'intensité des maladies. Toute affection
qui gnérit sous I'influence des stimulans est déclarée
asthénique , quels que soient dailleurs ses symptomes ;
et la faiblesse est d'autant plus grande, que le malade
supporte une plus haute dose de ces moyens. On fait le
méme raisonnement i 1'égard des coutre-stimulans.
Ainsi , dans la nouvelle doctrine italienne, les agens
thérapeutiques sont une espéce de thermomeétre a laide

(1) Dell’ Infiammazione e della febre continua.
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duquel on évalue le degré d’intensité des maladies. C'é
in questa tolleranza pii assai che ne’ sintomi un ter-
mometro della diatesi (1).

Rien sans doute n'est plus simple que ce systéme ;
rien n’est plus séduisant que cetie maniére de raisonner.
Accordez le principe, je vous défie de veus refuser aux
cunsécluunms. Mais pn:miéremem, on suppese que le
corps humain n’est susceptible que de deux modifica-
tions morbides opposées ; secondement, on n'admet
parmi les médicamens que des tonigues et des débili-
tans : deux suppositions également insoutenables ! Que
M. Tommasini nous dise 4 quels signes il reconnait
qu'un médicament posséde I'une ou I'autre de ces pro-
priétés! S'il est vrai, comme il le soutient, que les
mémes symplomes puissent appartenir anx diathéses
les plus opposées; s'ils ne sont d'aucune ressource
pour apprécier le caractére asthénique ou sthénique
d’une maladie , sur quoi donc juge-t-il de ce caractére !
Il n’a confiance que dans les effets des médicamens ;
c'est dire qu’il juge de la nature des maladies sur les
effets des moyens curatifs, et des propriéiés de ces
moyens sur la nature des maladies, cercle évidemment
vicieux (2).

11 semble que M. Tommasini ait prévu cette objec-
tion, lorsqu'il fait observer que ce n’est pas seulement

(1) Op. cit., pag. 10,

(2) Non wyolsi desumere la diates? dai sintomi d'una
malattia, o dalla debolezza, dird cosi, fisiologica del
soggetto ¢ vuolsi desumere dall’ indole de’ rimedi che
glovano, In vece di cliamaria diatesi stenica , o di siz=
molo , ed all'oposto diatesi astenica y o di controstimolo ,
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dans les maladies produites par des causes suspectes
qu'il a vérifié les vertus des contre-stimulans ; mais dans
celles qui succédent aux causes les plus communes,
comme seraient un coup de soleil , un excés de vin,
€n un mot, njuute-t—il, dans les mémes maladies ql.l'l]rl
guérit avec les émissions sanguines. Il semble qu'il ait
en vue la méme objection, lorsqu'il s'écrie : ane
croyez pas que, pour apprécier les vertus des médi-
camens, je m’en sois lenu aux eflets qu'ils produisent
sur les corps malades;jai répéié les miémes expériences
chez les personnes bien portantes ot rien ne peut
troubler ni dénaturer I'action des moyens employés. »
Mis en contact avec I'estomac, tous les moyens cladsés
parmi les contre-stimulans produisent un sentiment de
langueur et d'angoisse (ambascia), provoquent des
frissons et ralentissent I'action du systéme sanguin. Au
contraire, sous linfluence des stimulans, le pouls
prend plus de force et de vitesse, la température s'é-
léve, la peau se colore, et tous les organes éprou-
vent un sentiment de vigueur remarguable.

Telles sont les bases physiologiques de la distinction
des stimulans et des contre-stimulans. L'auteur est plus
spécienx en pathologie; il dit qu'il prescrit le tartre
stibié, I'aloés, la gomme gutte, le fer , le mercure, etc.,
avec le miéme suceés et dans les mémes circonstances on
V'on pratique les émissions sanguines; 2° que par-tout

chiamate la prima stato morboso curabile coi controsii-
moli , chiamate Ia seconda sialo. curabile cogli slimoli :
Fedrete quanto sia vero in pratica che il maggior numera
di malaiiie & curabile col metodo contro-stimolante.

( Op.cit. , pag- 49.)
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ot ces substances sont salutaires, le vin, 'éther, "opinm
et les autres stimulans sont évidemment nuisibles ;
ajoutez a cela qu'il porte les remédes & des doses si
effrayantes, qu'ils devraient produire les plus graves
accidens s’ils étaient aussi funestes qu'on le croit géné-
ralement,

Quelqu’extraordinaire que paraisse cette thérapeu=
lique, elle mérite quelque examen. Il ne s’agit pas ici
de la théorie d’'une maladie; il s’agit uniquement de
constater des faits, et véritablement ces faits sont si fa-
ciles & vérifier, qu'il est diflicile de croire que des
hommes aussi distingnéds que ceux {lul' sont a la ttte de
la nouvelle doctrine italienne, aient pris le change au
point de confondre les propriétés médicinales les plus
opposées. Aureste , ils ne veulemt pas qu’on les eroie
sur parole; ils demandent qu'on répéte leurs expé-
riences de bonne foi, sans prévention : Provate vi
call' animo libero da ogni nazionale pregiudizio a
ripetere le osservazioni nostre; e negate poi, se ne
avete il ceraggio , quanto noi ci faciamo ad affer-
mare (1). Tant de confiance nous fait suspendre notre
jugement ; mais en tout élat de cause , nous doutons
que les faits aient é1é bien interprétés. Il n'est pas
prouvé qu'un médicament , fiu-il spécifique, posséde
une propriété directement contraire i la nature de la
maladie qu'il combat, comme on le suppose dans la
théorie du contre-stimulus. On ne peut pas plus aflir-
mer que ie mercure est contre-stimulant , parce qu’il
guérit la syphilis, qu'on ne peut aflirmer que la syphi-

S

(1) Giornale della nuova doiirina medica ftaliana ,

Jusci, 1v, pag. 83.
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lis est une inflammation parce qu'elle céde & Paction
du mercure. Qui me dira si la digitale, le camphre ,
I'aconit, I'oxide de bismuth, le sulfate de zinc, ete.,
sont toniques ou débilitans P Les donne-t-on pouraug-
menter les forces, les donne-t-on pour les diminuer !
En leur accordant 'une ou P'autre de ces propriéiés,
est-il bien stir qu'ils n’en aient pas d'autres ? La théra-
pentique et la pathologie repoussent également ces
théories fondées sur la loi des contraires et tirées des
sciences physiques. Les plus intéressés i les soutenir se
flattent en vain d'éluder la dilliculté, en disant que ces
remédes agissent comme perturbateurs, en dénaturan
Lirritation, en substituant une irritation médicamen-
teuse i une irritation morbide ; ils ont beau faire, tous
leurs efforts n’aboutiront qu’a faire triompher I'obser-
vation contre 'esprit de systéme dont ils sont dominés.

Rien n’est plus faux, & mon avis, rien n’est plus
funeste aux progrés de la médecine-pratique que la
prétention de vouloir déterminer la nature des mala-
dies et le mode d'action des moyens curatifs. La théra-
peutique, surtout, ne fera des progrés réels que du
jour on I'on prendra la résolution de constater expéri-
mentalement, j ai presque dit empiriquement, les vertus
des médicamens ; sans s'embarrasser de leur maniére
d'agir. Ceux qui sont d'un sentiment contraire ne
peuvent se dissimuler que les médicamens qu'ils admi-
nistrent avec le plus de confiance , ceux dont les vertus
nous sont les mieux connues, sont précisément les plus
mysiérienx dans leurs opérations.

Il y a dans les maladies des élémens communs et
des élémens spéciaux qui les caractérisent et qui les
distinguent les unes des autres; il y a de méme dans
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les agens pharmaceutiques des propriéids générales (ex-
citante, débilitante, ete. ), et des propriéiés spéeiales qui
les rendent préférables I'un & "autre dans telle ou telle
circonstance. Quoique ces deux genres de propriéiés
se trouvent réunis dans la méme substance , tout porte
4 croire qu'elles sont indépendantes, je veux dire
qu'elles ne dérivent pas les unes des autres , comme le
pense M. Barbier, ou du moins il est impossible de
saisir les rapports. Je compare, a cet égard , les médi-
camens aux alimens dont la faculté nutritive est cer-
ainement distincte de 'impression excitante ou débi-
litante qu’ils exercent siir 'estomac, La thérapeutique
emploie les médicamens sous le double rapport de
leur propriété générale et de leur propriéié spéciale,
Quand elle veut utiliser la premiére, clle prend
presque indistinetement entre les médicamens de la
méme classe; ainsi fant-il relever les forces, elle pres-
crit indilléremment le quinguina, le vin, la cascarille,
Ia racine de colombo , ete. Mais a-t-clle & couper une
fidvre intermittente pernicicuse , tient-elle d supprimer
promptement une blennorrhagie, elle n'a confiance
que dans le quinquina , dans le baume de Copahu.

Je termine ici ce que j'avais & dire de I'esprit géné-
ral de la théorie du contre-stimulus, et passe immédia-
tement a ['histoire des maladies en particulier ; je com-
mence par l'inflammation.

Del Inﬂammau’m_

Pris dans son acception la plus générale, le mot
irritation cxprimc non-seulement exaltation du sys-
1éme sanguin , mais encore celle des auntres systémes
et particuliérement des nerfs. Les anciens la prenaient
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surlout dans ce dernier sensy aujourd’hui Pirritation
esi généralement considérée comme le premier degré
de D'inflammation. Il y a eu toujours quelque chose
de vague dans la valeur de cette expression, et ce qui
aurait dit, sinon la faire proscrire , dumoins en limiter
considérablement I'usage , est précisément ce qui luia
valu la faveur quelle s’est acquise. Dans la doctrine
de M. Eroussﬁis, le mot irritation est, on peu sen
faut, synonyme de celui de maladie; dans celle de
M. Tommasini , il est pris dans un sens tout particu-
lier, Quoique 'inflammation puisse suceéder a l'irri-
tation , il 0’y a rien de commun entre clles : 1 lir-
ritation attaque superficiellement les propriéiés vitales,
et cesseavee la cause dont elle dépend , ou si I'habitude
la maintient encore quelque temps , elle ne tarde pas &
diminuer et & disparaitre. L'inflammation, au contraire,
survit i la cause qui I’a produite , en sorte que pour
guérir une ophthalmie, par exemple, il ne suffit pas
d’enlever la cause dont elle provient, il reste ensuile
traiter I'inflammation; 2°'irritation peut serencontrer
avec un exces ou un défant de stimulus , mais elle ne
dépend ni de 'un ni de I'autre ; elle n"admet donc dans
son traitement ni les stimulans, ni les contre-stimulans ;
sa marche , sa disparition et toute son existence sont
subordonnées 4 sa cause productrice;; 3° quelque grave
que soit une phlegmasie , on parvient & la guérir, du
moins momentanément , & force de contre-stimulans ,
en laissant subsister la canse morbifique : c’est ce que
Tommasini appelle traitement par compensation , trai-
tement étranger 4 irritation (1).

(1) Prolusione alle lezioni di clinica medica, pag. r9.
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L'une des plus funestes erreurs de Brown fut d'in-
{érer la nature des maladies de*celle des agens provo-
cateurs. Il est pourtant bien naturel de croire qu'une
cause stimulante produise une maladie de stimulus,
et réciproquement ; mais que peut le raisonnement
contre les faits ! Le froid, 'humidité sont débilitans
et n’en produisent pas moins des angines, des catar-
rhes, des fluxions de poitrine, ete.; lesallections tristes
de I'ime sont débilitantes et produisent des céphalites,
des hépatites. Mais il y a une grande diflérence dans
la maniére dont l'inflammation se développe. Lors-
qu'elle succede 4 I'action d'une puissance excitante,
Veffet pait et se développe & mesure que celte puis-
sance agit, tandis que dans le second cas, l'inflam-
mation ne parait que plus ou moins de temps aprés
PPaction de la cause. La 'action de la cause se confond
avee la réaction de I'économic pour produire l'inflam-
mation : ici ces choses sont distinctes , et I'inflamma-
tion est uniquement l'ouvrage de la réaction organi-
que. Dans la derniére supposition, on peut pré-
venir inflaimmation en faisant cesser la cause, ou
méme en rendant @ I'économie les forces qu'elle lui
enléve : c’est ainsi qu'on prévient la gastrite caunsée
par I'abstinence en accordant des alimens ; dans la pre-
miére, il n'y a jamais lien & donuner des toniques,
et I'on a beau se rendre malre de I'agent provocateur,
on n'est maitre de la maladie que tandis gu'elle est
encore & I'état d'irritation, en prenant ce mot dans le
sens de Tommasini ; mais a peine l'inflammation existe-
t-elle qu’elle se rend indépendante de la cause qui I'a
produite , et qu'elle marche parfois avec une extréme
vapidité, au mépris de toutes les ressources do Vart.
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Chaleur , pulsations , rougeur et tension de la partie
malade , tels sont les symptomes primiiifs que le pro-
fesseur de Bologne assigne a 'inflammation. La douleur
et la ficvre sont des phénoménes conséeutifs 5 1'une
résulte de la distension des nerfs , Pautre n’est qu'un
effet sympathique. Cette définition est beanconp trop
bornée , trop circonserite; d'un autre cdié, celle du
professeur du Val-de-Grace péche par un excés con-
traire. 8i Iinflammation peut exister sans doulenr,
sans chalear, sans rougeur et sans lumeur 51 ¢lle puut
exister avec ou sans fiévre , rien de plus facile que de
la voir par—lnuzﬁ I'onveut (1). Tommasini s'est mé-
nagé la méme ressource, mais par un autre moyen :
aprés avoir présenté les symptomes que nous venons
d'énumérer comme caractéristiques de U'inflammation ,
il pose en principe que les maladies les plus dilférentes
pouvant prendre les mémes formes, ¢’est surles eflets
des moyens curatifs et non sur les symptdémes qu'il faut
fonder le diagnostic, c'est-i-dire qu'il efface d'une
main ce qu'il éerit de I'autre,

Au reste , quels que soient les symptémes de I'in=-
flammation, le professeur de Bologne la proclame
loujours la méme , toujours identique : soit méfiance,
soit conviction , il revient sans eesse sur cetle propo=
sition dont M. Bérard a démontré la fausseté avee
cette foree de preuves et cetle originalité de talent qui
distinguent toutes ses productions. Comment soutenir
en  effet qu'une maladie qui réclame toar=-4-tour
des moyens aussi divers que les anti-phlogistiques 5
les légers excitans , les vévulsifs et 'opium, soit in=

(1) MiQuer , Revue medicale , 1. v1, pag- Jo1.
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variable. Si les cas d'application des trois derniers
genres de moyens élaient extrémement rares , on pour=
rait pent-&tre les considérer comme des exceptions;
s'1ls ne pouvaient étre indigués avec Précisiuu, on
pourrait eroire qu'ils rentrent dans ces exemples de
guérison on la nature a triomphé du mal et du remeéde.
Mais les indications ne sont ni rares ni vagues; elles
sont tout aussi précises que celles des émissions san-
guines et des mucilagineux. On en convient, si je
ne me trompe , pour les légers excitans, autreflois dési-
gnés sous les noms d'incisifs, désobstruans , résolu-
tifs, et de tout temps utiles dans les plﬂegmasius chro-
niques des viscéres parenchymateux ; les fauteurs eux-
mémes de la nouvelle doctrine imitent assez bien cette
pratique , au lit des malades , aprés avoir inutilement
essayé des sangsues et de I'ean de gomme. L'atilité des
vévalsifs irritans est avoude de tout le monde , excepté
de I'école de Rasori; celle des narcotiques est la plus
contestée, On est tellement prévenu qu'ils excitent
le systéme sanguin qu'on a de la peine & s'avouer a
soi-méme leur utilité dans une maladie qu'on regarde
comme une exaltation de ce sysléme, Cependam , 5ans
invoquer ici les noms de Sarcone et de De Hain,
on fait plonger tous les jours les panaris dans une dis-
solution d'opium ; on arrose les cataplasmes émolliens
avec le laudanum , on le fait entrer dans les collyres,
dans les injections, etc. Les praticiens prescrivent
done 'opium dans les phlegmasies; les théoriciens le
redoutent, parce qu'ils n’en connaissent pas les indi-
cations.

Aprés avoir fait de vains efforts pour démontrer
V'identité de 'inflammation , Tommasini recherche l'in-
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fNuence qu'elle exerce sur I'économie. Sous ce rapport
encore, il est en opposition formelle avec M. Broussais.
Celui.ci dit gu’elle est toujours locale, I'autre qu'elle ne
Iest jamais. Alors méme qu'elle se manifeste souslin-
fluence d'une cause isolée, eirconserite, toutel'économie
s'en ressent, Non que I'inflammation se répéte dans tout
le sysitme avee I'appareil de symptémes qui la caracté-
risent, mais elle devient un centre, un foyer d'on le
stimulus s'étend par irradiation  tous les points. Les
progrés de ce stimulus s’annoncent parla fiévre et une
€élévation marquée dans la chaleur animale , deux phé-
noménes étendus & toutes les molécules organiques;
c’est ce qui constitue la diffusion de la phlogose. 1l ne
faut pas confondre , ditl'auteur , la diffusion de la phlo-
gose avec les phénoménes sympathiques. Quelqu’éten-
dus que soient ces phénoménes , ils n’embrassent jamais
la totalité de la machine, aussi ne troublent-ils ni le
pouls ni la chaleur animale, 4 moins qu'il n'existe en
méme temps un point d’inflammation ; enfin ils sont si
étroitement liés a la cause morbiflique, qu'ils cessent
subitement avec elle, etque les remédes généraux n’ont
aucune influence sur euxtant que la cause subsiste (1).
5i I'inflammation est une maladie générale , lors méme
qu'elle suceide a 'action d’une cause locale, a plus
forte raison a-t-elle ce caractére, lorsque, naissant
sous l'influence d'une puissance générale, elle est pré-
cédée des symptomes fébriles, L'ordre de succession

(1) Ricerche patologiche sulla Febbre di Livorno det
1804 , 1., pag. 189 et suiv.
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dans lequel se manifestent les symptémes {ébriles et
Pinflammation est important et etit méritd d’attirer at-
tention de Tommasini. Non=seulement les symptomes
géndraux subsistent quelquefois deux ou trois jours.
sans qu’on ]'ﬂliﬁﬂ dire 8’1 est un organe 'p|[t5 51&{5L1iﬁ-
lement aifecté gu'un antre, mais encore ils ne com-
mencent dcdiminuer d'intensité qu'd lapparition de

Tiniflammation. Clest ce qu'on voit clairement dans les

fiegvres exanthématiques. Recourir & la supposition
d'unc gastrite pour expliquer ce phénoméne, c'est
vouloir expliquer un fait évident par un fait obscur:
explication bien digne d'un systématique. Cependant
Pinflammation qui parait au milien d'une excitation
ginérale est-elle lellet de cette excitation ? Je lignore
je veux faire observer seulement qu'elle est alors ordi-
nairement plus grave, plus dangereuse que lorsqne les
sympiomes fébriles précédent inflammation, comme
dans les cas de blessnre. Dans la premiire supposition,
toute lamachine semble concouric & 'aflection locale
dans la seconde, c'est 'affection locale qui porte le
trouble dans le reste de I'dconomie.

Daprés les lois de la diffusion de la phlogose , I'in-
flammation, loin denlever aux parties saines les forces
dont elles sont animées , les excite et les augmente:
nouvelle différence entre la doctrine de M. Tom-
masini et celle de M. Broussais. Celui-ei suppose,
comme on sait, qu’il existe nmne gomme déterminde
tle forces dans chnqllc individu , dont ]‘équi]ibr{!
constitue la santé, Or , comme l’i_‘qui!ihre ne saurait sc
rompre sans que les forces prédominent d'un coté et
diminuent de 'autre, il s’ensnit que Pinflammation ne
s'établit et nesubsiste qu'anx dépens des parties saines.
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En sorte que, selon M. Broussais, il y a toujours dans
un corps malade denx maladies , inflammation et fai-
blesse : I'une ne peut pas exister sans 'autre. Mais il se
débarrasse bientot de la faiblesse , sous prétexte qu'elle
n'est point dangereuse. Tmagine-t-on un langage plus
ontologique , un raisonnement plus grawit ! Ne dirait-
on pas qu'il existe dans le corps vingt ou trente livres
de forces , p'[us ou moins , comme il existe une certaine
quantité de sang ? Envisagées de cetle maniére, les
forces vitales ne sont qu'une chimére; leur équilibre,
la rupture de cet équilibre , tout cela n'est qu'un jeu
de I'imagination. Nous connaissons les signes de la
smté et de la maladic sans savoir en quoi elles con-
sistent. DMais 1l est des hommes qui ne s'avouent pas
facilement leur ignorance; le deute est un étatsi pé+
nible pour eux, qu'ils aiment mieux se décider au
hasard que de rester en suspens.

L’inflimmation , une fois établie, parcourt inévita-
blement ses périodes, sans que rien puisse en
empécher , ni I'éloignement des causes , ni les émis-
sions sanguines , ni les contre-stimulans d’aucune
espéce. Il n'en faut pas conclure que ces moyens
soient inutiles , car, s'ils ne peuvent en lever wu;.;';.r_:uup
la nmladie, ils diminuent au moins son intensité, et
préviennent ainsi les dangers d'une funeste termi-
naison, Mais Tommasini veut dire que toute la puis-
sance de l'art ne saurait faire revenir une inflam-
mation sur ses pas. Il n'y a pas la du fatalisme, c'est
I'expression des faits, c’est une loi pathologique fi-
cheuse sans doute, mais inexorable. Une autre loi
non moins incontestable, ¢’est que I'inflammation
laisse dans la partie qui en a éié le siége une sus-
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ceptibilité telle qu'elle est toujours sur le point de
renailre 4 la moindre occasion 5 ce qui pourrait faire
douter , ajonte Tommasini, qu'un organe enflammé
revienne jamais & son état naturel.

L’inflaimmation ne se borne pas tonjours & produire
de si légers changemens; toutefois on s’est plu peut-
étre i les exagérer. Notre auteur I'aceuse tout  la fois
de dévorer les organes et de produire ces développe-
mens excessifs dont ils deviennent quelquefois le siége.
La méme cause améne-t-elle des eflets si opposés ?
L'ulcére et le polype auraient-ils la méme ori-
gine? Cette opinion me parait étre le résultat d'un
examen superficiel. Si I'on réfléchit, en effet, aux
anlécédens et aux signes conmcomitans, on verra que
I'nlcére se rencontre presque toujours chez des indi=
vidus entachés d'une diathése particuliére, scrophu-
lense, vénérienne, dartreuse ou autre; et I'on ne
peut douter de I'influence que ceue diathése exerce
sur l'aflection locale, ];uiﬁqu’cllc lui imprime des
caractéres spéciaux qui suflisent pour trahir son origine.
Clest pour consacrer cette importante vérité que la
plupart des auteurs ont fait entrer dans la définition
de I'ulcére la cause dontil provient. Il est surprenant
que Tommasini ne tienne aucun compte des antécé-
dens , lui qui distingue avec tant de soin l'inflamma-
tion des produits qu'elle enfante; il ne voit rien au-
deld de l'inflammation j il ne voit pas qu'elle succéde
quu]quefois au scorbut, & la variole, a Ia ﬁ}‘philih
ete., comme une fistule, une callosité succédent i
Iinflammation. Cet enchainementet les rapports mu-
tnels des phénoménes morbides forment un point tel-
lement important en pathologie, que leur omission
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suflit pour convaincre de faux Ia doctrine la plus
speciense.

1l faut toute Ia célébrité dont a joui le brownisme
en Iialie pour faire pardonner 4 M. Tommasini la
eomplaisance avec laquelle il a réfutéd la distinetion de
I'inflammation en sthénique et asthénique. A bien des
€gards, cette réfutation ne laisse rien & désiver ; cepen-
dant, arrivé aux inflammations malignes ou gangrd.
neuses , l'auteur parait embarrassé; car, loin de se
dissimuler les différences qui les séparent des inflam-
mations ordinaires , il estle premier i les signaler : la
douleur et la chaleur n'y sont pas aussi vives ; les phé-
noménes de réaction sont plus faibles ; ils ne sont pas
en rapport avec le danger qui les accompagne, la
prostration des forces est extréme, etc. Enfin la partie
enflammée se couvre de petites taches livides ou de
phlycténes et tombe rapidement en gangréne. On a cru
pendant long-temps pouvoir attribuer ce funeste acci-
dent 4 I'étendue etsurtout i la violence du mal; mais le
médecin italien avone Ini-méme que la gangréne est
trés-rare dans les phlegmasies qui réunissent ces deux
conditions an plus haut degré; il fait observer avee fa
mime franchise que Uinflammation la plus modérée et
la plus bénigne en apparence frappe quelquefois de
mortification la Parlic qu‘elle allecte , et met les jours
du malade en danger.

Tommasini distingue deux choses dans tonte inflam=
mation gangréneuse ; 1° le processis, le travail inflam-
mateire lui-méme; 2° I'état général dn malade et la
testnre des parties alfectées. Sous le premier rapport,
Uinflammation est tonjours sthénique ct toujours la
wéme, ainsi que nous 'avons dit, et son intensitén'a que

T. vu, Juillet 1§22. a2
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pen d'infllaence sur le développement de lIa gangreni’,
il n'en est pas ainsi de la disposition générale des ma-
lades et de la texture des parties affeciées. Clest & tort
que Pautenr ne cite que le scorbut pour exemple du
premier cas : la faiblesse, le typhus , la figvre puwride
partagent avec lui cette funeste prévogative. Il est sans
doute d’autres dispositions organiques qui sont dans le
‘mime cas, mais elles ne se manifestent pas 4 nous sous
des traits appréciables, et ce n'est que par analogie
que nous les admetions.

La membrane muquense des intestins n'est pas non
plus la seule partie du corps dont la texture favorise Ix
terminaison gangréneuse de I'inflammation. Qui sait
méme si la texture est ici pour quelque chose ? Non
fue cette membrane ne soit en effet trés.sujette i la
gangrene , mais il y a presque toujours quelque chose
d’'obscur dans son apparition, Ce n'est pas durant
le cours d'une inflammation franche et produite par
une cause venue du dehors que la gangréne est la plus
commune ; elle semanifeste ordinairement dans lafievre
adynamique ou dans la iévre ataxique , denx affections
dont on peut bien nier Vessentialité comme (iévres ,
mais non la spécificité comme maladies. Les doutes
que nous exposons ici acquerront peut-étre un plus
hant degré de vraisemblance si P'on réfléchit que la
peau, dout on n'a jamais aceusé la structure d'éure
favorable  la gangréne, y devient presque aussi sujette
tque la membrane muqueuse sous l'influence des mala=
dies dont nous parlons. Quoi qu'il en soit, outre
cette membrane, il est plusienrs autres organes égale
ment sujets aux phlegmasies gangréneuses , et Tom-
masini 0'a pas encore traitdé cette partie du probléme
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avec tous les développemens désirables. On a remarqué
sue la plupart des parties molles et délicales , comme
les paupiéres, le prépuce, le scrolum, les grandes
lévres résistent faiblement & la gangréne. On a fait la
méme remarque a I'égard des parties qui sont entourées
d’enveloppes peu extensibles, telles que les aponé-
Vroses.

Mais de toutes les causes imaginées jusqu'ici pour
éclairer la théorie des inflammations gangréneuses , la
plus extraordinaire est celle dont il nous reste a parler,
Tommasini dit avoir observé que toutes les fois que
I'inflammation attaque directement un nerf, elle passe
rapidement 4 la gangréme. 11 avoue d’abord qu'il
ignore la véritable cause de ce phénoméne, et finit
par conclure qu'une maladie qui avaque directement
les instrumens de la vie doit en tarir la source dans
les parties oi ces instrumens se distribuent. Avant dJde
chercher explication du fait, il eit éé plus sage de
sassurer de sa réalité, Comment déméler 4 travers
tons les tissus dont se compose un organe, si les
filets nerveux résistent seuls a linflimmation ? A la
vérité la difliculté n'est pas la méme lorsqu'il s'agit
d’un gros nerf, d'un ganglion ou dn cerveau ; mais les
faits les plus clairs sont toujours les moins favorables
aux systémes. Ainst ]'E!péﬁelwe a prouvé que Finflam-
mation des organes que nous venons de nommer ne
donne lien que trés-rarement a la gangréne, Examinid
le scalpel & la main, aprés avoir éié le siége des dou-
leups les p]us atroces , le grand nerf sr.:i&tiqua a éLé
trouvé ramolli, infilteé, mais toujours uxempt.'dﬂ
sphacéle. Les observations toutes récentes de MM. Lal-
lemand et Tostan prouvent également que Teifet le
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]
plus commun de Vinflammation du cervean est de le
ramollir, et la chirurgie nous apprend gue les conta-
sions et les pigiires d'un nerf, accidens si dangerenx
qu'ils causent quelquefois lamort, sont rarement snivies
de gangréne. Enfin M. Ribes, dont le sentiment est
pour moi d'un grand poids, me faisait observer que
lorsque la gangréne envahit toute P'épaisseur d'un
membre, elle respecte ordinairement les nerfs.

C'est done & tort qune Tommasini accuse la sub~
stance nerveuse de faciliter le développement de la
gangréne. Quelqu'influence qu'on accorde, sous ce
rapport,, 4 l'intensité de la phlogose, aux diathéses
ginérales et i la texture de certaines parties , il est une
classe de phlegmasies gangréneuses qui se refusent
invinciblement & tous ces moyens d'explication. Pour
celles-1i, du moins, il faut revenir 4 la doctiine des
anciens dont nous nous sommes ¢cartés sur trop de
points ; il faut admetire avee eux quelque chose de
spécifique dans les causes productrices , un délétire
qui frappe impitoyablement de mort les parties sur les-
quelles il agit, On ne comprend pas d'ou peut venir
la répugnance de certains esprits pour des causes de
ce genre , et ce qu'ils y voient de si choguant. N'est-
il pas d'observation que les bonchers, les mégissiers,
les corroyeurs, les tannenrs et tous ceux qui manient
les cuirs , les peanx, les laines , le crin, ele., sont par-
ticulidrement exposdés i la pustnle maligne ? Nest-il pas
constant que le seigle ergoté posséde la funeste pro=
pricéié de produire la gangréne des parties inférienres ?
(Uest a des causes semblables qu’il faut auribuer,
selon nous, I'angine gangréneuse , lecharbon , le bulion
pestilentiel, la pourriture d’hopital , ettoutes les inflam-
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mations que les anciens appelaient malignes, pour
exprimer le danger qui les accompagne.

Nous avons dit que le traitement de 'inflammation
se compose de quatre sortes de moyens : les anti-phlo-
gistiques , les légers excitans appliqués sur la partie
malade , les révulsifs et les narcotiques. De ces
divers moyens, M. Droussais les adet tous hors los
derniers. Le professeur de Bologne, an contraire , ne
reconnait que les premiers, Toute substance qui guérit
une phlegmasie est par celn méme contre-stimulante |
quelle que soit dailleurs la pariie sur Jaguelle elle est
nppiiqﬁéu. Encore une fois, les disciples de Dasori
wont pas d’autre maniére d’apprécier les propriciés
des médicamens, et les expériences sur les animaux
vivans, dont parle M. Coster, ne sont rien en compa-
raison des ellets qui snivent 'action des moyens cura-
tifs. 11 ne fant pas croire cependant qu'ils ordonnent
indistinctement tous les conire-stimulans dans un cas
déterming de phlegmasie. Outre que ces moyens ne sont
pas tous éganx en intensité, ils oni pour la plupart
une propriéié élective, en vertu de laquelle ils agissent
plus spécialement sur un organe gue sur un autre. Cest
principalement sur cette derniére Prnpriélé qu’ils 58
gnident dans le choix et dans Padminisiration de ces
moyeps. Ainsi ils ordonnent par préférence la bella-
done et Veau de lauricr-cerise dans linflammation
du cerveau, la féve de snint Tguace lorsgue les mus-
cles sonmt en convulsion, la digitcle daus Uinflam-
mation du sysiéme sanguin , le tarre émétique dans
celle de U'estomac et des poumons, la gomme gutte
dans la dysenterie, les prépuraiiunﬁ.mar'.in-lcs dins Ia

méuite, etc.
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Les contre-stimulistes proscrivent sévérement I'ap-
plication des topiques excitans du traitement des
phlegmasies, persuadés qu’ils agissent sur toute I'éco-
nomie comme sur le licn de leur application. ls ne
croient pas que les phénoménes d'irritation qu'ils pro-
duisent diminuent en aucune maniére les phénoménes
morbides ; ils disent, au contraive, qu'ils les ang-
mentent, et cette opinion est une conséquence des
lois que nous avons exposées sur la diffusion de la
p-rdogme. Il est peut-ttre aussi absurde de nier la
révulsion que de la faire intervenir a tout propos,
comme le font quelques médecins; mais personne , 4
notre avis, n'en a fait un plus grand abus que M. Brous«
sais; ayant pour lui cet aphorisme, duobus doloribus
simul obortis , etc. , angquel 'ancienneté tient lien de
démeonstration, il rapporte indistinctement 4 la révul-
sion tout ce qu'il ne peut expliquer par la méthode
anti-phlogistique , sans autre raison que cette impuis=
sance. Sans parler ici des auractifs doux tels que les
bains tiédes , les fomentations émollientes, les pédi-
luves, ete., qui certainement ne doivent pas leurs
effets révulsifs 4 la douleur qu'ils produisent, il est
encore une foule d'attractifs irritans qui réclament &
d’autres titves les propriéiés dont ils jouissent. L'appli-
cation d'un vésicatoire a sufli quelquefois pour guérir
une névralgie; le méme moyen a fait cesser des douleurs
thumatismales atroces; le travail de la grossesse a sus-
pendu les douleurs horribles du cancer utérin et Tes
progres de la phthisie, ete. Je le demande, y a-t-il
aucune comparaison entre la douleur du mal et celle
du reméde ! Ces faits parlent assez haut et n'ont pas
besoin de commentaire. Nous nous contenterons de
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faire observer que si les topiques irritans devaient
réellement leurs effets révulsifs & la douleur on méme
a l'irritation qu'ils produisent, ces effets ne seraient
jamais plus prononcés qu'au moment ou Iirritation
est Ja plus forte : or, c'est souvent tout le contraire.
Dabord , les lopiques irritans font en général plus de
mal que de bien; ils commencent par exaspérer la
phlegmasie, el ce n'est que lorsque Firritation gu’ils
ont produite diminue qu'on peut se féliciter de Jeur
administration. 1’01 nous concluons que les effets saiu-
taires des révulsifs dépendent non-seulement des phé-
noménes qu'ils déterminent, mais aussi de la nature
des tissus sur lesquels ils agissent. _
I. B. Bousquer.

OuservaTioNS surles effets de la Faccine ; par
M. PeLriran, fils.

Lorseur la vaccine était pour la I'rance un bienfait
nouveau, et quelle éprouvait encore cette violente
oppositicn et ceite résistance opiniatre que produisent
les intéréts compromis et les rovtines accréditées ;
lorsque le gouvernement avait besoin de toutes ses
vessourees et de tonle son influence pour en propager
Fusage , il eiit sans doute éé impolitique , et méme
nuisible an bien de 'humanité, de pllil]iﬂr los faits
d’observation dans lesquels cette inoculation précicuse
aurait parn ne produire ancun cflet. Le médecin pru-
dent devait alors garder pour lui, ou communiquer
sculement & quelques hommes ces sortes d'obivcivas

page 343 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=343

344 REVUE

tions. Un senl fait de petite-vérole bien constatée aprés
la vaccine pouvait priver dix milles familles du bien-
fait do cette opération, en donnant une base et un
appui aux elforts d’'une dangereuse résistance , tant il
est vrai que la vérité méme doit étre offerte aux hom-
mes avee prudence, et que le vulgaire est ordinairement
bicn mauvais ]'uge de ce l‘[ui lui Cﬂn;vient.

Maintenant, la propriéié dont jouit la vaccine de
préserver dela petite-vérole, l'innocuité de la premiére
comparée aux dangers de la seconde, sont des faits bien
constalés , une longue expérience a prononcé ; la géné-
ration actuelle jouit déji de ce grand bienfait; la popu-
lation s'est accrue des victimes arrachées & un fléan
destructeur, et notre jeunesse n'offre presque plus de
ces traces profondes, ou de ces difformités horribles
que 'inoculation méme de la petite-vérole ne prévenait
pas toujours. Nous indiquerons donc sans scrupule e
sans crainte un exemple frappant d’une petite-vérole
bien caractérisée survenue i un sujet vacciné dans les
conditions les plus favorables.

1" Observation. M. Touret , agé de dix-neuf ans,
étudianten médecine, etfils de celui qui fut long-temps
avee tant d’honneur doyen de la Iaculié de Médecine,
a é1é vacciné dans son enfance sous les yeux de son
peére et par les soins de M. Husson; la sollicitude
éclairée d’un tel pére et la grande expérience du vacci-
nateur , ne peuvent laisser aucun doute sur la natare de
Ia vaceine qui s’est développée , et qui du reste a suivi
avee beauconp de régnlarité sa marciie ordinaire.

Ce jeune homme a présenté, dans le mois de janvier
dernier,y une petite-vérole en pleine éruption ; la figure,

le dessus des mains et les pieds étaient couverts de bou-
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tons assez petits mais trés-miiltipliés , de maniére que
leurs bases se réunissait dans beaucoup de points, quel-
ques-uns de ces boutons , dont le caractére n'était pas
équivoque , ont €1¢ déprimés dans leur centre ; la fiévre
a précédé de plusieurs jours I'éruption , quine s’est pas
opérée sansaccidens ; il y a eu du délire pendant deux
jours et deux nuits; on a appliqué des sangsnes, et la
marche de la maladie a été aussi satisfaisanic que pos-
sible. M. le professeur Fougquier, investi depuis long-
temps de la confiance de la famille, a dirigé le waite-
ment conjointement avee M. le professenr Desgenettes,
oncle et tuteur du malade : c'est ce dernier qui a en
la bonté de nous conduire lni-méme auprés de son
neveu, afin que nous pussions en parler avec connais-
sance de cause. Cette allection exceptionnelle est d'au-
tant plus intéressante , qu'ayant eu pour sujet un jeune
homme qui tient de toute part 4 ce gu'il y a de plus
distingué en médecine, elle a éié parfaitement bien
observée,

Nous ferons remarquer, 1% qu'un événement trés-
rare et qui n’a peut-éire jamais été bien constaié avant
la circonstance présente , ne détruit nullement l'im-
portance et la vérité générale de la propriéié préserva-
tive de la vaccine; 2° que la petite-vérole étant quel-
quefois susceptible elle-méme de récidive , il n'est pas
surprenant qu'nn préservatif absolu pour les eas ordi-
naires cesse de 1'étre pour des sujets qui , sans lui,
aurajent été susceptibles de cette récidive.

— Pour former en quelque sorte la contre-partie de
Tobservation intéressanie de M. Pelletan, nous pouvens
citer un extrait de la correspondance du comité eentral
de vaccine, trés-récemment communiqué parle docieus

page 345 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=345

BT REVUE
Francois : si le premier fait consacre une exception
utile & connaltre, cette note montrera & quel danger
s'exposent les parens qui n'ont point recours a ce pre=
servatif.

2° Qbservation. Une mére de quatre enfans, habitant
un hamean de soixante feux, dams les environs de Cher-
bourg, fit vacciner deux de ses enfans, et au bout de
huit jours vaccina elle-mime les deux autves. La petite-
vérole se déclare quelque temps apres dans ce hameau ;
tous les enfans en furent atteints , a I'exception des
quatre vaccinés; et plusieurs en moururent. Des femmes,
qui s'étaient moquées de la sage précaution de la mére
des quatre vaccinés , dépitées de les voir continuer i
s¢ bien porter , eurent la méchanceté de les attirer clicz
clles a plusicurs reprises, de leur barbouiller la figure
avec le pus variolique et deleur faire manger les resies
de la nourriture de leurs enfans : ces tentatives n'enrent
ancun résultat. Toutes ces femmes , convaincues alors
de Teffet préservatif de la vaccine, témoignérent le
regret de n'avoir pas suivi 'exemple de leur voisine , et
accusérent elles-mémes ce qu'elles avaient fait pour
donner la petite-vérole aux quatre vaccinés.

Le docteur Vale Asbhury vient encore de faire une
observation sur ce sujet qui mérite d’ére mentionnée,

3= Observation. Cing enfans appartenant a la méme
famille avaient été vaccinés par un médecin recomman-
dable. L'inoculation suivit une marche trés-réguliére,
et la pigire détermina la formation d'un bouton de
vaccine ; mais quatre seulement éprouvérent pendant
celte éruption de I'abattement et de la figvre; le cin-
quiéme fut exempt de tout symptome de réaction gé-
nérale, Au mois de mars , ce dernier enfant a éié atteiut
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d'une petite-vérole bien caractérisée. Les autres cou-
chaient dans la méme chambre et ont é1é exposés la
nuit et le jour i la contagion durant tout le cours de
celte maladie : aucun n'a été atteint,

Dans la méme maison logeait une autre famille
composée de plusieurs enfans que M. Asbury avait
plusieurs fois oflert de vaceiner. Ils ne tardérent pas a
recevoir de cet enfantla contagion dela petite-vérole; et
Ia maladie fut si terrible,, que deux périrent, et qu'un
troisiéme perdit un ceil.

Ce fait n’a pas besoin de commentaire, et confirme
les comséquences que M. Pelletan a éiablics pour
concilier les faits dans lesquels la vaccine n'a point
agi aussi ellicacement. Tl {aut aussi distinguer une sorte
de vaccine locale qui ne préserve pas, et la vaccine
suivie d'une réaction générale qui indique les bons
ellets de I'inoculation.

A D

Du Suicide et de UHypochondrie; par J. P.
FauxeT , docteur en médecine. Un vol. in-8°,
Paris , 1822.

Lrs aliénationsmentales, qui étaienta peines connues
des médecins du siécle passé , sont maintenant "objet
des recherches les plus approfondies. En wés-peu
d'années, les travaux et la générense sollicimde de
MM. les professeurs Pinel et Esquirol, ont conqguis
sur l'ignorance et 'empirisme cette branche iniéressante
de la pathologie; et T'hospice de la Salpéwiire cst
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devenu wne école publique dans laquelle un grand
nombre de médecins viennent se former a ['éinde de
ces maladies pour répandre dans les provinces les
bienfaits de cette instruction,

Parmi les ouvrages sortis de cette nouvelle école ,
nous devons remarquer les recherches de M. Falret sur
le suicide et 'hypochondrie , maladies qui se lient si
souvent entre elles et qui sont devenues si fréquentes
dans I'état de notre civilisation. Le premier mémoire
sur le suicide nous paraitsurtout offrir heaucoup d'im-
portance et d’intérét par les faits nombreux que l'au-
teur a su y rattacher.

La premiére question que M. Falret s'est proposée
est de distinguer lesnicide par aliénation, dn sacrifice
noble que certains hommes font de leur vie dans des
situations on les principes d’hopneur le commandent.
On ne doit point Hétrir en eflet par cette dénomina-
tion outrageante les plus beaux actes de la volonte
humaine; et le dévouement a une belle cause pour
son pays , pour sa famille, doit dtre toujours regardé
comme le modéle de la vertn, de I'héroisme. Mais il
estdes circonstanses qui , quoique belles en apparence,
ne motivent pas sullisamment le suicide pour excuser
le mal que cet acte fait 4 la société, Peut-on louer Caton
s¢ donnant la mort pour ne point vivre esclave , et plu-
sieurs autres grands hommes de Fantiquité, qui, pour-
suivis par le fanatisme de la gloire et de la liberté, ont
cherehé a ensevelic dans le tombean Jeyr prétendue
honte ? On voit ici quelle difliculté s'offve an moraliste
et an médecin pour qualifier cet acicet le faireapprécier
4 sa juste valeur, en tenant compte de Venthonsiasme
Lien légitime que ces beaux sentimens peuvent pro-

page 348 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=348

MEDICALE. 34y

duire sur une dme républicaine. Est-il possible , das
tes cas d'estimer exactement 'importance des motifs
qui ont amené cette funeste détermination ? Chacun
¢tant juge de ces circonstances, ne leur donnera-i-il
pas une valeur exagérée, suivant la situation de son
esprit ?

On doit done reconnaitre généralement que les
motifs ne sont vrais et suflisans que pour I'individu
suicide qui se trouve dans un état plus ou moins com-
plet de délire an moment ou il attente & ses jours.
Je me fais presque ancune exception, parce qu'en
prenant ce mot dans le sens le plus étendu, il est cer-
tain que le suicide est affecté d'une véritable mono-
manie , par la prédominance de quelqu’idée exclusive
ou d'une passion violente qui le précipite i sa destroc-
tion. Le plaisir de I'existence, I'instinct de la conserva=
tion est trop impérienx dans I'homme , pour croire que
le premier sentiment de la nature puisse céder & des
considérations morales, qui sont tonjours hLers de
I'homme , qui tiennent i des préjugds, i des habitudes,
it des rapports sociaux , et que I'égoisme repousse dans
I'étar erdinaive de son esprit, 1! y a donc toujours per=
version des facultés natarelles | ou idée fusse sur l'im=
portance du motif qui délermine & cet acte insensé.
Draillenrs, la perie de sa fortune et de la conbance
pub]i:luq pour un négociﬂnt proht , 'honneur outragé
dans une femme vertueuse, la crainte de 'esclavage
pour un républicain ardent, tous ces motifs ne soni-ils
pas assez forts pour imprimer un bouleversement pro-
fond dans 'erganisation céréhrale ? Est=il étonnant que
Ia mort leur paraisse le seul asyle & invoquer, et que
dans cet élat de délive ils ne puissent voir d'autre moysn
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de se soustraire a leur déshonneur ]'m:‘l.giuair{: onforee !
Car il n'y a jamais de canse morale suliisanie pour
porter au suicide un esprit raisonnable, un corvean
bien organisé , parce qu'il n'y a pas de faute ou d=
malheur qu'on ne puisse réparer; 4 plus forte raison
quand ces circonstances sont indépendantes de la vo-
lonté . et quand elles n’aliérent en rien la vertu. La
plupart des suicides doivent donc &wre considérds
comme dans un état de délire partiel, par rapport a
Tobjet méme de leurs désirs; et le parti désespéré
qu'ils choisissent n'est que le dernier terme du trouble
qui regne dans lenr esprit.

M. Falretn'a point assez insistd sur cette distinction,
qqui est assez importante & établir. Il a sans doute prévn
combien il serait diflicile de préciser 'étar de liberié
morale ou se trouve le suicide, puisque l'importance
du motifn'est que relative et varie suivant les individus.
Laissant donc aux philosophes la discussion sur la
moralité de cet acte , M. Falret embrasse histoire de
tons ceux qui attentent volontairement & lears jours.

Arrivis a ce point, nous ne trouvens plus que deux
genves de suicides : le premier est le résultat immédiat
d’une passion violente, etle second est la manie-suicide,
qui porte d'une maniére irrdsistible et constante i se
donner la mort. Le délire d'une passion qui a eu pour
résultat la propension 4 se détruire, se change souvent
en monomanie-suicide, et sonvent, lorsque cette action
n'a pu étre exécutée , le penchant se dissipe avec la
passion qui lui avait donné naissance : cependant ces
deux états sont bien dilférens , soit pour I'état cérébral
qui les constitue , soit pour le traitement moral qu'il
faut leur appliquer.
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M. Etquirol ne pense pas que le suicide puisse éire
considéré comme une aliénation parti{:u]iéﬂ‘!. mais
bien comme la conséquence d'une foule d’aliénations
monomaniaques; car les suicides , dit-il, ne se tuent
point parce ga'ils désirent la mort, mais bien parce
que diverses idées pénibles les poursuivent sans cesse
et qu'ils ne peuvent leur résister. Si on parvient & leur
persuader que leur situation a changé, 'idée du snicide
disparait aussi. Cette question aurait besoin d'étre pro-
fondément discutée, car les moyens moraux dont on
environne le malade ¢#pendent de cette solution. Si on
admet dans le cerveau un organe particulier ot rési-
derait 'amour de soi, l'intérét de sa conservation, il
serait facile de trouver dans la perversion ou I'abolition
de cet organe le penchant au suicide. M. le docteur
Gall a eru devoir placer dans I'organe de la Circon-
spection I'altération cérébrale qui améne cette insou-
ciance de la vie ; mais quoiquun sentiment de erainte
se méle souvent 4 'idée du suicide, et qu'on veuille
tonjours échapper i un sort qu’on ne croit pas pouvoir
supporter, cependant il serait absurde d’admettre que
le suicide se livre i cet aflreux penchant uniquement
par excés de circonspection. Des hommes d'une fran-
chise et d'une bravoure & toute épreuve, des hommes
imprudens et liches ont présenté ceue aliénation; on
la retrouve dans la jeune fille timide, dans le soldat
courageux, dans le vieillard, dans le jeune homme.
Toutes les espéces de mélancolie peuvent en offvir des
exemples. Toutes les canses fortes ou légéres, amou-
reuses ou ascétiques peuvent I'amener ; il faut done
au'il y ait un état organique qui prédispose certains
individus 4 cette aberration de la volonté.
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‘n réunissant les opinions de ces deux médecing
célébres , on se fera une idée plus exacte du suicide,
considéré comme une affection pathologique da cer-
veau. Ainsi que le pense M, Esquirol, le suicide peut
dtre una conséquence de toute mélancolie on passion
violente; et, comme le croit M. Gall, l¢ snivide ne se
développe que lorsqu’une organisation particuliere du
cerveau , qu'il serait trés-important de préciser, donne
cette direction aux actes déterminés par ces diverses
alfections.

En examinant les canses quimultiplient le plus les
suicides chez les divers peuples, M. Falret trouve que
ce genre d'aliénation devient plus fréquent au dernier
degré de la civilisation , qui améne souvent i sa suite
la dépravation de toutes les idées simples et natnrelles.
Chez les Romains , la chute de la république, déter-
minée par le luxe et la mollesse, causa beancoup
de suicides. L'Angleterre et la France, qui sont au
faite de la civilisation européenne, doivent au mou-
vement des esprits et i cette fermentation sociale
le nombre eflfrayant des morts volontaires qu'on
compte chaque année dans les grandes villes; ct ce
qui indique bicn mieux encore le genre decauses
qui porte i cet acte insensé, cest que les villes de
Londres et de Paris en fournissent bien davantage que
tout le reste de la population de ces deux royaumes.
Cependant , malgré le nombre augmenté des suicides ,
M. Esquirol ne pense pas que les aliénations soient
plus nombreuses quautrefois. Ce savant observateur
éiablit que chaque siécle et chaque contrée a sa direc-
tion morale, ses usages, ses préjugés, et par consé-
quent son genre de folie, Ainsi, dans un mémé pays
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et & différentes époques de la civilisation, le caraciére
général des aliénations varie, modifié par les diverses
circonstances. Autrefois il v avait plus de folies reli=
gieuses; anjourd’hui il y a un plus grand nombre de
folies détermindes par le dél'.‘ihgtn:ent des furtuncs.
Certaines années, les suicides somt aussi fréquens et
méme lels fréquens:’] Paris qu'f\ Londres, sans qu*ml
puisse conclure que les antres aliénations soient ansst
plus muliiplides, comme le veat M. Burrows , auteur
d’un ounvrage anglais sur ce sujet.

Mais une des canses qui parait contribuer le plus
puissamment i multiplier les suicides , ¢’est I'exemple
oule récit qu’on fait de cesdéplorables histoires. Je con-
fiais un i{!mle lllér]ﬂr.in [[Ili ne pmn‘ai[, p[:ndiint 5010
séjour & Paris, assister aux lecons de M. Esquirol surce
sujet, sans éprouver des tentations fortes 4 se détruire;
il fut ohligé de s'abstenir de snivre le cours de ce pro-
fesseur. Mais cette source d'imitation se rencontre bien
souvent dans la lecture de certains journaux politiques,
qui semblent se complaire i raconter tous les suicides
dont Paris est le théaure. Je crois qu'on devrait bien se
garder de mettre sous les yeux des lecteurs ces événe-
mens , qui ne produisent d’autre eflet que de fami-
liariser de malheureuses victinies du sort avec I'idée de
lenr destruction. Que les journaux scientifiques soient
seuls chargéds du soin de recueillir cette triste néero-
logie. Mais lorsqu’a coté de l'annonce d'une desti-
tution de place, par exemple, on lit celle d'un sui-
cide souvent par le méme motif, ne peut-on point ,
par cet indiscret rapprochement , insinuer une idée
qui, dans le premier moment de désespoir, sera
aveuglément suivie. Des exemples malheureux nous

T. vinn Juillet 1Hzz. 23
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ont fait insister plus particuliérement sur ceute
cause.

Les considérations sur les divers suicides, anxquelles
M. Falret a consacré la plus grande partie de son on-
vrage, sont remplies de faits intéressans et de réflexions
trés - judicicuses. Mais nous lui ferons le reproche
de se récuser trop souvent dans les débats, de ne
pointaborder franchement les questions, et d'employer
en quelque sorte des armes étrangéres pour combattre
et réfater ses antagonistes. M. Falret aurait dii avoir
plus de confiance en ses propres forces. Les citations
nombreuses qui coupent & chaque instant le texte
rendent la lecture moins rapide; et la persuasion serait
plus entrainante si Vauteur lui-méme, fort de son
experience , elit attaqué de front les erreurs qu'il vou-
lait détruire.

L’examen néeroscopique dessuicidés n'a pu indiquer
d'une maniére positive quelle était la lésion cérébrale
qui coincidait avec cette funeste direction de la volonté.
M. Falret semble méme d'abord n’aveir pas placé
dans le cerveau la source unigue de cette aliénation.
En effet, dit-il, les ouvertures des cadavres des aliénés
atteints de penchant au suicide ont présenté les mémes
altérations que celles des autres aliénés, cest-i-dire
des altérations de toute espice d'organes , quelquefois
réunies dans le méme individu. Cependant M. Falret
adopte l'opinion proclamée par le docteur Gall, et
entourée de tant de preuves par le docteur Georget ,
sur le siége cérebral de cette mélancolie; et quoigue
Tanatomie pathologique n'ait pu fournir des notions
positives , on doit regarder cette localisation comme
un fait reconnu : en pareil cas on ne peut qu'approcher
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de la vérité par une série d'inductions ; ainsi le siége de
la fonction étant connu, aliération de cette fonciion
ou la maladie doit dépendre de la lésion méme de I'or-
gane qui sert i 'eflectuer, M. Falret est maintenant un
des plus fermes soutiens de cette opinion, qui est pro-
fessée a la Salpétriére. Il a analysé avec beaucoup de soin
toutes les observations qu'on oppose ; acceptant méme
Ies faits fournis par MM. Leroy et Fodéré, il les fait
servir contre leurs auteurs & confirmer la vérité de cette
doctrine. Cette méthode de démonstration fait honneur
i la sagacité logique et l'esprit d'analyse de M. Falret,
Enfin, apres une réfutation déuaillée , il conclut 1° que
le suicide ne dépend pas plus souvent des affections du
bas-ventre que des affections de la peau, par exemple;
2° qu'il ne peut avoir son siége que dans 'organe des
faculiés intellectuelles et morales; 3° qu'il est infini-
ment rare que la lésion des autres organes en soit la
cause éloignée, et que, par conséquent , I'encéphale ,
presque toujours primitivement affecté, est la source
de tous les désordres que I'on observe.

Le traitement de la mélancolie-suicide ne peut étre
'objet d’une discussion spéciale ; des indications pro-
pres a chagque cas doivent toujours étre suivies par les
médecins. Avenbrugger avait proposé une méthode qui
consiste & faire boire une livre d’eau froide toutes les
heures; & arroser la téte avec de l'ean glacée, en
tenant constamment les pieds chauds, et a appliquer un
vésicatoire sur I'hypochondre on le malade éprouve le
plus de chaleur. Ce traitement a réussi quelquefois ;
mais il ne peut éwe appliqué empiriquement dans
toutes les circonstances. Au reste, tous les moyens
dont on a reconnu leflicacité dans les aliénations mep-
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tales en géudral , ont é1é employés avee plus ou moins
de suceés dans le délire avee douleur de la vie. M. Falret
a indiqué les secours les plus utiles, et tracé les diverses
méthodes qu'il fallait adup.ler.

Puisque les causes du suicide se muliiplient dans les
états policés, puisque la médecine est aussi tardive
qu’impuissante pour déiruire cette maladie cérébrale ,
les lois civiles pourraient-elles servir ulilement i les
prévenir ? On ne peut considérer les peines portées par
les jurisconsultes que comme des moyens prophylac-
tiques capables de frapper I'imagination et d’arrdier la
main dgarde du suicide, Les regarder comme coupables,
¢'est ne plus distinguer I'acte irréfléchi du crime volon-
taire , ¢'est marguer d'une injuste infamie une erreur
malheureuse. Les Anciens nous offrent un grand
nombre de punitions publiques imposées aux corps
des suicides pour empécher U'influence de I'exemple.
On a suspendu anjourd’hui toutes les ordonnances
qui avaient été portées dans ce but, et gui ne pou-
vaient concilier U'intérét de la sociéé avec 'honneur
des familles. « Cependant le suicide, dit M. Esquirol ,
est plus fréquent depuis que les lois qui le condam-
nent sont sans viguenr. Le législatear pourrait done
établir des lois non pénales, mais comminatoires,
pour les prévenir. 1l ne m'appartient pas d'indiquer
ces lois, mais je pense qu'elles doivent varier suivant
les caractéres, les mocurs et méme les préjugés des
peuples, et éwe dirigées contre les causes sociales qui
sont propres i développer la tendance an suicide.
Par exemple, de nos jours, le roi de Saxe vient d'or-
donner que le corps des suicidés fit liveé anx amphi-
thédwes publics de dissecuon. M. Falret pense éga-
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lement que des lois répressives pourraient suspendre le
bras de quelques malheurenx ; mais il est bien convainen
que,dans la trés-grande majorité des cas, ces lois sepaient
injustes, inutiles et méme dangerenses. L'expérience
déja faite de Il]usieurs rég]emgng doit rendre les juris-
consultes trés-circonspects pour appliquer une peine
convenable. A plusieurs égards, le duel peut étre rap-
proché du suicide, surtout sous ce rapport qu'ils
semblent tous les denx se jouer également de la puis-
sance des lois 3 et telle est la force de Popinion , cette
reine capri{:itruse du manﬂe, ql.l'q”e commande encore
le duel et quelle accorde le pardon de la pitié, souvent
méme le regret de I'admiration, & celui qui attente a
505 jours.

La seconde partie de I'ouvrage de M. Falret contient
une monegraphie de I'hypochondrie. Je ne pense pas
qu’on puisse conserver ni la dénomination ni la dis-
tinction de cette maladie, qu’il faut réunir dans la
classe des monomanies , dont les motifs etles résuliats
sont extrémement variés. M. Falreta accumulé toutes
les prenves qui tendent & fixer son siége dans le cer-
veau ; Vanalyse des causes , des symptdmes , des lésions
organiques qui le plus souvent les accompagnent , in-
dique cette source. L'anteur a surtont tiché de tirer
ses preuves des faits mémes que M. Louyer- Villermay,
avait apportés pour prouver que Ihypochondrie tenait
i laltération des divers organes abdominaunx. Ce
travail , qu'on pourrait faire pour Phystérie et pour
d'autres maladies nerveuses, est un développement
trés-mdthodique des idées publiées par MM. Gall et
Georger. Maintenant que cette unité de causes, de
siége et de traitement est reconnu , il ne sera plus ng-
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cessaire de multiplier et de compliquer par tant de
distinctions symptomatiques 'histoire des vésanies:
réduites & n'étre que des affections diverses d'un méme
organe , elles deviendront d'une éde plus facile et
d'un traitement plus simple.

Nous ne pouvons donner & M. Falret des éloges qui
paraitraient suspects dans un journal dont il est collabo-
rateur ; mais les détails dans lesquels nous sommes entrés
font sentir beaucoup mieux le mérite de son travail.

Amédée Durav.

Considérations sur les animauax en general , par
Isidor Bournon.

L'avrror de cette brochure, avantageusement con-
nu par plusieurs mémoires sur divers points de phy-
siologie, a pour but dans le travail que nous avens sous
les yeux, de donner les caractéres distinclifs de I'ani-
malité, et ceux qui peuvent servir & classer les diverses
espéces d'animanx. Il commence par démontrer la dif-
ficulté¢ de poser des limites tranchées entre les deux
ordres de corps organisés; et aprés avoir établi par
plusicurs faits que la faculté de sentir est insullisante
pour caractériser 'animal, puisqu’il est des végéraux
qui paraissent sensibles , puisqu'il est des animaux qui
ne sont qu'irtitables, il continue ainsl : « Mais avoir
des nerfs, des muscles et unestomac ; sentir, se mou-
poir et digérer, voila ce qui distingue du reste des
corps orgavisés les élres un peu élevés dans D'échelle
animale. » L'auteur établit ensuite un paralléle entre
les principales propriéiés des végélaux et des animaux,
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pour mieux apprécier leurs dissemblances et leurs ana-
logies; il passe en revue quelques fonctions des uns et
des autres , jette un counp-decil sur les révolutions
qu'ils subissent, expose les élémens qui entrent dans
leur composition, étudie ensuite d’une maniére spé-
ciale et succincte 'organisation des amimaux , réduit 4
quatre tous les tissus; et ces tissus qui sont le cellulaire
et le musculenx , le fibreux et le médullaire , isolés ou
véunis, distincts ou confondus, suffisent seuls pour
composer la substance de 'animal le plus complexe. M.
Bourdon, comme on le voit, fait subir une grande ré-
duction aux vingt €l un tissus simples admis par Bichat;
ainsi dans le cellulaire rentrent ceux que cet homme
célébre admeutait pour former les membranes, les vais-
seaux, les cartilages, les os; aucune distinction n’est
admise entre le musculenx des organes nutritifs et le
musculeux des organes locomoteurs; enfin dans le
fibreux se retrouvent tous ceux que Bichat faisait entrer
dans la composition des vaisseaux. On ne peut que
louer cette simplicité & laquelle M. Bourdon raméne
le nombre des élémens organiques de I'économie,
I'auteur assigne aux quatre tissus élémentaives une
destination spéciale : le cellulaire organise, le musca-
leux meut, le nervenx sent, le fibreux aftache et résiste.

L’auteur examine ensuite le sang dans les divers
animaux, énumére les humeurs diverses dont ce li-
guide est pour ainsi dire le réservoir, indique sommai-
rement ceux des tissus primordiaux qui composent les
principaux organes, et passe i I'enveloppe commune qui
ri:vet, protége ourenferme ceux-cidans chaque animal,
Aprés avoir jeté un coup-d'eil sur les fonctions des po-
lypes et des mollusques, il passe & celles des vertébrés,
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qu'il déerit d’'une maniére abrégée sans pourtant omettre
vien de ce que doivent contenir des généralités; il dit
un mot des propriéids de la vie et de I'instinct en étu-
diant les diverses faculiés des animaux. 1l ne se montre
peut-ttre pas i leur égard d'unejustice bien rigoureuse,
afin de faire ressortir la supériorité de 'homme , qui
occupele premier degré de I'échelle animale;; il discute
avec talent la prééminence des organes , fait des remar-
ques instructives sur leur subordination ou leur co-exis-
lence sans cause encore connue, passed la classification
des animaux , présente deux tableaux représentant, le
premier, la classification du célébre Lamarck; le se~
cond, les medifications que lui a fait subir M. Cuvier;
termine enfin par quelques mots sur les variéids que
présentent les espices, et l'influence qu'elles vegoivent
des circonstances extérieures,

Le travail de M., Bourdon n'a guére que trente pages
d'impression ; mais il est impossible de dire plus et de
dire mieux dans un espace aussi limité; nous ne pou-
vons pouriant parlager enliérement certaines opinions
émises par auteur sainsi, par exemple, lorsqu'apreés
avoir dit : « Llinstinct est inhérent a Porganisation,» il
ajoute : « et encore plus invariable qu'elle, » nous
croyons trouver quelque chose & reprendre & cesecond
membre de pluase : I'instinet en ellet ne peut pas éire
plus invarialle que 'organisation puisqu’il nen est que
le vésuliat. Depuis Cabaniset M. Gall, plusieurs méde-
cins de nos jours ont fait valoir avee tant de talent et
de chaleur Pinfluence toute-puissante de Porganisation,
qu'il est presque impardonnabie a M. Bourdon de ne
goéwe pas aperen de cette légére imperfection. Quoi
quw'il en soit, tout est rendn avec une concision el une

page 360 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=360

MEDICALE. 361

c]arlt? ql:i devemient servir de modéle aux faisem-s d’ar-
ticles de tous nos dictionnaires, si 'on voulait rendre
cenx-ci véritablement instructifs.

Ch. LownE.

Descrierion des Rudimens ossewx d'un foelus
renfermds dans le testicule d'un jeune enfant ,
communiguée par le doctenr Frigpnannen.,

L femme d’un serrurier a Tscheplau, village prés
de Glogau , accoucha, dans le mois de décembre 1817,
d’un fils qui paraissait étre d'une forte constitution.
Quelque temps aprés, dans le mois de mai, 'enfant
sentit une difliculté A uriner , et fut liveé aux soins de
M. Lambé , chirurgien; ce dernier trouva une tumeur
dure an testicule droit et un phimosis, pour lequel il
pratiqua lacirconcision. Le 1g juin, le testicule avaitacs
quis un telvolume, qu'il éait descendu jusqu’an genov.
On sentit une surface inégale et froide. Le 19 juillet
on fit la ligature tout prés de 'anneaun. La ligature
tomba le 22 juillet, sans que l'enfant etit éprouvé des
symplomes ficheux, et guérit dans les premiers jours
d’aciit. Le tesiicule était long de 4 pouces et 3 lignes
{(mesure du Rhin) ; 1a largeur étaitde a pouces 4 lignes,
du poids de 7 onces ; I'épididyme manquait entiére-
ment. Le parenchyme du testicule avait une couleur
jaune et était rempli d'une matiere fétide. Aprés avoir
préparé la tunique vaginale, on trouva un corps dur,
on |'0ta avec précaution , et on trouva un os du fémur
d'une ]m]gueur de 18 ]ignes s SANS Pl;[iDS'[E. On trouva

encore plusicurs os qui ¢laient unis au moyen du tissu
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cellulaire et de fibres musculaires , de maniére i former
le bassin et I'extrémité droite d'un foetus de quatre mois
a-peu-prés. La partie inférieure du bassin paraissait
encore revétue de muscles ; on ponvait trés-bien dis-
tinguer la partie antérieure, ou se trouvait, au lieu
des os pubiens, l'os coccyx. Des deux cotés on
voyait les os des iles avec la ligne semi-circulaire,
sous laquelle Darticulation iléo-fémorale présentait
une forme triangulaire, On voyait la protubérance de
I'os sacrum, avec sa surface pour recevoir la derniére
vertébre lombaire, Dans le milien du bassin on trouva
une masse ligamenteuse , myrtiforme , de la longneur
d'un pouce, delalargeur de lignes , qui paraissait étre
des rudimens de vertébres lombaires. Le fémur droit,
dénudé de son périoste, avait plutdt une forme aplatie
que ronde. Au lieu du col du fémur , en trouva des con-
crétions osseuses, qui étaient tellement amassées qu'on
pouvait les prendre pour des trochanters, Dans la
partie inférieure étaient les condyles externe et interne
avec leurs tubérosités. La branche gauche de I'os pubis
et I'os ischion manquaient entiérement , quoiqu’on vit
Ja créte de I'os des iles. La surface interne de 'os des
iles était concave, l'externe convexe. L'os du fémur
éuait avancé de g lignes sous la ligne semi-cireulaire, A
la partie inférieure , dans larégion du genon, I'os était
tourné du coté opposé , de maniére qu'il présentait une
grande protubérance. Le tibia et le péroné étaient formés
d'une maniére assez naturelle; le ligament interos=
seux paraissaitun peu plus épais, Les os du pied étaient
cartilagineux, les orteils collés et un peu inclinés en
arviere. A la partie supéricure de 'os sacrum on
vovait proéminer quelques glandules sébacées et des
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duplicatures de la peau. La partie postérieure du bassin
€lait inclinée.

Ce fait pathologique a é1é observé par le docteur et
counseiller Cl. Dietrich 4 Glogau, homme distingué dans
I'art des accouchemens. 1l n'y a que peu de faits ana-
logues, rapportés dans une dissertation du docteur
Abraham Capadoce , qui les fait dériver d’une superfé-
tation, On en trouve encore d'autres exemples dans
les ouvrages de Meckel , Dupuytren et Highmore.

IssTiTuT novAL e Frawce. Leadémie des Sciences.

Mois de Juin.

— M. Geolffroy-Saint-Hilaire a communiqué unenote
fort intéressante sur divers moyens qu'on peut em-=
ployer pour rendre vivipares les animaux ovipares.
Celte expérience a réussi complétement pour les coun-
leuvres aquatiques qu’il faut placer i sec et dans des
conditions défavorables a la ponte de leurs ceufs. Alors
ces animaux les retiennent et les gardent dans leur ré-
ceptacle génital; de telle sorte quan bout d'un cer-
tain temps de cette incubation utérine, les petits sor-
tent de leurs ceufs et du sein de la mére, Cette expé-
rience ingénieuse n'a pu obtenir d'aussi heureux ré-
sultats pour les volatils dont les ceufs sont calcaires ; et
malgré le soin qu'a pris M. le professeur Geoflroy , il
n'a pu parvenir a faire produire des petits poulets
vivans, Mais cependant le développement du produit
au milieu de son enveloppe prouve qu'avec des moyens
mieux combinés on pourrait atteindre ce but.

— M. le docteur Fodera a lu un Mémoire surles sym-
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pathies et les sensations. L'auteur cherche i dtabliz
une distinction positive entre ces deux phénoménes
fqu'on a toujours confondus dans une sonrce commune,
la sensibilité nerveuse. Il a établi que les sensations
s'exceutent loujours par Pintermédiaire du systéme
nervenx, et que les animaux seuls étaient douds de
sensations; tandis que les sympathies sony des phéno-
menes plus généraux de la vitalité et appartiennent 4
tous les étres organigues, Elles s’exécutent par conti-
nuité de tissu et ne dépendent nullement des nerfs : ¢’est
dans ce genre de faits que M. Foderi range les mou-
vemens des plantes, comme dans la sensitive, et les di-
verses communications des organes vivans, soit dans
lenrs fonctions , soit dans leurs maladies.

Acapimie rovaLe pe Meépecine pe Panis.
Mois de Juin.

— M. Bally a communiqué i I'Académie quelques
éclaircissemens sur deux faits observés a I'Hotel-Dien
de Paris , et qu’on avait pris pour deux cas de fiévre
jaune. Le premier malade est mort assez promptement
d’une hématémgpse , maladie assez dangerense dans les
grandes chaleurs , surtout lorsque , d’aprés Uhabitde
des habitans de Paris, on commence par prendre du
vin chaud et d'autres moyens incendiaires, Le second
malade était ictérique et n'a jamais eu de vomissemens
ni d'éructations , caractéres positifs de la fidvre jaune.
Son autopsie a montré des lésions graves au poumon
etau foie. Cest done la coincidence de ces deux ma-
lades dans la méme salle qui a pu donner lien 4 ces
craintes purement chimériaues , puisqu'ancun n'a réuni
les véritables symptomes du typhus ictévode.
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~— M. Double a lu, au nom d'une commission , up
Me¢moire sur 'état des fossés de la Bastille, considérés
velativement a la santé publique. Il parait, d’aprés les
observations prises sur les lieux, que les eaux crou-
pissantes de ces fossés deviennent dans I'été une cause
de maladie pour les personnes qui sont au voisinage.
Aussi la plupart des riches propriétaires abandonnent
leurs maisons pendant I'éié. M. le rapporteur insiste
sur la nécessité de hiter les travaux entrepris dans cctle
partie, et de faire communiquer ces fossés avec les
eanx de la Seine, moyen qui assainira compléiement
ces fossés, et changera ce marais infecte en un canal
agréable et salutaire. :

— M. le docteur Frangois alu un Mémoire sur les
divers moyens thérapeutiques employés dans la fiévre
jaune de Barcelone. La saignée, reconnue trés-utile dans
les Amtilles et le continent d’Amérigne , a toujours é1é
dangereuse & employer en Espagne. Le traitement toni-
que et révulsif est celui qui a le mieux réussi ; la qui-
nine et les moxas sur la colonne vertéirale paraissent
surtout mériter la préférence ; on n'a pas eu les moyens
de les administrer généralement i tous les malades ;
mais les obzervations qu'on a pu recueilliv démontrent
qu'ils produisent les plus heureux effets.

Amédée Duran.

P e
Réclamation.
Mossieun Le RépacTEUs,
JE viens de lire, dans le caliier de juin de volre journal ,

une analjse de mon Mémoire sur ¥ duscnltation appliqude
i U'dtude de la grossesse ; jevous prie d'avoir la com-
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plaisance de faire insérer ma réponse dans volré prochain
numero,

Je passerai sous silence les raisonnemens invoqués par
M. Dugés pour élablir impossibilité physique des phé=
noménes signalés par moi : que pourraient les argumens ,
méme les plus solides , contre des fails positifs et bien
conslatés? AL aet ad posse valet consequentia. Yoyons
donc si je naurais pas éié¢ la dupe d'une illusion.

M. Dugés achierchiéles signes indiqués sur douze femmes,
el sur aucune il n’esl parvenu a les dislinguer, M. le docteur
Baudelocque, si I'on en croit ce erilique, n’a guére é1é plus
heureux. Le défaut de socces de ces médecing ne tiendrait—
il pas au peu d’habitude qu’ils ont de auscultation soit mé-
diate, soit immédiate ? Lesoin que M. Dugds met 4 annoncer
que tel jour il est méme parvenu & reconnaitre 'existence
d’une caverne pulmonaire, me donne le droit de le sonp-
conner. Qui ne sait en effet que la pectoriloguie est un des
phénomines les plus communs et les moins équivoques de
cenx dont Papplicalion du stéthescope fournit la connais-
sance?

Quoi qu'il en soit, que conclure de T'article auquel
je réponds, si ce n'est que M. Duges n’a pas enlendu ? A
son lémoignage négalil jopposerai le (émoignage posilif
de MM. les professeurs Récamier, Béclard , Désormeaux ,
de MM. les docteurs Laennec, Delens, Déneux, Ducamp 4
Foderi , Jacquemin fils, Meirien , Parent, Penit {médecin
de FHétel-Dien ), Rey et Villermé 4 Paris, Bréheret i
Angers, Ollivry & Quimper, Mayor et Maupoir i Genéve,
le professeur Herberski de Wilna, ele., etc. Parmi ces
medecins , quelques-uns ont entendu trés-dislinclement
les baltewens simuples avec souffle, d’autres les ballemens
doubles, ia plopart 'un et Pautre de ces deux ordres de
Eulsafiu_-nﬂ. Est-1l supposable que des 1émoins aussi nom=

reux , aussi éclaivés , anssi respectables se soienl lous laissé
abuser par des sensations illusoires? La réalité des nou=-
veaux signes de grossesse est done cerlaine aujourd’hui, et
M. Dugés n’est pas fondé a contester un fait placé désor=
mais au-dessus de loute atieinte.

Il est un autre point sur lequel il m'importe davantage
d'insister, La deuxieme partie de mon Mémoire traite des
conseguences pﬂssf&rfcs de la découverte des !;-hénomi:m-.s
rapp"f'léﬁ dans la premitre, Qu’il me soit permis de citer
ici quelques phrases de mon Méimnoire.

Page 23, « Absolument élranger & la pralique des ac-
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vouchemens, il meserait tres-diflicile de donner & ce travail
tout le développement dont 1l est susceplible. Dies-lars il
devient utile d'indiquer la marche que je suivrais, les
points que je m’atlacherais & éclaircir, si je me irouvais

lace dans des circenstances plus favorables, En presentant
ici mes conjectures, je n'ai en d’autre but que de diriger
Pattention des expérimentateurs , entre les mains desquels
ma découverle fructifiera, je I'espére; que de diriger,
dis-je , leur aitention sur les recherches qm' me paraissent
devoir amener les résullats les plos intéressans. »

Page 31, « La plupart de mes réflexions sont encore
de simples conjectures que de nombreuses expériences
pourront seules confirmer ou dé.l.’r_m'm‘ EIIe_s ne sont
ici placées que comme des jalons destinés 4 servir de points
de ralliement & cenx qui ne croiront pas indigne d’eux de
s'engager dans la carriére. »

Ces induclions théoriques et praliques, présentées dans
mon Mémeire avec la plus grande réserve el toujours sous
la forme du doute, ont été , dans analyse, trnnf]urmées en
assertions Lranchantes, quelquefois méme exprimées d’une
maniére inexacle. En rendant ainsi mes idées, M. Duogés
ne les a=t-il pas dénaturées ? En me prétant un ton d’as-
surance loul-i~fait déplacé, n’a-t=il pas couru le risque
de jeter sur mon travail une défaveur qu'il ne meritait pas
au moins sous ce rapport.

J'ai 'honueur d’étre, elc,

J. A. de Kercansnec.

Paris, le 7 juillet 1822,

T T S B P e - L it

BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

Traité des Reétentions d'urine causées par le rétrécissement
de Luritre , et des moyens & laide desquels on peut
détruire completement les obstructions de ce eanal | par
Théodore Ducamp, docleur en médecine, avee cing
planches, Un vol. n-3, 1822, chez Mél.]ulgnun-&larvis.

Cet onvrage, dont nons avons déjy parlé d'aprés le rapport fait 4
l’lmlill.llp-‘lr M. PI:J'C"IF', doit comnbuer poissamment & rendre lus
methodique et plos siive lo goédrison des strictures vrérrales. Des
observations bice {aites servent 4 confirmer I'henreuse application des
moyens prupmés oo perfectionnes par 3. Ducamwp. Nous dosnerons
une analyse détaillée de ces divers procidés.
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Inductions plysiologiques , pathologiques et thérapeuti=
ques, ou Flémens géndraux d'anthropologie et de
médecine déduits des faits ; par J. E. Callin, Un vol.
in-8., 1822, chez Gabon. Pnx, § fr.

Cet ouvrage contient une critigne raisonnée des doctrines anthropa-
logigues et médicales, présentée sons une forme nenve et interessante.
Son but est primi}:al.-:mnnt de montrer les errenrs des diverses theéories
et de remphr les lacones quelles ont laissdes dans la scicoece, Siles
substitutions faites par Pavtenr ne peaWenc satisfaire les lecteurs sor
tous les points, do moins on ne peat que louer le savoir de M. Caffin
et 30m zéle pour la vérité,

Topographie médicale de Pavis, ou Evamen général
des causes qui penvent avoir une influence marguée sur
la sanié des habitans de cewe ville, le caractére de
leurs maladies , et le choizx des précautions hygieniques
qui leur sont applicables , par C. Lachaise, docleur en
medecine, Un vol. in-8., 1822, chez Bailliere.

Les grandes villes presentent une si grande séonion de canses ot
dlinflaences délétéres, qu'elles meritent, soms ce point de voe, de
fizer Partention des médecins qui s*occapent de la sanié pabligue. Le
tableau statistique de Paris sera lo avee d’antant plus d'intérée | gque les
dégnils ot les Eréeeptcs que donne M. Lachaise sont appiieablas 4 Loutes
les villes; qui offrent en geéncral les mémes inconvéniens physigues et
moraux.

T'raité sur les Dents, par M. le chevalier Joseph Lemaire,
chirurgien-dentiste de 8. M. le roi et de 5. M. la reine
de Baviere. ( physiologie). Premier volume. In-8., 1822,
Faris, chez Beéchet jeune.

Cet ouvrage doit se cumfu:cr de trois volomes : le premier, gui
vient de paralire , renlerme 'anatomic etla physiologie des dents. Le
second contiendra Uhistoive des maladies auxgnelles les dents sant
expasces; ot le troisibme sera consacré A la thérapeatiqee, soit médi=
cale , soit mécanique des diverses affections denaires ; il ¥ anra de
plus un certain nombre de planches qui faciliteront les descriptions
des divers appareils.

Séance publique de la Sociéié royale de médecine de
Tonlouse , lenue le 7 mai 1522, Broch. in-8,

Ceute brochure contient quelgnes exuraits de eloge da professenr
Corvisart, par M. Doffowre, Eﬂ.’sid!m; et l'vzpose des travaux de
la Socicié , par M. Duocasse fils. Noos ferons ennnatire les observations
intéressantes que reaferme ce recueil,
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Mémorne sur les Fistules tracheales acriennes
et sur les cas dans lesquels [existence ou I'éla-
blissement artificiel de ces fistules est nécessaire,
par M. le docteur Lairocue.

Mox intention n'est pas de traiter de toutes les fis
tules produites on entretenues par le passage de I'air &
Uravers unesolution de continuité des partics en quelque
endroit qu'elle se trouve placée dans le corps humain.
On connait un assez grand nombre de fistules qu'on
pourrait appeler aériennes ; ainsi les plaies communi-
quant avec la bouche, les fosses nasales, le pharynx, le
larynx, la trachée-artére , les poumons , plaies par les=
quelles il s’échappe une qdantité d’air plus ou moins
tonsidérable , seraient assez bien désignées sous ce
nom.

Je me bornerai, dans ce Mémoire, i pnrim- des cir-
eonstances on il pourrait &tre néeessaire, soit d’é1ablir,
soit d'entretenic une fistule adricnne & la trachéde-ar-
tire. Ces allections sont bien moins rares qu'on ne
le pense communément , ainsi qu’on va le voir par pla-
sieurs observations que j'ai recueillies et choisies entre
des exemples ussez multipliés.

Nous avons souvent recours , pour nous éclairer sur
notre propre organisation, aux lumiéres que nous
fournissent I'anatomie et la physiologie compatées; et
leur utilité est si bien constatée par les progrés que
evs deux sciences ont fait faire  l'anatomie et & la phy-
siclogie de'homme, qu'il paraitrait ridicule aujour-
d’hui de ne pas éwre convaineu de cetie vérité. Je mesuis

T. vin. Aoat 18212, 24
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donc permis, par analogie, de puiser dans la médecine
vétérinaire la premiére observation que je rapporie.
Elle appartient & M. Barthélemy ainé, professeur ad-
joint & I'Ecole royale vétérinaire d'Alfort, lequel 1'a
communiquée & la Société royale et centwale d'Agri-
culure.

11 existe dans les chevaux une lésion dans la respi-
ration que I'on nomme cornage , et qui consiste dans le
bruit que certains chevaux font entendre en respirant.
Ce bruit est occasioné par la difliculté que l'air éprouve
a waverser unc partie accidentellement déformée, oun
trop étroite, des voies reslﬁramil‘d_‘s. Une semblable
altération déprécie les chevaux, et les met dans I'im-
possibilité de supporter un travail pénible , ou de sou-
tenir une allure accélérée. Le désordre est tel quelque-
fois, que Ia sullocation *devient imminente, et que
I'animal peut périr d'asphysie.

17 Obs. 1l s’agit, dans cette observation , d'une belle
jument de cabriolet qui appartenait & M. Lenoble,
homme d'aflaires, demeurant rue Saint-Honoré. Depuis
un mois, cetle jument se trouvait affectée de cornage; la
maladie avait fait des progrés tellement rapides, sans
toutefois que la santé de la bitte en pariit encore altérée,
~que ne pouvant plus en tirer aucon parti , on se décida
a l'envoyer & I'Ecole d"Alfort pour y éwe traitée.

L'animal éait alors en trés-bon éiat et trés-vigou=
reux. Quand il était en repos , ou quon I'exergait tran-
quillement an pas, la r-:spim!.ion s'exéentait librement
el ne présentait rien de remarquable ; mals si on le fai-
sait wotter quelques secondes seulement , aussiton I'acte
respiratoire devenait tl'é&-—difﬁcil.c , le cornage se mani-
festait, et se trouvait sur-le-champ porté  un tel degré
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d'intensité, que le bruit qui en résultait pouvait étre
entendu & cing ou six cents pas de la béte, et que celle-
ti, ne pouvant plus aller, s’arrétait spontanément;
chancelait et écartait les membres pour prévenic la
chute dont elle était menacée. Les flancs étaient alors
excessivement agités, les naseaux dilatés ; les yeux fixes
et saillans, l'anxiété extréme. Heurenscment que cet
éiat ne durait que quelques minutes; aprés quoi il
disparaissait.

En explorant la trachée-artére a la fdveur d*une in-
tision, M. Barthélemy reconnut que ce canal, vers le
milieu de l'encolure , avait éprouvé une torsion qui dé-
rangeail ses rapports avee les parties voisines; que deux
cerceanx cartilagineux élaient redressés , et ne présen-
taient plus qu'une wés-légére courbure ; dott il résul-
Lait un aplatissement de Ia wachée, augmentant chaque
fois que Panimal exécntait quelques mouvemens brus-
ques avec la téie.

Une semblable lésion ne laissant aueun espoir de
gnérison , on déelara au propriétaire que, pour utiliser
sa jument, il fallait Tui pratiquer lIa traclidotomie, et
la fairve respirer au moyen d'un tube & demeure dans le
canal de lair. Celui-ci ne voulant pas se servir d'une
béte tarde , €L ne ponvant d'aillenrs la vendre qu'& un
€quarrisseur , en fit I'abandon i I'Ecole.

Alors M. Barthélemy fit constrnire un tube de fer-
h'!anc‘ AtSEZ gros pour remp]f[‘ la l:'m.'hl."ej el ]{mg de
quatre pouces. Tout éant préparé pour 'opération , il
Pratiqua la trachéotomie sur les deux cerceaux redres-
ss, et engagea le tube duns le conduit aérien. Celle
tanule fut assujeitic au moyen d'une courroie, enve-
loppant I'encolure , et arrétée par uue boucle. Dés que
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Popération fut terminée, un éléve monta la bite et
P'exerga, tant an grand trop qu'au galop , pendant une
demi-heure, sans que la r{:n}_}irnliﬂn Pﬂrl'll, sénée en au-
cune maniere.

A dater de cette époque , et durant prés de trois mois,
dit I'ingénicux professeur d’Alfort, je montai moi-méme
cetle jument presque tous les jours pendant plusieurs
heures , sans remarquer que la maniére dont elle res-
pirait exercit la moindre influence sursa vigueur et son
embonpoint, Depuis, je I'ai mise au cabriolet, dont
elle fait parfaitement le service,

1l y avait déja cing ou six mois que l'on faisait tra-
vailler eette béte, sans qu'elle présentitrien de remar-
quable, lorsque, contre toute attente, le cornage se
manifesta de nouveau, mais seulement lorsqu'elle éait
obligée de faire des efforts soutenus , comme dans une
moniée rapide. Cet accident était dit au redressement
des cerceaux , sitads immédiatement au-dessous du
tube. Cette cause une fois connue, M. Barthélemy la
dérruisit facilement, en employant un whe de sept
pouces de long qu'il fit deseendre jusque dans la par-
tie de la trachée qui s"aplatissait : elle se tronva afnsi
maintenne dans nn état de dilatation convenable,

Ce moyen simple eut un suceés complet. Depuis plus
d'un an qu'il est en usage, 'animal n'a rien présenté
de particulier. Il a fait plusicars fois douze ou quinze
lienes dans 1'espace de sixa huit heures, en menant un
cabriolet dans lequel il y avait deux et méme trois per-
sonnes. Plusieurs membres de Ja Sociéid ont éi1é trainés
par elle, tels que MM. Percy, Huzard , Itard , Desplas.
1y a actuellement plus de deux ans que la jument ne
respire plus que par ce tube de fer-blane, que 'on a
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soin de nettoyer tous les matins. Cel espace de temps
est suflisant pour ne laisser aucun doute sur eflicaciig
du moyen anguel M. Barthélemy a eu recours.

1l est juste d'associer au mérite de cette concep--
tion, sans prétendre en assigner a pvrsotmcla prim'i!é 4
M. Dujnl}r, méidecin \-'(Ej_é|i|].;-1ire , mon moins recom-
mandable par ses talens pratiques que par sa profonde

instruction.
Un succes si complet et si concluant, obtenu sur un

animal i doit enhardir et d:‘riger la {:I]irurgie de
I'nomme et lui faire espérer de pareils services.

Ce fait seul pourrait donc autoriser un chirurgien
instruit et habile a éablir une semblable fistule, et a
f.ire porter une canule dans des circonstances a~peu=
prés avalogues, on la dilliculté de respirer serait immi-
nente el ferait craindre Ja mort du malade. 1l n'est pas
Lesoin de faire remarquer que si la fistule wrachéale
existait déja, on p’aurait plus alors qu'a faire 'intro=
duction d’une canule dans son orifice, Cest ellective-
ment ce quia déji en lieu, et nous pouvens va rappor-
ter v, observation qui nous a éié communiquée par
notre respectable parent, M. Percy, dont j'emprunte
les propres r:xpre&sions.

a¢ Ubs. « Nous avous connu , dit cet ancien profes-
seur, une pauvre [ille qui depuis douze ans (elle enavait
alors vingi-deux ) ne respirait que parun trou fistuleux
dela wrachée, suite d'un coupde corne de vache qui avait
déchiré ce canal avee les parties environnantes, a la
hauteur des extrémités siernales des clayicules, et dont
elle avait dlé traitée avee des emplatres par des dames
charitables du pays. Elle mendiait une sonuette i la
main. Ce fut chez mesdames de Berchiny, & Dieux, prés
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Verdun, que nous la rencontrames. Elle portait une
canule dargent, que lui avait appliquée et montré &
s'appliquer un médecin de cette ville, appelé M. Clovet.
Le larynx 8'dlait pl'nh:_ll.:]emenl oblitéré et désorganisé,
car elle ne puu\'nit par]cr en bouchant Porifice de la
canule ou celui de la fistule. La fumée et la poussiére
Vincommodaient beaucoup, parce qu'elle lemployait
aucun moyen pour s'en défendre. 11y a plusicurs
maniéres de remédier avec suceés i ces derniers in-
convéniens j je me i—:w:-.-.mtrai de leur consacrer un
petit article i la suite de ces observations.

L'exemple que je viens de citer appartenant a la chi-
_rurgiq de rhm‘ﬂl‘ne, est 'p]ua fmppnnt et non mninq
concluant que celui qui concerne Ia jument. 11 prouve,
malgré tout ce qu'on a dit sur les accidens , beaucoup
trop exagérés,, qu'occasione la présence d'un tube
dans U'ouverture de la fistule, et surtout dans U'intérieur
de la trachde, inconyéniens qui consistent, dit-on :
1°. dans la difliculié de fixer la canule, i cause des mou-
vemens fréquens d'élévation et d'abaissement que subit
la trachée-artére dans lacte de la déglutition ; . dans
la violente irritation de la membrane muquense du
canal de I'air, qui ne peut soufliir la présence du plus
petit corps étranger; 3% dans I'obstruction de T'orifice
interne de cette méme canule par les mucosités; 17, dans
I’embarras, la géne, les soins multipliés qu'il faut pren-
dre, ete. ; il prouve, dis-je, qu'une canule bien faite,
ayant des dimensions bien proportionnées a la trachée,
peut étre Mlppurtét‘. penllr'ilit de fﬂngucs années sans in-
convénient, et cela chez 'homme comme dans un grand
nombre d'animaux.

Je dois faire observer ici que plus la canule sera
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grosse, ]nngue 5 que Plus elle descendra dans la trachée-
artére et en remplira exactement le canal, micux elle
scra fixée, et moins elle occasionera d'accidens. Le
corps étranger le plus petit produit des accidens ter-
ribles, et le séjour d'un corps volumineux, tel , par
exemple, qu'une grosse sonde, incommode & peine.
Clest, & ce que je crois , M. le professeur Pelletan qui
le premier a fait cette remarque importante, Il est en-
core évident que la canule sera moins sujette aux vices
qu'on lui reproche. Ainsi, pour ce qui regarde le pas-
sage de l'air, il sera plus large, et par conséquent plus
libre et plus facile, Par cette largeur, elle sera moins
susceptible d'étre obstruée par les mucosités du canal
il est encore nécessaire de dire que cette prothése cau-
sera d'antant moins d'irritation , qu'on enfoncera le
corps en question a plus de distance du larynx dans le
conduit aérien, L'expérience a prouvé maintes fois ce
gue j'avance ici sur ce dernier point. En effet, les corps
introduits dans la trachée-artére, soit par accident, soit
pour faire des expériences, donnent licu 4 des accidens
d’autant plus redoutables, qu'ils ont leur siége ou qu’ils
vicnnent se placer plus prés da larynx (absiraction
faite de I'obstacle an passage de I'air ).

La présence d'une canule dans U'orifice de la fistule
et dans la trachée , n'est pas nécessaire dans tous les cas
des fistules aériennes dont nous nous occupons. Il est
sans doute un assez grand nombre de circonstances dans
1csquellcs , 4 la rigueur, on pourrait s'en passer; mais
il en estd’autres qui exigent forcément son emploi. Nous
pensons cependant que si la canule n’est pas Loujours
indispensable , an moins est-elle presque 1oujours vtile,

Les cas qui ne réclament pas d'une maniére marguée
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I'usage de la canule sont ceux dans lesquels Pobstacle
s¢ trouve an larynx lui méme, on an-dessus de cet or-
gane; lorsqu'il existe une fistnle aérienne, compliquée
sculement de géne dans la respiration par la bouche
ou par les fosses nasales, ce gui arrive presque toutes
les fois quion a respiré assez long- tem ps par une
fistule de cette nature; lorsque, par un vice physique
ou morbide, il y a perte de la yoix; dans une désorga-
nisation du larynx, comme dans la phthisie laryngée;
|ursqne le passage de Usir est illl.i’?l'l'ft_'i‘_llt,; entiérfmﬂn;
ou en grande partie par un polype, une tumenr on
une exoslose, faisant saillie dans Dacriére - bou-
che, ete.

On a vu des individus affectés d’'un mal semblable,
c'est-a-dire , aflectés de fistules trachéales , ne pas por-
ter de canules, et cependant vivre de longues anndes
sans étre incommodgés autrement que par la géne etla
peite de la parole. M. Percy cite le fait suivant, bien
analogne au point chirargical dont il est question.
Noms allons laisser parler cet ancien chef de la chi-
rurgie militaire, .

3¢ Obs. « Lonis Hamel, soldat an 106° régiment d'in-
fanterie, regutd la bataille de Friedland un coup de fen
tiré de gauche & droite, dont la balle déchira les wois
premiers anncaux de la trachée-artére, et en emporia
une partic. Il arriva d Pambulance en méme temps qu'un
major de cuirassiers russes, blessé de la méme maniére,
et qui avait é1é fait prisonnier. L'un et I'autre ne pou-
vaient parler, et ne respiraient plus que par leur plaie.
Nous les elimes bientét mis en état de respirer par le
larynx et de se faire entendre , au moyen de Papplica-
tion sur la plaie d'un sindou de linge fin imbibé d'huile,
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et excrgant un léger tamponnement avee de la charpie
soutenne de handeleties agglutinatives. Ce fut M. Bé-
clard, chirurgien-major & I'ambulance , actuellement
professeur & I'bépital militnire d’instruction de Stras-
bourg , qui les pavsa 'un et 'autre. Le lendemain, le
major , homme superbe et parlant trés bien frangais,
disparut. Mais Hamel nous suivit a Tilsiwt, se rendant
utile & nos chirurgiens , qui le pansaient avee heancoup
de soin et d'intérit. Les tégumens se cicalrisérent en
rond , laissant une fistule aérienne ou trachéale, par
laquelle Uinspiration et 'expiration avaient licu toutes
lés fois et aussi long-temps que cette fisinle élait décou=
verte, Bientot Hamel s'apercut qu’il respirait mieux
par la que par la bouche, et il ne se géna plus s seule=
ment quand il avait 4 parler & quelqu’un,, il enfoncait
sous sa cravatte pen serrée un-doigt dontil plalg;ail lex=
trémité sur onverture on orifice fistulaire, et il s'ex-
pliquait assez bien, quoiqu’a voix basse. Il fut rélormé
& Berlin, et de retonr chez lui , dans le département des
Ardennes , il fitle commerce de moutons. C’était une
chose curicuse de le voir commander ses deux chiens
du geste, soit avec sa main , soit avec sa houlette ces
animanx le comprenaient & merveille. Je I'ai rencontré
un jour, ¢'était en 1814, sur la route de Lagny. 1l était
avee dix ou douze cosaques qui lui avaient enlevé son
tronpean. Jai appris depuis qu'il éait mort de cha-
grin et des coups qu'il avait regus de ces impitoyables
elrangers.

Hamel, comme on le voit par cette observation,
n'avait jamais porté de eanule dans la rachée-artére , et
il n'en l‘E.‘i-[.lintit pas moins 4 son ajse. (“,npendnm il est
un grand nombre d'inconydéuiens attachés a Fabsence
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d'une sonde dans la trachée et I'orifice de la fistule, tels
sont la malpropreté et le dégoiit qu’offre aux personnes
qui vous enlourent, un orifice béant , entouré de chairs
rougeiitres , quelquefois fongueuses, dans une partie
aussi visible que le con; les mucosités qui existentdans
la trachée se présentant sans cesse & Porifice de la fistule
sous forme d'écume, et le bruit, assez sourd & la vérité,
mais réel et distinet , qui se fait toujours entendre lors-
qu'on se trouve dans le voisinage de l'individu affecié,
et qui simule une espéce de rile. L'orifice de 'ouver-
ture trachéale doit souilvir de 'application réitérée
d’emplatres agglutinatifs ou de linges enduits de corps
gras ; et puisqu'il est besoin d'avoir recours & tant de
moyens, ou dispendieux, ou qui présentent tant d'em=
barras , pourquei ne pas adopter de suite celui qui lé-
vera tous ces obstacles , celui qui fera disparaire tous
ces inconvéniens , enfin & I'application de la canule pro-
posée, et qui doit rester i demeure , ayant soin seulcs
ment de la laver tous les matins, ou de la remplacer
par une autre faite sur le méme modéle ?

Avantde parler des avantages que 'on doit retirer de
Pemploi de cet instrument, je dois tacher de le faire
connaitre et d'en indiquer la forme, ainsi que les di-
mensions. Il est trés-simple : le corps est un eylindre
creux 4 parois minees , polies, d'une longueur de denx
ou trois ponces, et d'un diaméwe dilférent, selon les
personnes, et qui doit étre pris sur eelui de la wrachée,
asscz facile & apprécier. Le bord de |'extrémité infé-
rienre sera mousse , pour ne pas blesser la membrane
muqueuse du conduit aérien; I'autre extrémité sera sur-
montée d'une espece de pavillon ovale, modelé pou-
s'adapter assez exactement & la forme du cou, Aux ex-
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trémités du grand diamétre (qui sera le transversal )
seront pratiquées denx fentes longues de six lignes, di-
rigées de haut en bas, et destinées 4 donner attache a
une bandelette qui, ayant fait le tour du con , viendra
s'attacher & I"autre ouverture au moyen d’une boucle
oun d'une épingle, et servira & maintenir l'instrument.
Le cylindre fera de plus un conde A irois on qualre
lignes de son pavillon, dans la direction du petit dia=
métre de ce dernier. On pourra faire descendre aussi
loin quon le voudra dans la trachée le eylindrej il
suffira d’angmenter la longueur de son tuyan, Je re-
marque en passant qu'il ne faudrait pas que la canule
allit toucher les bronches.

L'instrument sera fait en métal non oxidable ; celui
qu'on emploie ordinairement pour les canules destinées
a séjourner long-temps dans les parties, 'or, I'argent,
le platine, le plomb; on pourrait en faire exécuter
en gomme élastique. Ces derniers offriraient moins
d’avantages que les antres, & cavse de leurs parois plus
épaisses, de 'odenr qu’elles ont tonjours, quelque soin
qu'on apporte a leur confection, et & cause de leur al-
térabilité.

Lorifice de la grosse canule de la jument n'est re-
couvert par ricn. On en fitun jour I'observation , témoi-
gnant des craintes sur I'entrée du sable, de la ponssiére
et des particules de fourrage dans l'intérienr de la tra-
chée. M. Barthélemy, tout en convenant de Pwilité de
Papposition d'une gaze claire, assura qu'il n'était ja-
mais rien arrivé de facheux a la béte,

Avantages de la canul=.— Les avantages qu'offre la
canule sont de remédier, par son application , & lamal-
propreté et qu dégoit dont j'ai déja parlé. Toule l'ou.
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verture et les parois de la fistule seront masquées. Les
linges du cou ne seront pas souillés par le pus ou par
les mucositds. Le brait ou le rile Pruduil par I'entrée
et la sortie de 'air n’aura point lieu, et je dois dire que
Ton s’habitue facilement a son usage,

Mais tous ves avantages sont légers , compardés i cenx
que l'on retirerait de Pemploi d’'une canule séjournant
dans la trachée dans les cas de compression du canal
de l'air par une tumeur quelconque située au-dessous
du larynx, déformant le conduit de I'air, interceptant
le libre passage de 1'air atmosphéiique, et qui déter-
mine alors des accidens graves, capables d'amener
Pétouflement.

Tels seraient les exemples de compression par un
corps éiranger volumineux arréié dans I'eesophage, ne
pouvant ni &tre retivé , ni ére enfoncé dans 'estomac,
vesserrant la trachde-artére jusqu’a en eflacer le total
ou la plus grande partie. La suffocation est imminente;
il faut se hater de rétablir le passage de L'air.

Tels seraient encore les cas ot un goitre, par son
volume, sa dureté, viendrait i exercer une pression
d’avant en arriére sur le canal aévien , et produirait les
mémes symplomes que dans le cas précédent, Tel serait
enfin cclui, plus rare & la vérité, o une exostose du
corps des vertébres cervicales occasionerait sur la tra-
chée une action méeanique analogue.

Ces exemples sont nombreux, et pour s'en convain-
cre , il suflit de consulter les auteurs d’observations, ot
surtout les Mémoires de 1'Académie royale de Chirur-
gie. Ils ontété la plupart suivis de résultats wop facheux
pour qu'on ne cherche pas a y remédier et a les pré-
venir dans des circonslances pareilles, L'opération de la
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trachéotomie est souvent insulfisante, @ moins de pro-
longer la section du canal jusqu’au-dessous du lien de
sa compression , endroit que l'on ne peut apprécier
qu'approximativement. On a vu, dans une circonstance
semblable,Vigili (1) inciserjusqu'isixeartilages desuite,
et faire ainst une plaie trés-longue, et qui peut de-
venir dangereuse par I'hémorrhagie de quelques veines
etariéres thyroidiennes. Il eiit é16 plus facile de réablic
le calibre de la trachée au moyen d’une grosse sonde ,
lorsque le cas est pressant, ou de l'instrument que nous
proposons.

Dans un exemple de lésion organique, de double
plaie a la trachée-artére, dans un redressement ou vice
de conformation des cerceaux du eanal lui- méme,
comme on vient de le voir dans Pobservation de la ju=
ment, 'utilité de application d'une canule est presque
incontestable , parce que I'art dans la plapart de ces cas
n'ofire pas d'autres ressources pour remédier au vice
physique du canal trachéal.

Circonstances dans lesquelles on peut proposer et pra=
tiquer I'opération de la trachéotomie , comme moyen
d'ctablir une fistule acricnne.— Cen’est plusnile lica
ni le temps d'examiner si 'apération de Ta hronchoto=
mie, on mieux trachéolomie, est une opération qui
peut ou non étre pratiquée. Personne anjourd’hui n’ose-
rait s'élever contre son utilité trop rdelle. Asclépiade,
s'il n’en a été linventeur , est du moins le premier qui
I'aitconseillée dans les allections ot Ie malade, ne pou-
vant plus respirer, est menacé d'nne mort inévitable;

(1) Mémoires de U Académie , 1. 1oy pag- 451, édition
181g.
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€t ce moyen est bien autrement efficace et sir que le
conseil donné par Hippocrate d’introduire une sonde
dans la trachée par la bouche et le larynx.

Aprés Asclépiade, cette opération parait avoir éé
totalement oublide jusqu'a Paul d'ngine, qui la fir
renaitre. Cet auteur veul que lincision soit faite
entre les quatriéme et cinquiéme anneaux cartilagi-
neux, en ne pratiquant que la section de la membrane
qui les unit. Aprés lui, plusieurs grands cliirurgiens en
out fait le sujet de leurs médunations.

Ce n’est qu’a une époque peu éloignée de nous gue

Ton a pensé a pratiquer cette opération avec un trois-
quart armé de sa canule. Il a I'avantage de faive I'opéra=
tion en un senl ou deux temps ; selon qu’'on fait on non
une section primitive dla peau. Linvention en est attri-
bude i Deckers (1) ; cependant I'idée premiére est re-
vendiquée en faveur de Sanclorius, a qui on accorde
avec plus de fondement la découverte du trois-quarts
pour la paracentése.
(. me permettra de rapporter ici un fait consigné
dans les Mémoires de I'Académie, et qui pent démon=
trer le-parli fue I'on peut tirer de la Pral,'r{]ue de la tra=
chéotomie, ou de 'éiablissement I’une fistule aérienne.
L’cbservation est de Rodrigues & I7onseca (2).

4° Obs. Le chivurgien Chovell it marché avee un bou-
cher trés-riche nommé Gordon , qui devait étre pendu 4
Londres. 1l devait lni ouvrir la wrachée-artére quelques
jours avant qu’il allat & Tiburn. Ils avaient espéré tous

(1) Exercitationes Practicee , Lug. Batav., 16g5.
(2) Mémoires de I Acadéniie, 1. 1v, pag. 441, ¢dition
1819,
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denx qu'an moyen de cette opération, la strangulation
serait sans effet, et que la mort ne s'ensuivrait pas,
Cela ponvait arriver jusqu’d un certain point ; nous
I'avons observé sur des animavx. Mais si cctte onverture
devait prévenir I'asphyxie, elle ne pouvait empécher
I'apoplesie, & laquelle tontefois on edit pu remédier
par de fortes émissions de sang , le corps ayant éié dé-
eroché de bonne heare. Cest méme ce qui arriva dans
celte circonstance. Le pendu fut saigné largements et
fit quelques inspiralions , apres ]frsque!les cependant il
ne donna plus aucun signe de vie, Nous ne parlons pas
de la luxation des prcmiéms vertéhres cervicales, parce
qu'elle n'a point licu dans le mode de suspension pali-
bulaire usité en Angleterre.

Cette obseryation curieuse tend assez a prouver P'effi-
cacilé des secours de 1'art. Dans toute autre circonstance
o1l un ;illdi\']'du., soit par ses mains, soit par des mains
élrangéres, aurait subi une constriction moins forte du
cou , i la suite de laquelle cependant il aurait été as-
phyxié, ouaurait succombé & 'apoplexie , l'onverture
de la trachée au-dessous du lieu serré par le lien, aie
dée defortes émissions de sang par les juguizires, pour-
rait étre suivie de suceés, au moins dans quelques cas.

1l n'est question ici de la trachéotomie que comme
moyen d'établir une fistule aérienne dans des circone
stances ou1 , fante de respirer,le malade, sans cette opé=
ration, est condamné a une mort inévitable. Quelles
sont donce les maladies qui commandent établissement
de cette fistule ? Elles sont en assez grand nombre.

Des maladies qui nécessitent I'élablissement d'une
Jistule trachéale , but auquel on parvient en faisant
éprouver & la trachée-artére une perte de substance
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ou en introduisant par une plaie faite & dessein & ce
-canal , un corps étranger , tel qu'une canule, — En-
treprendre de citer tous les cas dans lesquels la tra-
chéotomie est une opération qu’on doit proposer et
regarder comme indispensable , ce serait sortir de notre
sujet, et dépasser de beancoup les bornes que nous
“voulons assigner 4 ce Mémoire. Nous nous contenterons
de parler de eenx o il faut remédier i un obstacle de
la respiration ; obstacle qui doit avoir une assez longue
durée , ou subsister constamment.

La maladie la plus fréquente qui réclame le seconrs
d'une voie artificiclle pour renouveler Iair des pous<
mons, est celle qui est occasionée par un corps éran-
ger introduit depuis quelque temps dans la trachée-
artére, et qui améne des désordres considérables dans
le larynx on dans le tube qui en fait la continuation ,
désordres dus i 'irritation qu’a produite sa présence.

On aen effet des exemples muliipliés de corps étran-
gers restés trés-long-temps dans le canal adrien. Ils se
tiennent ordinairement & la hanteur du eartildge cri=
“¢oide , et quand ils sont pen volumineux et pesans, ils
viénnent & chaque expiration heurter contre la face infé-
ricure des lévres de la glotte, Lescure (1) rapporte quun
marchand d'estampes laissa tomber dans la trachée
un louis d'or qui y demenra six ans avant d'amener la
mort du malade. Ce corps étranger resia quatre ans a
la hantear du cartilage cricoide, et fut trouvé, & 'ou-
vertare du corps de Pindividu, 4 I'endroit ot s'opére
la premiéie bifurcation de la trachée-artére.

A la suite da st'»jnul* prnlgnguj d'un corps étranger

(1) Mém. de I’ deadémie de Chirurgie, t. v, p. 351,
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dans la trachée, surtout dans le voisinage du cartilage
inférienr du larynx, la lésion organique doit tire con-
sidérable. La plus ordinaire est un gonflement squir-
rheuxdes parties qui se sont trouvées en contact avec la
cause efliciente 5 gonflement souvent yolumineux , ac-
compagné d'un rétrécissementde la trachée, qui peut
étre tel , qu'au moindre exercice un peu violent que
veut on est forcé de faire Uindividu aflecté , il est me-
nacé de sulfocation, Si dans ce cas il y a aussi perte de
la voix, suite assez fréquente des maladies de la trachée
et du larynx, nul doute qu’on ne doive en venir & I'éta-
Llissement d’une fistule wrachéale, et & I'application de
la canule que nous avons prupésée. L’ouverture fistu=
leuse anrait le triple avantage de pouvoir servir a ex-
traire le corps étranger , de remédier a la difliculté de la
respiration, et de permettre la guérison de la maladie
du larynx. -

Si, dans la derniére observation précilée, on eiit
vouln recourir, ne fii-ce que dans la guawriéme année,
an moyen que nous indiquons, nous avons tout lien de
croire que le malade eiit encore pu vivre de longues
anndes , malgré le rétrécissement qui existait & la partie
supérieure de la trachée, résultal inévitable de la pré-
sence prolongée de la piéce d’or. On aurait cherché i
remédicr 4 ce rétrécissement par D'application succes-
sive de sondes ou de canules d'un diamétre toujours de
plus en plus volumineux , ainsi que cela se pratique
tous les jours, pour dilater le canal de I'urétre.

Des rétrecissemens de la trachée-artére.— Puisque
j’al entamé l'article des réirécissemens de la trachée-
artére , je.vais le continuer; il pourra trouver ici sa
place. Les rétrécissemens de la trachée -arlére sont

T. vir. Aot 1822. 2%
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plutét des suites ou des symptonies de maladies , que
des maladies elles - mémes ; cependant lorsqu'ils sont
portés i un haut degré, ils peuvent devenir maladies i
leur tour. On les observe 4 la suite des altérations mor-
bides qui ont engendré de fausses membranes, telles
que I'esquinancie passte & I'état chronigue, le croup.
Les blessures de la trachée par armes i fen, surtout
lorsqu’il y a perte de substance , aménent toujours aprés
elles un rétrécissement. Celui-ci peut encore avoir liew
d'une maniére secondaire , par la formation dans le tube
aérien de corps développés accidentellement, et recon-
naissant toutefois une cause de maladie. Ainsi les con-
erélions polypeuses, les tubercules, ete....

La suite ordinaire des affections que je viens de pas-
ser en revue n’est pas assez grave pour nécessiter I'éra-
blissement d'une fistule aérienne. Cependant il est des
circonstances dans lesquelles le praticien en retire les
plus grands avantages. Dans le croup, par exemple,
nous avons yu vivre pendant vingt-deux jours un enlant
de trois ans & qui on avait pratiqué la trachéotomie ;
il ne respira pendant ces trois semaines que par 1'on-
verture artilicielle de Ia trachée : 'oblitération succes-
sive des bronches par la matiére albumincuse lc fit
périr ensuite,

Si la fistule trachéale, dans cet exemple, n'a pu sau-
ver les jours de P'enfant, il est an moins incontestable
qu'elle les a prolongés quelque temps : ¢’est tonjours
un grand résultat. Lorsque les angines laryngées ont
pass¢ a I'état chronique, et que celui-ci a duré quelque
temps, les lévres de la gloue sont considérablement
épaissies, dures, résislantes, presque cartilagineuses,
Les cartilages aryiénoides éprouvent une augmentation
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dans leur volume, et trés-souvent ils contractent une
adhérence par leur bord interne. Dans ce cas , il y a res-
serrement de la glotte, respiration courte, et perte de
la voix. L'individu ainsi affecté périt bientét de ma-
rasme, occasioné par tous les accidens et le wounble
qu'éprouvent la respiration et la nutrition , résultats
immdédiats et immanguables du désordre d'une respi-
ration insullisante & I'hématose.

Aprés les resserremens de la trachée , amenés par les
maladies de ce canal, nous avons i citer les resserve-
mens produits par des maladies d’autres organes, qui
agissent en comprimant, et en faisant perdre par con-
séquent & la trachée une partie de son calibre dans un
ou plusieurs points. Ces lésions organiques sont, les
unes asses [réquentes , les autres plus rares.

Parmi les premiéres canses, je citerai les goitres d'un
certain volume, les diverses tumeurs qui peaventavoir
lieu sur les parties antérieures et latérales du con, les
compressions par causes externes ayant dérangé, luxé
ou brisé un ou plusieurs cerceaux de la trachiée, ete.

Dans les secondes, on peut ranger les anévrysmes'des
artéres carotides ou d'une thyroidienne, une exostose
du corps de 'une des vertébres cervicales, le renverse-
ment d'un anneau de la trachée , comme. on I'a vu dans
I'observation de la jument.

Je crois inutile de chercher & prouyer combien serait
efficace et avantagense la formation artificielle d’une
{istule aérienne, et lintroduction 'une canule, dans Ia
plupart de ces Iésions organiques, lorsque Pindividu
Voit ses jours compromis par un obstacle au.dessus des
ressources de I'art , et fermant tout passage 4 la respira-
tion. Le chirurgicn ne doit plus différer, et cette pre-
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miére opération pourra méme assurer le snceés d'une
seconde, si elle est praticable, je veux dire Pablation
de la maladie , premiére canse de celle dont nons trai-
tons.

Des circonstances dans lesquelles on doit respecter
ure fistule trachéale déja élablie. — Assex souvent les
personnes porlantune fistule trachéale | ennuyées et fa-
tignées des soins guexige cette maladie, désirent en
tre débarrassées , et demandent avee instance qu'on les
fasse respirer par la bouche, Cest dans ces oceasions
que le médecin a besoin d'une grande expérience et
d'un talent consommé, pour décider d'une maniére juste
et précise s'il est possible d'accéder sans danger aux
voenx du patient, et de tenter la réunion des bords de la
fistule , afin d’en obtenir la suppression. Loin de moi
PVidée de préwendre décider une pareille question ! Je
dirai seulement ce que la théorie et la pratique peuvent
m’avoir appris 4 ce sujet. :

Dans quelques cas , le pronostic n'est pas wés-difli-
cile, et permet de juger hardiment. Tels sont 4 pen de
chose prés les snivans: 17 Lorsque la trachée-artére et
les wégumens antérienrs du con ont éprouvé une perte
de substance considérable , comme i la suite d'un conp
d’arme & fen, 4 la suite d'une gangréne de ees parties,

2% Dans les cas ol un polype, et surtout le vasen-
laire , est d'on grand volume, et, par sa sitnation dans
Parriére-bouche , présente & la respiration un obstacle
difficile & vaincre, et que Part n’ose détruire.

3. Dans les maladies chroniques du larynx bien con-
statées, lorsque cet orgame a épronvé les altérations dont
i'ai parlé & Particle précédent. Dans tons les anires
exemples. lorsqu'il y a du doute , il ne faut pas omettre
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de bien examiner eteonstater I'état des voles supérieures
de la l'espi:':lliﬂu, ¢l élablir un caleul des avantages et
des inconvéniens qui peuvent résulier, soit de oblité-
ration de la fistule, soit de sa conservation. On doit,
pour prononcer dans une circonstance de ce genre,
tenir compte du plus petit accident , et lout faire entrer
dans la balance. 1l est un moyen dont on peut se servir
pour décider la question : il consiste & faire, pendant
uelque temps , respirer le malade par les voies natu-
relles, en bouchant Porifice de la fistule avee un obtu-
rateur. 5i la personne afleciée, pendant un oudenx mois,
w'épronve ancane incommodité; si Ilidmatose se fait
aussi bien qu'auparavant par une respiration libre et
facile, on pourra se délerminer & faire disparaitre I'ori-
fice externe de la trachée, et & faire cicatriser la plaie
du cou.

5i Ia grandeur de la plaie, et la perte d'une portion
irop considérable de Porgane, détruisait toul espoir de
1'.'111Prochq_-mm|t des hol'ds, on p-ourrait tenir la conduite
de L. Pet. Dans un cas de fistule adrienne, avec perte
de substance, il fit faire un obturateur moulé sur la
fistule. Voici le moyen qu'il employa : il prit une petite
pelotte de charpie mollene enveloppée de linge; il la
tremapa dans de la cire et du blanc de baleine , fondus
ensemble et bien chauds, pour que toute la pelotte en
Hitimprégnde. Layant lnisséeun peu rvefroidir, il ap-
pliqua encore molle sur la partie; clle s’y moula de
maniére que, sans déborder dans 'intérienr de la trachée-
artére, elle bouchait exactement le passage i Pair de ce
o153, Au moyen de cet obturaieur, la malade ]'IRT]FH'&
comime si elle n'avall junais ¢ié inconumodée. Pour Ly

propreté extdricure, on clait obligd dechanger de pelong
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tous les huit ou dix jours. Dans une grande ville, on se
procurerait facilement un obturateur bien fait et plus
commede, qu'il ne serait pas nécessaire de renounveler,
et qui n’exigerait que des soins de propreté. Cependant
obturateur de Petit ne serait pas i dédaigner pour la
médecine des campagnes , et si I'on se trouvait dans des
licux éloignés. Pour le malade riche, on fait des obtu-
rateurs en métaux précieux, parfaitement moulés sur la
partie qu'ils doivent cacher, et recouverts, si l'on
vent, d'une couche d'émail peint, pour que leur cou-
leur se confonde avec celle des tégumens.

Cas dans lesquels on peut se permettre de guérirune
fistule trachéale ou adrienne, — Lorsque 1'état des par-
tics a ¢1é bien reconnu, et que le médecin s’est assurd
gqu'ancune altération dans I'arriére-bouche, dans le
larynx et dans la trachée ou dans son voisinage, ne
pourra faire obstacle & la respiration , il doit se décider
4 fermer Pouverture de la fistule; ce qui se pratique
ordinairement de la maniére suivante : Si les bords de
T'ouverture fistuleuse étaient cicatrisés ou callenx, il
serail nécessaire de les aviver, et on suivrait alors los
Préﬂcple& de D'art pour favoriser la cicatrisation des
lévres trés-écartées d'une division récente.

8i, au contraire, la plaie ¢ait encore nouvelle et
longitudinale, on naurait plus qu'i en rapprocher les
bords au moyen de petites compresses gradnées sur les
¢tés, et d'un bandage unissant médiocrement servé. Si
la plaie était transversale, on serait dans I'obligation de
faire incliner la téle sur la poitrine. Casserius (de La-
ryngotomid) rapporte plusieurs exemples de ces sories
de plaies, guéries sans inconvénient. Je n'ai pas besoin,
je crois, dentrer dans de plus grands détails sur cet
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objet. Rien, dit Louis , dans son savant Mémoire sur la
Bronchotomie, n'est plus facile & obtenir que la gué-
rison d'une plaie de la trachée-artére : aussi cet
illustre chirurgien ne fait-il aucune dificulté de pres-
crire sur-le-champ cette opération dans tous les cas ou
ladifliculté de respirer peut comprometire les jours du
malade.

1l n’y a pas de doute que dans le cas ot il est possible,
par la guérison de la fistule, de procurer au patient
I'avantage de la parole,, tout praticien ne doive tenter la
réunion de ses bords , dans toutes les circonstances o
un si beurcux résuliat pourra avoir licu, Toutefois,
ainsi que je I'ai déja dit, I'oblitération de la fistule ne
doit pas nuire 4 'acte de la respiration. On doit encore
tacher de I'obtenir quand bien méme on saurait ne pas
faire recouvrer cette précieunse faculté an malade. 11 est
en elfet plus agréable.et plus propre de respirer par la
voie communc , que de poriler au cou une ouverture
auinécessite toujours des soins attentils, de la patience,
de la propreté, ete. , et qui, outre cela, cause mille au-
tres désagrémens.

Modifications & faire & la canule qu'a employde
M. Barthelemy.—11 y a déja long-temps que Fon a
I'habitude d'introduire une canule dans 'ouverture
fistuleuse artificielle ou accidentelle de la trachée, lors-
qu'il s'agit de faire respirer le malade de cetle maniére;
peut-ére méme y pensa-t-on quand on eut la premiére
idée de pratiquer la tachéotomie. On abandonna en-
snite I'usage de ce moyen pendant quelque temps, 3
canse des nombreux inconvéniens qu'on lui reconnais-
sait. Cependant Casserius, disciple et ami de Fabuice
¢’ Aquapendente , walgré Popivion de sen maitre , via
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en proposer une nouvelle, Elle est d'argent, petite,
aplatie, courbée, percée de plusieurs trous en tous sens,
el maintenue en povition par un lien noué i la nugque.
On la voit gravée dans son ouvrage que j'ai déja cité.
Elle a, dit Louis, tous les inconvéniens que Fabrice
craignait; ¢’est un corps élranger dans la trachde-
arlére, sujet i étre agité par le mouvement de Pair, et
a exciter de la douleur et de la toux, ce qu'il importe
beaucoup d’éviter. .

Les modernes ont adopté une canule non courbée,
mussi percée de trous, et de la grandeur de celle de
Cassérius. Cette derniére ne vaut pas mieux que
lautre.

La canule d'argent qui sert de chape an bronchotome
de Bauchot , et qui est destinde & éire introduite dans la
rachde-artére , en méme temps que Uon fait la section
de ce canal, a les mémes inconvéniens que les précé-
dentes.

Tai déja indiqué et fait sentir ces désavantages en
parlant de Pinstrument de M. Barthélemy et de celui
que je propose. Toutes les autres canules sont trop pe-
tites , vacillent dans la trachée , ne donnent pas un pas-
sage facile et suflisant & Ventrée et 4 la sortie de Vair
atmosphérique, sont susceptibles de s'oblitérer prom-
ptement, et ne s'assujettissent que dificilement; tandis
que celle qui remplira exactement , quoique sans pres-
sion , le canal aérien remédiera & tous ces vices. M. ibar-
thélemy ayant été obligé de remédier & une Iésion phy-
sique de la wachée (le redressement de plusicurs
gerceaux de la trachde ), a é1é naturellement conduit a
employer uue canule d'un diaméwe égal i celui du con-
duil de air, ct l'expérience a confirmé qu’un tube ainst
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proportionné était presque exempt de reproches. On
doit sculement émousser 'extrémité inférieure de la
canule, pour éviter Virritation qu'un bord aigu pro-
duirait nécessairement.

Au sujer de 'onvertare supérieure de cet instrument,
J€ crois pouveir me permettre encore quelques observa-
tions, Par I'orifice béant dela canule pendant son séjour
dans la trachée-artére , on congoit qu’il pourrait s'in-
troduire une multitnde de petits corps étrangers, soit
de ceux qui errent sans cesse dans I'air atmosphdrique ,
soit de cenx que diverses causes font voltiger acciden-
tellement , de la poussi¢re, du sable, des poudres de
différentes natures, etc. Ces corps érangers , par leur
figure ou par leur composition chimique, occasione-
raient, en séjournant, une forte irritation de la mem-
brane muqueuse de la trachée, ou de celle des poumons.
L’expérience cependant n’est pas toute en faveur de ce
raisonnement , et je puis m'éayer de ce que jai rap-
porté a l'observation de la jument. L'orifice de la canule
a toujours ¢té libre, et malgré cela, 'on ne s’est jamais
apercu que des corps légers , provenantde la nourriture
de lanimal, tels que des particules de foin, de son,
d'avoine, fussent demeurds dans la trachée, b y eussent
oceasioné des symptomes ficheux. Il est probable que
souvent, pendant V'inspiration , ils s'engagent dans le
canal aérien; mais l'expiration les repousse aussitol,
et rend eet accident pen craindre; car, dans la
supposition méme que cette introdoction ent licu , la
cause du mal serait toujours un corps pen voluminens
d'un poids éger, que quelques expirations fortes par-
viendraient facilement & expulser avee les mucosics

du camal.
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L'application d'une gaze claire & extrémité supé-
ricure de la canule suffirait, je crois, pour que les lé-
gers reproches qu’on peut [aire sur cet objet ne puissent
avoir liew. Mais cette gaze aura encore I'inconvénient de
se mouiller par la vapenr dont se trouve chargé lair de
Texpiration. Je lui préféverais done un tissu en crins,
auquel on pourrait donner la couleur que I'on jugerait
convenable,

La respiration a travers une éponge trés-séche , que
I'on pourrait attacher & V'orifice de la canule, ge fait
assez facilement; mais, comme la gaze, elle s'imprégne
et retient Phumidité; et lorsqu'elle en est humectée ,
elle est beaucoup moins propre a 'usage auquel on la
destinait.

On reprochera encore & I'établissement d'une fistule
aérienne, et par suite & Papplication de la canule, de
ne pas assez modifier la température de lair dans le
trajet plus court qu'il a & parcourir pour arriver dans
les poumons , et de pouvoir oceasioner, par cette rai-
son , les maladies qui sont la suite de l'inspiration d'un
air froid et see, ou trop chand et sec. Ainsi des mala-
dies aignis de poitrine, des rhumes, un refroidisse-
ment plus facile du corps, et alors des suppressions de
transpiration, et les affections auxquelles elles peuvent
donner lieu. Mais nous avons vu que la jument, sujet
de notre premiére observation, n’en avait jamais été
incommodéey et gquoiqu’il soit bien réel que le long
trajet de I'air & wravers le nez, les fosses nasales ou la
bouche, serve a élever sa température , la différence
l‘l'PE“dl'l“l ne doit pas étre assen grande pour donner
licu, par celascul, i des phlegmasies aiguis;et Pon
peut presque assurer que dans le cas o elles view-
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draient & ataquer un malade fistuleux , il Jes eiit con-
tractées dans 'état de santé,

La fumée incommode assez lorsqu’elle pénétre jus-
que dans la trachée ; mais c'est un inconvénient qui a
également licu quand on respire par le nez: ainsi je
n'en parlerai pas. Le meilleur moyen est de sy exposer
le moins possible.

OgservaTion d'un état inflammatoire de lestomac
et de Uintestin, avee paralysie incomplete des
membres inférieurs , et réflexions a ce sujet;
par ML le docteur E. DesporTes.

Les effets constans que produisent sur un organe
cerlaines substances appliquées sur un autre organe,
situé plus ou moins loin du premier, sont souvent ex-
pliqués par le wransport des principes actifs de ces sub-
stances, au moyen des agens de I'absorption ou de tout
autre, sur 'organe éloigné du lien de Papplication.
Peut-ttre D'histoire suivante d'un état inflammatoire
de I'estomae et de Iintestin qui a amené une paralysie
incompléte des membres pelviens , engagera-t-elle i ne
Pas adopter towjours cette explication.

Une femme igée de cinquante-deux ans et demi , d'un
lempérament sanguin , d’'une constitution forle, jonis-
sant ordinairement d'une bonne santé, menstruée a
fjuatorze ans, et depuis cette époque ayant eu ses régles
constamment & des temps fixes el en quantité modérée,
ayu, vers cinguante-un ans , cesser celle évacuation pé-
viodifque, aprés quelques irrégularités dans les retours
el daws la quantité de cet écoulement.
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Quelques mois apres ce changement d'état, vers le
a6 octobre 1820, elle est prise d'une aflection fébrile
intense, considérée par le médecin comme une fiévre
bilieuse, et traitée par trois émétiques, administrés a
plusicurs jours de distance,, par des boissons délayautes
et par des purgatils.

La maladie, ainsi dirigée , n'a pas de solution fran-
che; il reste d'abord un état de faiblesse générale, mo-
dirée, jointe & une susceptibilité de P'estomac et des
organes digestifs, qui leur fait supporter dillicilement
des alimens, et qui leur rend douloureux accomplis-
sement de leurs fonctions. Ces accidens engagent &
essayer Uemploi , mais avee dommage pour la malade ,
de bouillons wrés - substantiels , wntdr  de polions
anti-spasmodiques , tantét de chocolat analeptique ,
d'autres fois de vins vieux, de vin de gentiane, etc.
Les digestions deviennent graduellement plas pénibles;
divers symptdomes, appelés nerveux, se manifestent ;
tous les mouvemens de locomotion deviennent de plus
en plus difficiles , et vers le mois de janvier la malade
garde le lit la plus grande partie de la journée. Une cir-
constance décida surtout de son alitement, désormais
presque constant, Comme les jambes perdaient de plus
en plus de leurs forees et de la faculté dexéeuter la sta-
tion, il arriva un jour qu'en faisant des efforts pour mon-
ter un escalier, ln malade ressentit une douleur trés-vive
i la région lombaire du cité gauche, profondément, et
vers le siége de la rate et du rein. Ce fut & ceute époque
i-pen-prés que le médecin, qui donna pen d'attention
i cewe douleur, malgré les plaintes qu'elle escitait
:,'aa.m doute parce qu'il larappostait & un priscipe rhu-

imatismal ), croil reconnaitre, en palpant la région
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pigastrique,, un engorgement lent de l'estomac, et
rapproché de Porifice pylorique de ce viscére , proba-
blement de nature squirrheuse.

Ators il prescrit des pilules composées de savon et
d'extrait de plantes épuratives , quelques tisanes dé-
layanies et adoucissantes , et une diéte propre i forti-
fier, Mais ces divers moyens ne soulagent en ancune
facon , et tous les accidens augmentent.

Le 26 mars 1821, jour onl nous sommes appelés ,
la face de la malade oflre les traits suivans : les yeux
sont brillans; les pommettes, les joues et les lévres song
teintes d'une couleur incarnat foncé ; le pourtour des
yenx, des ailes du nez, des lévres et du menton ,a une
teinle jauniire. Cette coloration de la face devient par
moment plus intense. Alors la pean du visage, qui est
habitnellement on un pen luisante, ou moite, se convre
de snears chandes et plus on moins abondantes, Enfin
la face, sans ére profondément altérée, est contractée,
exprime la soullranee et annonce une grande inquié-
mde sur Iavenir. Le décubitus est constant sur le dos,
el ne peat dtre changé qu'avec une peine extréme, et
qu'anssitot une défaillance accompagnée de sueurs ne
survienne. La région supérienre de 'abdomen excite
surtont les plaintes de la malade, Un sentiment habituel
de géne ., d'angoisse, de douleur y existe, ainsi qu'a la
partie inférieure duo thorax, et forme comme une cein-
ture dans laquelle se tronvent compris la région épi-
gastrique et les hypochondres , plus particuliérement
les points qui correspondent an siége de estomac. En
palpant ces derniéres parties, on lear trouve un certain
degré de tension, d'empatement, et de chaleur plus
¢levée qu'en aucune autre partie du corps. Mais on ne
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peut, & raisen de la douleur qu'excite la pression, s’as~
‘surer §'il y a réellement un engorgement dur, squir-
rheux, aux environs de I'orifice pylorique de 'estomac.
A la région lombaire gauche,, profondément, et vers le
lien qu'oceupent la rate et le rein gauche, se fait sentir
une douleur vive, aigué, et qui augmente par la pres-
sion. Il y a la une sensation de chaleur incommode ,
mais aucun engorgement perceptible. Il est i remarquer
qu'ancune douleur ni engourdissement n'est ¢prouvé
dans le membre pectoral, ainsi que dans le membre
pelvien a ganche. Toute la portion de I'abdomen dont on
n'a pas encore parlé ne présente aucune augmentation
réelle de volume, mais seulement une faible tension

Clest & 1'élat des organes digestils que se rapporte
la plus grande partie des symplomes qui restent i ex-
poser. Il y a des flatuosités qui donnent licu i des bor-
borygmes et i des éructations ; et un sentiment de gon-
flement, de plénitude i I'estomac, avee une faible
disposition & vomir lors de I'ingestion de la plus petite
quantité d'alimens ou de boissons. La langue est recoun-
verte d'un enduit blanchitre, pen épais ; mais son corps
est rouge, surtout i la pointe. La bouche est piteuse,
et donne continuellement la sensation de sécheresse,
quoique toutes les parties en paraissent aussi humides
que dans 'éiat sain. Il y a une eéphalalgie habitelle,
tantt frontale, tantot oceipitale, et quelquefois pergue
. avec force au synciput. Le cezur bat tonjonrs avec une
certaine fréquence , et de temps en temps palpite avee
plus ou moins de vivacité et plus ou moins long-temps.
Alors, pour l'ordinaire, des boullées de chaleur au
visage, et sonvent sur le thorax, ont précédé ou suivent
les palpitations. Le battement des carotides s'apercoit
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it tous les instans, el est assez en rapport avee le ponls,
Celni-ci est fréquent, un pen vif, tantét mou et un pen
développé, tantot serré, et alors parfois tendu. Ces
variations dans I'action des organes de la circulation ,

[*31

et celles que 'on observe dans I'éat de la respiration,
qui est ordinairement profonde , et des autres fonctions,
sont presque lonjours déterminées par l'ingestion dans
I'es'omac d’alimens et de boissons pris en la plus pe-
tite quantité. Ilen estde méme des phénomeénes fournis
par 'appareil eérébral et nerveux. Ainsi I'élat habituel
dinquiétude, de crainte pour Iavenir, et d’anxidié,
redouble au moment des digestions, parce qu'alors
s'établissent une augmentation du malaise général et
de tous les symptomes décrits , une agitation de tout le
corps, des pa]pitalinns dans les I:«arLEf:s charnues, ct
méme un tremblement des membres , partiel on com-
mun a toutes leurs parties, ou bien les mouvemens
deviennent plus embarrassés , plus douloureux, et me-
nacent d'amener, surtout les monvemens des bras, une
défaillance.

Mais I'influence accidentelle et passagére des vis-
céres digestifs , exéeutant leurs fonctions, parait éure
moindee sur les membres pelviens; clle sembles se
borner i angmenter l'intensité de deux des symptémes
que présentent coustamment ees parlies , savoir : un
froid habituel, continu, incommode, qui les a envaliies
graducllement depuis an moins deux mois et demi ; et
une sueur froide qui s'exhale continuecllement & leur
swelace. Outre ces deux phénoménes, les membres 1:-1‘.1-
viens oflrent encore une décoloration marquée de la
peau, une diminution notable de la sensibilité de cette
membrane , qu'on peut pincer fortement sans excites
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d'autre sensation que celle du simple toucher ; enfin
une diminution des mouvemens de locomotion, telle
que non-seulement la malade ne peut se tenir un instant
sur ses jambes , mais encore qu’elle ne peut les remuer
qu'avec peine, les déplacer simplement dans son lit. Ti
y avail ainsi les signes d’'une paralysie incompléte.

A cet état de la malade se joignait encore irrégulié-
rement, une ou deux fois le jour, des paroxysmes ou
méme de véritables aceés fébriles. Dans le moment de
leur plus grande vigueunr, le pouls éiait accéléré, dé-
veloppé , régulier et égal ; la chaleur était plus vive et
assez uniformément répandue par tout le corps; la
bouche plus séche , la soif plus vive, et1'ensemble des
symptomes abdominaux marqué d'une maniére plus
intense. Il y avait aussi un pen de somnolence, des
rétvasseries, et un sentiment de tristesse et de crainte
beancoup plus profond.

C’est de ces paroxysmes, ou accés fébriles, que dé-
pendait surtout U'état des séerétions : ainsi les urines
assez claires pendant le trouble fébrile, devenaient vers
la fin d’'une couleur foneée , et laissaient plus 1ard dé-
poser un sédiment rosacé, Les sueurs étaient chaudes ,
plus abondantes, et couvraient le corps, particuliére-
ment la face, le cou et la poitrine. Une selle avait lien
chaque jour i-peu-prés , mais dans les intervalles apy-
rétigues.

Les symptdmes de la maladie qui viennent d'étre
exposds , lears canses , leur ordre de développement ,
leur caractére, et les signes qu'ils pouvaient fournir
sur les lésions organiques existantes , ou dont on pou-
vait craindre 'invasion , nous firent penser qu'il fallait
d'aberd renoncer A tout reméde excitant, stimulant,
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tonique, sous quelque nom et aquelque titre gn'on et
voulu les administrer, et que c'élait le eas d’employer
un traitement anti-phlogistique (1).

Les eflets de ce traitement se manifestérent d'abord:
par la diminution de la eéphalalgie, des douleurs et

—

(1} En conséyunence des boissons adoucissantes et rafrai-
cliissanles , le bouillon de veau, l'can d’orge, de chien-
dent, elg., furent prescrils avee la recommandation de
h'en pmndre i la fois que de tres—peliles doses. Des cata-
Plasmes émolliens furent places sur le ventre; des lavemens
€molliens injectés chagque jour ; et des sangsues appliquées
d'abord & "anus, el ensuite sur la région épigastrique ,
application qui fut d’abord répéide & un jour, puis gra=
duellement 4 un nombre da jours plus grand d'intervalle ,
en se réglant sur le relonr ou le développement nouveau
des symptomes d’affection aclive, phlegmusique, des orga-
nes digestifs, On joignit & ce traitement une didle sévire,
presque une abstinence absalue. On ne [ut dans le cas de
faire de changement 4 ce trailement que pour les boissons ;
Pestomac ne pouvail en supporter les plus pelites quantités
sans donner lien 4 une augmentation trop grande des acci-
dens; alors on se décida & les remplacer par des bouillies de
groau, de fécule, de semoule, ete., qui passérent mieux.

Plus tard , lorsque les phénoménes de lirrilation furent
notablement diminues, vers la fin de la premiére semaine
du traitement, on ajouta aux remedes déja employés des
cataplasmes légerement rubéfians que I'on appliqua sur
les cugsses, prés de "abdomen, et un liniment de méne
nature dont on fit des onctions sur le point doulourenx du
flane gauche; l'usage des eanx de Sellz, des bains de
siége, elc, ; enfin, b une époque plus avancée, un vésica~
toire au hras, des bains entiers furent prescrits.

T: v, Aotit 1822, 2R
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des angoisses des régions épigastrique et lombaire gau-
ches , mais qui cependant ne cessérent tout-i-fait que
beaucoup plus tard. Les accidens qui cédérent ensuite
furent les défaillances et les exacerbations fébriles : on
était alors dans la seconde semaine du traitement, Les
bouflées de chaleur sur toute la partie supérieure du
corps , la coloration instantanée en rouge vif de la face ,
et I'éruption subite de sueurs chaudes, abondantes ,
sur la téte et le tronc, ne se ralentirent notablement
que dans les jours snivans,

Cetteamélioration d’état ent liend-peu-prés en méme
temps que I'ingestion dans 'estomac d'une guantiwé
médiocre de bouillie et de boissons ne détermina plus
que modérément les angoisses et le wouble général don
il a é1é parlé. Plusieurs jours aprés que P'exercice des
fonetions digestives fut devenu moins pénible, et que
Paflection inflammatoire des organes quien sont chargés
fut remarquablementdiminnée,, on vitles symptomes de
la paralysie incompléte se dissiper graduellement; les
mouvemens de locomotion dans le lit redevinrent les
premiers moins difliciles ; ensuite les sucurs froides se
monltrérent pen i peu avee moins d’abondance ; la dé-
coloration de la pean s’évanouit & son tour; puis la
sensibilité de cette membrane et la faculié de se tenir
debout et de marcher se rétablirent; et ce fut le senti-
ment de froid intense qui abandonna le dernier les
membres pelviens , et lorsqu’il y avait déji quinze jours
qu'aucun phénoméne fébrile n'était apparn. Au bout
d’'on mois et demi de traitement, Ja malade était en
pleine convalescence , et elle est partie pour la cam-
pagne vers le 15 de mai.
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Reéflexions.

1l serait difficile de ne pas reconnaitre, dans 'histoire
fue nous venons de tracer, un exemple de I'inflamma-
tion de I'estomac et de l'intestin , qui progressivement
a amené une paralysic incompléte des membres pel-
viens , et dont la guédrison , opérée par les senls moyens
anti-phlogistiques , a ¢1é accompagnée de la cessation
de la paralysie , sans que I'on ait en besoin de recourir
i aucun reméde particulier pour cette derniére affecs
tion.

On ne peut done ainsi se refuser 4 admettre qu'un
certain mode d'irritation de l'estomac et du tube in-
testinal ne soit capable de produire seul , par un moyen
quelcongue de communication, un état morbide de Ja
moelle de I'épine et des organes du mouvement volon-
taire , qui recoivent d’elle un de leurs prineipes d’'ac-
tion. Car on ne pent attribuer, dans la maladie que
nous venons de citer, 'affection de la moelle épiniére
i la présence d’aucune substance icre, vénénense , sur
celte méme moelle épiniére (1),

Alors, ne doit-on pas inférer de ce fait que, dans cer-
tains cas, des substances vénéneuses, on doudes de toute
autre propriété , quand elles sont appliquées & un or-

—

(1) Il ne paraitra pas inutile de rappeler & ce sujet que
la phihisie pulmonaire, dans quelques cas, a amené i sa
Suile une paralysie des membres infériears, de telle sorte
que cette derniére affection semblait suivre pour son in-
tensité les alternalives d’amélioration on d’aggravaliun de
la maladie du poumon.
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gane quelconque, et qu'elles déterminent , non-seule-
ment P'affection de la partie ou I'application a lieu
mais encore un état maladif d’un ou de plusieurs or-
ganes plus ou moins éloignés de ceite méme partie,
ne produisent ce dernier état maladif que par le mode
d'irritation, d'affection , qu’elles ont fait naitre dans
la partie oti leur application a éé opéree  Par exemple,
la paralysie qui survient a certaines coligues de plomb
ne tiendrait-elle pas plutdt an mode d'irritation des
organes abdominaux qu'an transport, comme on I'a
dit, de particules métalliques sur ln moelle épiniére ?

Ne doit-on pas adopter de préférence cette opinion,
cette explication, lorsque, par aucun moyen, on ne
peat retrouver dans la partie lésée par voie de sympa-
thie ou autre, quelques particules de la substance véné-
neuse qui a été appliquée 4 un organe éloigné, on
quelqu’indice de leur présence, telle que serait 'odeur
v la saveur, etc. Dans la paralysie qui a suivi une co-
lique de plomb, le transport des moléeules de ce métal
n'ajamais été, ou, si l'on veut, n'a pas tovjours été
prouvé par la découverte de particules de plomb dans
le prolengement médullaire du rachis.

N'est-on pas d'autant plus fondé 4 adopter I'opinion ,
I'explication émise ci-dessus, lorsque l'affection de
'organe éloigné se déclare dans un temps beaucoup
trop rapproché, par exemple , dans un temps indivi-
sible du moiment oii I'application vénéneuse a €té ac-
complie ? Car alors, quelle que soit la rapidité avee la-
quelle on puisse vouloir que I'absorption s'exécute, et
que le transport de la matiére délétére se fasse d'une
partie sur une autre partie fort éloignée, on doit, ce

semble, accorder que ce transport ne s'opére pas si
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promptement que le temps de Papplication et celui de
la transmission achevée soient les mémes. Les circuits
de la circulation exigent au moins un moment pour
que le liquide actuellement en mouvement dans un
vaisseau , se trouve mii bientét par quelques vaisseaux
d’une autre région du corps. Ainsi, dans cette expé-
rience que le premier nous avons faite (woyez notre
Thése sur la noix vomique, 1808 ), et qui consiste &
injecter dans une des plévres une cuillerée 4 bouche
d'une dissolution aqueunse d’extrait de noix vomique,
le moment trés-court quesige l'injection de ceue
petite quantité de liquide n'est pas écoulé, que déja
les accidens tétaniques se manifestent,

Lors done qu'il arrivera que , par I'application d'une
substance 4 un organe, on détermine 'affection d’'un
organe €loigné de celui-ci , il fant s’assurer, par tous les
moyens que 'en pourra imaginer, s'il y a eu transport
de cette substance d'un point 4 'autre. Nous croyons
qu'on ne s'est pas assez attaché i faire de pareilles re-
cherches; si on el pris cette peine, on et pensé plus
généralement qu'on ne I'a fait, que non-seulement il
est des cas ou Iaflection de I'organe €loigné du lieu de
l'application dépend uniquement du mode d'irritation
produit par la substance étrangére sur 1'organe auquel
¢lle a é1é d'abord appliquée, mais encore que ces cas
ont lieu plus fréquemment qu'on ne I'a soupgonné
jusqu’ici.
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Osservamon d'une femme qui s'était crue et qu:
avait €lé jugée en dlat de grossesse permanente
pendant plusieurs anndes , morte de gasirite
chronique avec hydropisie ascite , ete. ; par
M. Barencig, médecin & Argelés.

Frangon Poucy-Crassuk, fermiére, de Pige de
quarante-cing ans, et d'une constitution a la fois ner-
veuse et lymphatique, étajt mariée depuis neuf ans,
et demenrait avee son mari dans la commune d'Adast,
non loin de Pierrefitte,, sur la route de Baréges et de
Cauterets. Dés la premiére année de son mariage , elle
se crut enceinte , et, dans cetle persuasion, elle endura
avec résignation des coliques trés-vives, des douleurs
au dos, aux jambes et aux cuisses, des attaques d’hys-
térie, de fortes secousses & la région hypogastrique ,
qui ressemblaient aux monvemens du feetus dans la
matrice, etc., cle. Les seins avaient gonflé; elle en
avait exprimeé, en présence d'autres femmes , qu{:]qucs
gouttes de lait semblable, par sa couleur et sa con-
sistance , au colostrum. Cependant la menstruation
avait lien, mais irréguliérement, tantot a la fin du
mois , quelquelois dans la quinzaine,, et avee des quan-
tités inégales de sang , dont I’écoulement n’élait jamais
abondant. Les douleurs et les autres symptdmes nerveux
augmentaient aux approches de la fluxion des régles,
et pendant les deux jours qu'elle durait.

Ily avait déja environ trois ans que Frangon était
dans cet état desouflrance, lorsque je fus appelé et que
je la vis pour la premiére fois. Patwibuai ce désordre
au spasme utérin, et 4 la congesiion sanguine des par-
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lies voisines , la fluxion menstruelle élant incompléte.
L’liypogastre était un pen enflé et doulonrenx. Quelques
anti-spasmodiques, des demi-bains émolliens et des
sangsues 4 la vulve furent prescrits. On mit ces moyens
en usage, & 'exception des sangsues. La malade alla
Leaucoup mienx, sans étre néanmoins entiérement dé-
liviée des trépiznemens du bas-vemre. Je fis tous mes
efforts pour lni persuader qu'elle n'était pas enceinte :
ce qu'elle éprouvait lui en imposait tant, elle avait
d’ailleurs un si grand désir de devenir mére, qu'il me
fut impossible de vaincre son imaginalion,

Un an aprés je revis cette femme. Dans cet inter-
valle elle fut avaquée quatre ou cinq fois de convul-
sions , avee perte de connaissance. On consulta indis-
tinctement médecins , chirurgiens, charlatans et magi-
ciens. La malade fut gorgée d’anti-hystériques de toutes
les espéces ; elle alla prendre les eaux de Cauterets en
bains , en douches et en boisson j et pendant que les
devins promettaient qu'elle ne tarderait pas i accou-
cher d'un gargon gros et gras, ayant toutes ses dents,
un vieux médecin pronencait avec assurance gqu'il y
avail grossesse extra-utérine , que Uenfant étaitvivant,
et proposait la gastrotomie. Elle y aurait peut-éue
consenti; mais un obstacle invincible s’opposait &
Popération. 1l fallait un chirurgien assez habile et assez
hardi, et Francon n'élait pas assez riche pour le faire
venir de loin,

La singularité de la maladie avait fait grand bruit,
surtout depuis qu'un homme de Part expérimenté avait
déclaré que Francon éuit grosse. Les mounvemens
qu'elle sentait dans Pabdomen étaieut beancoup plus
forts dans le dernier temps , et, disait-on , trés-sensibles
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au tact de quicongque explorait son ventre; dans le der-
nier temps aussi, ces secousses se passaient i la région
épigastrique , un pen au-dessus da nombril, et plus a
gauche qu'a droite. Plusienrs personnes, sans compter
les gens de I'art , devaient s’en dtre assurées et ne dou-
taient point de I'état de grossesse.

Yexaminai ceite malade avec une attention particu-
lidre @ ¢érait an mois de septembre 1821. Or, voici ce
que j'ai observé : pouls régulier, point {ébrile; respi-
ration un peu génée ; voix rauque et cassée; teint pale
et blafard ; embonpoint plus qu'ordinaire ; tout I'ab-
domen dtait tuméfié | mais I'enflure occupait plus sen-
siblement toute la région épigastrique; ni les pieds,
niles jambes , ni aucune autre partie du corps n'élaient
cedématids. Lamalade conchée dans son lit, les enisses
fléchies sur le bassin, placa ma main sur I'épigastre ;
je ne pus pas distinguer d’abord les mouvemens qu’elle
m'assurait sentir parfaitement. Cependant, aprés quel-
ques tilonnemens, je sentis comme le heurt d'un corps
mou et arrondi , poussé brusquement contre la paroi
abdominale; elle me fit remarquer que toutes les fois
qu'elle venait de manger, et surtout de boiredu vin,
les trépignemens étaient plus forts et lui causaient plus
de souffrance. Elle but donc un pen de vin en ma
présence, et de suite j'éprouvai une percussion instan-
tanément répétée, et une sorte de tournoiement du
corps qui venait de frapper ma main.

L'abdomen n’était nulle part douloureux & la pres-
sion. La fluctnation , quoiqu'un peu obscure, ne me
laissa pas de doute sur 'existence d'une ascite. Le
grouillement des entrailles et la promptitude avec la-
quelle les 1 umens remontaient aussitdl que je cessais
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de les comprimer , me firent reconnaitre aussi la pré-
sence d’'un gaz simulant une tympanite. Continuation
de menstrues : il n'y avait que peun de jours qu'elles
avaient paru. La malade vaquait & une partie de ses
travaux rostigues , mangeant & son ordinaire, c'est-i-
dire avec une sorte de boulimie, qui a duré pendant
toute la maladie; elle avait surtout un désir irrésistible
de manger des choux verts. Urine rare et limpide
selles naturelles sans constipation ; soif. Francon était
plus persuadée que jamais quelle accoucherait trés-
prochainement; elle avait rappelé & madame L... sa
promesse o ‘éire marraine de 'enfant qui viendrait an
monde. Du reste, ses facultés intellectuelles n'étaient
pas altérées: elle avait seulement une tristesse , une
morosité que je n'avais pas observées & mes autres visi-
tes. Je m’atachai encore 4 la détromper; mais elle se
complaisait dans son illusion, et je m'apercus bientdt
qu’il ent ¢té aussi cruel quimpradent de vouloir I'en
tirer : on lui aurait enlevé la double espérance de la
guérison et de la maternité |,.. Elle vécut depuis lors
dans cet état , refusant les secours de la médecine , qui
d’ailleurs ne pouvaient plus étre que palliatifs, jusqu'a
la fin de février 1822, époque on son ventre ayant
beaucoup grossi, elle eut des vomissemens et un dé-
voiement de matiéres séreuses, suivis d'nne faiblesse
extréme. Par Deffet de ces grandes évacuations, 1'ab-
domen avait repris son volume naturel. A la sérosité
rejetée par haut et par bas succédeérent quelques gor-
gées d’un liquide noirdtre, comme du marc de café et
des déjections alvines de méme couleur. Le chirurgien
de cette femme lui prescrivit une potion cordiale
composée d'ean de menthe, d'ean de cannelle orgée et
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de confection hyacinthe , qu'elle prenait par cuillerdes.
On Pavaitmise aussi, long-temps auparavant , & I'usage
du quinguina. Enfin la mort survint le 2 mars, 4 dix
heures du matin, aprés une agonie de vingt-guatre
heures. Le méme jour I'autopsie cadavérique fut faite.
Jérais assisté de mon conlrére M. le docteur Marim-
pouey , et de trois officiers de sanié,

Autopsie.

Extérieur. Coulear ordinaire de la peau ; formes
arrondies; volume mnaturel de l'abdomen; mamelles
assez fermes et bien conservdées, ne contenant point de
lait , ni aucune aotre humeur.

Cavité abdominale. Les tégnmens incisés cruciale=
ment ont présenté une ]Etl‘gl.‘: couche de tissu cellulaive
trés-dense ; le péritoine sans ancune trace d'inflamma-
tion ; une petite quantité de liquide séreux épanché ;
I'épiploon presque détruit par la macération, dur et
granulenx; la vessie vide, sans lésion apparente; les
reins tout-i-fait sains; I'utérus rapetissé, et comme de
Iﬂ -CDI]EiSl-'Il'lCl‘," d'u'l'l gl.ESIIU[' de EPUSSL‘. "01-'&11!3 " [minl d’ili-‘
tération organique dans son intérieur; chaque ovaire
portait de petits kystes remplis d'un liquide transpa-
rent, et dont I'un , du ed1é ganche, avait la grossenr
et la forme d'une grande hydatide ; le reste des ovaires
dans le méme état que D'épiploon; les trompes et les
ligamens a 'ordinaire; lefoie, ayant sa coulenr etsa
consistance naturelles, était plus volumineux que de
coutume ; la vésicnle du fiel remplie d'une humeur
noire comme de Vencre el visquense ; Pestomae dis-
tendu par du gaz ct contenant environ deux onces de
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liquide noiritre ; toute sa surface interne parsemde de
plaques noires , gagnant en largeur et en profondeur
en approchant du pylore. Sans une attention particu-
liére, on pouvait croire qu’elles n'étaient pas inhérentes
i la membrane muqueuse ; mais, en détachant le woir
avec le manche du scalpel, on apercevait un enfonce-
ment par déperdition de substance, une véritable éro-
sion qui arrivait jusqu’d la membrane museulaire. Un
ulcére de méme nature , mais plus profond , occupait
toute 'ouverture pylorique, qui en était trés-clargie
point de callosité aux bords de cet ulcére ; semblable
ulcération a la portion supérieure du duodénum , le-
quel renfermait aussi du gaz, ainsi que les autres in-
testins,

Poitrine. Le lobe droit des poumons gorgé de sang
son parenchyme semblait tenir de I’hépatisation, ot
cependant la coupe de 'instrument ne l'indiquait pas;
le lobe gauche éiit de conlenr et de consistance natu-
relles 3 le cceur entiérement vide; point de sérosité dans
le péricarde. ( Le crine n’a point éié ouvert ).

liéflexions.

Ceite observation , sous plusieurs rapports intéres-
sante, prouve combien il est facile de se méprendre
sur le diagnostic de certaines maladies, et de les regar-
der comme un véritable état de grossesse, soit natu-
relle , soit contre nature et extra-utérine, combien
surtout il peut éire funeste de tomber dans une pareille
erreur, faute d'un examen approfondi, et en s bor-
nant anx apparences L.,

A quoi pouvaicnt tenir les mouvemens singuliers
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qui avaient lien dans I'abdomen ? C'est naturellement
la premiére question qui se présente. Il est évident
(u’ils n’étaient pas produits par quelque corps éiran-
ger, organisé ou mon, et se mouvant par lui-méme
ou par d'autres forces : I'autopsie cadavérique n'en a
point découvert la moindre trace; il faut donc en re-
chercher les causes aillenrs,

L'historique de la maladie fait voir qu'ele com-
menca par une alfection nerveuse de I'ntérus , qui s’op-
posait au libre cours du sang des régles; que, dans le
premicr temps, le ventre ayant pris du volume, la
malade avait ressenti les mémes secousses a la région
de la matrice , lesquelles furent suivies de convulsions
hystérigques générales ; et qu'enfin ¢ces mouvemens in-
solites furent exclusivement ressentis 4 la région épi-
gastrique.

D’aprés cette succession de phénoménes, et d’aprés
les résultats qu'a fournis I'ouverture du cadavre , nul
doute yue, dans la premiére période, tous les accidens
ne doivent étre rapportés au spasme de 'utérus et an
flux incomplet des régles. Les trépignemens que Fran-
con éprouvait alors vers la matrice n'étaient que les
mouvemens désordonnés et convulsils des muscles,
La wméfaction de I'hypogastre pouvait dépendre d'a-
bord de l'expansion active ou spasmodique de la
matrice, et de I'engorgement sanguin des viscéres
voisins ; mais, par la suite, elle w'a été évidemment
qu'une hydropisie ascite , consécutive de cet engorge-
ment. Nul doute aunssi que , dans la derniére période,,
I'estomac n'ait fini par étre idiopathiquement attaqué,
apres avoir long-temps partagé sympathiquement Paf-
fection utérine. L'irvitation , une fois diablie et perma=
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nente dans l'estomac, y est devenue si forte qu'elle
a fait tire, pour ainsi dire, la maladie de la matrice,
et qu'elle est parvenue au degré extréme d'une inflam«
mation désorganisatrice. C'est & cette phlegmasie chro-
nique et latente, dont les progrés n'ont été bien sen-
sibles et rapides que pen de jours avant la mort, qu'il
faut nécessairement atiribuer les battemens extraordi-
naires de I'épigastre, qui avaient remplacé ceux de Ia
région inférienre de l'abdomen. L'estomac phlogosé
entrait en convulsion, principalement a I'occasion de
tout corps irritant qu'on y introduisait, etallait frapper
contre la paroi abdominale adjacente, en agitant la
sérosité contenue dans le péritoine. Une autre cause,
et peut-étre la plus puissante , a di concourir i pro-
duire ces mouvemens chez un sujet d'une exiréme
mobilité nerveuse : on la trouve dans les contractions
spasmodiques du diaphragme et des muscles du bas-
ventre refoulant le liquide, et opérant brusquement
sa fluctuation. Plus d'une fois je fus témoin , en explo-
rant cette femme , d'un {rémissement spontané qu'elle
éprouvait , vessemblant &4 un demi-hoquet.
L'irritation dont le ventricule, et par suite le duodé-
num , étaient le siége, rend raison du plus grand déve-
loppement de l'ascite & la région épigastrique, par
Pabord des humeurs déterminé vers ce centre de fluxion;
ce sont aussi ces deux parties enflammées qui ont dé-
terminé le passage métastatique de la sérosité colligée
dans la eavité péritonéale , & travers les membranes :
d'o1t les vomissemens et les déjections qui ont fait
disparaitre I'hydropisie. Un des ofliciers de santé qui
assistaient 4 l'ouverture du cadavre avait d'avance
affirmé que 'estomac et quelqu’un des intestins devaient
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étre perforés; comme si l'on n'observait pas tous les
jours de ces sortes d'évacuations amendes par la naure
ou par I'art! N'est-ce pas en irritant fortement le tube
digestif qu'agissent tous les hydragogues (ubistimulus,
ibi fluxus)?

Ce cas est une des mille prenves de Dexistence de
gastrites chroniques que 'on confond trop souvent
avee la faiblesse essentielle de 'estomae et de toute
I'économie, et que l'on ne wraite, en conséquence ,
que par les toniques, par le quinquina surtout, qui
ont pour résultat nécessaire d'aggraver le mal et d’en
précipiter les progrés. Il est toutefois remarquable
qu’ici , comme dans d'autres cas, la muqueuse gasirique
a résisté des annédes entiéres 3 Uinflammaltion, ainsi
qu’d un trailement et & un régime si contre-indiqués §
elle n'a éié en quelque sorte désorganisée que dans
les derniéres heures de la vie. Rien n’a fait voir sur le
cadavre qu'il existit dans 'estomac des lésions orga-
niques anciennes , telles que squirrhes, uleéres a bords
calleux, ete. Si d'ailleurs elles avaient existé, il dait
physiologiquement impossible que la nutrition ne fut
pas notablement aliérée; tandis que I'embonpoint de
la malade s’est conservé jusqu’a la mort, Il y aurait en
plus ou moins de Gévre hectique coincidant avee
I'amaigrissement, tandis qu'on n'a pas plus observé
I'une gue Iautre.

Quant i la stérilité de Frangon , I'état dans lequel
les ovaires ont été trouvés en expliquerait seul la
canse.
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Twarrt théorique et pratique du Croup » daprés
les principes de la doctrine physiologique , pre-
céde de réflexions sur lorganisation des enfans
et sur les difficulics que présente le diagnostic
de leurs maladies ; par H. M. J. Desnugries,
doctenr en médecine de la Faculté de Paris, etc.
Un vol. in-8°, a Paris, 1821.

Deruis un quart de siécle environ, le croup est de-
venu la matiére de tant d'éerits et I'objet des recherches
d'un si grand nombre d’observateurs, qu'on se sent
naturellement disposé & rapporter sa premiére appa-
rition 4 une €poque assez rapprochée de nous, ou a
supposer du moins qu'il sévit de nos jours avec une
intensité qu'il n'oflrait pas dans les siécles précédens;
et ce qui semble ne permettre aucun doute i cet égard ,
¢’est qu’on ne rencontre que fort éparses dans les livres
des anciens des waces de quelque maladie analogue.
Cependant quelques médecins, et notamment M. Des-
ruclles , pensent que le croup ne parait étre plus fré-
quent anjourd’hui que parce qu'en s'en ocenpe da-
vantage , et qu'on cherche i le déconvrir ; mais comme
celte opinion n'est basée sur aucun fait et n'est sou-
lenue par aucun raisonnement, on est en droit d'exa-
miner jusqgu'a qucl point elle est admissible. Or, en
jetant ses regards sur les travaux divers des personnes
qui ont cherché & déduive sur les lois géndrales de la
population quelques conséquences applicables & 1'éco-
nomie publique, on trouve que la mortalité, de nos
jours, est loin d'avoir diminué en raison de la diminu-
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tion excessive des ravages de la peste et de la dispari-
tion de la lépre, de I'éléphantiasis , ete. 5 ce qui oblige
d’admettre 'invasion récente de quelque fléan nouveau.
Si on veut des preuves évidentes de la validité
de cette assertion, pour ce qui regarde directement les
dix premiéres années de la vie, éporque ol se mani-
feste le croup, on les trouve dans le paralléle des décés
qu’ont offert plusieurs villes capitales , telles que Pa-
ris, Londres, Vienne, pendant les vingt derniéres
années du siécle dernier, et les vingt premiéres de
celui-ci ; la mortalité, dans le second eas, n'est guere
inférieure que d'un vingtiéme i ce qu'elle éait dans le
premier, et cependant I'éducation de lapremiére enfance
a fait d'immenses progrés; les victimes de la petite-
vérole, au lien d'dtre de trois sur donze, ne sont aun
plus que de huit sur cent; et si I'on veut savoir par
quel genre de maladies cette malheureuse eompensa-
tion s'est trouvée établie, on découvre que c’est en ma-
jeure partie par les aiffections du systéme muquenx,
et la forme épidémicque dont s'est revéwme la plupart
d’entre elles. Ainsi, comme c'est a eet ordre qu'on esi
ordinairement convenu de rapporter le eroup, nous
croyons avoir assez de motifs pour conclure, contre
Fopinion généralement admise, qu’on ne s’occupe an-
jourd’hui du croup que parce qu'il est réellement plus
fréquent qu'autrefois, de méme qu'on ne songe plus
guére & la lépre eta I'éléphantiasis , parce qu’on ne les
rencontre que comme des maladies sporadiques ex-
trémement rares. M. Desruelles nous pardonnera sans
doute d’avoir cherché a le combattre de prime-abord ,
et dans la partie la moins importante de son ouvrage ;
mais nous pensons que , puisqu’aujourd’hui la plupart
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tes auteurs gui éerivent une monographie croient in-
dispensables des développemens historiques, le critique
est en droit d'apporter 4 U'examen de ces ddveloppe-
mens la méme attention qu'a 'analyse des autres par-
lies de la description. '

M. Desruelles a divisé son Traité du Croup en trois
parties principales : la premiére renferme treize obsers
vations de croup, recueillies avee soin sur des indi-
vidus de sexe, d'ige et de condition dilférens , et
suivies de réflexions propres a justifier la méihode thé-
rapeutique qui a é1é adoptée dans chaque circonstance,
et & combatire quelques assertions des médecins qui
ont éerit sur cette maladie. La seconde partie embrasse
toute la partic théorique du eroup , c'est-d-dire qu’elle
traite successivement, et dans lordre le plus métho-
dique, de sa synonymie, de son siége, de sa nature,
de 'anatomie patholegique qui lui est propre, de ses
signes , tant précarsenrs que positifs , de sa marche , de
ses causes , de son prognostic; enflin de Pexposé des
wigles générales de traitement applicable a I'élat pré-
carsenr, aux aceds du croup, et aux diverses maladies
qui peunvent lui étre concomitantes ou conséeutives.
La troisiéme et derniére partie est destinée & des ré-
flexions sur ]'usage de t{ue]ques maoyens prnpust}s el
employés contre le croup, tels que les vomitils, les
puorgatifs , les stimulans, les rubéfians et les vésicans ;
moyens qui ont été trop exclusivement préconisés, et
dont Veflicacité n'est, en résumé, que le résuliat de la
dérivation qu'ils déterminent. Une chose se fait parti-
culiérement remarquer dans cet éerit, c'est que son
auteur semble avoir eu pour but moeins d'exposer Uétat
acluel de nos connaissances sur la pature du croup,

T, vorr. Aoiit 1822, a7
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que de chercher & dépouiller cette affection de ce ca-
ractére de malignité spécifigue que lui ont rop gratui-
tement supposé tous les praticiens qui Uont prise pour
objet de leurs recherches, et a réduire ses signes ca-
ractéristiques a leor véritable expression. M. Desruelles,
il est vrai, s'était imposé celle tiche en annoncant lui-
méme qu'il éerivait dans Pesprit de la doctrine physio-
logique, et il nous semble s’en étre acquitté en homme
qui a sagement médité les principes de ceuwe doctrine.
Beaucoup de personnes , au nombre desquelles nous
nous rangeons volontiers, trouveront cependant gue
M. Desruelles n’a pas combatin assez énergiqnement
et avee assez de succés Popinion des auteurs qui re-
gardent le eroup comme une aflection mixte entre une
inflammation et une névrose, et qui citent un grand
nombre d'observations dans lesquelles il a été diflicile
d’attribuer la mort exclusivement 4 une inflammation,
puisqu’on n'en a retrouvé aucune espéce de trace , el
que les individus ont succombé avant le temps qu’on
suppose ordinairement nécessaire 4 son développe-
ment, et dans lesquelles la mort n'a é1é que le résultat
de la contraction spasmodique des muscles du larynx.
Eunfin on pourra aussi trouver un peu extracrdinaire
qu'aprés avoir avancé et prouvé que le croup est une
affection fondamentalement et franchement inflamma-
toire , M. Desruelles prétende que c’est i tort qu'on 2
regardé I'évacuation sanguine produite par la piqire
des sangsues comme le moyen le plus efficace pour le
combatire , et qu'il existe un grand nombre de cas qui
n'en réclament nullement 'emploi. Malgré cette opi-
nion, que M. Desruelles soutient d'aillenrs assez judi-
cieusement , on reconnait dans son travail 'ouvrage
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d'an bon physiologiste et d'un praticien éclairé, et un
¢erit propre i déruire la plupart des incertitudes qui
régnent sur la théorie et la thérapeutique du croup et
des maladies qui I'accompagnent ou le suivent.

Clest & dessein que nous avons omis de parler des
réflexions préliminaires sur l'organisation des en-
fans, etc., dont M. Desruelles a jugé convenable de
faire précéder son Traité du Croup; il nous semble s'y
étre tellement reliché de celle sévérité de raisonne-
ment qu'on remarque dans tout ce qui se rapporte au
croup , que nous pensons qu'elles ont été écrites moins
dans l'intérét des médecins, que pour meitre les méres
de famille & méme de juger, d'aprés I'organisation de
leurs enfans, des premiers soins que réclament leurs
maladies.

C. Laciarse,

Cours pratigue d’accouchemens , avee une nou-
velle nomenclature dvs présentations et posi=
tions du feeius , désignée sous le nom generigue
de pelvi-fetale ; par Etienne Movein, doctenr
en médecine , etc.

Exseicner des dogmes nouveanx, détruire des pré-
Jugés et des erreurs , ou bien confirmer, modifier, coor-
donner des faits et des principes déjia connus , ce sont
14 les wrois maniéres dont un éerivain peut se rendre
utile 4 la science. L'auteur a-t-il ajouté i nos connais~
sances ! a-1il rectifié des principes erronés ? a-t-il enfin
tiré parti des faits jnsqu'alors épars ? les a-t-il présentés

page 419 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=419

fzo REVUE

sous de nouvelles faces on dans un ordre plus avanta-
geux pour Pétude ? Une réponge aflirmative ou néga-
tive & I"une de ces trois questions emporte I'éloge oun
la condamnation de 'onvrage.

Celui dont nous devons rendre compte s’annonce
d’abord commedevant prétendre 4 lafois i ces trois buts,
etl'épigraphe choisie par anteur vient & Pappui du titre
pour manifester cetie intention : Sume naruram ducem
non errabis. Cependant la forme du livre, que com-
posent quatre tables ou tableaux synoptiques, ne con-
firme point ces premidres présomptions. Des wbleanx
ne penvent guére servir i énoncer des faits pratiques ,
et surtout des fails nouveaux , qni ont besoin tonjonrs
d'dtre appuyés de dissertations et de preuves. La méme
raison rend cette forme pen favorable aux diseussions
critignes ; ils ne peavent donc remplir que la derniére
des trois yues dont je parlais tout-i-1'heure.

Le premier de ces quatre tableaux contient la divi-
sion des accouchemens, celle des présentations, et
I'exposition générale des principales mancenyres.

1?, Les accouchemens y sont distinguds en naturels
ct en artificiels; ces derniers enx-miémes sont divisés
en manuel et instrumental, Cette division , quoique
généralement adoptée , n'en est pas moins imparfaite
relativement 4 la pratique (accouchemens mixtes) , ni
moins incommode relativement & Pétude : aimerais
autant, en pathologie, distinguer les maladies en celles
qui se terminent spontanément, celles qui indiquent
la saignée, celles qui requiérent les purgatifs, eelles
qui réclament application des vésicatoives , ete. Ce ne
sont pas les indications, c'est la nature méme des ae-
couchemens , c'est-d-dire l'ensemble de leurs phéno-

page 420 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=420

MEDlGﬁLE. . #21

ménes, qui doit servir de base 4 une bemne division ,
comme j'espére le démontrer dans pen. Ce reproche est
surtont applicable aux ouvrages de longne haleine ; il
est moins sensible dans un tableau synoptique, oi tont
est embrassé d'un coup-d'wil, et qui, d’ailleurs, est
plutot destiné a rappeler la thérapentique des accou-
chemens, que leur physiologie ou leur pathologie.
2% On s'est plaint dans ees derniers temps de la
multiplicité des positions admises par Solayrés et Bau-
deloeque 5 ou a €1 jusqu’a réduire a vingt-quatre leurs
quatre-vingt-quatorze especes, M. Moulin, au con-
traire, a cru devoir encore ajouter i ce nombre. Il
w'admel que vingi-wrois présentetions , mais chacune
est susceptible de six modifications particuliéres, ce
l[]ui forme un 1otal de cent tremte-huit. M. Moulin, en
cllet, donne six positions & toutes les régions du fwetus,
aussi-bien qu'd la téte, 4 laguelle Baudeloeque avait
réserve ce privilége. En outre, il a ajouté i la nomen-
clature de Baudelocque les positions de la base du
crine, dont Plenck avait déji fait mention ; etil a sub-
divisé les positions de la voate en celles de Pocerpue,
qui sont les plus ordinaires, les plus favorables, et
celles du synciput, qui som défectucuses (1). Cette
multiplicité de divisions et de subdivisions prouve que
M. Moulin s'est liveé avec ardenr i I'étude des accou-
chemens , et qu'il y a porté un esprit d'analyse excel-

——

{1) 1l sagit ici d'une Positinn permancnle , car on sait
fue le syneipul se présente fort souvent lorsque Ja téle ne
s'est pas encore enfoncde daus le bassin, lorsqu’elle ne s”est
puint flechie encore; en un mot, lorsque le mecanisine de

Vaccouchement n'a pas cncore commence 4 s'exdeuler,
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lent dans un éléve qui cherche i s'instruire , mais qui
devient inutile 8"l n’est éclairé par une longue pra-
tique, et il n'est appliqué, non pas 4 des dogmes
douteux, mais & des faits certains , tontes les fois qu'on
vent travailler 4 P'instruction d’antrni. Clest cette no-
menclature dont MM. Moulin et Lebreton se sont con-
testé la déconverte; leur dispute n’a point sans doute
pour chjet les dénominations ; celles-ci, basées sur les
mémes prineipes que la nomenclature anatomique du
professeur Chanssier , sont assurément trés-bonnes et
trés-convenables; mais la premiére idée en est due a
M. Gardicn , et les ouvrages de MM. Capuron et May~
grier en contiennent le développement. M. Moulin ne
peut done réclamer que la division , et j’avoue que je
ne partage point son opinicn quand il affirme « qu'on
ne pourrait lui faire subir de grands changemens sans
ramener dans la science la confusion et le désordre. »
Madame Lachapelle nous en a depuis enseigné les
moyens.

30, M. Moulin , comme la plupart des accouchenrs,
assure que I'accouchement naturel ne peut avoir lien
«que lorsque enfant présente l'occiput, les fesses , les
pieds ou les genoux. Madame Lachapelle y ajoute la
face et méme 'épaule. Toutes ces positions peuvent
ére suivies d'un accouchement naturel , mais non pas
avec une égale prompiitude, avee une égale facilité.
Les fesses passent plus difficilement que la téte; Pépaule
sort bien plus difficilement encore, et ce n'est que par
un mécanisme qui nécessite des mouvemens irés élen-
dus, des efforis violens el répéiés, et un temps consi-
dérable : de telle sorte que Pauteur a eu raison peut-
e de n'en peint parler dans un ouvrage qu'il desti-
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nait @ Uexposition des régles générales, el non des
exceptions rares et donleuses.

Quant aux régles que I'auteur nous trace pour 'em-
ploi de la main ou des instrumens, ce sont tLoutes
des régles généralement bonnes : j'ai remarqué surtout
la raison qu'ildonne pour engager i introduire la main
dans le moment d'une doulear ; le vagin, dit-il, sem-
ble alors venir au-devant de la main; il résisie et ne
sc laisse pas entrainer vers Uintéricur, retenu comme
il est par la pression de I'utérus et des muscles abdo-
minaux. Au milieu des préceptes les plus sages, on en
wouve aussi de répréhensibles et dont il faut moins
accuser M. Moulin queles auteurs dont il est imbu :
<'est ainsi qu'il conseille de dilater avee les doigts lecol
de l'ul.érus non suﬂisnmmenl. ouverl § IIIl’il parle llﬂ
redresser la téte, avant d'appliquer le forceps , quand
clle offre le synciput; qu'il renouvelle la proposition
de Levret relativement aux positions des fesses: denx
fois , dit-il, il a appliqué le forceps sur ces parties
enlin, il propose encore l'emploi du levier de Roon-
linysen : toutes manceuvres anjourd’hui abandonuées
par les meilleurs accouchenrs.

Le deoxitme tableau est destiné exclusivement aux
positions de la téte, et le woisieme A celles dutronc.
Tous deux sont remplis de théories sans base et de
deseriptions de procédés opératoires qui n’ont jamais
¢ié pratiqués et praticables que sur le mannequin.
Ce que j'en dis, encore une fois, n'est pas plus appli-
cable a M. Moulin qu's Baudelocque lui-méme ; et nos
modernes , MM Gardien et Capuron , enlie autres , ont
déja senti la ndeessité de véduire de beaucoup ce fairas

inutile,
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Le quatriéme tableau contient tout ce qui a rapport
aux positiens des membres supéricurs ct inférienrs. Je
n'y trouve i reprendre qu’une senle opinion. Suivant
I'anteur, le lien appliqué sur le poignet sorti nesert qu’a
I'empécher d’étre refould par la main de acconcheur s
le bras doit, dit<il, rentrer dans Putérus et s'élever ,
comme l'autre, sur les cowds de la téte, & mesure que
le wrone descend. Cest une erveur puisée dans les livres :
le laes doit retenir le bras an dehors jusqu'a la fin de
Taccouchement; ce bras ne géne point le passage du
tronc; il aide, an contraire , beaucoup 4 le diriger con-
venablement, et quand les épaules s'avancent, il n'en
reste plus qu'une & dégager, tandis qu'en laissant ren-
trer le bras on s’expose & le voir croiser la nuque, et
mettre & la terminaison de Paccouchement un obstacle
qu'il est rés-difficile de lever.

Ce tablean est eomplété par des préceptes relatifs
aux enfans jumeaux, au toucher , & Mavortement, aux
accidens du travail , 4 I'état do nouvean-né. La Pfupnl‘t
de ces préceptes sont fort bons, et quelques-uns sont
nouveaux. M. Moulin préfére i la saignée, dans le cas
d'avertement, 'application des sangsnes aux mamelles
il assure en avoir oblena des effets incontestables : on
sait qu'Hippocrate faisait appliquer une ventouse sur
les mamelles ou leurs environs. La saignée du bras m'a
trop souvent réussi, comme i bien d’antres médeeins ,
pour que j'adopte aisément une pratique difiérente.

Cel examen pourra paraitre un peu sévére & M.
Moulin: cependant je ne crois pas qu'il doive me savoir
mauvais geéde ma conclusion , si je me borne & centi~
fier qu'il a rendu 4 la médecine un service beaucoup
plus réel par la publication de sow ouvrage sur VApa-
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plexie , que par celle de son Cours pratique d accou-
chement. Le premier est le fruit de ses observations an
lit da malade 3 le second n'est que le résultat de son
éradition.

Ant, Dugis,

e e e

Du Bégaiement ,ses causes , ses différens degrés ,
et des moyens thérapeutiques pour prévenir ,
modifier ow guerir cetle infirmité ; par Félix
Voisiv , doctenr en médecine.

L'avrevn de cet opusculc, allecte da vice de con=-
formation qui fait e sujet de son travail, a cherché &
décrire le bégaiement d’apris ses propres seusalions : ce
but louable doit désarmer la critique : qui pourrait re-
procher a M. Voisin quelques assertions tant soit pen
hasardées ; comme lorsquil avance gue toutes les opi-
nions émises avant lui sur le bégaicment sont fausses et
w'ont fait qu’accréditer des erreurs P Ce ton d’assurance
nous parait d’antant moins convenable, que la théorie
de M. Voisin est conforme i celle déji émise en 1517
par notre savant collaborateur M. Itard, qui, dans
un Mémoire sur le bégaiement, dit positivement que
ce vice de conformation peut dépendre, soit d'une
alfection de Pencéphale, soit d'une lésion des instru-
mens de la voix, soit d'une faiblesse congéniale des
muscles. Sans doute M. Voisin ne connaissait pas le
Mémoire de M. Ttard quand il a écritle sien ; et je le
erois d'autant iﬂuﬁ, que Uopiuion avanlagense que j'ai
de lui 5 d".'iptf:a SO0 n-.-n.ail, me {ait pensar (lu°ii aurait
:'l(.ll..'lj-l..l_'- ila définition de M. Dard, qui me parail bien
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préférable a la sienne en ce qu'elle n'est pointexclusive.
Notreauteur fait toujours dépendre le bégaiement d'une
réaction irrégulicie et imparfaite da cerveau sur le
systime musculaire des organes de la prononciation ;
mais n'est-il pas d'observation assez fréquente de voir
le bégue éprouver d’abord une grande difficulté a l'ar-
ticulation des sons, surmonter cet obstacle presque
mécanique au moyen de quelques elforts musculaires ?
Ne pent-on pas alors attribuer cette hésitation aux mus-
cles mémes de la voix et de la parole ? Nous ne pensons
pas que le cervean puisse , dans un grand nombre de
cas , élre accusé de cette hésitation ; rien non plus ne
nous anlorise i en accuser tonjours les nerls chargéds
de wapsmettre & Porgane vocal Uordre d'exécuter les
mouvemens ; mais il arrive souvent gue les museles de
la voix et de la parole, par une de ces anomalies que
Pon observe si fréquemment dans les agens de nos
mouvemens, hésitent d'abord & exéeuter Vovdre qui
leur est transwis par le cerveau , d'ott nait la difliculté
qu'éprouve le bégue & commencer une phrase ; mis en
action par une sorte d'excitation locale, ces muscles
se livrent & des mouvemens plus énergiques , d'ot nait
la facilité avee laquelle le bégue termine la phrase
qu'il avait commencée dillicilement. Je pourrais mae
servir de plusicurs observations sur lesquelles noune
auteur appuie sa théorie pour le combatire par ses
propres armes.

1l faut doncreconnaitre gue le hégaiement peut tenir
i plusieurs causes’, dont la juste appréciation est sou-
vent fort difficile & éablir. La fouction de la parole se
compose d'une série d'actions qui chacune peuvent éire
toublées. Le cervean doit donner Pordre précis aux
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muscles , et il demcure dans une sorte d'hésitation :
I'ordre de mouvement peut étre donné et n'éire point
réguliérement transmis par les nerfs ; enfin les muscles
w'exéeutent point les divers mouvemens qui sont né-
cessaires, ou ils les exécutent sans précision et synergie.
Telles sont les trois sources qu'il faut reconnaitre an
bégaicment : en adoptant une opinion exclusive, on
serait siir de trouver un certain nombre de faits évi-
demment contradictoires avee cette théorie. Certains
hégues sont vifs et irritables, d'antres lents et impassi-
bles, ete. Pourquoi vouloir faire toujours dépendre des
états si diffiérens de la méme cause, Virrdgularité de
Paction cerébrale ? Clest 13 le défaut Princil}al qu'en
pent reprocher 4 M. Voisin : aussi son travail est-il seu-
lement applicable & cette derniére affection, qui,
quoique trés-fréquente, n'est pas la seule & étudier.
Le moyen que M. Voisin oppose au bégaiement,
qu'il emprunte & Démosthénes , et qui lui a réussi sur
lni-méme , nous parait trés-approprié a beaucoup de
ctas, et confirme encore ce que nous avancons sur le
siége assez fréquent de cette difliculté dans les muscles
mémes 5 car la présence des cailloux dans la bouche
du bégue provoque les muscles de l'organe vocal
entrer en action et facilite ainsi I'articulation des sons.
A part 1a théorie trop exclusive de M. Voisin , son
opuscule est plein d’observations exactes, de réflexions
judicienses , de préceptes sages , et surtout d’une érudi-
tou choisie , qualités qui le feront lire avec profit.
Herige,
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Recuencues sur les Nerfs dw sendiment et ceux
dw mouvement , par Charles Berr.

Parmr les mounvemens soumis 4 'influence imme-
diate du cervean et du cordon rachidien , les uns sont
sous I'empire absolu de la volontés et les autres en
sont presque indépendans 3 les premiers ont pour objet
de concourir i I'établissement des relations de Uindi-
vidu avec les corps qui l'entourent, et les seconds ,
d’exéenter une partie des actes de la respivation, et,
d’aprés les recherches de B Bell, d’exprimer parle jeu
de la physionomie les diverses situations morales du
cerveau. Ce physiologiste a faiy des expériences sur les
nerfs qui animent les museles chargés de eette seconde
classe de mouvemens, ct parait avoir obtenu des résul-
tats assez curienx, si nous en jugcons par Uextrait de
~ son Mémoire insérd dans le journal de M. Magendie.

M. Bell np[m]]c re.:pimtemzs les nerfs du mouyement
involontaire, parce que ce dernier concouwrt particu-
lidrement & Pexdeution de larespivation , et des acles
d’expression on cette fonction intervient. Les necfs
respirateurs sont, suivant M. Bell, le diaphragma-
tique , l'accessoire de Willis, la huitiéme paire on
pneumo-gastrique, la portion dure de la septitme
paire ou nerf facial, qu'il ddsigne sous le nom de
respirateur de la face ; enfin le respiraleur externe,
branche qui nait du cordon rachidien presque au
méme point que le diaphragmatique. Tous ces nerls
jouissent de la propriéié de communiguer aux mus-
cles auxquels ils sont distiibuds les mouvemens res-
piratoires et expressifs sculement, et non les mouve-
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mens volontaires, Ces denx espéces de mouvemens
peuvent eependant dtre produits par les mémes mus-
cles, et détnits isolément, si deux espéces de nerfs
les animent, et si I'on détruit isolément chaque es-
PE‘(‘.& En coupant les nerls rffspimtﬂurs ) dit M. HL‘“,
on arréte snecessivement les mouvemens respiratoires
dans la face, le larynx, le diaphragme, I'épaule, le
flane; mais les monvemens volontaives subsistent dans
ves mimes parties.

Le respirateur facial a le premier é1é I'objet d'cxpé-
riences nombrenses. Jusqu'ici les usages de ce nerf
avaient été confondus avee cenx de la cinquiéme paire;
on supposait que I'un et Pautre servaient indistincte-
ment anx mouvemens de la face, et vecevaient les im=-
Pressions sensoriales de la pean de cente partie. Dlapris
les recherches de M. Bell, la cinquiéme paire prési-
derait anx monvemens velontaires de la face, tels que
la préliension des alimens avec les lévres, la mastication,
Paction des muscles buccinateurs pour porter les joues
entre les arcades deniaires ; etserait agent nerveux du
gont, de la sensibilité de la pean de la face, et de la mu-
quense nasale dans sa partie inférienre; tandis que le
nerf facial serait uniquement destiné aux mouvemens
antomatiques de la face, et w’aurait aucune influence
sur P'état de la sensibilité des parties qu'il pénétre.
Toutes les fois que le nerf respiratcur facial a été
coupé d'on edté sur un dne, un chien, un singe, on
tout autre animal chez lequel ce nerf existe, le mon-
vement d'expansion de la narine, le rive, Uexpression
de la joie on de la furenr, n'ont plus é1é produits de
ce cold, el onl subsisté de l'antre cbié; la sensibilité de
la joue, de la pariie inférieure de la muquense nasale,
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de la langue, les mouvemens volontaires de la face
n'ont souffert ancune aliération du cdté Iésé. La section
de la branche sous-orbitaire de la cinguidme paire a
déiruit, au contraire, la production de ces derniers
phénoménes, laissant subsister les premiers. Le resser-
rement et la dilatation de la narine en harmonie avec
les mouvemens de la respiration , les mouvemens des
lévres relatifs & eette fonction , sont les actes respira-
toires excités par le nerf facial; c’est en excilant les
mouvemens de la joue, de I'orbiculaire des paupiéres,
du surcillier et des muscles du pavillon de l'oreille,
que ce nerf est Pagent principal de I'expression ches
I'homme. Chez le coq de combat, le respirateur de la
face se rend aux muscles du cou qui redressent les
plumes et la créte sous-maxillaives ; chez Péléphant il se
distribue & 'orbiculaire et a la trompe ; chez la vache,
4 la narine, au coté de la bouche, et par quelques
filets & l'oreille externe; chez le mouton, la gazelle,
la distribution de ce nerf est encore plus simple : com-
paré & la cinquiéme paire, le nerf facial est beancoup
plus volumineux sur I'homme que sur les animaux ; il
I'est davantage sur les carnivores que sur les herbivores ;
en général , son volume est en rapport, dans les espéces,
avec le développement des passions ; sur le canard, il
égale i peine un fil. Deux faits pathologiques ont con-
firmé les résultats fournis par la physiologie expéri-
mentale et comparée, La branche frontale de la cin-
quiéme paire est coupée sur un individu pour le gué-
rir d'un tic douloureux: nulle paralysic dans le sourcil.
La branche supérieure du nerf respiratenr est détrnite
par un ulcére : le sourcil est tombant, et reste immobile
dans les mouvemens expressifs.
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Un autre physielogiste anglais , le dorteur Shaw , a
conlirmé , par de nouvelles expériences et de nouvelles
ohservations, les faits que nous venons de rapporter,
relaiifs aux usages du respirateur facial et de la cin-
quiéme paire. I1 a vu une jeune fille de douze ans qui
ne peut rire que d'un seul coté; Paction de sifller est
difficile ; ]a malade ne peut fermer I'eeil quand on feint
de vouloir la frapper; de ce méme coté la mastication
se fait bien, le buccinateur chasse les alimens de Iex-
térieur des arcades dentaires sur la langue , la sensibi-
lité de la joue est intacte. M. Shaw conclut que chez
cette malade le respirateur facial est senl paralysé , et
que la cinquiéme paire est intacte. Sur un vieux para-
]}'quuc , loutes les actions du premier de ces nerfs sont
réguliéres ; le second étant seul paralysé , le malade ne
Peut ramener les alimens, i aide de la joue, dans l'in-
térienre des arcades dentaires; la salive coule conti-
nuellement; 'orbiculaire de la bouche est paralysé ; la
ioue et la narine droites sont insensibles ; 'orbiculaire
des paupiéres et le surcilier ne sont nullement Iésés ;
lalangue est insensible du coté droit, mais n'est nul-
!EmenL lésée dans ses mouvemens, N, Shaw assure
que les nerls respirateurs différent , par leur compo-
sition, des autres nerls da mouvement volontaire ;
qu’ils ont des filets plus forts , plus serrés , plus entre-
mélés,

M. Bell a étendu ses recherches sur le systéme ner-
veux. Il divise tous les nerfs cérébro-rachidiens en denx
classes. Les uns, qu'il appelle réguliers, parfaits on
doubles, ount deux racines , une antéricure et une pos-
térienre : ce sont la cinquiéme paire et tous les rachi-
diens, excepté le diaphragmatique, 'accessoire de Wil-
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lis et le resi'-iramur externe. Les autres 4 ir.r'f{gufiers s
imparfaits ou simples , naissent par une seule racine:
ce sont la troisitme, la quatriéme et la sixiéme paires,
qui se distribuent aux muscles de P'ecil, la portion
dure de la septiéme paire, la huitiéme, la neuviéme,
le glosso-pharyngien , le diaphragmatique, l'accessoire
de Willis et le respirateur exierne (11 n’est point ques-
tion de I'éthmoidal , de I'oculaire et du labyrinthique).
Les nerfs véguliers marchent toujours perpendiculai-
rement a la divisien longitudinale du corps , et jamais
parallélement & cette division j ils sont communs anx
animaux, depuis le ver jusqu'a 'homme , et président
aux mouvemens volontaires et & la sensibilité. Les nerfs
irrdguliers sont surajoutés & cenx-li, et correspondent
au nombre et & la complication des organes nouveaux
que I'on rencontre en remontant 'échelle animale.
Nous nous abstiendrons de faire les réllexions que
mériterait le wravail de M. Bell, parce que nous n’en
avons peut-ftre pas pris une connaissance exacle suf
tous les points , dans les fragmens que nous avons ews
sous les yeux. Nous ferons senlement remarquer qu'il
nous semble que les muscles inter-costaus et les mus-
cles abdominaux, agissant dans 'acte respiratoire tout
aussi automatiquement, et concourant tout autant a la
respiration que le diaphragme, le vespirateur [acial ,
le laryngé, ete., nous ne voyons pas pourquoi les
branches antérieures des paires dorsales ct des paires
lombaires, qui animent particulicrement les muscles
intercostaux et les muscles abdominaux, ne sont pas
rangées parmi les merls respirateurs. Tandis méme
que, dans plusicurs aflections graves du cerveau, les
muscles de la face, du cou, du dos et des membres
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sont dans une inaction compléte, les intercostaux,
les abdominaux et le diaphragme exercent librement
lenr action respiratoire : ces derniers sont done plus
indépendans de la puissance voloutaire que ceux
animés par le respiratenr de la face. Une chose sans
contredit beaucoup plus importanie que eelle-ci,
serait d'établir la différence de l'influence exercée par
-~ les gros trones nervens , le cervean et le eordon rachi=
dien , sur les nerfs des mouvemens volontaires , et sur
cenx des mouvemens automatiques , expressifs ou res-
piratoires. La pathologie nous montre que ceite in=-
fluence n'est pas la méme , puisqu'elle peat éire modi=
fice , anéantie dans on sens, et rester intacte dans un
autre ; mais si 'on en vient anx expériences sur les
animaux, et méme a certains faits pathoclogiques , 'on
voit la compression ou la section de la moelle épi-
niére i sa partie supérieure , paralyser également les
deux espices de mouvemens. M. Bell dit bien « que Ia
complication apparente dans ladivision des nerfs ( des
respirateurs probablement ), leur convergence d'ori-
gines différentes vers cerlaing organes , leur réunion ,
leur entrecroisement, ont. pour but d’associer les mus-
cles de diverses partics pour combiner leur sction , et
placer ces organes sous la direction d'une sensibilité
plus constante dans ses opérations que la volonté. »
Mais quelle est cette sensibilité , ou plutdt quels sont
ses agens dans le cervean on la moelle épiniére, et en
quoi différent-ils de ceux des déterminations yolon-
taires P : '

— Mélancolie compliqude de chorée. M*** | jgé de
trente-six ans, d'une grande susceplibilité nerveunse, a
€prouvé depuis six ans de vives pnmrariétés, puis un

F. v, Aodit (Haz. a5

page 433 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=433

434 REVUE

chagrin violent; lorsque son esprit aurait di reprendre
du calme, il devint triste et taciturne, et se persuada
qu’il était I'objet des poursuites de la police. An mois
de septembre dernier, il fut pris d’une certaine roideur
dans la jambe droite, puis dans la ganche, ce qui le
faisait boiter en marchant ; enfin il perdit toute influence
de la volonté sur les mouvemens : « ceux-ci élajent
cependant loin d'dtre paralysds ; mais ils éraient livrés
# enx-mimes pendant des heures entiéres ; ce malhen-
reux jeune homme détait alors obligé d'exécuter les
mouvemens les plus déréglés , de prendre les attitudes
les plus bizarres, de faire les contorsions les plus ex-
traordinatres. » Il ne lui est pourtant jamais arrivé de
perdre I'équilibre et de tomber. Les accés laissaient de
longs intervalles de calme, les nuits étaient tranquilles.
Ce malade a été guéri par I'usage du sulfate de kinine,
i 1a dose de deux grains par jour. Dés le denxiéme jour
il y ent du mienx, et le sixiéme, tous les mouvemens
automatiques avaient disparu : Uinfluence de la volonté
sur les muscles ne s'est rétablie que peu i pen. Plu-
sicurs légéres rechutes, tonjours occasionées par de
fortes commotions .morales, ont cédé 4 I'emploi du
méme moyen.

Nous avons cru devoir donner i celte observation le
titre de mélancolie avec chorée, quoique M. Magendie
I'ait publiée dans son journal sous celui de maladie
singuliére du systéme nerveux. En voyant un médecin
aussi distingué s’embarrasser dans les divisions scolas-
tiques, rejeter hors des cadres admis, et placer dans
les cas exceptionnels et singuliers un état morbide,
parce que sa forme symptomatique lui parait diflérer,
sous quelque rapport, des genres nosologiques, on
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ne peut s'empécher de s'élever contre la ficheuse in-
floence des classilications vicieuses , arbitraires, et qui
wont pas pour base les différences on les analogies
mémes des choses. Il n’y a point d'exceptions ni de
singularités dans la nature. Les faits de ce genre attes-
tent sculement notre ignorance sous les rapports de
cause , d'efiet ou de forme, qu'ils ont avec d'autres
faits qui les lient aux objets que nous connaissons. A
propos de cette histoire , M. Magendie avoue que de
tous les moyens employés pour éiadier les [onctions
nerveuses, I'observation altentive des dérangemens que
les maladies apportent, soit dans les fonctions céré-
brales, soit dans la structure du systéme nerveux, a été
le mode d'investigation jusquici le plus fécond en
résultats importans. Cette vérité, proclamée par un
anssi habile expérimentateur , désabusera sans doute
cerlains esprits qui ne voient de moyen de séclairer
sur le j{:u des organcs de 'homme » que dans les muti=
lations faites sur les animanx.

Georcer.

Descnirrion d'une jeune fille qui portait sur le
trone huit loupes , dont la plus volumineuse
pesait quarante-six livres ; par M. Daconn,
médecin a Morlaix.

Exivie Seve , dgée de dix-huit ans et demi, estnée
& Morlaix , département du Finistére , d'une mére
saine , qui mourut & %ige de quarante-quatre ans, et
d'un pére qui, avant son mariage et depuis , n'avait
rien ressenti d'un petit ulcére syphilitique qu’il avait

page 435 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=435

436 REVUE

en dans sa jeuncsse. Emilic Séve a denx sceurs qui sont
bien portantes. Inoculée i Iige de trois ans , elle cut
la petite-vérole : elle devint nubile et jamais n'éprouva
aucune maladie des glandes , ni aneun symptdme
53rphililitllm.

La plus volumineuse des tumenrs cutandes qui cou-
vrent la presque totalité de son corps, a commened de se
développer en 1810, sans faire épronver la plus légére
douleur. Les sept autres ont parn successivement jus-
qu'en 1815, Emilic Séve a recu & dillérentes époques
les secours de plusicurs médecins , mais sans succeés,

Description des twmears. — Cette jeune personne
pesait cent soixante-sept livres, quoiqu'elle fi assez
maigre et d'une taille ordinaire. La face postérieure du
wrone vers la région cervicale présente deux tumenrs
longues de huit pouces et larges de trois, inégales et
parsemdes de petites taches blanchitres. Une troisiéme
tumeur irés-petite, ronde et molle est placée an
bord postérieur du bras droit , tout prés du creux de
T'aisselle. La r{llﬂlriéml{!, {Iui nait au-dessous de 'an-
gle iuférienr de Fomoplate droit, est 1ongue d'un pied
trois pouces et large de six. La cinquiéme est au-des=
sous de Uinsertion dela précédente et elle a six pouces
de longueur et cing de largeur. La sixiéme est plos
grosse gque la 1éte d'un homme et situde & la face externe
del'os des hanches du edté droit. La septicme est (pés-
* petite et placée an-dessus du trochanter du méme edié.

Enfin , la huititme prend naissance i hypochondre
gauche ; elle descend jusqu’an niveau du milien du
mollet, ayant deux pieds de long et trois pieds un ponce
.de tour & sa base, Toutes ces tumeurs sont des loupes
-~ stéatomateuses , molles, inégales , présentant un tissn
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cellulaire liche, et entitrement isolées des organes in-
térieurs et des muscies,

De 1ous ces faits, M. Dagorn jnféra 1° que ceue fille
n'érait infectée d'aucun viee ; 2” qu'elle navail qu'une
maladie locale des 1égumens et du tissu cellulaive dont
la cause pouvait éwe les coups que cette fille avait
recas ; 3° que 'amputation de ces diverses masses était
praticable , qu'clle était sans danger en elle-méme , et
qu’ullc pouvail élre avantageuse i la malade, qui déjh
‘commengait a dépérir.

L'opération fut résolue et pratiquée par M. Dagorn
le 20 juillet 1819, en présence de plusicurs médecins:
la loupe la plus voluminense fut emportée en prati-
quant deus lambeaux, et on eut recowrs 4 la suture
entortillée i cause de I'érendue de la plaie et de la
flaccidité de la peau,

La womeur enlevée pesait quavante-six livees; les
tégumens dlaient trés-amineis. Les cellules du tissu
eellulaire éraient wés-dilatées , remplies d'une sérosité
diaphane, entremélée de flocons graisseux , jaundires ;
da sommet i la base de la tumeur, on voyait les troncs
td'une ariére et d'une veine gui se divisaient enrameaunx
sur la surface et dans ]"Lipﬁisseur de cetle masse.

La cicairisation de la plaie a eu lien an bout de deux
mois et six jours. Mais depuis , les autres loupes, qui
éiaicnt stationnaires , ont pris une plus grande étendue.

Tel est le résumé d'an cas rés-remarquable de végé-
tation stéatomateuse dont les autenrs ofirent d'autres

exemples. Le développement énorme que ces tumenrs .

avaienl 1}1‘15 ct leur nombre rendent la gudpisou fort
doutense. Aussi, malgré le courage de la malade et la
persévérance du chirurgien, nous n'osens fe fcliciter
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sur le parti qu'il a adopté. N'est-il pas a craindre que
ces tumeurs ne se reproduisent sur d'autres parties
& mesure qu'on les extirpera sur un point, et que la
maladie ne renaisse sous le scalpel ? Des vésicatoires aux
bras etsur la région hépatique, quelques 1oniques et
acides pris 4 l'imtérieur , des purgatifs minoratifs ,
une nourriture peu abondante pourraient peut-éire dé-
tourner cetle espéce d’hypertrophie graisseuse, et ra-
mener la nutrition a son type naturel,

A.D.

Lerrae swur le Traitement des Sluxions de
poitrine par de jfortes doses d’émétique.

Le grand nombre de victimes qui tous les ans suc-
combent sous nos yeux & la maladie nommée vulgai-
vement fluxion de poitrine , m'engage i vous commu-
niquer les succés constans que j'ai obtenus contre cette
affection , d’'un traitement tout-i-fait différent de la
pratique ordinaire. Mes titres & votre attention sont
d’avoir traité un grand nombre de malades par ceue
méthode, de Pavoir employée exclusivenient, etden’en
avoir pas perdu un scul,

Pendant les cing années conséeutives durant les-
quelles j'ai pratiqué la médecine dans cette partie du
canton de Vaud qu’on nomme /a Cite, les inflaimma-
tions de poitrine , sous forme de pleurésic et sous celle
de péripneumonie , ont été, de beaucoup , les maladies
les plus fréquentes qui se soient offertes 4 traiter. Deux
épidémies , entre autres, se sont présentées , et, tandis
que mes confréres ont en le malheur de perdre ben
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nombre de leurs malades en suivant les méthodes ordi-
naires , j'ai en la satisfaction de guérir tous les miens
sans exception , et cela en trés-pen de temps, sans re-
chutes et sans accidens. Pour arriver i ce résultat ines-
peré , je n’ai en recours A aucune €vacuation de sang,
mais j'ai employé de grandes doses de tartre émétique.
Le raisonnement me conduisit, dés I'abord , & ce mode
de traitement; il me parut qu'en agissant comme éva-
cuant , le tarwre émétique devait débarrasser les pre-
miéres voies , faciliter la circulation dans les vaisseanx
sanguins de I'abdomen, diminuer proportionnellement
la pléthore relative de la poitrine, et, par conséquent,
les accidens pathologiques qui s'observent dans le sys-
téme respiratoire; il me sembla qu'en suspendant mo-
mentanément 'action digestive , cetle substance devait
s'opposer & la chylification et a4 I'hématopée. Je pré-
sumai de plus que, par le trouble qu'elle excite dans
I'économie animale, soit qu'elle cause ou qu'elle ne
provogue pas le vomissement , elle devait ére éminems
ment propre & provequer le mouvement fluxionnaire
«ui , seul, porte sur la poitrine une inflammation plus
dangereuse sur ce point que par-tout ailleurs.
Conduit par celte suite de raisonnemens , j'adminis-
trai letartre émétique, 4 grandes doses , dés la premiére
occasion, sans employer ni saignées ni vésicatoires ;
je m’en trouvai si bien, l'effet dépassa tellement mon
espérance , le malade fut si promptement soulagé, si
peu incommodé du reméde , que je fus singuliérement
encouragé a y recourir de nonvean dans I'occasion. Peu
de temps apres, je lus, dans les Annales cliniques de
Moutpellier (tom. x111, pag. 171}, que ce moyen avait
été employé avec un succes paveil & celui dont jai é1é
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émoin. Quoique j'ignorasse ce fait lorsque j'ai com-
mencé a employer ce reméde, je ne puis plus mainte-
nant me présenter que comme confirmant, par une
pratique dans laquelle je ne compte pas un seul non-
succés, une méthode publide par un autre praticien.
Il y a cette diflérence, néanmoins, que celui-ci s'est
contenté d’administrer le tartre émétique dissous dans
denx livres deau , tandis que 'y ai joint d'autres médi-
camens qui me paraissaient indiquds par I"état momen-
tané du malade..... Généralisant donc les faits , je dirai
que , toutes les fois que j'ai été consulté pour un point
de coté plus on moins fort, lixe on vague, avee ou sans
fiévre , ancien ou récent, avec on sans accidens, comme
dyspnée, erachats shondans ourares, ronillés ou sangui-
nolens, insomnie, délive, petiles escarres sur les lévres
ou sur la langue, face rouze, livide ou injectée, langue
blanche, jaune, grise , rouge ou noire, haleine féide,
constipation ou rarement diarrhée , asthénie ou oppres-
sion des forces, ete., i’ai administré depuis siz jusqu'a
douze et quinze grains de tartre émdtique dans les
vingt-quatre henres , dans une potion de six onces,
prise par cuillerées 4 soupe , de deox en denx heures,
et accompagnée d'une tisane ordinairement laxative
dont le malade buvait une écuellée par henre.
Lorsqu'il y avait tendance 4 la wranspiration, 'y
ajoutais dewx gros d éther nitrique , ou muriatique , ou
acétique. Si le malade avait beaueoup d'angoisse et de
I'insomnie, je lui donnais un ou deux gros de teintw e
d'opium , et lorsqu'il y avait dysurie, chaleur séche &
la pean, j'employais un ou deuzx gros de nitre. Ce détail
v'est deslind qu'a prouver que je n'employais pas le
tartre émétique d'une maniéie puremeni empirique ;
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ordinairement jangmentais la dose de ce remeéde de
trois gratns par jour, jusqu'a ce que le malade en prit
12 ou 15 grains, quantité que je n’ai pas dépassée,
parce qu’elle a tonjours ¢ié suflisante.

Voici les ellets que i'ai observés. Les malades vomis-
saient ordinairement apris la seconde et la woisiéme
cvillerée de la premiére potion; puis le médicament
agissait par les selles, on ne produisait aucun eflet
sensible, mais guérissait le malade & vue d'wil. En
geénéral, cenx qui prenaient ce reméde me disajent
qu'il faisait Ueffet dun velours sur lq poitrine ; et du-
rant la maladie, s'ils restaient accidentellement trois
ou quatre licures sans en prendre , parce que la dose
preserite €lait épnisée, ils sentaient lenr mal redoubler
jusqu'i ce qu’ils eussent recommencé i y avoir recours.
Fai remarqué de,plus qu'a haute dose, le tartre émé-
tigue produit beauconp moins de vomissemens qu’a
petite dose, et toutes les fois qu'ayant aflaire & des
individus trés-faibles, j’ai ern ne devoir prescrire ce
remeéde qu'ila dose d'un grain ou un grain et demi en
vingt-quatre hieures, j'ai vu qu'il produisaitdes ellorts
sans rosultat, trés-lon gs et res-latigans,

Dans la plupart des eas, la maladie n’a pas duré
plus de huit jours, rarement elle s'est prolongée a
tjuinze , plus rarement encore jusqu'a trois semaines
non compris la convalescence, qui w'exigeait que la
dicte et l.’“El.l(:IrIu('_ﬁ éynenations alvines., Il m’est arrivé
quelquefois d'appliquer un vésicatoire loco dolenti,
mais pas une scule saignée locale on générale.

A T'appui de ce qui précéde, je citerai deux on trois
cas bien remarquables.

Le 3 mars 1818, je fus appelé auprés du sicur Cour-
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voisier de Montherod, igé de soixante-quinze ans ; je
le trouvai malade depuis huit jours et n’ayant recu
aucun secours. Il dtait assis sur son lit, empéché de
parler par un point violent , comme aussi de cracher,
quoiqu'il en éprouvit un besoin extréme; il pouvait i
peine respirer. De pelites escarres lenticulaires recou-
vraient ses lévres ctsa langue; il souffrait horriblement,
et put tout au plus me faire entendre qu'il ne me de-
mandait pas de le guérir, cela lui paraissaitimpossible,
mais de le soulager un pen. Je lui administrai sur-le-
t‘]mrr_lp le traitement dont j*avais reconnu Defficacité ,
et dont 'eflct fut tellement prompt que, cing jours
aprés, ma visite était superflue, Dés-lors il n’a jamais
é1¢ malade et est encore plein de santé.

En janvier 1821, j'ai soigné deux phihisiques qui,
I'un et 'avtre, ont éié, dans le méme temps , atteinis
d’une péripneumeonie intense. Le méme traitement les
a guéris de ceute derniére maladie. Depuis, l'un a suc
combé & sa phthisie, 'autre est encore vivant.

La méme annde , j’ai été appelé 4 Rolle pour un
jeune cordonnier , atteint d'une pleurésic franche, avee
délire, langue brune, presque noire, sueurs abon-
dantes , puis chaleur séche. Son maitre , ne doutant pas
de sa mort prochaine , eraignait de n’avoir pas le temps
de envoyer chez lui avant qu'il expirat. Je le rassurai,
et lui promis une guérison aussi prompte qu'inatten-
due. Au bout de six jours , ma prédiction fue vérifide.

Enfin, il v’y a pas encove un mois, j'ai éé appelé
de fort grand matin pour le pére d'un de mes amis qui
venait d'ére subitement atteint d'un point si violent
quil craignait de n’avoir pas le temps d'ére secouru

avant de succomber. Vaccourus et je rassural toute sa
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famille éplorée , quoiquiil perdit la p.'.l!‘l:lle pendant ma
visite, sa langue s'élant embarrassée par une alfection
paralytique qui dura presqu’un jour entier. Je prescri-
vis une solution de tartre éméliquﬂ fui enleva le mal
comme par enchantement , en sorte que le lendemain,
le malade se croyait guéri ; mais je n’en jugeai pas ainsi,
et je lui fis continuer le méme reméde, de maniére
qu'en quatre jours il prit quarante-huit grains qui n’ont
pas produit un seul vomissement, et qui n’ont amené
de selles qu'en y ajoutant un laxatif,

J'ai remarqué plusieurs fois que, lors méme que le
tartre émétique ne produit point d’elfet sensible on
visible,, il n’agit pas moins cflicacement; il n’est done
pas mécessaire de provoquer ou le vomissement ou les
selles, et on peut douner ce reméde en toute assurance
dans touns les cas sus-indigués.

Je puis assurer que l'expérience m’avait amené &
regarder comme un jeu la guérison de ces maladies,
quelle que it leur intensité, et javais bien quelque
droit de parler ainsi , pnisque, je le répéte , je n'ai pas
perdu un seul des malades que j’ai en & traiter dans
cette période médicale de ma pratique.

Mon but n'élant que de faire connaitre les succés
faciles et nombreux que j’ai obtenus dans le traitement
des maladies inflammatoires de la poiwrine, succés que
chaque médecin peut se procurer il le veut bien, je
ne parlerai poiut ici des résultats heureux que j’ai cb-
tenus d'une méthode analogue dans d’autres maladies;
je pourrai vous en faire part un jour.

Cn, Pescuies.

Geneve 5 19 juin 1822,
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Descrirrion 'une ficvre intermittente épicemi-
que , avee une notice topographique , suivie de
quelques réflexcions sur la doctrine des fievres ;
par J. B. Mice, doctenr en médecine de la

" Faculté de Paris. In-8. Paris, 1822.

M. Blige ayant eu ocrasion d’observer pendant wois
anndes desuite une fiévre intermittente qui régna épidd-
miquement dans un canton du département de I'lndre,
pu recueillir les documens nécessaires 4 son histoire
puisqu'il I'a étudide dans toutes ses formes et & toutes
ses épogues. Il fait précéder 'exposé de la maladie
d'une notice topographique dans laguelle il signale
tout ce qui peut éclairer Pétiologie de Taffection
régnante.

Une riviére vaseuse , dont I'ean estpresque stagnante,
des inondations , des desséchemens imparfaits , et I'hu-
midité que répandent d'immenses foréts , sont les prin-
cipales causes de cette fiévre intermittente, devenue
épidémique en 1821, par le grand nombre d'individus
qui en fureut attaguds.

Cette année, l'antenr I'ohserva sur environ deux
cents malades. Ses descriptions se rapprochent de celles
qui sont connues : seulement il semblerait que la na-
ture a suivi dans celte circonstance une marche plus
réguliére,

M. Mége fait suivre sa deseription générale de huit
observations particuliéres qui ollrent des exemples de
la maladie dans sa forme simple et dans sa forme
compliguées

Les complications gastrigues , catarrhales , rhuma-
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tismales, vermincuses ou autres qgui se sont manifes-
tées . ont toujours paru indépendantes de la maladie
principale. Quoique la fiévre fur débarrassée de ses
complications , elle n’était pas moins sujette a des retours
périodiques, et ne cédail qu'aux préparations de quin-
quina : d'ot M, Mége conclut que cette fidvre est
essentielle.

Elle affectait les types quotidiens , tieree et quarte,
et cédait facilement anx fébrifuges ordinaires. Qua-
rante-sept malades ont été guéris par la quinine & son
sulfate, a la dose de trois, quatre ou cing grains ,
donnés une ou deux fois avant le retour présumé de
Pacces.

M. Méges'atache ensuite it citer les praticiens qui
n'ont wouvé auncune trace d'inflammation. I parait
attribuer pen d'importance aux nécroscopies faites avec
des idées préconcues ; il s'efforce de combatire les idées
exagérdes de la force sympathique attribuée i 'estomac;
il parle de I'impossibilité dans laquelle en se trouve
souvent de rencontrer lorgane qui a été primitivement
on spécialement aflecté; il fortifie ses théorémes par
les faits suivans : sur cent individus morts de la figvre,
il est d'observation générale qu’un cinquiéme environ
ne prisente rien de remarquable, etque les quatre autres
ciuqui{:mes montrent sur les intestins des traces {ansses
ou vraies d'inflammition. Pour ne statuer que sur des
faits exacts, il faut déduire le nombre des cadavees dans
lesquels on ne wouve que des taches rouges ; elles pen-
vent dre I'ellfet d’une canse mécanique, Il fant aussi
soustraire les sujets quin‘offrent quedes épaississemens.
1i est possible que ces désordres dépendent des ldsions
antéricures 4 la fievee dont on recherche le siége ; il
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cst également indispensable de retrancher tous les in-
dividus qui ne présentent d’autres effets pathologiques
que ceux gqu'on aura rencontrés dans les intestins,
Aprés ces opérations , le nombre des cadavres dont les
voies gastriques offviront des inflammations ou des
excoriations dépendantes d’une jnflammation aigué
primitive se trouvera étonnemment réduit, Voild, s'é-
crie M. Mége, avant de décider la grande question du
jour , une partie des travaux anxquels on aurait di se
].i\'l'[‘]['..

L'auteur cherche & défendre la plupart des médecins
de I"accnsation d’ontologisme , et croit trouver dans les
éerits de M. Bronssais des expressions qui ne présentent
a lesprit que des entités imaginaires.

Aprés s'ére étudié long-temps a combattre les idées
de M. Broussais, l'auteur en infére que le sysiéme
d'irritation est de tous les sysiémes le plus erroné et le
plus funeste. Toutefois, aprés avoir combattu longue-
ment la doctrine physiologique, dont M. Mége ne parait
Fnint l'_li'l.[‘t.iﬁ&nl, i1l croit devoir rendre lmmmﬂga au
mérite de son auteur, et le placer dans Ie rang des
savans observateurs de ce siécle.

M. Mége termine son travail par cette période. Etu-
dier les lois de 'organisme , observer, expérimenter
les actions organiques, les comparer dans les divers
degrés de lanimalité, établir des diflérences, ne voir
de similitudes et d'analogies que celles qui sont indi-
quées par la nature, apprécier les classifications & leur
juste valeur, les oublier an lit des malades, ne voir
que des causes matérielles , rejeter toute théorie qui
n'est pas la simple explicauon des rapports et de l'en-
chainement des faits rigoureusement constatés ; voila,
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i I'époque actoelle, la véritable médecine physiolo-
gitue, la médecine qui doit nécessairement triompher
des tentatives de 'esprit de systéme et d'ambition.

Le tableau de Valangay me parait bien dessiné; mais
il I'est dans de fort petites proportions. On a rop sacri-
fié dans cette brochure au désir de combattre la doe-
trine physiologique. Un écrit qui devait &tre essentiel-
lement et uniquement consacré a la haute pratique ,
est devenu, par celte incursion surun terrain éuanger,
un éerit tout-a-fait polémique. Cette excursion n'est
done point & sa place; elle ne peut servir qua donner
une idée avantageuse de I'érudition et des connaissances
de M. Mige. Je dois ajouter, parce qu'il faut rendre a
chacun le tribut d’éloges qui lui appartient, qu’un
gr.’md nombre des argumens emplo}lés par M. Mégu
contre la doetrine physiologique , avaient déja éié re-
produits dans plusieurs articles de la Revue médicale,
notamment dans ceux de M. Bérard, médecin d'un
talent aussi distingué que profond.

Parce qu’'on rencontre dans les ouvrages de la plus
haute antiquité des lambeaux du systéme de M. Brous-
sais, conviendrons-nous qu'il n'en soit point le vrai
inventenr ? Celui qui coordonne les parties éparses d'un
tout, celni qui réunit des idées disséminées dans les
ouvrages, et dont la plupart éwient inapergues, pour
les soumettre 4 une théorie générale, uniforme et bien
liée , doit &1re considéré comme le seul autenr de za
doctrine ; et comme on le rend responsable personnel-
lement de tout ce qu'on y trouve de défectuenx, il
esk bien juste qu'on ne lui ravisse point le mérite de
ce qui parait bien médité et bien observé.

Livrée souvent i des enthousiastes , 4 des fanatiques,
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i des gens incapables, la doctrine physiologique fait
anjourd’hui un mal qui n'est pas compensé par la
somme du bien. Le vice est dans les hommes plus que
dans la chose, Réduite 4 sa juste valeur, & sa véritable
et i sa plus simple expression , on peut prévoir que la
doctrine dite physiologique et qui cependant ne Iest
pas plus qu'une autre, car il n’y a pas de médecine
sans physiologie , débarrassée de tout esprit d’exagéra-
tion, et par conséquent micux comprise, rendra un
jour quelques services a la thérapentique.

Terminons en disant que M. Mége, quoiqu’il attaque
son adversaire avec de puissans argumens, quoigue
ses raisonnemens soient précis et serrés, quoique sa
logique soit forte et sévére , aurait di faire deux Mé-
moires de ce qui n’en est qu'un; dépouiller la partie
praticue de toute dissertation polémique pour I'étendre
davantage, parcequ'elleestbien d'une autre importance.
Telle éuit, ce nons semble, la pensée del’Académie
royale de Médecine lorsqu’elle a donné des éloges & ce
travail , sans vouloir fixer son opinion sur la partie qui
est de pure discussion, L'Académic est un corps res-
pectable qui se place au-dessus des dissensions médi-
cales, qui les voirde trés-haut, et quiattendra toujours
pour se prononcer en faveur de tel ou tel systéme ,
qu'une longue expérience et des faits aussi nombrenx
que positifs en confirment la bonté.

V. Barrv.
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Lzs Pronostics d’Hippocrate, commentés par
A. Piquen, ouvrage traduit de 'espagnol , et
augmenté d'une notice biographique par J. B.
P. Lasonie, D. M. Un vol. in-8. Paris, 1822.

Des commentaires! des traduetions relatives & la
médecine hippocratique! jamais temps wn'avait éé
moins favorable a la publication de pareils onvrages.
Les modernes rélormateurs ont renversé sans distinelion
les tromes des véritables fondateurs de I'art de gudrir,
aussi-bien que ceux des hommes qui en avaient cor-
rompu les saines doctrines. Plus despotes enx-mémes
que les prétendus despotes dontils viennent de secouer
le joug, ils assurent que rien de bon, rien de vrai,
pavait été dit avant eux, que leurs livres sont les
seuls qu’il faille lire, les seuls qu’on doive commenter.
On peut done préveir déja qu'ils souriront de pité en
voyant I'ouvrage dont nous avons transcrit e titre. Si
on lenr représente que le nom d'Hippocrate fait en-
core autorilé auprés de bien des gens, que celui de
Piquer est vénéré au-dela des Pyrénées , et que M. Pinel
en a non-seulement parlé avec les plus grands éloges,
mais encore a suivi ses sdces dans la plupart des juge-
mens qu'il a portés sur les livres d’Hippocrate, ils
répondront saus facon qu'Hippecrate radote; que
Piquer est un barbouilleur , et que M. Pinel n'a pas
le sens commun. Ils ajouteront méme que puisque
M. Laborie avaittant de goiit pour la langue espagnole,
il aurait mienx fait de travailler sur tout autre livre,
sur Don Quichote, par exemple, celui-ci ayant 'avane
tage d'avoir é1é jugé par Sydenham le meilleur ouvrage

T. vur, Aot 1822, 20
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qui pilt &tre médité par les amateurs de la médecine
anligue.

M. Laborie est doublement digne d'éloges pour ne
s'étre pas laissé arréter par une perspective aussi triste:
d'abord il a fait preuve de sagacité en reconnaissant
les anciens pour nes maitres , et se nourrissant de la
lecture des livres qu'ils ont inspirés ; ensuite il a montré
du courage en proclamant celte opinion au moment
méme ou un si grand nombre de ses collégues abon-
donnaient ou n'osaient plus la soutenir. L'incertitude
dans les opinions ou I'engouement pour les idées nou-
velles sont des choses bien communes et pent-éire
excusables parmi les jeunes gens. La fermeté de carac-
tére de M. Laborie est d’autant plus étonnante , qu’il est
lui-méme fort jeune, et quelle lui faisait hasarder
auelque chose de plus que sa réputation. En effer,
son livre n'a pas été acheté par un libraire , mais im-
primé & ses propres dépens.

Il est iinpossible d'analyser méthodiquement une
suite de commaotaires dans la disposition desquels il
était obligé de n'ehserver d'autre ordre que celui du
texte auquel ils se rapprortaient. L'on sait que dans le
traité du Pronostic, aussi-bs.n que dans les Aphorismes,
Hippocrate a souvent passé si'ns transition d'un sujet
a4 un aulre. Manquam d’espace Pﬁu[; entrer dans de
grands détails , je me bornerai & quei Jucs remarques
générales sur le travail de Piquer et syp Jelui de son
traductenr.

11 est facheux qu'au moment oit le commentar, %
espagnol éerivit son livre, les écoles fussent encore
sous l'empire des doctrines galéniques. Quoiqu'il en
eilt secoué un pen le jong, puisqu’il avait contrilued
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pendant sa jeunesse la propagation des idées des mé-
caniciens, Piguer ne put complétement échapper a
leur influence. L'aveugle respect que ces doctrines lui
inspiraient pour toutes les assertions du pére de la
médecine I'a empéché de signaler quelques erreurs
qui lui sont échappées , et , ce qui est pire, lui a fourni
une foule de sulnilités théoriques pour légitimer ces
erreurs , tandis que son expérience clinique lui eriait
de s'abstenir, ou méme de contredire formellement le
passage qu’il commentait. Mais aussitot qu’il peut
annoncer une vérité nouvelle , poser un principe thé-
rapeatique utile sans donner un démenti direct 4 Hip-
pocrate, le grand praticien reparait, C'est ainsi, par
exemple, qu'a propos du passage on il est dit que
C'est un trés-mauvais signe que le malade venille se
lever de son lit lorsqu'il y a du délire, il établit par
une discussion pleine de sagacité, que bien que ce
signe en lui-méme soit fichenx, l'action de se lever
porte quelquefois reméde au mal qui a cansé le délire:
ce mal éant une inflammation , et I'air frais I'apaisant
momentanément. Il profite de cetie occasion pour
combaltre un préjugé dés long-temps enraciné; et sou~
tenu par un trés-grand nombre de médecins célébres,
relativement & l'eflet que peat exercer dans les mala-
dies I'action de quitter lelit. I établit que , dans plu-
sieurs cas, loin d'étre nuisible, cette action améne , au
contraire , un amendement notable. Il ne manque pas
de s'appuyer de avtorité de Sydenham , qui recom-
mande de faire lever de temps en temps les individus
attagués de petite vérole,

On est quelguefois tenté d'accuser Piguer de pro-
lixité dans ses commentaires; mais c’est pluiét le défaut
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de la profession que celui dela personne. Un commens-
tateur d’une antre nation aurait certainement ¢ plus
prelixe, et, de plus, il aurait été diffus et hérissé d'une
érndition pédantesque. On connait la concision ner-
veuse des Ispagnols : ce sont les Lacédémoniens du
temps présent,

Ln somme, quelque discrédit quel'on puisse répan=-
dre avjourd’hui sur la médecine hippocratique et sur
les commentaires qui s’y rapportent, on peut aflirmer
que tous les médecins qui eseront lire ceux-ci se
trouverontamplement récompensés de leur peine. Sans
doute c'est un mincrai dans lequel il y a beancoup a
laisser , mais il est riche en or pur, tandis que la
plupart des métaux qui reluisent heauconp avjour-
d’hui et qui paraissent sans alliage, ne sont que du
plomb on du clinguant.

Je ne doute pas que la version de M. Laborie ne soit
d'une fidélité servpuleuse : avee lalangue que I'on parle
i Montpellier, on comprend natnrellement et I'italien
et I'espagnol : outre cela , DL Laborie avait fait de la
langue de la péninsule une énde spéciale. Son style
csl ce qlfil doit étre lorsquion derit sur les sciences
exactes , simple et préeis. Il s’est sagement abstenu de
ce luxe d’épithétes etde tournures ronflantes pour lequel
on a un si grand faible quand on est jeune et qu'on se
fait imprimer pour lIa premiére fois. On lui doit des
remercimens pour avoir usé sobrement de la permission
d’ajouter des notes, et surtout pour avoir consacré &
la plus grande utilité du texte toutes celles qu'il a faites.
En eflet, elles sont presque toutes consacrées i traduire
en langage médical moderne quelques idées de patho-
logie galénique ou des opinions suranndes,
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Je ne sais si je ne blesserai pas sa modestie en lui
faisant aussi compliment sur la notice biographique qui
esten téte de son livre. Il n’a pas dit positivement
quclle ne filt pas de sa fagon , et cependant il n'a pas
dit le contraire. C'est un tort: 5'il s’est borné & la tra~
duire , il a fait preuve de gotit en choisissant celle-la
entre plusieurs autres. Car sans doute les Espagnols ont
¢crit beaucoup de notes biographiques surun de leurs
plus célébres médecins. §'il a mis lui-méme en ccuvre
les matériaux qu'il a colligés sur la vie et les ouvrages
de Piquer , son travail mérite d’¢tre cité pour modéle &
tous les collaborateurs des dictionnaires biographiques.

Eusise De Sarve.

Exrost des travaux de la Sociéié royale de
Médecine de Toulouse , pour Pannée 1822.

Drruis long-temps la Société de médecine de Tou-
louse se fait distinguer par son zéile a répandre les
véritds nouvelles dont elle est devenune le foyer. Chaque
année elle paye son tribut i la science en publiant le
résum¢é de ses utiles travaux ; elle propose de nouvelles
questions , elle offre de nouveanx prix, et en excitant
une noble émulation, clle conwibue au progrés de
Vart de guérir.

Cette année, le Présidcm, M. Duffoure, praticien
aussi modeste qu'instruit, a ouvert la séance solennelle
en faisant]'éloge du professenr Corvisart, que la Société
avait depuis long-temps placé au rang de ses membres
honoraires, On regrette de ne point trouver en entier
ce discours inspiré par la plus sincére admiration et
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Pestime la mieux sentie, Clest principalement comme
fondateur de Iécole de clinique que M, Duffoure le
présente a ses collégues, et cet éloge, anquel il revient
sonvent, indique le genre d'étude que lui - méme a
toujours prefévé,

M. Ducassé, secrétaire perpétuel ,a ensuite tracé avee
une €légante précision le résumé des diverses observa-
tions qui ont été envoyées i la sociéié; plusieurs d’entre
clles méritent d'éve connues a canse des phénoménes
qui les distingnent et de la discussion éclairée dont elles
sont I'objet, Nous allons extraire les plus intéressantes,

I. M. le docteur Gaston a communiqué Phistoire
d'une femme qui, aprés un acconchement naturel ,
¢prouva pendant dix ans des doulewrs intenses aux
parties latérales droites de 'abdomen. A cette époque,
les soullrances devinrent encore plus vives, le gonfle-
ment plus sensible; un phlegmon trés-volumineux
parut sur lescités de I'ombilic et s’ouvritde lui-méme,
laissant échapper une matiére blanchiire , rougedre |
wrés-fétide, et quatre calculs, Le nombre de ces derniers
dans les pansemens subséquens s'éleva i wrente-deux,
M. Ducassé établit avee I'anteur que la tumenr érait
formée par un engorgement de la vésicule biliaire d'oi
provenaient tous ces calculs. Quant au travail organi-
que par lequel la nare procéde i I'élimination de ces
corps, il est toujours le méme : inflammation , adhé-
sion des membranes et suppuration vers 'extérieur,
1l existe plusieurs faits analogues dans les recueils de
médecine. Souvent j’ai trouvé de gros caleuls qui n'a-
vaient jamais domué lieu 4 aucun accident hiliaire,
comme si 'orzane s'élait acconinmé & leur présence;

et d'antres (s des hépatites ou dautres affections in-
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flammatoires accompagnent la formation de ces cho-
Ielithes.

1. L’amaurosis accidentel observé par M. Vallot de
Dijon , fut produit chez un jardinier par la chute dans
I'ecil gauche d'une petite quantité du suc du datura
arborea ( stramoine en arbre) ; une sensation pénible
fut le résuliat de ce contact , et se fit bientdt ressentir a
I'eeil droit. Le lendemain la vue était fort affaiblie ; le
malade ne pouvait distinguer les objets. La pupille érait
fort dilatée et restait immobile méme aux rayons du
soleil. Ainsi, cette plante vireuse partage avec la bella-
done cette singuliére propriéié ; et , d’aprés la remarque
de AL le rapporteur, elle pourrait éwe également
employée dans I'opération de la cataracte chez les indi-
vidus dont la pupille est wop resserrée.

IIL. M. Desgranges , de Lyon, a recueilli deux faits
de vaccination pratiquée i denx reprises avec succés sur
deux jeunes personnes, i la distance de douze et de
quatorze ans. M. Ducassé ne rapporte pas les sympto-
mes propres i ces expériences de vaceine ; il sait cepen-
dant que la formation des boutons n'est pas un signe
sullisant pour distinguer la vraie et la fausse éruption : il
faut que cette inoculation imprime un mouvement, un
trouble général dans toute I'économie. Des vaccinations
successives peuvent bien déterminer des boutons, sans
qu'on puisse en inférer qu'il restait encore une disposi-
tion a lavariole : ¢'est un phénoméne d'irritation locale,
Toutefois , il se pourrait qu'une seconde inoculation
vaccinale pit devenir utile dans les cas fort rares ou la
petite-vérole survient deux fois , pour éviter les épi-
démies de varicelle, et enfin pour parer aux inconvé-
niens d'une vaccination incompléte. Nous avous publié
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des fails assez curieux sur cet objet dans la Revue mé-
dicale , juillet 1822,

IV, Arritons-nous un instant avee M. Tournon, cet
amant favori de Flore, au milicu des beanx jardins de
I'Occitanie. Une grande dispute s’est élevée entre denx
fleurs rivales ; chacune d'elles aspire au iréne de France
et fait valoir la légitimité de ses droits. Le doctenr s'in-
stitne arbitre de ce différent, tel qu'autrefois le berger
troyen dans la querelle des trois déesses. Depuis des
siécles, le Lis, au front argenté , se proclamela fleur
royale de France; mais I'lvis , soulevant dii''sein des
marais sa téle azurde, ose loi contester cet honneur.
Tout parle en faveur du lis, la noblesse de son port,
la distinction de ses couleurs, les parfums qu'il répand,
que de titres flatteurs pour étre admis & la cour ! Vain
espoir ! toutes ces brillantes qualités ne sauraient fléchic
Timpartialité du doctenr languedocien. L'iris croit en
abondance sur les bords de la Lys, riviére de la Belzique
que les Franes habitérent long-temps : cela explique
touty c'est donc I'iris pseudo-acorus , la flambe des
marais , qui sert d’'embléme dans les armes des Bour-
bons. Mais, si par hasard ce n’était pas une fleur, si;
comme l'ont pensé quelques antiquaires, ¢’était des
pointes de lance, si....... Comme la science héral-
dique est heureusement inconnue au vulgaire des méde-
cins, je conseille fort & M. Tournon de ne point porter
i la Sociélé de Médecine ces discussions sur le blason ,
mais de les soumettre a 1'Académic des Jeux florauzx
qui me parait trés-compétenle pour juger ces graves
questions de politique.

V. Passons a des choses plus sérieuses. M. Lacoste
i e I'occasion d'observer une hernie sacro-rectale dont
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les auteurs ne nous offrent peut-éire point d'exemple.
Un enfant d'un mois et demi portait & la partie posté-
rieure et moyenne du sacrum , vis-i-vis 'apophyse
épincuse de Ja seconde piéce de cet os, et & un pouce
et demi au-dessus de ’anus , une tumeur du yolume
d'une grosse noix, fluctuante , n'ayant aucune trans-
parence, ct mise en mouvement par la toux et les
cris. Elle rentrait en entier par le taxis, et on voyait
les matiéres stercorales sortir de 'anus par jet et avee
force. Comme I'ouverture du sacrum qui donnait pas-
gage & celte hernie dépendait d'une essification incom-
pléte, M. Lacoste s'atacha & maintenir la hernie ré-
dnite; et la consolidation successive des parties osseuses,
en fermant cette ouverture , rendit impossible la sortie
de l'intestin. (Juoique cette observation doive étre pla-
_cée parmi les viees d'organisation , elle doit prémunic
les chirurgiens qui pourraient confondre ce cas avee
Iliydrorachis, et la carie des vertébres.

VI. Pour n'avoir pas observé soi-méme un fait,
prut-on étre recu a le rejeter ? Si Louis, si M. Mar-
jolin ont vn l'emphyséme du poumon survenir i la
suite des cris, des chants excessifs, fant-il, pour ajou-
ter foi & ces dépositions respectables, attendre d'en ire
aussi le témoin ? Est =il donc tellement impossible
que dans ees grands mouvemens de la respiration les
vésicules pulmonaires ne se rompent , et que 'air ne
s'infiltre dans le tissu cellulaire des parties voisines ?
R. Ducassé condamne avec raison le doute que J. Dell
et d'autres médecins ont élevé sur ces {aits. Voici en-
core une autre observation qui servira i dissiper I'in-
certilnde, Une femme dgée de dix-neuf ans, d'une
constitution robuste, esfattaquée d'une péripueumonie
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aigné au huitiéme mois de sa grossesse ;le sixiéme jour,
les douleurs de I'enfantement se déclarérent. L'accou-
chement fut laborienx , et pendant I'espace de quatre
heures consécutives, la malade poussa les cris les plus
violens. Bientot aprés une tumenr emphysémateuse se
manifeste sur la partie supérieure du thorax; le cou,
la téte, la poitrine, le haut des membres supérieurs
sont envahis et la suffocation est imminente. Quatre sai-
gnées du bras pratiquées dans deux jours , et 'appli-
cation des sangsues a l'anus dissipérent tous les accidens.
Quelles circonstances plus favorables & la rupture des
vésicules aériennes! Une inflammation s'est fixée sur
les poumons quelque temps avant les douleurs de U'en-
fantement. Le tissu pulmonaire a été ramolli par la
fluxion inllammatoire, comme on le savait avant M,
Lallemand de Montpellier, et les vésicules bronchiques
n'ont pu résister aux violenseflorts dont elles étaient le
siége, Telle est 'éliologie de cette aflection , qui nous
parait démontrée par wus les phénoménes quelle a
présentés.

VII. Existe-t-il un ver connu sous le nom de dra-
gonneau (gordius medinensis)? J. L. Petit et un grand
nombre d’antres chirorgiens lui refusent toute exis-
tence et le regardent comme une concrétion polypeuse,
M. Gintrac de Bordeaux se contente de le montrer aux
incrédules, et cet argument en vaut bien un autre, Ce
dragonneau a été extrait du scrotum d'un jeune négre,
par M. Roulin, ancien chirurgien du Roi 4 la Marti-
nique. Toutefois, ce sarcopte de nouvelle espéce est
encore inconnu dans nos pays, 4 moins que quelque
naturaliste industrieux ne s'amuse a l'acclimater : soin
dont on pent le dispenser. M est donc vrai de dirs
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avee Petit que les dragonneanx, observés en Europe,
n'étaient que de la fibrine agglomérée dans un petit
vajssean ; ainsi, comme dans bien d'auires cas, tout
le monde avait raison,

Le cadre réiréei dans lequel je dois me renfermer
ne me permet pas de m'étendre plus long-temps sur les
anires observations qui remplissent celte intéressante
brochure; mais en finissant je ne puis me dispenser de
faire un reproche qu'on peut malheureusement adresser
& toutes les sociétés savantes. Le fantenil académiquea-
t-il anssi en province une vertu léthargique ? Dans tout
ce recueil de la société, on ne trouve aucun Mémoire,
aucune observation des membres distingués que leur
expérience a placés i la téte de la chirurgie et de la
médecine toulousaines ; mais tout va changer de face :
de grandes destinées se préparent ; et Tonlonse, de-
venue un nouveau centre d'instruction médicale, méri-
tera, par d'utiles améliorations , le rang que son Ecole
va occuper parmi les Faculiés de France.

Amédée Duriv,

Dicrionnaire de Médecine en 18 wolumes ; par
MM. Adeion, Béclard, Bieww, Breschet,
Cloquet, Coutanceau, Désormeaux ; Ferrus,
Georget, ete. (Cinquiéme volume. )

Ce grand ouvrage se poursuit avec autant d’activité
que de succes. Il estd peine un an que lepremier volume
a paru, et le cinquiéme vient d'étre mis en vente. Il
commence parun article sur la chaleur animale, oi'on
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propose unenouvelle théorie. L'anteur, M, Contancean,
expose d'abord les faits velaiifs a son sujet ; le plusim-
portant de ces faits est que les corps vivans se main-
tiennent a peu de chose prés an méme degré de tem-
pérature dans tous les milicux et sous toutes les lati-
tades : ceci doit s’entendre uniquement des animaux
de la méme espéce, car il existe & cet égard de grandes
variations entre les cspi‘:ces différentes : par une sorte
de compensation , les animaux les plus inférieurs dans
I'échelle de la chaleur animale sont cenx qui peuvent
supporter les plus grands froids sans périr, Dans le
mémorable hiver de 1709, si funeste 4 l'armée de
Charles XII, on observa que les cenfs des insectes
et les chrysalides résistérent a la violence du froid, qui
fut insupportable aux animaux les plus vigoureux,

La théorie de 1a chaleur animale a subi le sort de
presque tous les problémes un pen compliqués. La
plupart de ceux qui s'en sont ovcupds en ont cherché
Ia solution, moins dans les principes d’une saine
physiologie , que dans les lois de la science qui lenr
était la plus familiére, tant les hommes sont enclins
a s'exagérer l'utilité de leurs éindes favorites. Aprés
avoir successivement réfuté les systémes de cenx qui
présentent la chaleur animale comme un phénoméne
physico-chimique, comme une fonction de lorga-
nisme, et comme le produit inexplirable dune fa-
culté purement vitale, M. Coutanceau arrive i Bichat.
Cel auteur penchait & croire que les animaux cédent
leur calorique , mais ne se laissent point pénétrer par
le calorique extérienr. MM. Delaroche et Berger ont
fait justice de cette errcur. il est aujourd’hui bien
démontré que les corps organisés sent soumis aux lois
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physiques de 'équilibre , comme tous les corps de la
nature, DD’oi il suit que pour se maintenir & un degré
a-peu-prés constant de température, chaque animal
posséde en lui-méme des moyens de réfrigération ct de
calorification dont il fait usage suivant ses besoins.
L'explication de ces deux phénoménes opposés con-
stitue le véritable probléme de la chalenr animale,
et le divise en deux parties bien distinctes.

Rebutés par Pexemple de lenrs prédécesseurs, des
physiclogistes distingués ont mis la chaleur animale
au nombre des thnom énes primi tifs, et P'ont assimilée,
sous ce rapport, 4 la sensibilité et 4 la contractilité ;
tels sont entre autres Domas et 3. Chaussier. Au lien
d'indiquer les moyens de réfrigération, le professeur
de Montpellier rapportait I'état constant de la chaleur
animale & sa force de résistance vitale, force vagne
i laquelle il aurait pu ramener presque toute la
physiologie. M. Coutanceau n’a pas de peine & pron-
ver que la véritable source de la réfrigération animale
est dans D'exhalation du calovique surabendant | an
moyen de la wanspivation pulmonaire et cutande,
sensible et insensible, Clest une vérité incontestable,
et si tous les problémes dont se compose la physio-
logie étaient aussi bien démontrés , il y aurait pen de
sciences aussi esactes que la science de la vie. Mais
la réfrigération ne constitue pas la partie la plus
importante de la question qui nous occupe j il est plus
difficile d’expliquer comment les corps vivans produi-
sent le caloritue que comment ils le perdent. Tout en
rendant justice aux brillantes conceptions de la chimie,
Dumas a porté i la théorie de Lavoisier sur la chaleur
animale un coup dent elle ne s'est point relevée. Les
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chimistes enx-mémes paraissent avoir fait le sacrifice
de cette hypothése a laquelle ils ont daillenrs fait
subir tant de modifications dans un régne de quelgues
aundes.

La difliculté d'assigner & la chaleur animale un foyer
spécial dont la température soit égale 4 celle du reste
du corps, a fait transporter le siége de cette importanie
fonction dans toute I'élendue du systéme capillaive,
et celte Upinion est d'autant P]us pr‘lﬂ)ﬂhh: que o'est
dans ce systéme et dans les derniéres ramilications des
vaisscaux lymphatiques et des nerfs que se passent tous
les plhénoménes importans de I'animalité. La forme,
la consistance, la couleur, et plus généralement toutes
les qualités physiques des organes n'expliquent que
les parties les plus grossiéres de lenrs fonctions. La
nutrition, l'assimilation, la respiration, les séeré-
tions, etc., sont l'effet de I'action moléculaire; et
c'est ce que M. Breschet a bien senti en imposant a I'a-
natomie pathologique 'obligation d*étudier désormais
les tissus malades jusque dans leurs derniers élémens.
De méme , M. Contanceau ne se contente pas de placer
le siége de la chaleur animale dans le sysiéme capil-
laire;il recherche ce qui se passe dans ce systéme pour
s'élever & la cause qui la produit. Le sang, ditil, y
change de nature, il fournit des élémens aux séerétions
etd la nutrition; les fluides etles solides s’y composent
ets'y décomposent; les élémens s’y combinent de mille
facons diverses, dont le méeanisme nous dchappe et
dont les résultats sont seuls apercus, Or, il est prouvé
en physique que toutes les fois que deux corps s'unis-
sent, méme sans changer d'état, il ya dégagement
de calorique. Dans cetie théorie, la chaleur animale
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est donc un phénoméne purement pliysique; mais,
comme s'il avait regret i la concession qu'il vient de
faire , I'auteur s'empresse de placer ce phénoméne
sous la dépendance immédiate d'ume loi vitale qui
en régle lexercice suivant les besoins de l'orga-
nisme.

Cette théorie se présente avec toute la faveur qui
s'attache aux explications déduites des sciences exic-
tes; Pauteur a su la rendre plus séduisante encore par
la maniére dont il I'a présentée; mais ni les charmes
du style, ni les préventions de I'amitié ne sauraient me
dissimuler ses défauts, §'il se fait dans le sysiéme ca-
pillaire un mouvement continuel de composition, il
est aussi le siége d'un travail de décomposition, et si
les molécules organiques dégagent du calorique en se
combinant, elles produisent nécessairement un effet con-
traire en seséparant. On objecterait en vain que toute
décomposilion est suivie d'une nouvelle combinaison;
car , par la méme raison , toute combinaison est pré-
cédée de décomposition. Ainsi ces deux effets se dé-
truisent mutuellement, et le probléme de la chaleur
animale reste intact. Mais admetions pour un moment
le principe de M. Coutanceau, ct poussons les con-
séquences : il est clair que si les fonctions nuui-
tives et assimilatrices étaient la source immédiate de la
calorification , I'effet devrait toujours se trouver cn
rapport avec la cause. Cependant que de maladies ol
la chaleur est extréme quoique la nutrition soit lan-
guissante ! et d'autre part, nous ne voyons pas que les
végétations charnues, telles que les loupes, les polypes,
soient le siége d'un surcroit de chaleur , bien que la
nutrition y soit évidemment plus active. Il n'est pas
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de loi physique connue qui rende compte de l'in-
variabilité de la température en sanié, ni de ses va-
riations dans les maladies, ni de la différence qui
existe 3 cet égard entre les animaux & sang chaud et
les animauxa sang froid, etc.

Comme s'il sentait lui-méme linsuflisance de sa
théorie, a peine M. Coutanceau a-t-il proclamé la
chaleur animale comme un phénoméne physique, qu'il
se hite, je le répéte, de la placer sous la protection
d'une force vitale. Le défensenr du vitalisme ne pouvait
adopter sans restriction des principes qu'il a= *torieu-
sement combattus ; mais il v'a pas vu qu'il détrnisait
par ld tout lintérét de son hypothése. Llalliance de
deux forces de dillérente nature , concourant a l'exer-
cice de la méme fonetion , n'est pas ce que je blime :
I'économie nous en oflre plusieurs exemples. Mais il
fallait an moins déterminer exactement les auributions
de-chacune de ces puissances, dire ce qui appartient &
I'une et ce qui revienta l'autre : ¢'élait le meilleur
moyen de conflirmer le principe, et de prouver les
ayvanlages de la théorie,

Malgré cette omission, malgré notre répugnance &
voir dans Ia chaleur animale un phénoméne physiqne,
nous rendons hommage aux talens de I'auteur. Tout
ce qui se rapporte & l'exposition des faits et a la dis-
cussion des divers systémes émis sur le méme sujet,
est un modéle de clarté et de dialeclique. Er si
M. Coutanceau ne peut se flatter d’avoir résolu le pro-
bléme incompréhensible de la chaleur animale, il a du
moins ¢mis une théorie qui dénote un profond penseur
et un ingénicux éerivain,

Cicatrisation , par M, Breschet, — Pour mieux ap-
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précier les phénomeénes de la cicatrisation, 'auteur les
considére dans chaque tissu en parliuulier , avantd'en
faire Uhistoire générale, Clest & 'aide de cette méthode
qu'il est parvenu & faire trente-huit pages en caractére
gaillarde sur un sujet qui n’en exigeait pas la moitié.
Cet espace était d'autant plus suffisant que l'anteur
pense avec raison que Ja nature procéde de la méme
maniére i la cicatrisation dans tous les organes, Par-
tout les plaies , les solutions de continuité qui ten-
dent & se cicatriser, exhalent une humeur homogéne ;
douce »* cusceptible de s'organiser; ceite humeur ac-
quiert peu a peu de la consistauce, jusqu'a ce qu'enfin
elle arrive & I'état d'une véritable cicatrice. Il me semble
que, d'aprés la distribution des matiéres d'un diction-
naire, M. Breschet a traité dans son article plusieurs
Points qui seront traitds ailleurs, etqu'il ne fallait qu'in-
diguer en les accompagnant d’un renvoi. Par exemple ,
fera-t-on I'histoire des plaies des artires, des viscéres,
des nerfs, etc., sans parler du mode de leurcicatrisation ?
Il résultera nécessairement de li un double emploi si
les auteurs chargés de ces articles tiennent plus i com=
pléter leur sujet qu'a épargner des répélitions anx lec-
teurs,

Mais ceux qui, n'ayant égard qu'au mérite d'un ou~-
vrage, compteat pour rivn sont étendue , seront ample-
ment dédommagés du temps qu'ils emploieront a lire
M. Breschet par le fruit qu’ils rapporteront de leur lec-
ture. Je signalerai spécialement a I'attention des autres
les paragraphes relatifs i la cicatrisation en général,
& celle des artéres, des nerfs, de 'encéphale et des
membranes mugueuses. 1l m'est agréable d'ajouter que,
sanss'écarter de sonbut, M. Breschet a su répandre sur

T. vinn. Aot 1822, Jo
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soncheminunefoulederemarques pratiques qui donnent
& son sujet un intérét dont il ne parait pas susceptible.

Chlorose , par M. Désormeaux. — Tout ce gui sort
de laplumede cet écrivain est remarquable parla sagesse
du plan et la correction du style. Attentif i proportion-
ner I'étendue de P'ouvrage & I'importance du sujet, il

“se tient aune égale distance du ton sec et tranchant du
laconisme et d'une ennuyeuse prolixité.

Depuis la publication de la Nosographie philoso-
phique , on est accontumé & considérer la chlorose
comme un symptome de I'aménorrhée. Cette doctrine
serail peut-étre admissible si la premiére de ces alfec-
tions succédait toujours i la seconde ; mais cllela pré-
céde dans beauconp de cas, et dans d'auntres, elle sur-
vient sans aucun dérangement dans les menstrues. [¥a-
prés cela , M. Désormeaux pense qu'il faut éindier la
chlorosea part, c'est-i-dire comme on éludie toutes les
maladies. 5i I'on m'objecte, dit-il, que I'ensemble des
symptomes qui la caractérisent doit reconmaitre pour
cause immédiate quelque aliération organique qu'il
serait plus ratonnel d'éadier en elle-méme, j’en con-
viendrai , et je soubaite qu'un jour on pnisse ramener
cette alfection & ses véritables élémens ; mais les 1ésions
qu'on trouve dans les cadavres sont si diflérentes
qu’il est impossible de concilier certe variété avec un
ensemble de symptomes aussi constant que celui
de la chlorose. Cette maniére de raisonner est aussi
supérieure & la méthode de la nouvelle secte que
la pratique est an-dessus de la théorie. L'école du Val-
de-Grice, confondant le langage métaphorique avee
I'ontologisme, nous accuse de grouper arbitrairement
les symptémes, et de faire des &tres 4 plaisir : un pa-
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teil reproche ne peut dure dicté yue par Uignotanee o
la mauvaise foi. Nous savons que les symptomes né
sont quel'eflet et les représentans de lalésion intéricure
et cachée ; mais nos antagonistes croient sans douté que
les signes extérieurs n'ont aucune valeur lorsqu'on
ignore l'organe malade, el nous sommes d'un avig
contraire.

Non-seulement I'expression séméiotiqué des sym=
ptdmes n'est pas subordonnée a la connaissance de ld
lésion intérieure, mais il peut étre dangerenx de vouloir
déterminer cette lésion ; ainsi , malgré le respect que je
professe pour B. Désormeaux, je ne saurais étre de
son avis quand il dit que « l'idée que I'en se forme de
la cause prochaine de la chlorose doit tre la base des
indications & remplir. » Clest malheureusement ainsi
qu'on raisonne trop souvent : ceux qui considérent la
¢hlorose comme I'effet de I'atonie des organes génitaux
préconisent le fer A titre de tonique; et cenx quiy
comme les partisans de la nouvelle doctrine italienne ;
croient qu’elle est 'effet d'une phlegmasie; recom=
mandent le méme médicament & titre de contre-stimu=
lans. Cependant que deviendrala miédecine au milied dé
toutes les incertitudes de la théorie ? elle atout i perdre et
rien a gagner i cette méthode. Constater expérimentale:
ment les rapports entre le mal et le reméde, sanss’enqué=
rir de la nature de 'un et de lamaniére dagir de Pamtre ;
tel est ettel doit étre son unique but. Tout estempirique
enmédecine-pratique, hors les indications curatives,

Caur, par M. Béclard. — Au degré de perfeciion’
ot 'anatomie est parvenue , la fidélité des descripl?ﬂhs‘
est le moindre mérite d'un ouvrage sur cette séience ;
bien qu'il cn soit le plus essentiel : les progrés de
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I'art nous donnent le droit d'éire plus exigeans, Ce-
pendant en cette matiére comme en bien d'autres , un
grand talent se laisse apercevoir dans les choses les
plus communes ; ce talent se fait reconna’tre, dans
M. Béclard , par Vordre et la méthode qu'il a mis dans
ses descriptions. A la maniere dont il passe d'un sujet
a Pautre, il fait presque toujcurs pressentir I'usage des
parties dont il parle. Mais c’est surtout dans ce qu'il
dit sur la structure du ceeur , son aéveloppement , ses
vices de conformation , et sur les différences de cet or-
gane dans les diverses espéces d’animaux, qu'on peut
apprécier la sagacité de l'anteur et son érudition en
anatomie comparée. '
Circulation , par M. Adelon. — On est étonné
de ne pas trouver dans cet article histoire de la
découverte de la circulation. M. Adelon prononce le
nom de son auteur , mais il ne dit pas par quelle
série d'expériences Harvée parvint & démontrer le
véritable cours du sang, ni les préventions qu'il ent
i surmonter , malgré les preuves les plus évidentes.
11 se contente de faire observer que le véritable mé-
canisme de cette fonction découle de la configura-
tion des parties et des observations pathologiques
les plus communes. Qu'on divise une artére et une
veine, et I'on verra le sang couler de la partie su-
périeure de la plaie dans le premier cas, de la par-
tie inférieure dans le second. Toute la doctrine de
la circulation est dans cette expérience, et s'il se fitt
trouvé un seul physiologiste qui et réfléchi sur ce
qui se passe dans Popération de la saignée . il pouvait
ravir & Harvée une découverte qui a illustré son

nonm.
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Avant d'en venir & la eireulation de Phomme ¥
M. Adelon jette un coup-d'wil sur les diliérences que
cette fonction présente dans I'ensemble des animaux,
L’ordre inverse était peut - étre  préférable. §'il est un
principe de méthodologie qui prescrit d’aller du simple
au composé, il en est un autre qui veul qu'on procéde
du connu @ I'inconnu, et le premier doit toujours
céder au dernier, parce que rien n’est plus simple que
ce qu'on connait bien. Quoi qu'il en soit, aprés ces
considérations générales , Pantenr passe i la recherche
des causes de la circulation, et s'applique & déterminer
le role des organes qui concourent 4 cette grande
fonetion. Malheurensement la physiologie n'est sou-
vent que 1'histoire des erveurs de cenx qui 'ont culti-
viée. M. Adelon rapporte toutes les opinions qui ont
joui de quelque erédit avee la bonne foi d'un homme
qui, n'ayant pas de systéme i défendre, ne cherche
que la véritd, 1l expose les objections des deux partis ,
sans leur rien oter de leur force, et les discute avee la
méme impartialité. Vai plusieurs fois remarqué dans
cette discussion P'art avee lequel il sait déméler, i wa-
vers toules les preuves qu'un auteur porte i Pappui de
son opinion, le véritable motif qui la lui avait dicide,, et
Vintérét qu'il avaita la soutenir, Stahln’assimilalaction
du veeur i celle des muscles soumis & la volonté que
parce que, dans son systéme, toul se faisait sous L'in-
fluence de "ame, Laller voulant, & quelque prix que
ce fit, faire deux propriéiés distinctes de irritabilité
et de la Scnsibﬂilé, alla iusqu’& nier toute influence
nerveuse sur les mouvemens du cosur. Ces observations
sont pleines de finesse, et sont peut-éire la critigue la
plus sévére qu'on puisse faire d’en autenr.
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M, Adelon se demande & son tour ce qui fait agir le
goeur , et répond, aprés une longue discussion, qu'on
_ne peut pas plus pénéwer Pessence de l'action de
cel organg que celle des muscles soumis 4 la \rniuhté.
Quelle est dn moins la canse de I'alternative qu'on
remarque entre les mouvemens des ventricules et
des oreillettes ? Cette alternative , dit Vauteur , est
un fait certain, mais incompréhensible dans I'éat ac-
wel de la science., Comment agissent les artéres !
Par une action de contraction qui est en quelque
chose organique et witale. Voila quel est et quel
sera toujours le résultat de ces discussions intermina=
bles sur le premier mobile de I'action des organes. Il
s'agit pourtant d'une fonction sur laquelle on se flatte
d’avoir des notions bien précises ; mais la vérié
¢st (ue nous n'en comprenons que le méeanisme
et M, Adelon I'a déerit de la maniére la plus satis-
faisante. Il en est ainsi de toutes les fonctions, nous
n'en connaissons que la partie la plus grossiére, et pour
ainsi dire I'écorce. 1l a fallu que M. Fodéré empiétt
pomme il I'a fait sur I'anatomie, pour composer une
physiologie positive en wois volumes. Moutesquieu
Iqt:li y sous les dehors d'une aimable légéreté, a caché
si souvent les pensées les plus profondes et les plus
solides, disait qu'il renfermerait dans douze pages
tout ce que nous savons sur la mémphysique , la po-
litique et la morale. Je laisse & d'autres & déterminer
le volume d'une physiologie dégagée de toute descrip-
tion anatomique et de toute discussion hypothétique,
réduite enfin & des vérités clairement démontrées.
Maladies du caur, par M. Chomel. — L’auteur a
trailg sous ce titre des maladies du ceeur qui, nétang
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pas communément désignées par un nom spécial , sont
mieux placées ici que par-tont ailleurs. De ce nombre
sont I'anévrysme , I'hypertrophie et Patrophie du cocur,
le rétrécissement de ses valvules, les végéiations , les
communications contre nature de ses cayilés, et les
ruplores.

Les anéyrysmes du ceeur n'élaient pas connus des
anciens ; I'ignorance d'une maladie si commune aurait
de quoi surprendre, si I'on ne savait pas qu'un respeet
mal entendu leur interdisait d'ouvrir les cadavres,
Nos premiéres notions sur cette maladie sont dues &
deux anatomistes célébres, Nicolas Massa et Vésale,
et ne remontent guére au-deli de l'annde 1628, époque
& jamais célébre dans I'histoire de la médeeine par la
découverte d’Harvée. Depuis lors, Lower, Lancisi,
Morgagni , Haller, Sénac, Lieutand , Corvisart, Poi-
tal, Kreissig (1), en ont fait un éwde spéciale, et,
griices A tant de travaux, il n’est pas de maladie, dans
tout le eadre nosologique, dont le diagnostic soit plus
certain que celui des anévrysmes du ceeur.

M. Chomel a tracé la deseription générale de ces
maladies en observateur exact et judicieux. Il était
beaucoup plus diflicile d’assigner i chaque espéce d’a-
névrysme les symplomes qui la caractérisent. En atiri=
buant un pouls dur i I'anévrysme actif et un pouls

(1) M. Kreissig, médecin du roi de Saxe, passe I'i{mr Fun
des plusgrands médecins de I Allemagne. Son ouvrage sur
les maladies da coeur (4 vol, in-8°. ) est trop généralement
estimé pour ne pas désirer qu’on le transporte dans nolre
langue , sanf it le réduire 8°il paraissait trop long, sclon la
méthode des Allemands eux-mdémes.
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mou  I'anévrysme passif, il me semble qu'il a moins
consulié I'vbservation que le désir de justifier une dis-
tinction recue. M. Portala rapporté,au quatriémevolume
de ses Mémoires, plusieurs observations dans lesquelles
le pouls s’est maintenu fort et dur jusqu’an dernier mo-
ment, et ouverture des cadavres montra les parois du
cceur beaucoup plus minces que dans I'état natuarel , et
réciproquement il a vu d'autres cas ot le pouls navait
cessé d'étre faible et mou , quoique les parois du coeur
eussent acquis une épaisseur considérable. Il est d’an-
tant plus éonnant que M. Chomel ait ignoré les faits
de cette espiee , que M. Rostan en a publié d'analogues
dans le Nouveau Journal de Médecine , avril 1818,

A cela prés, M. Chomel a bien exposé I'état de la
science sur le sujet qu'il avait & waiter. C'est tout ce
qu'on peut attendre d'un article de dictionnaire; on
exigerait davantage d'une monographie. Il me semble
qu'on étadie les anévrysmes du cceur d'une maniére
beaucoup trop mécanique et trop rétréeie en les atiri-
buant i I'effort du sang contre les parois de cet organe,
ou plus vaguement encore & un obstacle & la circula-
tiondu sang. Corvisart Ini-méme , malgréla perfection &
Jaquelle ilen a porté le diagnostic ,a considéréson sujet
plutét en naturaliste qu'en médecin; il s’est bornéa dé-
crive les lésions cadavériques et & noter les symptimes
qui leur correspoadent. Il a fait la premicre partie du
travail ; ¢’est & nous & faire le reste. 1l faut maintenant
tacher de s'élever aux causes mémes dumal; c’est 'uni-
que moyen de prévenir une maladie qu'il est impossible
de guérir lorsqu’clle est formée, La distinction des ané-
vrysmes en aclifs el en passifs n'est d’ancune utilité en
pratique, et la différence de traitement dont on a voulu
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I'appuyer est illusoire : I'indication des saignées se tire
bien plus des forces du malade que de I'état présnmé du
eceur. La chirurgie a préeédé la médecine dans ceute
nouvelle ronte; elle ne doute plus anjourd’hui queles
anévrysmes des arléres ne soient le résultat d'une dis-
position générale del'économie, en un mot 4'une véri-
table diathése. M. Delpech penche & croire que cette
diathése est le vice scrophuleux, M. Combes Brassard
i qui nous devons un trés-hon chapitre sur les sero-
phules et sur les maladies qui en dépendent, est dn
méme sentiment a I'égard des anévrysmes du coenr (1),
Il est certain que rien nest plus commun que de
wouver des symptomes de phihisie, de rachitisme, et
d’autres aflections du méme genre, sur les sujets qui-
peérissent d’andvrysme. M. Portal ; donnant plus d'ex-
tension 4 cette théorie, accorde la méme influence A
la syphilis , au scorbut, aux darwres , i la variole, ete.
Enfin M. Pinel et Corvisart tendent au méme but; I'un
pose pour premiére indication de combatire les dar-
tres, la goutte et le thumatisme , quoiqu'il w’ait rien
dit de ces maladies en parlant des causes des ané-
vrysmes ; 'ant ‘e ne doute pas que les humeurs morbi-
fiques, les divers wirus (377 ) n'aient une grande in-
fluence sur la production des anévrysmes, et prend
pour exemple de ces causes les dartres. J'aurais pu
insister beaucoup , dit-il, sur ces causes, sice n'eit
été sortic des bornes que je me suis posdes , causes
trop répudiées aujourd’hui. Il va jusqu'a proposer de
distinguer les anévrysmes du coeur en primitifs et en
eonsécutifs , division éminemment pratique, et d'une

(1) Essai sur les Maladics des enfans.
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application presque générale en pathologie; mais cet
auteur, pour n'avoir pas assez insisté sur les consi~
quences de cette doctrine, en a perdu presque tous
les avantages pratiques.

11 n'est peut-tire pas d'analyse plus ingrate et plus
pénible que celle d’un dictionnaire, Entrainé par I'im-
portance des sujets et retenu par les bornes d’un jour-
nal, l'analyste est toujours combattu par le regretd’ére
trop court, oun par la crainte d'ttre wop long : tel est
du moins I'embarras ou je me suis trouvé, Dans 1'im=~
possibilité de parler de tous les principaux articles,'ai
choisi parmi ces derniers; mais je dois dire que dans
ce choix j'ai plus consulté mes goiuts que I'importance
‘des matiéres. S'il m'eit €1é permis de donner a celle
analyse 1'étendue qu'elle devrait avoir, je ne l'aurais
pas terminée sans parler des articles Charbon, par
M. Marjolin ; Cholera-morbus, par M. errus ; Con-
tractilité , par M. Rullier ; Contagion , par M. Marc;
Contre - poison , par M. Oclilay Convulsion, par M.
Georget ; Consultation , par M. Raige-Delorme , etc.

1. B. Bousquer,

InstiTuT ROYAL DE Fravce., dcadémie des Sciences.

Mois de Juillet.

M. Cuvier a fait un rapport sur le mémoire manus-
crit de M. le doctear Flmlr[:ns, ayant pour o]1je|
la déterminalion expcrimentale des diverses fonc-
tions nerveuses. M. le rapporteur a reconnu que les
expériences étaient cxactes, les raisonnemens jus-
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les , mais que le langage était vicienx puisqu’il tendait
a changer la signification recue de certains mots.

Aprés avoir rapporté les opinions des anciens, de
Stahl et de I'Ecole de Montpellier sur la sensibilité,
M. Cuvier passe & Haller et 2 ses disciples, qui cher=
chérent & préciser par des expériences la doctrine vague
des sensibiljstes. On reconnut alors positivement que
les nerls étaient sensibles, puisqu'ils sentaient les im=
pressions des corps, et les communiquaient aux organes,
sans éprouver de réaction ; que le cerveau était le centre
des perceptions; que la fibre seule était irritable puis-
qu'elle donnait liend desmouyemens quand on lirritait.
M. Flourens trouve ce langage peu exact, et il classe
ainsi ces divers pliénoménes ; 1°les nerfs sont irritables
et non sensibles, puisqu’ils transmettent irritation et
gu'ils ne percoivent pas la sensation 3 2° le cervean seul
est sensible, puisque 'animal n'a le sentiment de I'im-
pression que lorsqu'elle arrive a cet organe; 3° les
muscles seuls sont contractiles, puisque I'irritation ne
s¢ transforme en mouvement que lorsqu’elle parvient
aux muscles.

Ayant ainsi fixé le mot et I'organe qu'il aflecte &
chacun de ces trois phénoménes , M. Flonrens cherche
4 établir dans quelle classe il faut ranger les diverses
parties nerveuses.

La moelle épiniére doit éwre rangée parmi les or-
ganes seulement irritables, comme les nerfs : le senti-
ment et le mouvement ne luiappartiennent point. Mais
sa_principaleattribution parait ére d'établir les sym-
pathies générales entre les divers systémes , et d’opé-
rer, comme le dit M. Flourens, la dispersion du sen-
timent ¢t du mouvement.
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Le cerveau n'a pu étre bien étudié que lorsquon a
connu les diverses parties qui le composent : car toutes
n'ont point les mémes propriétés. M. Floarens a piqué
les hémisphéres cérébrawx, les a enlevés successivement
et en entier (1) ; Panimal est resté impassible ; le sen-
timent s'est trouvé détruit ; I'animal devient sourd ,
aveugle; il n'a wlus de volonté ni de mémoirve; il va
se heurter plusieurs fois contre le mime obstacle; il
marche si on le pousse; si on le jette enlair, il vole;
mais ses mouvemens sont automaliques, et n’ontaucune
spontanéité, Lorsqu'on arvive aux tubercules quadriju~
meaux , il se manifeste un tremblement assez fort ;
en pénétrant plus avant encore vers les couches optiques
el la moelle allongee , Uanimal éprouve des phéno-
ménes violens de réaction et bientdt la mort, De ces
faits, M. I'lourens conclut que les hémisphives cévé-
braux sont sensibles , qu'ils sont le récepracle des sen-
sations de l'ouie , de la vue, des faculids mémoratives |
intellectuelles; et que les tubercules quadrijumeans,
les couches optiques et la moelle allongée sout des
organes irritables. '

Le cervelet éant enlevé couche par couche , 'animal
éprouve d'abord un léger trouble dans sa marche, ct
bientdt un défaut completd’harmonie dans tous ses mou-
vemens. Il ne sait plus éviter le coup qui le menace ¢t
qu'il voitbien ; ou en cherchant i échapper au danger,
il s'y précipite comme ferait un homme ivre. De ces

R

(1) Ces expériences ont éi¢ failes principalement sur des
volalils , 4 cause de la facihié d'enlever les parlies vsseuses.
Cependant elles onl €l¢ répélees sur des lapins, des cochons

d'Inde et des grenountlles,
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expériences M. Flonrens conclut que le cervelet est le
halancier, le régulateur des mouvemenis de translation
des animaux,

—AL Dutrochet acommuniquéa I'Académie diverses
expérierices relatives i l'influence du mouvement sur
les directions que prennent les tiges et les racines dies
plantes. 1l a opéré sur les graines qui , par leur c.lr.%vc-
loppement spontané , peavent indiquer la tendance des
premiers rudimens de la plante soumise & cette cause.
En imprimant 4 une graine un mouvement continu
M. Dutrochet a observé que la radicule snit 'impul-
sion du mouvement, et que la plumule s’éléve en sens
contraire. Ainsi, dans une expérience remarquable, il
communigna i la graine un mouvement fixe de bas ea
haut. La radicule se dirigea en haut, et la plumule en bas ;
lorsqu’il ne pouvait parvenir & la soustraire au mou-
vement de la gravitation , il se produisait une direction
mixte, la résuliante des deux mouvemens. L'anteur
a varié ses expériences de maniére i éviter toutes les
causes d'erreurs, et il a toujours obtenu les mémes
résultats, Il s'est convaincu que la direction constante
de la tige est en sens inverse de la gravitation , et celle
de la racine en sens direct de ce monvement. L'auteur
a appliqué la méme expérience i la face supérieure et
inférieure des feuilles, qui ont aussi une direction
déterminée. M. Dutrochet est parvenu a faire tourner
les feuilles en leur imprimant un mouvement opposé
i celui quielles recoivent de la pesanteur, L'auteur a
voulu tirer de ces faits quelques inductions physiolo-
giques sur les propriéués vitales. Ila distingué une force
passive , obéissant aux causes extérieures et géndrales,
et I'autre active, spontanée, réagissant contre ces ¢: uses,
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AcanimiE novALE pE Mépecise ne Pams,
Mois de Juillet.

M. Rexavioina présenté i I'Académie une piéce d’a-
natomie pathologique, consistant dans un ovaire gan=
che trouvé chez ure femme morte d'une fiévre cérébrale
indépendante de cette lésion. Examiné avec soin, cet
ovaire contenait un kyste dans lequel on a reconnu une
matiére grasse et des chevenx implantés réguliérement
sur un tissu semblable & de la peau.

— M. Dupuy a lu une série d'expériences faites sur
Ia section du nerf pneumo-gaswique chez le cheval et
la brebis. Il a rapproché les divers phénoménes qui
surviennentdans ladigestion et la respiration.—M. Bé-
clard a répété ces expériences sur le chien, etil a re-
connu que : 1% 5i on coupe les nerfs pnenmo-gastriques
des deux cdiés en méme temps, I'animal menrt bien-
tot aprés. 2°. Si on ne lesconpe que d'un cdié, lechien
vit indéfiniment, et se ressent trés-pen de celte secs
tion. 3% Si, aprés avoir coupé d'un cdié, on attend
quelques jours pour couper I'autre, P'animal vit d’au-
tant plus qu'on éloigne la seconde section ; et an bout
d’un certain temps, il vit commedans la seconde expé-
rience,, comme s'iln’y avait eu qu'une seule section, 4°.
Si, dcenteépogue méme, on fait la sectiondes deux nerfs;
I'animal meurt, comme dans la premiére expérience.
M. Béelard induit de ees faits que, au bout d’un certain
temps, la cicatrisation a lien entre les deux extré-
mités des nerls, de maniére a rétablir la continuite de la
fonction.—M. Magendiea encore ajonté quelques expé-
riences réeentes sur les nerfs du sentiment et dn mou-
vement. Lorsque, dans la partie lombaire de la moelle
épiniére, on coupe les verfs antérienrs, le mouvement
des membresest détruit. Quand on conpeles nerfs posté-
rieurs seulement, on détrnit la sensibilité dans ces
parties. Ces faits donneraient lasolution de ces paralysies
partielles du mouvement ou dun sentiment, et confir=
}neraiem une distinction bien importante en physio=

ogie.

page 478 sur 480


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1822x02&p=478

MEDICALE. b9

M. le docteur Barras a lu un Mémoire sur les in-
flammations cérébrales, qui sont quelquefois aussi dil-
ficiles 4 connaitre qu'a guérir. L'auteur s'est attaché a
préciser les symptdmes qui caractérisent ces phlegma-
sies , et il a surtout remarqué I'état du pouls, qui est
tremblant et petit. Borden et Fouquet ont aussi parlé
du pulsus tremulus , mais ils ne lavaient point appli-
qué aux inflammations encéphaliques.

— M. Léveilléa lu un Rapport sur un Mémoire de
M. le doctenr Arnaud de Moulins, dans lequel ce mé-
decin cite un grand nombre de péripneumonies et de
pleurésies guéries par I'administration de I'émgtique,
sans avoir recours Aux émissions sanguines. .&ﬁ'appui
de ceue observation, M. Laconec a communiqué
des faits d’hydrocéphale aigné et d'aflections pulmo-
naires , dans lesquelles il a adminiswé douze grains
d'émétique et d[:oluse dans le jour, avec le plus grand
succes. Ce médecin a méme fait des expériences com-
paratives sur un nombre égal de péripneumonies a-peu-
prés aussi intenses, et il s'est convaineu que dans
celles traitées uniquement par des saignées, soit locales,
soit générales, 'engorgement pulmonaire, appréciable
par le stéthoscope, persistait !rés-}ong-temps; tandis
que par ladministration de I'émétique & haute dose,
I'engorgement disparaissait au bout de peu de jours.
M. Lacn"eg pense ._-Iuc ]B tartre Slibié, i l'.EElT.ﬁ' IlE'JSE,
agit d'une maniére spécifique, et active puissamment
I'absorption des vaisseanx,

— M. Laennec, de Nantes, a envoyé al'Académicune
pi¢ce d’anatomie pathologique qui présente un ané-
vrysme de la crosse de I'aorte , avec perforation de la
trachée-artére et de ]'Ollmphage. Le malade a pcnd.’lllt
long-temps vomi et crashé dn sang, sans que la respi-
ration et la déglutition fussent troublées. $i la lésion
anévrysmatigque avait pu étre guérie, la perforation de

la trachée-artére et de I'eesophage se serait peut - étre

oblitérée, car on a trouvé un caillot de sang qui fer-

mait I'ouvertvre que la présence de 'anévrysme avait

déterminée dans ces deux conduits. :
Amédée Dupav.
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BULLETIN EBIERLIOGRAPHIQUE.

Nowveauzx Elémens de la science ot de Part des accouche=
mens, seconde édilion . revue, corrigie et augmentée du
Traité des Maladies des femmes et des enfans ; par
J. P. Maygrier, docteur en médecine , professeur parti=
culier d’anatoinie , de physiologie, d’accouchemens, ete.
Deux vol. in-8, Prix, 10r. A Paris, chez Béchel jeune,

- NowvWes ddmonsirations o acconchemens avee des plan=
chies en taille-donce, accompagndes d'un texte raisonné
propre & en faciliter Uexplication ; par M. Maygrier,
Petil in-folio de 4 P[;nrches, et le lexte & la suite. Prix ,
5 Ir. Bo cent. A Paris, 1823, chez Béchet jeune.

Pharmaeologie magtsirale , avee des considérations theé-
rapeuligues, pathologiques et physiologiques, préciédée
d'une élude sommaire dePart de formuler, et suivie 4'un
tableau synoplique de matiere medicale; par Fulgence
Fiévée, docteur en médecine. Un vol. in-8, Paris, 1622,
chez Méguignon-Marvis,

Doctrine nouvelle surla reproduction de I'lomme , suivie
du tableau des varidiés de lespiee humaine 5 par M.
Tinchant, docleur en médecine el chevalier de la Légion-
d’honnenr. Un vol. in-8. Panis, 1823 , chez Balligre.

Histoiredela Fitvrepitéchiale de Génes pendant les anndes
1799 et 1800 (troisieme édition ), par G. Rosori, profes-
seur de ciinir.{luc au grand hépital de Milan ; traduit de
italien avecdes notes, par M. Fontaneilles, dorteur en
medecine. 1 vol. in-8., 1822. A Paris, chez Gabon.

Medeeine pratique ; par M. A, Destrés , dociear en méde-
cine de la I"aculié de Paris, ex-médecin des armées, ele,
Un vol. in=8. Paris , 1822 , chez Gabon. Prix, 6 fr. , el
7 fr. 25 cent. par la poste,

Lxpériences sur absorption , par M. Ségalns-d'Elchh
pare , suivies d'un rapport fait al'Institut par M. Percy,
Duméril el Magendie, et d’'une note sur des experiences
relatives & I'urée, par MM, Vauquelin et Ségalas. broch,
in=8, Paris, 1822,

FIN DU TOME HUITIEME.
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