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REVUE MEDICALE,

Mixowe sur une nouvelle méthode de pratiquer
Vopération de la taille chez la femme ; par
J. Listraxc, membre de I'Académie royale
de médecine.

Exlrail [u & I'Académie royale de Médecine.

Dns la naissance de lart, les médecins, frappés des
dangers attachés au séjour des corps érangers dans la
vessie , s'ovcupiérent des moyens de remédier & cette
maladic, et firent de grands elforts pour en obtenir la
guérison. On trouve, en effet, dans le cadre nosolo-
gique peu d'allections contre lesquelles le génie et la
sagacité des chirurgiens se soient plus exereds : aussi les
méthodes sont nombreuses, et j'aime & redire, avee mes
anciens maitres, que plusienrs d'entre elles ont suff
pour recommander lenrs auteurs a la postérité, Mais
toutes ces méthodes, quelquingénieuses qu’elles soient,
exposent , les unes a des phlegmasies qui deviennent
tés-souvent mortelles, les autres 4 des hémorrhagies
graves el presque certaines , d’autres i des incommo-
dités dégottantes et ordinairement incurables ; d'autres
enfin échouent presque constamment. Je vais commu-
niquer 4 PAcadimie un nouveau mode epératoire qui
pavait ollri de grands avantages sur 1ous ceux de méme
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genre proposés jusqu’anjourd’hui. Je ferai, avant tout,
Ihistoire de I'art considéré sous le point de vue qui
m’occupe. Tourelois , j'abuserais des momens de I'Aca-
démie, si je décrivais les méhodes et les procédds ; je
répéterais d'aillenrs ce que tout le monde sait; je ne
m’atiacherai done qu'aindiquer les moyens par lesquels
on a attaqué les calculs, et je signalerai rapidement
les avantages et les inconvéniens de chacun des modes
dopérer connus,

C'est dans I'Egypte , bercean des arts et des sciences ,
que, d'aprés Piosper Alpin, naquit la méthode de
dilater lentement I'urétre; mais U'expérience a démontré
que le séjour des sondes dans ce canal pouvait pro-
duire, chez la femme, lincontinence d'urine. Cette
méthode a doue le double inconvénient de n’dtre appli-
cable qu’a un petit nombre de cas, et d'exposer & une
grande incommodité.

Les lithomriptiulnrs sont tombés dans l'oubli; il
gerait inutile de faire remarquer que les lignides irei-
lans que I'on introduirait produiraient des effets fu- s
nestes. Je ne parlerai puint de la sonde 4 double cou-
rant , & Vaide de laquelle I'on peut faire civeuler dans
la vessie une quantité considérable de véhicule dans un
lemps trég-court; ce moyen, imaginé par EtienneHales,
et connu eu France en 1744 , par la waduction de Sau-
vages , ne fut jamais couronné de succés.

La pince d'Eticnne Hales, qu'on auribue si mal &
propos a Hunter, portée dans la vessie pour extraire le
corps étranger par I'urétre non incisé , ¢choue presque
constamment , méme dans les was qui en veguiepent
Vusage.
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n a renonceéd la dilatation instantanée de 'uéive
et dn col de la vessie; la perte da ressort de ces orga-
nes , les déchirures , les inflammations devaient éloi-
goer les praticiens de ceite méthode.

La méthode par incision dn col de la vessie, dans
laguelle on divise I'urétre, et I'on porte I'instrument
entre 'artére honteuse et levagin , expose i leur lésion,
a celle de la partie latérale de la vessie; d'ailleurs,
comme le fait of§grver M. Dopuyiren, dans sa thése,
la plaie, quoique prolongée antant que possible,
n'est cependant pas assez grande pour permeltre d'ex-
traire un caleul , méme de volume ordinaire : or,
Pextraction de ce calen! produit souvent la déchirure
du vagin : ce moyen est rejeté.

§i la double incision de I'uritre, conseillée par Louis
el Ileurant, a 'avantage de faciliter extraction des
caleuls el d’exposer moins le vagin a éwe déchiré par
eux, l'opérateur n'en est pas moins exposé i blesser
avec le bistouri ce conduit musculo-membranenx et
Iurétre 3 ici , d'aillenrs | Pincontinence incurable est
[réquente. .

La méthode qui consiste & inciser depuis l'urétre
jusque vers la symphyse du pubis est brillante , simple
et facile; mais M. Dubois, son inventeur, conviert
gu'clle est asscz souvent suivie d'incontinence d'urine.

La maille vaginale compte beaucoup de succés g les
observations rapportées par Fabrice de Hilden , Rosset,
Ruysch et Tollet, attestent cetle assertion ; mais 'ex-
périence a trés-souvent prouvé que cette méthode
donnait lieu 4 des fistules incurables.

Quoigue e haut appareil soit plus fucile & pratiquer
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chez la femme que chez 'homme, l'on ¥ a renoucé
toutes les fois que le calcul n’est pas trés-voluminenx :
il vaut beaucoup mieux , en eilet, exposer les femmes
4 quelques incommodités que de leur faire courir
Yes dangers de perdre la vie,

Aprés avoir démonwé gae toutes les méthodes et
tous les procédés qui en découlent sont entachés de
graves défauts, je vais jeter quelques considérations
anatomiques sur le bassin , sur I'arétre , sur la vessie,
et sur les organes externes de la génération de la femme
je décrirai ensuite la méthode que j'ai imaginée.

M. le docteur Serres, dans son excellent ouvrage sur
Jes lois de l'ostéogénie , explique d'une maniére fort
ingénieuse la formation des trous sacrés, el démonire
Yexistence de quatre piéces dans 1'os coxal ; la qua-
iriéme , qui concourtle P'lus souvent a la formation de
Ia cavité cotyloide, est Vanalogue de l'os marsupial des
didelphes ; ellese wouve quelquefois dans la sympliyse
du pubis ,; d'on résultent des diaméwes plus considé-
vables du bassin. Au nombre de ces quatre pidces, nous
trouvons le pubis et lischion, qui forment en avant
Varcade pubienne. 1l est important pour uous d'indi-
quer I'écartement que les os présentent vers ee Pnin[.
Comme M. Serres, nous le ferons pour tous les dges.s

Mesuré nansversalement la moitic de la hauteur des
branches ascendantes de Pischion , et descendantes du
pubis, cet éeartement offre , 1%, chee le foetus i terme
deux lignes trois quarts; 29 ches Penfant de quatre
ans , treize lignes; 3% chez celui de huit ans, dix=-
seof lignes; 4°. dans la dixiéme annde, vingt-une ligness
59, dans Page delapubenié, vingt-huit ligues o dunie,
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Le clitoris , dont les deux corps eaverneux se réu-
nissent sur la face antérieure de la symphyse du pubis,
présente vers ce point , toutes choses égales d'aillenrs,
une saillie d’autant moins marquée qu'on approche
davantage du terme de l'accroissement. M. Serres a
démonué, dans ses legons , que cette différence tenait
i ce qu'a l'age de la puberié , I'écartement des os sur
lesquels s'implante 'organe étant plus considérable ,
ses branches suivant cet deartement raménent son
corps en arricre. Moins développés avant I'dge pubére,
les corps caverneux sont complétement situés sur la
face antéricure des os. Dans I'ige adulie, les branches
du clitoris, Jors méme qu’elles sont injectées , recon-
vrent i peine le bord interne des pubis : de nombreuses
dissections ont attesté ee fait.

L'uretre , long de douze & treize lignes, appliqué
sur le vagin, forme une légere courbe & concavitd sn-
périeure ; sa face supéricure est distante de trois a
quatre lignes de la symphyse du pubis dans I'édtat ordi-
naire ; mais cet espace st occupé en bas par une couche
Iégere de tissu drectile, plus haat par une couche de
tissu cellulaive serré, mais élastique; il résulte de cette
dispusition qu'une sonde courbe , introduite dans ce
canal , peat le déprimer et I'éloigner au moins ('un
pouce de la symphyse: je nai pas besoin de dire que
le vagin est sonmis a cette dépression.

Lovsque Varére honteuse inlerne est arrivée vers
la wbérosité de I'ischion , quelquefois avant 4’y par-
venir, d'autres fois aprés U'avoir dépassée, elle se divise
en deux branchies : I'une, superficiclle , aprés avoir
donné des rameanx aux muscles qui s'insérent & Li -
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bérosité de 'ischion , au pourtour de I'anus , an pén-
née, senfonce dans Pépaissenr de la grande lévre,
fournitdes brgnches an vagin, et va se perdre i la partie
supéricure du clitoris ¢t dans le mont de Vénus;
Pauwe, profonde, se porte obliquement en dedans,
en haut et en avant, appliquée contre la partie interne
de la branche de I'ischion. Placée derriére le muscle
transverse , elle fournit une branche gui s'enfonce dans
la cloison recto-vaginale; ensuite l'artére monte en
avant , logée sous le clitoris et le musele ischio-cliro-
rien, sapproche davangage du bord internede la branche
du pubis, au-devant de laquelle elle se placg, lors-
qu'elle est arrivée & un pouce de la symphyse. Elle
donne, vis-i-vis la paroi antérieure du vagin, un
ramean qui va se perdre dans la cloison urétro-vagi-
nale, longe la face antérieure de la branche et du corps
du pubis, s'engage sous la commissure des branches
du clitoris, se perd dans son tissu aprés avoir donné
des rameaux presque capillaires aux parties molles
siludes entre I'wiétre et la symphyse pubienne.

Il existe au-dessous du clitoris un espace wriangu=-
laire : c'est le vestibule, horné en haut par la sym-
physe du pubis, en bas par P'urétre wés-facilement
dépressible ; il I'est, en dchors, par les branches du
pubis, les corps caverneux , le muscle ischio-cavers
neux, l'ariére honteuse interne, les grandes lévres et
les petites (1), Cet espace se prolopge des deux cotés
en dehors et en arriéve entre 'urétre , le vagin et les

(1) Foyez , pour ces dérails anatomigues, Ta planche
qui repidsente fidelement la situation de tonies ees partiee.
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os du bassin 3 la hanteur de ce triangle est de plus
d’un pouee lorsque le canal uréual est déprimé, La
distance qui sépare la face externe de la muquense de
la face antérieure de la vessie est ordinairement d'un
puuce,

Quand I'on divise cel espace 'on trouve, en procé-
dant d'avant en arriére, 1°. la muqueuse ; 2°- du tissu
cellulaire; 3°. le muscle constricteur du vagin, nui
s'étend souvent jusgu'a la partie supérieure’ des bran-
ches du clitoris , circonstance que les anatomisies
went pas notée: 4°. un tissu cellulaire serré trés-
¢lastique ; enfin les ligamens antérienrs de la vessie,
et en haut de Pespace siége le ligament wiangulaire
de la symphyse. Prés de l'uiéte se rencontre la faible
couche de tissu érectile que nous avons indiquée,
N'omettons pas de faire observer que quelques nerfs,
r!uehlm's rameanx arlériels presque capillaires rampent
dans les tissus que nous venons d’énoncer.

La wessie, située plus haut que chez I'homme,
devient par cela méme plus voisine dela parei anté-
riewre de l'abdemen; cetie disposition est d'aulant
plus marquée qu'on I'examine plus prés de I'époque
de la naissance. Chez les femmes qui ont en beauconp
d’enfans le diamétre transversal de l'organe est plus
cousidérable. On sait, d'ailleurs , que le tiers supé-
vieur seulement de la face antéricure de la vessie est
recouvert par le péritoine , et que cette face n'est or-
dinairement parcourue gue par des vaisseanx fort dé-
lids. Le tissu cellulaire qui I'unit an corps du pubis
ast extrémement astigue.

dYoupelle mdiiode operatoire, La femme daiR situede
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comme dans les auvtres méthodes , pour pratiguer Iz
taille sons-pubienre, denx aides éeartent légérement
les grandes lévres ct les petites; opérateur, placé
entre les cuisses de la malade, porte dans la vessie un
cathéter ordinaire. Lorsque I'instrument est parvenn
dans le réservoir urinaire , sa convexité est dirigde en
haut, la plaque est confide & un aide, qui, pressant
Iégérement de haut en bas sur elle, déprime Turéue
et le vagin, comme nous I'avons dit; encuite le chi-
rurgien, qui va opérer enire Furéwre ct la symphyse ,
explore avee le doigt indicateur la position des bran-
ches da pubis, du clitoris; ce doigt, porté dans le
vagin, peut sentir l'artére honteuse , en app:ceier les
anomalies, qui, comme nous I'observerons plus taird,
ne doivent pas d'aillcurs 'embarrasser. L'aire sur la-
quelle incision va éwre faite doit étre serupulensement
examinde. Alors 'opérateur tenant de la main droite ,
comme une plome & écrire, un bistouri ordinaire,
pratique une incision semi-lunaire & convexité anté-
ricure ou supérieure, tandis gu'avee sa main gauche
il soutient les tissus et marque, avec ses doigts indi-
cateur et médius , les licux oi la solution de conti-
nuité doit commencer et finir. Elle eommence au ni-
veau de la face latérale droite dn méat urinaire, longe
les branches et la symphyse des pubis, dont elle est
distante d'une ligne, et vient se rendre au cété diamé-
tralement opposé. Il famt que le manche du bisiouri
soit moins ¢levé que la pointe. On pourrait, en un
seul temps , 4 la rigneur, pénéirer jusqu’a la vessie,
et méme jusque daps cet organe; mais celle manceuvre
serait imprudente : nous préférons conper , couche par
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eouche, les lissus résistans que nous avons im]i:]ués
P[us hant, et écarter le tissu cellulaire avec le duigl‘.
indicateur , le long duquel I'instrument est porté pour
plus de sireté. Il est extrémement important de ne
pis exercer sur la face antéricure de la vessie mise a
nu des pressions capables de la détacher du corps
du pubis.

Deuxiéme temps de opération. — L'opérateur,
parvenu sur la face antéricure et inférieurede la vessie,
peut Dinciser transversalement aprés y avoir plongé
son bisto «i : ce procédé nous a réussi ; mais si le pouce
et 'indicateur de la main gauche étaient introduits, le
premier dans le vagin, le second dans la plaie, en sai-
sissant les tissus placés entre eux, en exercant de lé-
géres tractions sur eux, la vessie serait-tendue, ra-
mencée un peu en avant, et alors l'incision longitu-
dinale ou transversale deviendrait plus stire et plus
facile.

Craint-on que ces maniéres d'inciser la vessie de-
viennent dangereuses? quon divise 'organe sur la
convexité du cathéter, on bien, qu'on remplace cet
instrument par la sonde a dard, qui en aura tous les
‘avantages : dans I'un et l'autre cas , la paroi antérieure
de la vessie ayant é1é légéiement ouverte au-dela du
col, le doigt indicatenr pénétre dans ouverture, qu’il
devient ensuite extrémement aisé d'agrandir longitu-
dinalement ou transversalement,

L'incision longitudinale est paralléle i 'axe des tibres
musculaires de la vessie; mais son extrémilé supérieure
siége i quirze lignes du péritoine.

Liucision transversale est perpendiculaire 4 'axe de
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“ves fibres; mais elle est située i une beaucoup plus
grande distance du péritoine, elle semble devoir éire
prélérée : je laisse cependant i lexpérience le choix
eatre ces denx procédés.

La méthode que nous proposons est simple, prompte
et facile ; depuis assen long-temps nous l'avons fait
metire en usage par plusicurs éléves, qui U'ont parfai-
tement exdeulée.

Si l'on nous objectait que 'urétre peut étre blessé,
nous répondrions que les nombreux essais que nous
avons fait tenter par les éléves les moins egereds ont
prouvé l'impossibilité de cette lésion. Quant 4 cclle
des artéres honteuses internes et du clitoris, nous les
avens fait constamment dviter en snivant les données
anatomigues que nous venons d'établir. D'ailicurs, la
plaie est tonjours assez large pour queI'on puisse em=
ployer tous les moyens propres'a arréter les hémorrha-
gies. 1l est impossible de blesser le vagin. Noublions:
pas de faire remarquer que dans la taille, suivant la
méthode de M. Dubois, 'on incise souvent sur les par-
ties latérales pour faciliter Uestraction d'un calenl vo-
lumineux, et qu'il n'arrive pas d'accidens. L'hémor-
rhagie fournie par la section pratiquée sur le corps de
la vessie est si rare, qu'on en cite & peine deux exem-
ples dans les annales de I'art.

La plaie que nous pratiquons a des diamétres plus
étendus que dans toutes les autres méthodes sous-pu-
biennes; sa forme semi-Junaire permet de déprimer
davantage le vagin, et d'inciser avec plus de stireté en
bas et en arvidre, si besoin est: clle est done plus
avantageuse pour retirer de gros calculs. (Clest dans
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jes cas de vice de conformation du bassin qu'il peat
devenir indispensable de prolonger l'incision, )

L'écoulementde I'urine se fera facilement par I'uré-
tre ou par la plaie. Son infiliration nous paraitimpos-
sible, 1% parce que la vessie est plus haut chez la femme
gne chez I'homme; 2% parce que le tissn cellulaire
placé entre la vessie et le pubis est pen abondant, fin
et ¢lastique ; 3% parce que le pen de longuenr du
canal, sa largeur, sa position plus déclive , devront,
comme l'ent observé les anteurs, favorizer 1'écoule-
ment de l'orine; 4° 4 la riguenr, 'écoulement des
urines et des mucosités par 'urétre ne pourrait éwe
empéché que par une inllammation : or, 'inflamma-
tion se serait préalablement emparée de la p]aie, €L
aurait rendu le tissu cellulaire voisin imperméable.
Une sonde placée pour quelques jours dans I'urétre
pourrait pent-étre devenir utile.

L'inflammation de la vessie et du périloint ne sera
pas plus a craindre, quand nous inciserons la vessie
transversalement, que si nous taillons sous le pubis
par une autre méthode.

Nous ferons d'ailleurs obsérver que la section du col
de 1a vessie et l'extraction du calcul par ce point, sont
beaucoup plus douloureuses que dans Popération que
nous pratiquons sur le corps de 'organe.

La méthode que nous eommuniquons a I'Académic
évite done les inflammations péritonéales, les fistules
urinaires, les incontinences d'urine, accidens quni se
développaient trop souvent, et conire lesquels tous les
moyens de I'art venaient souvent échouer.
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OgservaTion sur Uexistence simultanée de Ual-
bumine et du dewto-chlorure de mercure
( sublimé corrosif) dans Iestonae d'un cheval
empoisonne par celte derniére substance ; par
J.-L. Lassacye.

Luzs propriciés de 'albumine et du sublimé mélangés
ensemble avaient fait présumer depuis long-temps
yu'on pouvait neutraliser les eflets vénéneux de cette
substance prisc a I'intérieur, en administrant une solu-
tion de blanc d'eenf ou de toute auntre matiére albumi-
neuse. Aussi, la plupart des auteurs de toxicologie
Pout-ils préconisé dans le traitement de 'em poisonne-
ment par le sublimé.

M. Orfila est le seul, & ma connaissance , qui ait,
dans son ouvrage sur les poisons, démontré jusqu'a
quel point on pouvait mettre de la confiance dans ce
réactif , en faisant observer judiciensement combien les
propriéwts chimiques changeaient d'aprés le rapport
onl étaient combinés I'albumine et le sublimé.

L’annde derniére , M. Taddey, chimisie italien, an-
nonga que le gluten de la farine jouissait d'une pro-
priélé non moins précicuse que I'albumine, et le pro-
posa comme un puissant antidote.

L’observation qui fait le sujet de cette note prouve
qu'il y a des circonstances dans I'économie animale ot
les phénoménes se manifestent différemment, et sont
coutradictoires aux principes connus.

Un cheval, sacrifié pour l'instruction des éléves de
I'Ecole royale d’Alfort, fut empoisonné par irente-
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deux grammes desublimé corrosif, mélangés i un demi-
boissean d’orge moulu et humecté d'eau de riviére.
L'animal , mortan bout de quelques heures, fut ouvert,
et les matiéres contenues dans l'estomac, qui avaient
I'aspect d'une bouillie claire, me furent remises pour
les soumettre & plusieurs recherches, Aprés un examen
attentif, je reconnus que la partie liquide filtrée tenait
en solution une assez grande quantité d’albumine ct de
sublimé corrosif : la coagulation de la liqueur par la
chaleur, le chlore, I'infusion de noix de galle et les
acides minéraux , me démontrérent l'existence de la
premiére, et les précipités par les hydro-sulfates, la

chaux et la potasse, et la réduction du mercure i lasur-

face d'une lame de cuivre polie, me confirmérent celle
dn second.

Pensant, d'ﬁllrés l'a'm‘r.'ige de M. Orfila, que I'excés
d'albumine pouvait bien étre la cause de la solubilité
du sublimé dans ceue liqueur, je la fis chaufler pour
coaguler toute 'albumine qui, devenant par cette opé-
ration insoluble dans I'eau , devait entrainer avec elle
tout le sublimé. Mais je fus trompé dans mon attente:
la liqueur, séparée de I'albumine par la filtration , pré-
sentait, avee les hydro-sulfates, les hydriodates et les
alealis, les mémes phénoménes qu’avant la coagulation
de la liqueur.

Dans quel état le sublimé se tronvait-il dans cette
liqueur? Comment n'a-t-il pas été précipité par I'albu-
mine! Avait-il contracté dans 'estomac des combinai-
sons qui I'empéchaient de se combiner avec l'albu-
mine qui existait a 'état de liberté ?

Quoique ces guestions soient difficiles i résoudre,

T. x. Janvier 1825. a
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ne serait-1l pas permis de penser, avee raison, que les
substances introduites dans I'estomac réagissent antre-
ment que dans les expériences de chimie faites dans
les laboratoires , et que conséquemment 'on ne doit
pas toujonrs mettre une confiance sans bornes dans les
carps qui, par leur propriéié chimique, paraissent
neutraliser les effeis délétéres de welle on telle sub-
stance !

Anavyse des concrétions trouvies dans un kyste
situé dans le mésentére d'un taureau affecté
de la phthisie tuberculeuse ; par J.=L. Lag-
SAIGNE.

M. Duruy, professeur  I'Ecole royale Vétérinaire,
qui a fait de belles observations sur lalfection tubercu-
leuse des animaux, désirant connaitre la nature de ces
concrélions , m'en remit une certaine quantité pour les
soumettre i 'analyse chimique: je men suis acquiné
avec d’autant plas d’empressement, qu'elles devaient
servir de comparaison avec celles qu'on a déji ren-
contrées dans d’auires animaux attaqués de la méme
maladie. '

1% Ces concrétions sont sous forme de petits grains
blancs, trés-durs , réunis ensemble par des enveloppes
muqueunses ; elles sont situées entre les denx mem-
branes du mésentére,

2°. Comme , par une expérience préliminaire, je
m'élais assuré qu'elles étaient composées de substance
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fixe,i'en ealeinai une certaine quantité dans un erenset
de platine, afin de braler la matiére animale qui leur
servait de lien, et qui aurait empécheé Vaction des dis=
solvans.

JYobtins, pour xésuliat de la calcination, une cendre
blanche grisitre qui faisait le tiers de la substance em-
ployde.

Cette cendre s'est dissoute en totalité dans 'acide
nitrique avec une ligére eflervescence.

La dissolution était sans couleur. L'ammoniaque,
qu'on y a versée en excés, a déterminé la précipitation
d'une matiére blanche gélatineuse trés-abondante, qui
m'a présenié tous les caractéres du phosphate de
chaux.

La liqueur qui surnageait ce précipité, mélée avec
I'oxalate dammoniaque, a formé un précipité blanc
pulvérulent, qui était de I'oxalate de chaux,

1l résulte de ces expériences que ces concrétions
sont formées de,

19, Phosphate de chaux en grande quantité;

2" Carbonate de chaux;

37 Matiére animale.

Les rvésultats de cette analyse correspondent assez
avec ceux qu'a obtenus M. Dulong , en examinant une
eoncrétion pulmonaire d’une vache phthisique. Encore
derniérement j'ai en occasion de voir une trés-grande
ressemblance avee celle-ci , par 'examen que je fis des
eonerétions trouvées dans le poumon d'une vache af-
fectée de la phihisie tberculense. Si I'on compare
maintenant la nature des conerétions pulmonaives de
Ihomme avee celles des animaux qu'on a analysées
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jusqu’a présent , I'on trouvera une grande analogie entre
elles,

La source de cette maladie, chez 'homme et les ani-
maux , tient-elie & la méme cause P

ConsintraTions sur les progrés de U Anatomie
el sur une nouvelle methode d arriver a la
détermination des organes ; par M. le pro-
fesseur Grorrroy-Sanr-Hirame, membre de
I'Institat.

L'anaromie , dans toute sa généralité, me parait
avoir pris, jusqu’a présent, trois caractéres assez dis-
tincts; et je puis ajouter que ces trois principales mo-
diflications se rapportent en méme temps & trois épo-
ques suceessives. Philosophique chez les Grees, zoo-
Jogique de nos jours, et entitrement médicale pen
aprés la renaissance des letres en Europe, I'anatomie
générale n'intéressa d'abord que comme complétive de
Ia seule anatomie voulue alors : on n’y avait recours ,
on ne la consultait que pour éclairer quelques points
obscurs de I'anatomie humaine.

Cette division de l'anatomie , loin cependant d'en
présenter les parties comme indépendantes les unes des
autres, nous montre au contraire celles-ci sous l'aspect
de trois rameaux sortis d’un seul trone , de trois écoles
produites par une méme pensée, par une conviction
qui précéda les temps de la science, par le pressenti-
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ment, enfin, que tous les étres sont formés sur un
méme patron , modilié sculement dans quelques-unes
de ses parties. i

L'école d’Aristote ne connut effectivement qu’une
seule anatomie, que I'anatomie générale; ce qui n’em-
picha pas qu'elle n'établit avec une grande sagacilé les
diversités de beancoup d'organisations particuliéres
comme on peut dire que nous n'admetiens de méme
qu'une seule zoologie, que lazoologie générale , ce
qui ne nous prive pasnon plus de présenter le tablean
des classes et des familles , dont il n'est pas plus diffi-
cile de donner aussi les différences : en efiet, pour ar-
river aux faits qui caractérisent chaque groupe ou
chaque animal en particulier, il n'est besoin que de
descendre de la hauteur des considérations générales
aux spécialiléls qui leur servent de base.

Quiconque imaginerait de dire anjourd’hui zoologie
comparée révolterait : car on verrait la un pléonasme
tout-a-fait insignifiant. S'il en est ainsi, on ne dira
pas long-temps encore anatomie comparée. A des
ilées de méme ordre on doit des termes assortis. La
zoologie , en effet , est la description des organes exté-
rieurs des animaux , comme l'anatomie est celle de
leurs organes intérieurs.

Cette conclusion est rignurcuse : car je regarde
comme sans valear I'objection que I'on pourrait faire ,
que la zoologie s'étend de plus & d'autres considéra-
tions ; parce que si U'on écarte les reliefs oculairement
observables des organes , pour en venir a 'objet final,
& l'emploi ou au jen de l'organisation, pour suivre
les appareils en action, et toutes les autres manifes=
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tations de la vie, on arrive, il est vrai, aux seconds
auributs de la zoologie , et on passe i cetle scconde
section de la science , wraitée de si haut et avee 1oute
la richesse du style le plus harmonicux dans I’ fHis-
toire naturelle sur les moeurs et les habitades des
animanx. Mais 4 ce moment, on se retrouve au
méme poinl qu'en analomie , aprés qu'on en a épuisé
les considérations descriptives : car il y a aussi les
actions de ces orgames & raconter; ce gu'on exprime
par le motde fonctions. Ainsi vons considérez dans les
deux cas la forme et le jeu des organes : la forme , qui
est proprement le sujetde Vanatomie et de la zoologie
descriptives , et le jeu des organes , une senle et méme
chose dans les denx sciences, bien que vous I'appelica
{fonctions et habitudes : gxpressions, quoi que vous fas-
siez, qui dans cetle application ne différent point, oun
plutét qui deviennent synonymes. Lazoologie pourrait
donc avoir a part sa physiologietout aussi bien que
Panatomie ; ou pletot il n'ya point de différences dans
les résultats , mais senlement dans les termes.

Ce sont ld des déductions trés-natarelles de ce qui
précéede. Cependant il n’y avien d’étonnant i ce qu'elles
n'aient point é1é donndes plus 101 : elles arrivent &
leur heure marquée, comme tout ce qui dépend de
la filiation des idées.

Et, en effet, tel est le caractére de notre époque ,
qu’il devient impossible avjourd’hui de se renfermer
sévérement dans le cadre d'une simple monographie,
Fitudiez un objet isolé, vous ne pouvez le rapporter
qu'a lni-méme, et par conséquent vons n'en aurez ja-
mais qu'une connaissance imparfaite. Mais voyez-ls
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au milien des &tres qui s'en rapprochent sous plusieurs
rapports , €t qui s'en éloignent & quelques autres ,
vous lui déconvrirez des relations plus étendues. D'a-
bord vous le conuaitrez mieux , méme dans sa spéeia-
lité ; mais , de plus, le considérant dans le centre de sa
sphére dactivité , vous saurez comment il se conduit
dans son monde exiérienr , et tout ce que lui-
méme regoit de qualités par la réaction du milieu
ambianL. :

On s'est bien trouvé de la route snivie jusqu’a pré-
sent, de 'observation préalable des faits j mais, dans
I'ordre progressif de nos idées, c'estle tour présente-
ment des recherches philosophiques, qui ne sont que
Vobservation concentrée des mémes faits, que cette
observation étendue i leurs relations et ramendée 4 la
généralité par la découverte de leurs rapports.

La zoologie , qui compose son trésor de la connais-
sance des formes diversifiées sous lesquelles la vie se
reproduit , n'existe véritablement que par dgs études
comparatives. Elle est donc nécessairement comparée,
comme P'anatomie ne doit et ne peut jamais cesser de
I'éwe, i moins que 'anatomie ne s'en tienne qu'a un
seul caraciére , a n'ttre qu'une topographie organique,
Dans ce cas , je ne vois plus la quune des branches de
la science , quiune partie applicable simplement & 'un
des arts de la société , a I'un des plus importans sans
doute, puisque c’est sur lui que se fondent la plupart
des connaissances médicales. Telle est la portion
d'anatomie nécessaire encore plus an chirurgien qu'au
médecin.

Ce n'est point d'aprés ces réflexions, qui cussent
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exigé plus d'études et plus de maturité que cela n'éait
possible alors, qu'a la renaissance des lettres en Eu-
rope, l'on vit la zoctomie médicale entrer néanmoins
-tout aussi franchement que 'anatomie chez les Grecs
dans les voies philosophiques de I'analogie. Une seule
pensée occupait tous les esprits a ce moment , celle de
procurer a la physiologie des fondemens de plus en
plus assurés. Mais, comme on n’aviit rien imaginé au-
deli, on fut bien forcé de s’en tenira la doctrine des
Grecs, Une juste défiance de ses forces inspira & cha=
cun cette conduite ; et eeei dura tant que, fante d'une
honne méthode, d'exploration , on s'apergut qu'il y
avait plus d'avantages 4 aller puiser les matérianx
de la science dans les chefs-d'ceuvre des Anciens,
ou on les trouvait élaborés, que dans les ouvrages de
la Nature, ou on n'avait point encore appris a les
découvrir.

Les premiers érudits avaient moissonné dans le
champ des remarques grammaticales ; ceux de I'ige
suivant donnérent & leurs interprétations l'autorité de
I'observation méme des objets. Ces recherches acces-
soires ouvrirent une nouvelle route , et cette route fit
presque aussitor suivie pour elle-méme , jusqu’a faire
oublier comment on y éteit entré. Bientit il ne fut rien
moins question que de reconstruire entiérement 1'édi-
fice des sciences : alors commenga 1'étude des fails
particuliers. Les Grees étaient descendus des rapports

. de ces faits & la'considération de leurs caractéres diflé-
ventiels : ainsi la méihode des modernes fut I'inverse
~de celle des anciens.

F'anatomie, philesophique chez les Grees, s'en tint
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i &tre monographique 3 dans le dernier si¢cle, on la
ployd a mos besoins, et elle devint anatomie -
maine et anatomie wvéterinaire an profit des denx
principales espéces sur l'intérét desquelles était fondée
notre économie sociale,

Perrault 'avait comprise dans le méme sens que les
Grecs; et, pour la ramener & son caractére primitif,
la généralité, il avait concu I'idée de ces anatomies
monographiques des animaux, dont le recueil est placé
en téte des Mémoires de I'Académie des Sciences. Ce
ne pouvait &re, et ce n'était, dans les idées de ce
grand académicien , que des matériaux pour une ana-
tomie générale. Cependant la réunion de ces mono-
graphies, qui offrait seulement des' faits & comparer
un jour, fut encore considérée comme une troisiéme
sorte d’'anatomie, sous le titre d'anatomie com-
parée.

Enfin cette troisiéme sorte prit un caraciére entiére-
ment zeologique , quand , fécondée par le génie des
Camper, des Pallas et des Cuvier , elle [utsi habilement
et si heureusement employée 4 la recherche philoso-
phique des rapports naturels des éires. Clest dans ces
circonstances que je fis paraitre le premier volume de
ma Philosophie anatomique.

Quelle fut ma satisfaction quand, le 19 févricr 1827,
j’entendis M. le baron Cuvier, dans un rapporta I'Aca-
démie des Sciences, s’exprimer sur les déterminations
nouvelles des organes comme j'aurais souhaité le pou-
voir faire moi-méme ! Je vis que nous ne difiérions
que par Pexpression , plus heurense, plus ferme et
plus élevée chez mon savant confrére. Ses idées sont
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complétives de celle que jfai désire présenter; je les
donne ici textuellement. : .

« Quicongue a pris la peine de rapprocher un cer-
tain nombre d'étres natorels du méme régne on de la
méme classe, a di s'apercevoir qu'an milien de ces
innombrables diversités de grandeur, de forme et de
coulenr qu’ils présentent , il régne de certains rappors
dans la structure, la position et les fohctions respec-
tives des parties , et qu'avec un peu d'attention on peut
suivre ces rapports au travers des différences qui les
masquent quelquefois pour des regards superficiels.

» Une étude un pen plus approfondie montre méme
qu'il existe une sorte de plan général que I'on peut
suivee plus on moins long-temps dans la série des éures,
¢t dont on retrouve quelquelois des traces dans ceux
¢ue l'on croirait les plus anomaux.

» Enfin on estarrivé i reconnaitre que les diversités
méme ne sont pas jetées an hasard parmi les &ures,
mais que eelles de chaque partie s'enchainent i celles
des autres parties d’apris certaines lois, et que la nature
et la destination de chaque étre, dans 'ensemble de ce
monde 4 sont 3itermindes par la combinaison des diver-
sités qui le caraciérisent.

» Ces ressemblances, ces différences et les lois de
lewrs combinaisons forment 'objet de la science spé-
ciale i laquelle on a donué le nom d'anatomie compa-
rative, branche trés importante de la science générale
de Porganisation etde la vie, base essenticlie de toute
histoire natarelle particuliére des éures organisés.

» L'un des plus grands génies de Pantiquité, Aris-
tole, fut le eréateur de cette science ; parce que , le pre.

page 26 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=26

MEDICALE. : a2y
mier, il Uenvisagea de ce point de vue élevé; mais,
immédiatement aprés lui, on négligea entiérement le
genee de rechierches qui pouvaitdonner de Pextension i
ses ideées ; et depuis le renouvellement des sciences , on
s¢ livra long-temps , et avec raison , i des observations
partielles plutor qu'a des méditations générales.

» L'esprit philosophique , qui, de nos jours, a porté
la lumiére dans la plupart des scfences d’'observation ,
a rendu l'anatomic comparative a sa dignité, et en a
fait de nonycan la régnlatrice de la zoologie : aussi re-
marque- t-ou , depuis quelques années , un grand mou-
vemenl & son sujet. Les observations les plos pré-
cieuses se recueillent , les rapports les plas délicats se
saisissent ; tout ce que l'on a découvert d'imprévu et
en quelque sorte de merveillenx , a semblé justifier la
plus grande hardiesse dans les conceptions; elles sont
allées, pour ainsi dire, jusqu’a la 1émérité; et déji l'on
a vu des philosophes vouloir non-seulement lier en-

‘semble tous les étres animés par des analogies sueces-
sives, mais déduive & priori la composition générale
et particuliére des lois universelles de Pontologie et
de Ja mélaphysique la plus abstruse. Quicongue a un
peu étudié Uhistoire de Pesprit humain, sans partager
toutes les vioes des auteurs de ces tentatives , en {élici-
tera cependant les sciences naturelles. Bien des hommes
n'entreraient pas dans une route si pénible si de
grandes espérances n’excitaient lenr ardeur.

» Il est aisé de prévoir, et déja Pexpérience le
prouve , que de bons fruits en résulieront infaillible-
ment : quand hien méme leurs antenrs n'ateindraient
pas leur but, ils auraient tonjouirs sur la route recueiltii
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une infinité de faits et de vues qui n'en seraient pas
moins pour la science des richesses solides.

» Ainsi, dés i présent, personne ne peut dounler
que le crine des animaux vertébiés ne soit ramené &
une structure uniforme; et que les lois de ses varia-
tions ne soient détermingdes, ele. »

Tel est, sur les matiéres de nos méditations habi-
taelles, 'exposé des derniers efforts de 'esprit humain,
fait de haut , et comme il appartenait 4 un grand talent
de le'préscnler. On voulait ne pas s'écarter de la route
aristotélique ; mais on manquait de'régles qui pussent
guider dans le voyage. Clest sur ces entrefaites que je
fis connaitre une Nouvelle méthode pour parvenir plus
directement et plus siirement qu’on ne le pouvait faire
anparavant , & une réclle détermination des organes.

Cette méthode , véritable instrument de découvertes,
se compose de l'intime association de gqnatre régles ou
principes, dont j’ai concentré la délinition sous les
formes appellatives suivantes : 1° la theorie des ana-
logues ; 2°. le principe des connexions ; 3°. les affinités
électives des élémens organiques; 4°. le balancement
des organes.

1°. Le premier de cesprincipes fuit la base de la
doctrine d’Aristote ; mais, reposant moins sur une
démonstration que sur un sentiment , il devait &ure et
il fut le plus souvent abandonné dans la pratique, 11
fallait , en elfet , se renfermer bien strictement dans la
considération des éwres d'une méme classe; ou plues
véritablement dans celle des étres d'un méme ordre ,
si I'on ne voulait point voir arriver de toutes parts de
nombreuses exceptions qui détruisaient 'universalie
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de la régle. Sans cela eiit-on jamais songé a inventer
une apatomie véterinaire distincte de anatomie Jiu-
maing? Mais |'ai régéuéré ce principe et je lui ai pro-
curé une toute-puissance d'application , en démontrant
que ce n'est pas toujours les organes en leur totalité,
mais les matériaux senlement dont chaque organe
est composé, qui se raménent i I'identité, C'est done
entendue de Ja sorte que la pensée philesophique
de I'analogie de I'organisation constitue ma premiére
régle , dite théorie des analogues.

2%, Mais de plus , j'ai donné i cette régle un appui
nécessaire,, et sans lequel, en effet, la théorie des
analogues n'eiit paru qu'une vue de Pesprit : c'est le
principe des connexions. On parlait autrefois d’ana-
logie, sans savoir quoi en particulier était analogue.
On se rabatlait, faute de mieux, sur la considération
des formes , en ne paraissant pas s’apercevoir que la
forme est fugitive: d'un animal & P'antre. J'aurai done
fourni aux considérations d’analogie une base qui leur
avait manqué jusqu'alors , quand je proposai de faire
porter les recherches uniquement sur la dépendance
mutuelle , nécessaire , et par conséquent invariable, des
parties.

30, Les matériaux de l'organisation se groupent
entre eux pour former un organe, comme des maisons
s'agglomérent pour composer une cité. Mais divisez,
comme on I'a fait i Paris , cette cité en plusieurs gou-
vernemens municipaux, ce ne sera point acbitiaire-
ment, mais tonjours par une nécessité de position ,
que les habitations , on que nos matériaux organiques
seront distribués, Cette nécessité , qui astreint les élé=
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mens qui se touchent & accepter los effets d'une con-
venauee réciprogue, est ce que jentends par affinitd
elective des élémens organiques.

4° Enfin , j'appelle balancement emre le volume
des masses organigues, et par coniraction balancement
des organes , cette loi de’la nature vivante, en vertn
de laquelle un organe normal ou patliologique n'ac-
quiert jamais une prospérité extraordinaire, qu'un
autre de son systéme ou de ses relations n'en souflre
dans upe méme raison.

Je ne puis douter de Puiilitd pratique de ces quatre
régles : je les ai éprouvées jusque sur des snjets on je
croyais bien que s'arréterait lenr faculié d'investiza-
tion ; savoir, quand je Cherchais par elles & me rendre
compte des faits les plus disparates de Porganisation
régulicre,, des rapports qu'ont les insectes avec les
animanx déclarés seuls en possession du systéme ver-
téhral ; on guand j'en vins & éwndier ; dans les faits de
la monstruosité, I'organisation la plus aventureuse et
la plus désordonnde, .

Mais ce n'flait point 3 des succés partiels que la
nouvelle méthode devait se borner : car, & quelque
systéeme d'organisation qu'on Papplique, et générale-
ment sur quelque point qu'on en dirige 'action, elle
donne des résultats identiques. Elle porte a reproduire
comme mn fait acquis & posteriori, I'idée a priovi,
'idée mére et fondamentale de la philosophie de Leib-
nitz, idge que ce vaste génie renfermait dans ceue
expression , la variété dans lunité,

Ce résuliat général et définitif de mes déterminations
d'organes est devenn la conclusion la plus élevée de
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mes recherches ; haute manifestation de 'essence des
choses, que j’ai exprimée et proclamée sous le nom
d'unité de composition organique.

Mépecine-praTIQUE, par M. A. Destris, docteur
en médecine , ex-médecin des armdes, ete, Un
yol. in-8. Paris, 18a2.

« Les ouvrages de médecine sont trop généraux s le
jeune praticien y cherche en vain les moyens de se
diriger. ... Combien de cas particuliers, éirangers
4 tout ce qu'ils contiennent , ne se présentent-ils pas
& son observation !. . . 11 est des différences qui sont
individuelles , dépendantes du tempérament, del'ige,
du sexe, des saisons, des climats et des localités. 11
(le jeune praticien ) flotte alors incertain dans une
expeclative souvent dangereuse. . . . Bien encore que
sa rare perspicacité lui ait découvert le sidge et la
pature de la maladie, le vagne de Tl'administration
des moyens a employer, leur choix, le moment,
telles sout les choses qu'il restaitd préciser pour que
la marche du jeune médecin fiut plus hardie, » ete.

ad ¥ ¥ B

2 ¥ 2 OF F B B = =

En citant ces passages du Discours préliminaire que
M. Destrés a placé en téte de son livre, nous croyons ¥
trouver l'avantage de laisser 'auteur exposer lui-méme,
et 4 sa maniére, 4 nos lecteurs, le but de son travail,
et de n'avoir pas besoin de nous expliquer, méme
transitoirement, sur le choix des termes, la clarié des
expressions , etc. , qu'il a employés ; nous ne voulons
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nous occuper que de la science médicale. Nul doute
qu'aucun des waités pratiques dont elle a é1é objet
ne laisse beaucoup i désiver sur l'indication des re-
médes, sur leur choix, surle lieu et le moment ou ils
doivent étre administrés , sur I'ordre successif dans le-
quel ils doivent &tre mis en usage, etc., ete,; nul doute
que tous les médecins, les vieux un pen moins que
les jeunes, n'eussent souvent & retirer un grand
profit de pareilles notuons. Mais nowre auteur vient-il
nous donner enfin ces notions ! Ne devait-on pas en
concevoir P'espoir, lorsqn'il n'a écrit, dit-il, que
dans ce seul but ? Cependant nous avons cherché en
vain dans son livre ; nous n’y avons presque toujours
wrouvé que 'énonciation generale des moyens médi-
cinaux avec lesquels on combat chagque maladie.

Nous ne nous arréterons 4 I'ordre que M. Destrés a
suivi dans l'exposition des aflections morbides, que
pour en donner une idée. Il comnience par la gan-
gréne ; puis il passe aux phlegmasies muquenses, dans
lesquelles il range les maladies tant de fois déerites
sous la dénomination de fiévres essentielles, et la co-
|[uulucfm; aux phlegmasics cutanées, pour Dhistoire
desquelles il renvoie aux ouvrages de M. Alibert; et
aux autres phlegmasies, entre lesquelles il range les
névralgies. Viennent enfin les névroses, les hémorrha-
gies, les hydropisies, et les lésions de tissu.

Cette espéce de cadre nosologique , qui n’a rien de
remarquable ni d’avantageux , semble avoir été adopté
par Pauteur uniquement pour y distribuer des ob-
servations assez mombreuses qu'il a recueillies, et
qu'il a désiré de publier. C'est méme la publication
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de ces observations qni parait I'objet du travail de
Al Destrés; et 'intention d’écrive une Médecine-pra-
tique ne lui est sans doute venue qu'en second lieu.
Nous allons suivre, pour ainsi dire, sa pensée, négliger
son ouvrage comme trzilé général ; et appeler l'auen-
tion senlement sur diverses observations.

Nous en citerons d’abord une, dont I'objet est cette
gangréne de la bouche que ['on croit particulidre aux
enfans aflaiblis par une longue maladie, et par une
abstinence prolongde , et que I'on regarde comme ca-
ractérisée par le développement du dedans en dehors
de la tache gangréneuse sur la paroi buccale. Les mé-
decins gui ont éerit sur cette maladie avaient recom-
mandé contre elle Papplication du cautére actuel ou
du fen, en donnant tout-a-fait la préférence i ce moyen
sur les autres. Le malade de M. Destrés a guéri sans
Papplication du feu , sous I'influence d'un régime dié-
tétique propre a sonienir les forces, dans lequel en-
trait lusage d'un vin généreux pris en petite quan-
tité, elc.; et par un traitement approprié, dans

“lequel les préparations de guinguina et les acides ni-
néraux ont tenu le premier rang. Ainsi, le feu n'est
done pas le seul moyen d’arréter cette gangréne; et st
on considére ce moyen en lui-méme, et I'élat de fai-
hlesse, et I'élat morbide général des malades, on ne le
regardera pent-étre pas comme le meillear remeéde, le
reméde que I'on doit préférer. On aurait alors recours
avec plus de confiance aux toniques, tels que le
quinguina , les acides minéraux surtout , un régime
ana|ep[iq‘uﬂ, réservant le feu pour les cas ou les
tuniques s monlrenl promplement insuffisans, ow

T. = Jagvier 1823, ¥
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un organe impm'luu.L est menacé du mal désorganisa-
teur, elc. ete.

L'emploi heureux que M. Destrés annonce avoir fait
de I'opium dans certains eas de fiévre aaxique, on de
gastro-cntérite ataxique, nous parait’ exiger I'exposi-
tion, en peu de mots, de I'idée que ce médecin s'est
faite de cette maladie 3 d'a prés ses propres observations
et des ouvertures cadavériques, 1l eroit constant:

12, Qu'il y a inflammation de la muquense des in-
testins dans la figvre adynamique et dans P'ataxique ;
inflammation qui n'est pas franche, qui reste station-
maire, on méme qui diminue promptement , si elle est
fort aigni ;

2% Que cette inflammation détermine une lésion
profonde de toute la sensibilité, qui se tronve notable-
ment diminude dans la fievre adynamique, et, au con-
traire , notablement augmentée dans Pataxigue;

3°. Que l'maxie v'est pas plus que 'adynamie vine
affection constamment consécutive de la phledmasie
mugqueuse intestinale , mais qu'elle parait dépendre du
tempérament ( M. Destrés eiit micux fait de dire qu’elles
dépendaient J'une disposition morbide particuliére
du sysiéme nerveux. );

4° Que I'adynamie et I'ataxie sont chacune une af-
fection distinete, une complication grave de la phleg-
masie de la membrane muqueuse de Pintestin ; affec-
tion plus dangereuse souvent que la phlegmasie intes-
tinale, etqui doit faire donnera cette derniére I'épithéte
d'adynamique ou d’ataxique, lorsqu’elle vient se join-

dred elle ; :

§5°. Enfin, que dans le traitement de la phlegmasie
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ainsi compliquée, on ne doit pas perdre de vue 'in-
flammation de la membrane muquense, et qne c'est
faute de cette attention et par I'emploi des remides to-
niques , stimulans, ete., que les médecins perdent tant
dindividus atteints d'une pareille maladie. '

Guidé par de telles réflexions, ct vivement frappé
des insnceés nombreux du traitement adopté générales
ment , le médecin de Tai"}r, qui est une petite ville d“.
dépariement de I'Aisne, située dans 'arrondissement
de Soissons, a cherché de nouveaux moyens de gué-
rison. C'est alors qu'il a essayé de combattre la maladie
appelée fievre ataxique, dans Iaqufe]ie se manifestaient
les accidens nerveux les plus graves, comme le serre-
ment des machoires, la roideur des bras et des jambes on
de la colenne veriébrale, Uagitation la plus grande, ete. ,
par les préparations d’opium , aprés avoir éprouvé I'in-
suflisance des anti-spasmodiques. 11 est 4 remarquer
que |'0pium a réussi , quniqu'“ ¥ clit une céphillnlgie
vive, de la somnolence par intervalle, etc. Nous
crovons toutelois qu'il convient d’&tre circonspect,
lorsque ces derniers sympiémes existent , sur 'emploi
des opiacés, 8 moins que préalablement ou concur-
remmient on n'ail recours anx moyens propres i pré-
venir une congbstion sanguine redoutable. Hors ces
cas, et quelques autres sur lesguels nous ne croyons
pas encore devoir nous prononcer, nous pouvons as-
surer que, depuis plus de cing 4 six ans, nous avons
fait usage de 'opium dans des cas semblables 4 ceux
quindique M. Destrés. Nous y avons éié conduit par
d'autres considérations théoviques et pratiques, par
des investigatious spéciales de thérapeutique. Peut-
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étre mous sera-t-il donné un jour de publier, entre
autees. une chservation des plus remarquables sur ce
sujet.

M. Destrés administre Popium en injection dans le
gros intestin , ou en poiion, en pilules daus I'estomac.
Nous 'avons en outre appliqué sur la peau. Il ve se
présente pas, pour le moment, & notre mémoire le
nom de quelque médecin qui ait ainsi usé de l'opium;
il est trés-possible que nos souvenirs soient en défaut
sur ce point,

Voici un cas peu commun de reéselution d'une aflve-
tion pulmonaire, qu'on nous pardonnera d'extraire.
Un jeune homme de vingt ans, d'un tempérament san-
guin, trés-robuste, avait éié attagqné, en 1814, d'une
doulenr trés-vive dans le coté droit de Ia poitine. Elle
FPempéchait de faire aucun effort de la respiration. Le
malade avait la face trés-animée , soulfrait d'une toux
séche habitellement, crachait aussi du sang, présentait
un pouls grand , plein, fréquent, et tous les signes d’une
congestion sanguine vers le poumon. M. Destrés tente
de le saigner, et a peine ce médecin a-t-il tiré quelques
gouttes de sang que le jeune homme éprouve une syn-
cope qui dure une heure ; et lorsqu'il recouvre ses
sens , il se trouve en méme temps guéri de l'irritation
et de 'engorgement phlegmasique du poumon, pro-
bablement par une resolution spontance.

Nous terminerons ici notre article, en renvoyant i
'ouvrage qui en a été I'objet, pour diverses autres Lis-
toires de malades.

E. Desrorres.
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Lavvorts ef Consultations de médecine légale ;
recueillis et publiés par J. Risreunuveser ,
médecin en chef et professeur de médecine
clinique & I'hépital de Strasbourg , ete. Un vol.
in-8. Strasbourg.

La loi, si absolue dans son principe et si pre'uisa
dans son prononcé, présente souvent dans son appli-
cation des diflicultés qui naissent des conditions im-
prévies sous lesquelles se présente la question judi-
ciaire.

L'assiduité avec laguelle les jurisconsultes s’occupent
dans ces sortes de cas 4 vecueillir les plaidoieries ct les
dérisions des tribunanx, fait suffisamment sentir anx
médecins quelle uulité ils peuvent retirer eux-mémes
de Pétnde suivie des débats relatils anx diverses ques-
tions médico-judiciaires dont les principes ne sont pas
¢1ablis d’une maniére invariable,

Sous ce rapport, on doitdes éloges 4 M. Ristelhue-
ber, pour avoir rassemblé les piéces d'un procés mé-
morable de cette espéce , qui s'est élevé il ya quelques
années devant le tribunal de premiére insiance de
Strasbourg, au sujel de l'application de I'article 1975
dua Code civil.

L’ouvrage de cet estimable médecin contient aussi
quelques rapports intéressans, et qui méritent d'étre
consultés , sur divers cas d'infanticide , et sur un exem-
pleassez remarquable d’empoisounement par Parsenic ;
mais comme ils ne changent rien aux principes déja
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consacrés en cefte matidre, je me bornerai 4 entretenir
le lectenr de la eause impoctante qui est Ja principale
piéce du recneil.

Le sieur Fried a é1é auteint, dans un intervalle de
dix années , de quatre altagues d'apoplcxie.., dont la
derniére a é1é morielle. La veille de ceue anaque, il
avait passé , an préjudice de son héritigve de droit,
un contrat de vente de sa maison en viager sur sa 1éie,
moyennant une rente annuelle de 1200 livees, Lheéri-
liere a allagqué cet acle en nullité , présentant commie
moyen article 1975 du Code civil , dont on verra Plus
bas les dispositions,

Il résulie de la déposition des émoins, que la pre-
midre attagque d'apoplexie eut lieu en 1599, et quelle
Taissa le malade ateint d‘hémip’fé;f{: du cité droit,
avec diffienité de parler evdureté d'onie ; ce gqui obligea
le sicuy Fried l|1appr|:||(||'v a4 éerire de la main ganche,
1 parait, tomefois, que Phémipligie édait impacfaite,
puisque les piéces jointes a instruction éablissent que
Fried pouvait se tenir debout, marcher, quil s'est
depuis remarié denx fois, et a eu une fille du dernicr
de ces mariages , le quatriéme qu'il ait contracté,

Les deux médecins qui ont dooné leurs soins 4 Fried,
dont un est docteur en médecine et 'antre officier de
santé , déposent que la densiéme attagque ent lieul an
mois de mars 1808, et quan bout de quinze jours le
malade était rétabli dans le niéme état qu'anparavant ;
Voliicier d¢ samé observe senlement qu'il resta un pen
plus de fuilifesie, Au reste, le'sienr Fried continua A
gérer lui-fiienie ses aflaires, et rien dans la eanse n'é-
bl quiil ‘e Pait fait avee intelligence,
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La troisigme attaque survint dans les premiers jours
de janvier 180g. Au rapport des mémes médecins, cette
attaque et la précédente furent occasionées par une
indigestion ; mais ceute fois attaque fut plus légére ,
et le malade plus promptement rétabli.

Plusicurs témoins illéwés parlent de I'afMaiblissement
stusible des forces physiques et des faculiés intellee-
tuclles qui eut liea chez Fried & partic de cette épo-
ques on est surpris ¢que lenr interrogatoire n'ait pas
¢té dirigé de maniére & connaitre quelle pouvait éire
dans leur bouche la saleur positive deces expressions ,
et surtout quelle pouvait étre en réalité la nature et le
degré de la Iésion des faculids intellectuelles 3 puisque
s'il elit é1é démontré par la qu'il y avait chez le sicur
Fried inaptitude morale & contracter, on aurgit en un
nouveau moyen d'ataguer en nullité 'acte de vente
indépendamment de celui puisé dans Farticle 1975 da
Code civil.

Mais on n'a rien spécifié a cet égard ; el ce n'est que
d’une maniére indirecte gue Uon parvient i connaitre
gu'il y avait chez le sieur ried allaiblissement de la
mémoire , en se fondant sur la déposition de sa ser-
vante , qui déclare qu'il arrivait fréquemment i son
maitre de réitérer plusieurs fois et en peu de temps
les mémes demandes.

Divers témoins déposent encore que depuis 1':luuqug
du mois de janvier , Fried était sujet a des oppressions
de poiuine qui nécessitaient des secours : la servante
dit que ces auaques se renouvelaient réguliérement
tous les deux jowrs avec plus ou moins de force, et
duraient environ une demi-beure; mais elle est la
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senle i faire mention de cette circonstance. Llofficier
de santé a déposé aussi que dans I'intervalle de la troi-
siéme attaque d'apoplexie a4 cclle qui far mortelle,
les symptomes apoplectiques s'etaient réitérés 11es-
Jréquemment ; mais il ne spécifie encore rien qui
donue & connaitre en guoi consistaient récllement ces
symptomes apoplectiques ; en sorte qu'aprés toutes
ces depositions , Pesprit du lecteur reste plongé dans
un vague inexprimable, :
D'un antre coté , on n'a jamais songé A interdire le
sieur Fried : jusqu'an dernier moment il a continund 4
percevoir ses loyers et & donner les gquittances ; le no-
taire qui a passé le contrat de vente en viager, et le
négociateur de cette vente , déposent que tontes les fvis
qu'ils se sont rendus chez le sieur Fried, ils I'ont
trouvé bien portant et jouissant de la plénitude de ses
faculiés intellectuelles; que le sieur Fried a slipni(j
lui-méme ses intéréis ; qu'il se tenait alternativemoent
assis et debout; qu’ils ne lui ont apergu ancune infir-
mité antre que la dureté d’onie; qu'on ne lui a jamais
administré aucun remede en leur présence, Le notaire
déclare que la seule chose qu’il ait remarqué de parti-
culier, c'est que le sienr Fried, lorsqu'il s'est agi de
signer le contrat, s'est servi de la main gauche. Un
autre témoin, domicilié dans la maison du sieur
Fried , et qui lui a servi plusieurs fois de commission-
naire, dépose que dans toutes ses relations avee le
sieur Fried , il I'a trouvé bien portant et saint d’esprit.
Enfin, la servante déclare que le jour de la passation
du contrat le sicur Fried était bien portant , mais qu’il
avaitVair d'un imbécille pendant que le notaire s'oc.
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eupait de la rédaction de cet acte; que le lendemain
matin il se prit de dispote avec un homme qui venait
lui demander de 'argent, et tomba dans une suague
d'apoplexie dont il mourut le lendemain. Les déposi-
tions de plusicurs témoius confirment que c'est i la
suile d'un acces de colére que Fried fou pris de I'at-
taque d'apoplexie de laquelle il est décédé.  «

Larticle 1g75 du Code civil déclare nul tout conirat
de rente viagére eréée sur la téte d'une personne atteinte
de la maladie dont elle est décédée dans les vingt jours
de la date du contrat.

On demande maintenant , le sieur Fried éeit-il
atteint , le jour de la passation duo contrat de vente de
sa maison , de la maladie dont il est décédé deux jours
aprés ?

Des avis comradictoires ent éié émis sur cetle ques-
tion dans les Facultés de médecine de Strashourg , de
Mompellier et de Paris,

Un premicr rapport d’experts , signé Coze, Tourdes.
et Villars, professeurs en médecine a Swasbourg ,
éablit, qu'a la vérité le sieur Fried n'était pas cn
apoplexie , si 'on prend ce mot dans son acception
vulgaire, le jour de la passation du comtrat; mais
comme en médecine on range sous la dépendance de
cette maladie non- sculement les sympiémes qui consti-
tuent 'ataque proprement dite , mais aussi les sym-
ptomes précursenrs et les phénoménes concomitans et
subséquens, tels que 'hémiplégie, U'engourdissement
des sens, l'affaiblissement des facultés intellectuelles ,
etc. ; que dailleurs 'apoplexie et la paralysie qui en
est 12 suite lenant & une lésion commune et identique
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ilu cervean et de 1'origine des nerfs , on doit considirer
Tapoplexie proprement dite comme étant le moda
aigu, et la paraiysie subséquente le mode chronique
de la méme maladie. Ils concluent que Friel, qui
était demenré hémiplégique et atteint de doretd d’onie
et d’affaiblissement des facultés intellectuelles, i la snite
drs attaques précédentes d'apoplexic qu'il avait essuyées,
devait étre considéré comme se trouvant réellement
atteint , lors de la passation du contrat, de la maladie
@ laquelle il a succombé deux jours aprés.

Un deuxiéme rapport , signé Flamant , Berot, pro-
fesseurs en médecine a Strashbourg , et Marchal , est
eoncu dans les mémes principes , et adopte une conclu-
sion semblable.

Une troisiéme consnltation ayant éé adressée @
MM. Baumes , professenr en médecine a Monpellier,
€t Seranne , docteur en médecine , ces messienrs ont
cra devoir faire dériver leur opinion de la solution des
deux questions suivantes : 1, Papoplexie est-elle par
clle-méme une maladie aigné ou chronique? 2%, l'idée
attachée & une prédisposion quelconque & une mala-
die emporte-t-elle avee ellc celle de la prééencu méme
de la maladie ¢

La réponse & ces deux questions est : 1° que l'a-
poplexie est une maladie extrémement aigué; que la
paralysie qui sy joint lorsque 'avaque d’apoplexie est
grave, constitue un état morbide particulier, quoiqu’il
dérive de la méme source; et qu'il est aussi stric-
tement impossible de déclarer atteint d’apoplexie un
Lhomme gui n'est que paralytique, qu'il reste pour
constanl gu'un hemme paralytique qui meurt d'une
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attaque fondroyante d'apoplexie ne doit point sa mort
a la paralysie dontil it attaqué , mais & I'apoplexie
formidable qui est survenue inopinément par une canse
accidentelle et éirangére i la paralysie;;

2% (ue la prédisposition i une maladie, quelque
prononcée qu'elle puisse dtre, ne pent jamais étre assi-
milie 4 la réduction de cette disposition en acte , puis=
gue cette véalisation pentn'avoir lien qu'a une époqne
trés-cloignée, si des canses accidentelles ne la déter-
minent, cL quenfin il est possible que ceue disposi=
tion vienme & @ire anéantie, soit par les efforts de la
uature, scit par les seconrs de l'art.

En conséquence, les auteurs du rapport concluent
gue la paralysie dont le sieur Fried était atteint an mo-
ment on il a coniracté, est une maladie chronique,
gui ne pewt ére identifiée avee la maladie essemiiclle-
ment aigré qui n'est survenue que le lendemain du
contral , el par une cause accidentelle et imprévue; et
qu'en admettant, d'aprés les circonstances antérienres,
que le sieur Fried éait prédisposé a 'apoplexie, il
w'est pas moins vrai que celle-ci n'a pu étre déclarée
rxislante que le lendemain de la pnssation du conlrat,
¢'est-a-dire, an moment on se sont manifestés les sym-
ptimes cavactéristiques de cette maladie ; qu'enfin une
loi gui comprendrait P'existence d’'une maladie dans
la possibilité que 'on pourrait en étre allecté, serait
contraire i cette législation pure et simple qui régle le
repes el intérét des citoyens. .

Ceue difiégrence d’opinion entre les médecing con-
suliés i Monrpellier et & Strasbourg , donna liea plus
tard-a diux autres consulidiions advessées, l'une a
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Montpellier , 3 MAL les professeurs Baumes , Vigarous
et Delpech, et l'autre & Paris, i MM. les professcurs
Chaussier et Desgenettes , et a MM. les docteurs Mare
et Renauldin.

* Les professcurs de Montpellier censurent amére-
ment dans leur rapport la maniére dont on a procédé
& linstruction de la cause , qui est telle qu'on ne peat
avoir, daprés les dépositions des témoins, méme des
témoins médecins , que des notions vagues el incer=
taines, tant sur les caraciéres des dillérentes attaques
d'apnplcxia dont on assure que Fried a été successive=
ment atteint, la derniére exceptée, que sur les inlir-
mités habituelles qui en sont résultées, et principale-
ment sur 'élat des faculiés intellectuelles; toutes choses
qu’il étaitimportant d'élablir d’une maniéreclaire ctpré-
cise,, pour donner une idée exacte de chacun des élé-
mens de la canse. Passant ensuite & I'examen de la
question, si la paralysic qui a résulié de la premiére
attaque d'apoplexie dont I'ried a éé frappé en 1799,
pent ére considérée comme étant la méme maladie que
Fattaqae d'apoplexie survenue le 12 mars 180g, le
lendemain de la passation de l'acte de vente , e'est-a-
dire si, pendant dix ans, Fried a éé constamment en
apoplexie, le conseil adopte les mémes principes éta-
blis dans le rapport de MM. Banmes et Sé&anne, en
leur donnant de nouveausdéveloppemens. Ils s’élévent
avee foree contre la théorie établie par les experts de
Strasbourg , qui considérémt Papoplexie et la paralysie
comme deux modes d'une seule et méme maladie, dont
I'un serait le mode aign, e Vantre le mode chro-
nigue; ils objectent aves fondement conte ectte théo-
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rie, qu'on peut étre paralytique sans avoir éié atteing
d'apoplexie , et vice wersd ; que dans les cas méme oi
la paralysie et 'apoplexie se manifestent ensemble chez
un méme sujet, tantot la paralysie précéde I'apoplexie,
et tantdt elle lui succéde ; que la guérison de Iapoplexie
peut étre parfaite, 1andis que la paralysie persiste en-
core ; el que tout cela, loin de prouver que 'apoplexie
et la paralysie constituent une maladie identique, éta-
blit au contraire une distinction manifeste entre ces
deux états, qui, i la vérité, peuvent éwre produits si-
multanément par I'effet d'une lésion de I'organe céré-
bral, mais qui, dans ce cas, ne se rencontrent ensemble
qu’a titre de complication , et non point de dépendance
absolue.

Faisant ensuite I'application de ces principes géné-
raux a l'espéce , le conseil prononce unanimement que
Fried, paralytique le jour du centrat, n'était point
atteint a cetle époque de lapoplexied ];l({uellc il a suc-
combé deux jours aprés; laquelle apoplexie ne s'est
déclarde que le lendemain du contrat, et A la suite d'un
accés de colére qni doit étre considéré comme la canse
oceasionelle de son développement.

Le conseil va méme plus loin: il pose en fait que
qunnd bien méme on voudraitse prévaloir des ataques
antéricures d'apoplexie, et de la paralysie qui a suc-
cédé i la premiére attague, pour établir que le sieur
Fried était atteint, an moment de la passation du con-
trat, de la méme maladie dont il est mort deux jours
aprés, on ruinerait facilement ce moyen en faisant va=
loir cette considération majeure , que Fried n'est pas
mort des suites directes des atiaques antérienres d'apo-
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plesie, ni de la paralysie tonjours persistante, mais
Lien d'une attaque d’apoplexic foudroyante survenue
le lendemain du contrat, et qui doit éire considérée
comme la récidive d'une maladie semblable a celle qui
s'était manifestée précédemment , et non pas comme la
continuation de I'état morbide déji existant, Or, comme
le doune i entendre le conseil |, e'est cetie continnation
d'une mémé maladie et sa terminaison par la mort
que le législateur a cu en vue quand il a déclaré nul
le contrat de rente viagére créde sar la téte d'une per-
soune atteinte de la maladie dont elle est decédde dans
les vingt jours de la date dn contrat. C'est ainsi, ob-
serve le conseil , qu'un homme ataqué d'un yphus ou
fiévre putride maligne , qui meurt au dix-huitiéme jour
de cette figvre, est mort de la méme maladie dont il a
€16 pris dix-huit jours auparavant ; et si cet homme avait
pass¢, durant le cours de sa maladie, un contrat de
rente viagére sur sa tile, il se tronverait sans contredit
dans le cas prévu par Particle 1975 du Code civil ;
mais celui qui a en un cholera-morbus il v a dix ans,
et yui, dix ans aprés, a un retour de cholera-morbus
anquel il succombe, n’est poing mort de la méme ma-
ladic qu'il a cue il y a dix ans, mais d'une maladie
analogue ou semblable ; différence qu'il est d’autant
plus important de bien établir, que cctie équivoque
dans les expressions a été dans I'espéce une canse évi-
deate d'erreurs.

Je wouve une conformité parfaite de vues et de prin-
cipes avec le rapport des professeurs de Montpeilier,
dans celui des professeurs et médecins de Paris ; ce
dernier est senlement éerit avee plus d’ordre et de mé-
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thode : on voit qu'il a été rédigé par un homme fami=
liavisé avee les formes de la médecine légale, On y
ehserve aussi quelques remarques particaliéres propres
i répandre un nouvean jour sur la question en litige :
par exemple, le conseil de Paris émet ceite opinion
gui nous parait trés-fondée , que bien que la paralysie
qui se manifeste si fréquemment & la suite de l'apo-
plesie soit le résuliat de la lésion d'un méme systéme
d'organes, cette Iésion a lien pour chacune d'elles sur
des points tout-i=fait différens; que les phénoménes
paralytiques sont dus & une lésion partielle des nerfs
destinés aux mouvemens et a la sensibilité de certains
organes , tandis que les phénoménes de 'apoplexie
sont dus & une lésion d'uve partie différente du cer-
veau ; lésion qui produit la suspension ou méme I'abo-
lition du moi. La paralysie, au licu d'dtre le mode
chronique de lapoplexie, constitue donc une lésion
d'un genre tout-a-fait distinet : bien plus, apoplexie
chronique est méme un état qui ne peut se rencontrer,
parce que la mort serait bientdt le résuliat inévitable
du dérangement prolongé de fonctions aussi essen-
tielleinent nécessaires & l'acte de la vie que le sont
celles qui se wonvemt profondément frappées dans
Yapoplexie proprement dite.

Eufin le conseil établit, daprés les découvertes alors
récentes de MM. Riobé et Rochoux, queles différentes
attaques d’apoplexie éprouvées par un individu a di-
verses époques , loin d’étre dues & la continuité d'une
miéme maladie, sont au contraire le résultat d’autaut de
lésions distinetes du cervean , qui sout caractérisées
comme ['observation cadavérique en fait preuve , par
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autant d'épanichemens sauguins qu'il y a eu d'attaques
d'apoplexie,

Le conscil décide, en conséquence, que le sieur
Iried est mort d'une maladie i laquelle il éwit prédis-
posé ; que les trois anaques d'apoplexie qu'il avait
essuydes avant la passation du contrat, devaient faire
prévoir avee une extréme vraisemblance , malgré que
les deux derniéres enssent été plus faibles que la pre-
miére , qu'une nouvelle attaque terminerait 16t ou tard
Pexistence de Fried ; mais que Papoplexie dont il est
most n'existait pas 4 I'éporque ot le contrat a é1é passé,
et qu'clle ne s'est manifestée que le lendemain, par
suite d'un accés de colére ; qu'enling en se fondant sur
les dépositions des 1émoins les plus instruits, et sur
les renseignemens annexés an recneil des piéces
d’instruction qui tendent tous & éablir intégrité des
facultds mentales du défunt, ils concluent qu'i I'épo-
que ot le sieur Fried a contracté , il jounissait de 'ap-
titude physique et mentale 4 pouvoeir contracter.

Ce rapport des médeeins de Paris, si sagement mo-
tivé , devint cependant I'objet d’une critique aussi in-
convenante que pen fondée, dans le numéro de sep-
tembre 1815 du Journal général de médecine. Cette
critique donna licu & une réponse de M. Marc, dans
laquelle il développa quelques idées particuliéres sur
la distinction a établir , lorsqu'il s’agit de l'application
de V'article 1975 , entre les récidives d'une maladie, et
entre 'existence d'une maladie essentielle depuis 1é-
poque du contrat jusqu'a la mort.

M. Marc, dans le rapport qui lui est commun avec
MAM. Chaussier , Desgenettes et Renauldin, avait re-
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connu, comme les professeurs de Montpellier, qu'autre
chose est Q'étre affecté 4 I'époque du contrat d'une
maladic qui se termine heureusement, mais dont
la récidive vient & occasioner la mort dans le délai
voulu par l'artcle 1975 du Code; ou d'éire atteine
d'une maladie dont la marche non interrompue se
termine par la mort dans le méme délai; et, pour
prouver que larticle n’était applicable qu'aux cas de
ce dernier genre , le conseil avait eru devoir recourir
i quelques exemples .pris dans des maladies autres
que celle dont il s'agit dans l'espéce. Le critique
anonyme ayant avancé fort légérement que les auteurs
du rapport avaient eu recours i de fausses analogies et
4 des rapprochemens inattendus auxquels on ne pou-
vait opposer de réfutation sérieuse, M, Marc a cru
quil devenait nécessaire d'eniver dans de nouvelles
explications pour justifier ces analogies , et déterminer
d’une manidre générale quelles sont les circonstances
d'une maladie qui lui rendent applicables les disposi-
tions de 'article 1975. Ces circonstances sont , d'une
part, l'existence positive de la maladie , et non point
une simple prédisposition, lors de la passation du
contrat ; d'antre part, la marche non interrompue de
cette méme maladie jusqu’a la terminaison par la mort
qui doit avoir lieu dans les vingt jours de la date du
contrat.

En second lieu, M. Marc pense, et je suis tout-a-
fait de'son avis, que parmi les cas de récidives de ma-
ladies, il en est qui peuvent donner lien i Iapplication
de l'arlicle 1975 ; mais ce n'est qu'auntant, 1°. que la
récidive qui a déterminé la mort se ratiache & un état

T. x. Janvier 1523, &
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semblable, lequel a existé & Pépoque du contrat; e
2% que les rapports qui lient entre eux ces deux états
sont tels, qu'ils doivent eux-mémes étre considérés
comme une maladie, et non comme une simple dispo-
sition morbide.

Je suppose , dit M. Marc , qu'un individu contracte,
le jour méme on il est atteint d'un crachement de sang ,
et meure d'un second crachement de sang avant I'expi-
ration du terme de nullité : s'il est possible d’établir
gu'entre le premier et ce dernier accés d’hémoptysie
il y a en intermittence marquée, et qu'il n'a existé
entre eux d’autre rapport que l'action d'une ou de plu-
sieurs causes occasionelles , on pourra , je pense , dé-
fendre la validité du contrat en ce que le rentier ne
sera pas mort de la maladie qu'il avait i I'époque on il
a contracté ; ¢'est-i-dire que la maladie qui existait 3
cette époque n'était pas individucllement la méme que
celle qui 5’était manifestée le jour de la mort. 5i, an
contraire, le erachement de sang qui a en lien a I'épo-
que de la signatare et celui gui a délerminé le décés
penvent étre considérés comme les résultats d'une
affection essentielle, par exemplé d'un éiat ubercu-
leux des poumons , qui a persisté depuis la date du
contrat jusqu’au jour de la mort, alors on peut dé=
elarer que le vendenr s'est trouvé dans les conditions
voulues pour l'application de Tarticle 1975,

M. Sédillot, en publiant sur la réplique de M. Mare
des réflexions critiques dans lesquelles il se montre
partisan de la doctrine émise par les experts de Stras-
bourg, a cru pouvoir rétorquer en faveur de son opi-
nion la distinction élablie par M. Mare entre les difié-
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rentes causes des récidives; et il se fonde sur la lésion
du cerveau , qui, dans 'espéce , forme le lien commun
des diverses attaques qui ont précédé la signature du
contrat, avec I'attaque mortelle qui I'a suivie, Mais,
commnie I'observe avec raison AL Ristelhueber, il y a
parité sous ce rapport entre le cas dont il s'agit et
Pexemple choisi par M. Marc il n’y en a point dans les
circonstances : c'est au jour du contrat que M. Marc
place I'une des attaques d’hémoptysie, chose nécessaire
pour qu'on puisse mettre en question si le malade est
mort de la maladie dont il était atteint & {'épogue oir
il a contracté; dans 'espéce , au contraire, les attaques
d'apoplexic sont toutes antérieures a la signature du
contrat, ce qui détruit toute analogie.

1 serait inutile d'ajonter de nouvelles réflexions a
celles que la lecture de ces débats a déjh fait naitre dans
Pesprit du lecteur. Il est pour nous bien évident que
les experts de Strasbourg , le critique anényme, et
M. Sédillot sont tombés dans une erreur manifeste
Jorsqu'ils ont soutenu que Fried, jouissant les jours
qui ont précédé la signature du contrat, et le jour da
contrat lai-mime, de la liberté morale nécessaire pour
conclure et signer trés-lisiblement un acte, était pour-
tant apoplectique. La source de cette errenr doit dtre
atwribuée i 'opinion qu'ont ene ces médecins, que la
lésion du cerveau & laguelle on doit rapporter les phé-
noménes de l'apoplexie et ceux de la paralysie, ne
cessait d'exister dans son intégralité, tant que les divers
élémens de I'éiat maladif n’avaient pas tous entiérement
disparu. Or, il est bien démontré que la cessation des
phénomeénes apoplectiques n'a pu avoir liew aprés
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chaque attaque , que par suite de la cessation de Vieri-
tation cérébrale correspondante 4 cet ordre de phéno-
ménes ; et que la persistance de la paralysie n'implique
rien de contraire i la guérison bien réellede I'apoplexie,
du moment o I'on sait qu'il ne faut pas moins qu'une
nouvelle lésion du cerveau pour produire une nouvelle
auaque d’apoplexie. 5

Au reste , en déclarant que Fried n'était pas atteint
lejour dit contrat de la maladie 4 la quelle il a succombé
deux jours plus tard , le médecin ne prononce rien sur
la validité da lacte : il ne fait qu’éclairer le magistrat
sur le fait matériel dont I'interprétation lui est confide.
C'est ensuite au magistrata savoir jusqu'a quel point il
lui est permis de donner au texte de la loi une appli-
cation plus ou moins restreinte , selon que les circon-
stances qui ont environné l'acte de vente lui paraissent
de nature & pouvoir faire interpréter la volonté du lé-
gislateur dans le sens favorable a Pacquéreur ot d I'hé-
ritier naturel.

Dans aucun ecas, application de la loi n'est le fait
du médecin-légiste ; aussi n’est-ce pas sans une extréme
surprise que mous avons vu le rapport des médecins
de Montpellier se terminer par ces paroles remarqua=
bles : « le demandeur doit étre relaxé avec depens ,
dommages et intéréts.» En vérilé , nous avons peine
€ncore i en mim nos yeux, et nous ne concevons pas
qu'une si grave inadvertance ait pu échapper a des
hommes aussi instruits.

' L. RouzET.
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Histome d'un Foetus congu dans la trompe
gauche de Fallope, dont les os furent succes-
sivement évacués par Uigtestin rectum plus de
dewx ans aprés ; communiquée par E. Juria.

I. est des phénoménes si surprenans, que ce n’est
que par une masse d'observations qu’on parvient & les
faire adopter comme irrécusables, Tels sont les faits
observés par les docteurs Valéro et Roagna, et que je
vais rapporter.

Catherine Damiano,d"une constitution assez robuste,
aprés deux accouchemens heurenx , devint enceinte
pour la troisiéme fois. Cette grossesse fut accompagnée
de tous les signes caractéristiques : la grosseur du ventre
¢ait toute portée vers la région iliaque gauche. L'exis-
tence du foctus fut démontrée par ses mouvemens , qui
continuérent jusqu'au mois de novembre ; ils étaient
quelquefois interrompus , et souvent trés-sensibles vers
cette région. A cette époque, elle fur aueinte de dou-
leurs qu'on crut étre celles de I'enfantement , et qui
se lerminérent par une évacuation, par I'ntérus, d'un
hiquide teint d’un pen de sang. La fidvre de lait sur-
vint ensuite ; ses mamelles se remplirent de cette li-
quenr, d'on elle sortait en abondance. Ses menstrues
la reprirent depuis la fin de décembre jusqu'an mois
d'aoiit de 'autre année ; elles cessérent alors sans aucune
cause manifeste. Pendant ce temps, elle eut un écou-
lement continuel, par le vagin, d'une humeur blanche
jaundtre, et éprouva une foule de maux auxquelson ne
pat apporter aucun reméde. Damiano continuz d'étre
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tourmeniée par des douleurs trés-aiguis, qui corres-
pondaient de la partie antérieurede la tumeur 4 1'émi-
nence de I'os sacrum, et d'une diarrhée continuelle
accompagnée de ténesme.

Vers le milieu de janvier de la seconde année, elle
souffrait plus que jamais, et élait atteinte en méme
temps d'une fidvre continue, avee des intervalles de froid
¢t d'une chaleur ardente , qui se faisait sentir de préfé-
rence vers I'os sacrum; elle évacua pour lors, par le
rectum , quelques os nus, privés de cartilages, et sans
aucune configuration sensible. L'excrétion de ces os
fut accompagnée de celle de matiéres purulentes et
sanguines,

En examinant soignensement les parties , M. Roagna
découvrit que ces os s'étaient frayés un chemin an
moyen d'une ouverture i intestin rectum, d’environ
6 lignes de longueur, et a 21 lignes de l'anus. Cette
évacuation soulagea beaucoup la malade , mais ses dou-
leurs la reprirent avec violence et 4 plusieurs reprises,
jusqu'a ce que tous les os fussent dvacués ; ce qui eut
lien dans le mois de juillet de la troisiéme année depuis
la conception. Elle eut depuis ses menstrues régulié-
rement, et jouit d'une santé parfaite.

M. Roagna a observé encore plusicurs accouche-
mens curielx ; je vais en donner un léger apergu, dans
la persnasion ou je suis qu'on verra avec plaisir les
observations d'un praticien aussi éclairé que modeste.

Madame N, , aprés quelques accouchemens heureux
ot plusieura avortemens , accoucha, le sixiéme mois de
sa prossesse, d'un enfant méale extéricurement bien
conformé , vivant, et sain de la région hypogasirique en
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haunt, et mort avee une gangréne séche de cette région
en bas. 1} véeut deux heures. N'ayant pu [aire I'ouver-
ture du cadavre, il ne put reconnailre la cause de ce
phénomene, qu'il atribue cependant & un vice orga-
nique i lorigine des artéres iliaques internes, qui avait
dit empécher la cirenlation des humeurs dans les parties
inféricures, lesquelles , privées de nutrition , tombérent
dans un éiat de gangréne séche.

Dans une autre circonstanee , M. Roagna a vu une
dame ¢ui mit an monde un enfant male vivant et sain,
et i laquelle il fut obligé d’extraire de suite un foetus
pourri, et mort par conséquent depuis long-temps.
Le cordon ombilical éuait gité, dur et sans vaisseaux
apparens ; ce qui le porte i croire quiil périt faute de
nourriturg.

+ Cet habile accoucheur termine ces observations par
I'histoire de trois acconchemens dans lesquels le pla-
centa fut ronvé plein de terre caleaire; un, entre an-
tres , contenait de petits caleunls. 11 pense trouver Pex-
plication de ce phénoméne, que plusieurs praticiens
ont également observé, en supposant que le vice du
placenta était dit & I'usage du vin de [raises, qu'on fa-
brique & Brischerasco , aux environs de Pinerolo , dont
cette dame faisait sa boisson. Ceue assertion me parait
bien invraisemblable, attendu que ce vin ne saurait
fournir la substance calcaire , et qu'en supposant méme
que lacide végétal qu'il peut contenir eit quelque ac-
tion sur le phosphate calcaire des 0s, ce qu'il serait
absurde d'aflirmer, ce phosphate resterait en dissolu-
tion acide, comme on voit les phosphates et carbonatas
calcaires dissous 4 la faveur d'un excés d'acide phos-
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phorique ou carbonique , & moins qu'une substance
terreuse ou alcaline, dont il faut encore supposer Uexis-
tence, ne vint en opérer la précipitation en s'emparant
de I'excés d’acide. Mais comme le corps humain n’est
point un laboratoire de chimie, et qu'on n’a jusqu'a
présent expliqué que par des hypothéses physiques
plus ou moins ingénienses , le plus grand nombre des
phénoménes qui se rattachent aux fonctions vitales ,
nous regarderens l'opinion de M. Roagna comme
dénuée de tout fondement , et nous persisterons i croire
que la cause qui produit, ainsi que la maniére dont se
forment les calculs biliaires, urinaires et placen-
laires, nous sont encore inconnues, et que la nature
a couvert cette opération d'un voile qu'on n’a fait que
soulever,

RarrorT sur une It pidémie de varioles qui avait
parw atteindre plusicurs personnes vaceinées ;

par une Commission de la Sociéié royale de
Médecine de Bordeaux.

Daxs lautomne’de 1820, une épidémie de vavioles
s'érait manifestée dans presque toutes les parties du
département de la Gironde, et avait été funeste i un
grand ncmbre de persannes {]ui n'avaient Pniul Clé vac=
cinées. Mais au printemps ct dans I'été de 1821, la petite-
vérole devint encore plus générale et plus grave. Des
varicelles teés-intenses se déclarérent chez des vaceinés,
et elles furent prises pour des petites-véroles, Des vac.
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cinés, qui n'avaient eu que de fausses vactines , furent
réellement atteints de la variole. Il n’en fallut pas da-
vantage pour discréditer parmi le peuplela vertu salu-
taire de la vaccine : il convenait de faire constater mé-
dicalement les faits, cités dans le public, d'individus
vaccinés qui avaient été atteints de la petite-vérole. Sur
V'invitation de M. le préfet , une Commission fut prise
dans le sein de la Scciélé royale de Médecine, pour
recueillir tous les documens nécessaires; et de I'exposé
de ce travail, fait avec la plus serupuleuse exactitude
par M. Dupuch-Lapointe, il résulte que dans la ville
de Bordeaux, sept individus vaccinés avaient eu des
éruptions varioliques ; savoir : Catherine Guilbert ,
I'enfant Rigaudé, le fréve et la sceur Ferrand , les deux
cas recueillis par M. Bourges, et celui de M. de B. . .,
observé par la Commission.

Le premier cas laisse beancoup de doute , puisque la
vaccine n’a pas 6té vérifice, et que 'éruption vario-
lique, au rapport des commissaires, n'a produit au~
cune trace ou cicatrice trés-apparente. On ne peut en
induire rien de positif contre la vaccine,

Dans le second cas , d’aprés l'exposition que nous a -
faite M. Castaignet. cet enfant avrait réellement eu une
petite-vérole aprés la vaccine. Mais si nous mettons en
paralléle le rapport des commissaires, qui n'ont apercu
ni les cicatrices vaccinales, ni celles que laisse ordi-
nairement la petite-vérole confluente, on resterd encore
dans lincertitude; etla Commission ne peut pas con-
firmer les assertions de M. Castaignet.

Quant aux deux faits cités par M. Cami, on peut les
regarder comme négatifs ; car la vaecine n'a pas éié
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médicalement constatée, Pexposition de la marche de
I'éruption est imparfaite, et le rapport des commis=
saires nous a convaincus que ce n'était que des vari-
celles.

Des deux cas rapportés par M. Bourges, le premier
est remarquable en ce qu'il présente la marche d'une
variole , avee des modifications de celle de la petite-
vérole ordinaire, et cependant différente de celle de la
varicelle: de sorte qu'on pourrait en faire une espéce
particuliére, 4 'exemple des médecins anglais , qui ont
appelé petite-vérole mixte une éruption analogue sur-
venue chez des sujets vaccinés, observée surtout aun
mwilien des épidémies de variole, et probablement in-
fluencée , comme les varicelles, par la constitution ré-
gnanie,, mais exempic de tout danger. Le second cas
w’ayant présenté quune durée moitié moindre que le
premier, on serait plus disposé a le ranger parmi les
varicelles que dans cette espéce de variole mixte.

L'observation de M. de B. ... nous a paru assez con-
cluante, en ce que I'éruption qu'il a éprouvée est une
petite-vérole, puisqu'elle s'est transmise par inocula-
tion. La certitude qu'on nous a donnéde de la bonne
qualité de la vaccine nous prouve qu'elle n'a pas pré-
survé dans ce cas, La Commission, tout en admettant
comme positil que M. de B.... ait eu la petite-vérole ,
aprés avoir en une bonpe vaccine, n’en affirme pas
moins que la marche de cette variole, autant sur M. de
B.... que sur les quatre enfans inoculés a Vhospice,
a ¢é moins intense que celle de la petite-vérole
ordinaire la [jlus simp[e:} qu'c”r.: est exemple de tout
danger, et qu'elle devrait étre distinguée comme une
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espéce particuliére, qui pourrait tenir le milicu entre
la varicelle et la variole épidémique.

Dans les communes rurales de 1'arrondissement de
Bordeanx , nous n'avons eu & examiner que les faits cités
par M. Sibadey , chirurgien & Mérignac, et celui indi-
qué par M. Pertuzé, chirurgien & Labréde. Le rapport
du commissaire a détruit toutes les assertions de M. Si-
badey. M. Planet n’ayant pas vérifié la vaccine du jeune
Dupiot, de Saucats, on ne peut en induire aucune
conclusion rigoureuse ; aussi, la Commission a-t-clle
décidé que ces faits ne pouvaient éire admis comme
preuve de l'inefficacité de la vaccine.

Dans les arrondissemens de Blaye, Lesparre et la
Réole, on n'a rien observé de semblable.

Dans 'arrondissement de Libourne, M. de Jaarias,
de Libourne, a eu occasion de remarquer des éruptions
varioleuses chez des vaccinds; mais il n'a pu constater
sur aucun la qualité de la vaccine. M. Trocard, de Cas-
tillon, a vu aussi des varioles chez des vaccinés ; mais
il n'a pu non plus s'assurer si ces vaccines avaient été
de bonne qualité. Il a méme reconnu, & I'aspect des
cieatrices , sur quelques individus , que la vaccine avait
été fausse. Les médecins de Libourne , Castillon ,
Sainte-Foi, et divers ofliciers de santé, onl reconnu
de véritubles varicelles dans ces druptions intenses,
qui pouvaient en imposer pour la variole. Mais ancun
fait positif n'a été afiomé, dans cet arrondissement ,
contre la propriété prophylactique de la vaccine.

Plusicurs ofliciers de sanié ont signalé comme un
abus de permetee la pratique de la vactination aux
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personnes quine savent pas distinguer la marche de la
vraie vaccine de celle de la fausse. 1l est siir que la
sécurité que ces vaccinations donnent aux parens ,
lors méme que la vaccine est fausse , est trés-funeste
sa propagation,, quand ces individus viennent a éire
atteints de la variole. Il en est de méme de la négli-
gence que mettent les parens, et quelquefois les vac-
cinateurs , 4 ne pas s'assurer -de la bonne qualité de
la vaccine, en la soumettant plusicurs fois & un examen
éclairé pendant ses diverses périodes. Dans le but de
remédier a ces inconvéniens, il serait nécessaire que
I'autorité fit défendre la pratique de la vaccine aux
personnes qui n'ont pas le droit de sy liveer ni les
connaissances propres a juger la marche de cete mala-
die. Il conviendrait anssi que les vaccinateurs fissent
sentir anx parens le danger quil y a pour leurs en-
fans & ne pas vérifier la vaccine, et qu'ils voulussent
bien eux-mémes mettre assez de zéle, pour se préter
i cet examen , et ne vacciner, autant que possible,
que de bras a bras.

Dans les endroits ou les distances sont trés-consi-
dérables, comme dans les communes des Landes; dans
les lieux ou les chemins sont difliciles & parcourir ,
I'administration pourrait accorder des indemnités anx
praticiens qui auraient vacciné les pauvres, et qui
prouveraient avoir pris toutes les précautions propres
" sassurer du succés de la vaccine.

Quant aux préjugés que certains hommes accrédi-
tent , sur la prétendue incllicacité de Ia vaccine , et les
maladies qu'ils supposent en étre la suite, la Commis-
sion pease que ces déclamations ervondes , cofantdées
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par l'ignorance et la mauvaise foi, ne méritent pas
une sérieuse réfutation.

En effet, sur Jo,000 vaccinations, dont le succés
est attesté par la correspondance, indépendamment
d'un nombre bien plus considérable , qui n’est qu'in~
diqué, nous ne trouvons que douze cas de varviole,
qu’on a supposé étre survenue aprés la vraie vaccine,
et qu'un examen scrupuleux et raisonné de la Com=
mission a réduits & deux, avec cetle restriction, que
I'espéce de variole dont ces deux individus ont é1é
atteints était différente, dans sa marche, de celle de

la variole épidémique.

Rirrextons sur les Cures magnétiques opérées
Bamberg par M. le prince Honexvons.

Paraat les relations diverses qui ont été publides en
Allemagne sur ce sujet, nous devons distinguer celle
du docteur Pleufer , directeur de Ihopital de Bamberg.
Témoin occulaire et médecin instruit , il a pu, mieux
que tout antre , juger de la vérité : voici comment il
expose les faits,

Pour bien juger d’un événement , il fant savoir com-
ment il s’est opéré , et connaitre les caractéres qui le
distinguent de tous les autres événemens semblables ,
ou ceux qui lui sont communs avec ces derniers. Si
V'onavait suivi conscienciensement ce principe a I'égard
des guérisons du prince de Hohenlohe, on se serait
bientdt convaincu qu'il fallait écarter toute idée de
miracle, et que, si ces cures sont réelles, on ne
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peut les expliquer que par les lois de Uinfluence réei-
proque des dmes les unes sur les antres.

Je donne, pour fondement & cette asserlion ct aux
recherches qui vont m'oceuper , la déclaration que le
prince de Hohenlohe fit au magisirat de Wurzbourg,
a l'occasion de la guérison de la princesse Mathilde
de Schwarzenberg. D’aprés cetie déclaration , que je
suppose connue des lecteurs , il ne pent pas éire dou-
teux que le suceés des cures enweprises par le prince
dépend d'une foi inébranlable et illimitée en Dieu,
qui peut et veut priter secours, quand le salut de
Pame de celui qui Fimplore l'exige. La pureté del'ame
et la tranquillité de P'esprit sont des conditions indis-
pensables & la réussite : voili pourquoi le prince ne
choisissait en général que les malades qui s'élaient
confessés et avaient communié, Il a méme dit souvent
qu'une premiére tentative n'avait échoué que parce
que ces deux conditions n’élaient point remplies. Ce-
pendant, lorsqu’il commenca a faire plus de sensation,
quand il vit le nombre des souilretenx réclamant son
assistance aller 1onjours en eroissant , il négligea fré-
quemment ces deux conditions , et se contenta de re-
commander expressément aux malades de les remplir
dans le cas o les 1eniatives de guérison ne réussiraient
pas.

(Quant & I'opération, elle commence par cette in-
terpellation au malade : « Croyez-vous fermement que
THeu vous secourra , et qu'il puisse le faire ! » Apreés
la réponse,, toujours affirmative , comme on doit bien
s’y attendre, le prince fait, soit en silence , soit & voix
haute , en levant les mains et les yeux vers le ciel,
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une priére dont le fond consiste i souhaiter que Dien
veaille éloigner la maladie de 'individu , et lui rendre,
tant pour son propre bien que pour celui des autres
hommes , la santé qu'il a perdue ; qu'on attend de lui
ce secours , parce que son divin fils I'a promis, en
disant : « ce dont vous prierez mon pére en mon nom
vous sera accordé» ; qu'on attend de lui la guérison
du malade confiant, avec la méme foi gu'on creit
a la conversion du pain et duo vin en vrai corps el cn
vrai sang de Jésus-Christ dans la communion ; gu’on
I'attend de lui pour la glorification de Jésus, son fils,
et pour celle de I'église,, qui seule peut rendre bien-
heureux., Comme , ajoute le prince, la foi est tombée
si bas aujourd’hui, que la voie ordinaire d'instruction
ne suflit plus, il faut des événemens extraordinaires
pour la ramener & son ancienne puretd, et pour la
consolider. L'action se termine alors par une bénédie-
tion donnée ae nom du Pére, du Tils et du Saint-
Esprit, et immédiatement ensuite, le prince demande
an malade s'il croit ére soulagé. Aprés en avoir regu
une réponse afirmative , il Ini commande , an nom de
Jésus-Christ, de quitter son lit, ou, 8'il s'agit d’'un
goutteux , de se lever et de marcher sans aide. A la
meindre hésitation , & la moindre apparence de crainte
oun d'anxiété , il lui recommande d'avoir une confiance
ferme et sans borues en Dieu, de montrer du courage
ct de savoir se maitriser , parce que la grace divine I'a
certainement mis en élat de {aire usage de ses membres.
Si alors I'événement ne répond pas i l'attente dun prince,
il donne au malade des espérances pour 'avenir, disant
qu'il arvive souvent i des malades de n'éire pas dignes
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de la grice pour le moment, que leur guérison ne
tournerait pas a leur avantage, et qu'ils doivent, par
de rudes épreuves, par des progrés dans le bien, se
préparer i ce que Dieu exauce la priére. Dans quelques
cas néammoins , le prince répéte de suite cette priére.

Clest a cela, et rien de plus, que se réduisent les
formalités des essais de guérison du prince de Hohen-
lohe (1).

Chaque tentative de guérison se bornait, dans la -
regle, a unseul malade; cependant je les ai vu s’éten-
dre & plusieurs, & cause de la grande afiluence , et
guelquefois aussi , j’ai vu le prince se contenter de don-
ner une bénédiction ordinaire par le signe de la croix.

Ces essais attiraient tonjours beaucoup de monde
dans I'endroit ol ils avaient lien. Des places publi-
ques furent choisies quelquefpis pour en étre le théitre;
il n’y régnait ni silence ni ordre; souvent le prince
€lait interrompu dans ses opérations par Iaffluence
bruyante des infirmes et des eurienx, et quelquefois
il entrait en colére; les essais se faisaient sans pompe ,
sans myslicisme , sans manipulations particuliéres. Le
prince y mettait tant de chaleur, de zéle et de con-
fiance, quel'intérétallait croissanta chaque parole qu’il
pronengait, ¢t que certainement chacun des assistans
unissait ses voeux et ses espérances , pour le rétablisse-
ment du malade , & ceux du préire en priéres.

(1) Tous les esprits sages penseront sans doute que cet
abus des signes les plus respectds est aussi nuisible i la reli-

gion que le plus souvent inutile aux malades.
A, D.
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Suivant le dire du prince, les tentatives de gudrison
penvent &tre faites snr des individus de différentes
sectes religienses, et miéme sur des Juifs, Je Fai vu moi -
méme bénir la veuve d'un pastenr protestant. Les en-~
fans y sont plus propres que tonte autre personne.
~ Le champ des maladies que le prinee $'était appro=
priées était assew limité, et se bornait généralement aux
maladies appelées évangcligues, cest-a=dire i la sur~
dité, & la céeité, & la paralysie et & la gowtte. Cepen-
dant . durant le cours de ses tentatives, il les élendait &
d'autres maux , méme a des allections organiques: mais
il ne fut jamais question de gudrvir la surde-mutité
compléte, la céeité produite par la destraction de Ia
forme de I'eeil | les déviations de la colonne vertébrale,
ni la perte de 'un des membres, Je ne I'ai jamais va
non plus s'ocenper des maladies aigoig. Les maladies
chroniques éient done seales de son domaine. .
L'impression , qui en résulit, dilférait en appa-
rence suivant les individus, Beancoup dentre eux asst~
vafent sentir une chaleur vaporense se répandre sur tout
lear corps durant la priére; d’autres disaient éprounver
des tintemens et des bourdonnemens d'oreilles; quel-
- ques-uns perdaient 'usage des sens, plusieurs deve-
naient froids, et perdaient tout sentiment; mais Ia
‘plupart éprouvaient des battemens de cceur, Un paras
Iytique , qui se tronvait & I'hopital, et qui fur béni
deux jours de suite, crut périr de conlenlion, ct rien
ne put le délerminer & snbir une troisieme épreuve ;
au contraire , il supporta deux fois dans un mois 'ap-
plication dun fer ronge avee un rare eotrage. Presque
tons ces malades s'aceordaicnt & dive qu'ils croyaicnt

T. x. Jamvier 1823, 3 5
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que, pendant la pri¢ve, leurs sonlfeances étaient, sinon
tout-a-faitapaisées , an moins diminuées de beancoup;
de sorte qit’en général ils quintaient avee beaucoup
d’émotion et le sentiment d’une profonde reconnais-
sance la place ou ils avaient éprouvé du soulagement
pour la premiére fois depuis unelongue suite d'années.
Comme le nombre des malades cherchant secours
aungmentait d’hevre en heure, et que humanité du
prince éait réclamée d'une maniére tellement con-
tinue, qu'il ne lui restait plus un instant de repos
comme d'aillears il dtait nécessaire de procurer la con-
sofation de ses secours aux malades des pays étran-
gers (1), le prince prit le parti de fixer une heure i
larquelle il prierait pour le bien des malades ¢loignds
de lni, et 4 Jaquelle aussi ces derniers devaient élever
avec lui lenr esprit & Dien. « A cette heure, est-il dit
dans la lettre adressée anx malades . apriés vous ére
confessés et avoir recn la communion, unissez aunx
miennes vos ferventes priéres au nom de Jésus-Christ,
et avec une pleine confiance dans la miséricorde infinic
et l'assistance de notre charitable Rédempienr ; éleves-
vous ainsi, dans toute la dévotion de votre coeur, aux
vertus divines de la foi inébranlable et de espérance
Ia plus ferme ; devenez pienx chréiiens , par la conliance
la plus solide, I'amour le plus profond , un repentir

(1) Le prince de Hohenlolie recevait journellement des
demandes de la Rusiie, de la France, de I'Espagne, de
Iltalie et méme de Rome. Mais ¢’était du Tyrol, de la
Bohéme, et desanciens pays de Cologne et de Trives, que

venail le plus grand nombre de malades.
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£
wéritable , et la forme résolution de devenir meilleurs.»
Les lettres de plusieurs de ces malades apprennent qu'ils
pouvaient i peine attendre lhenre fixée , et que plus
elle approchait, plus le désir de_faire leurs dévotions
angmentait , plus aussi ils sentaient Jenrs donlenrs di-
minuer et disparaitre peun & peu.

Toutefois, il est positif , et on peut le prouver juri-
diguement, que, d'ungrand nombre de malades traités,
sous les yeux de Pautorité | en particulier dans Uhépi-

‘tal general , pas un seul n'a trouvé guerison parfaite.
Le mime résultat a été observé chez divers particuliers.
Mais, c'est un fait positif aussi que , hors de ce cercle,
plusicurs malades se sont trouvés soulagés instantané-
ment aprés la priére ; quelgques-uns méme ont cru étre
délivrés tout-a-fait de leurs donlears, et recouvrer la
faculté qu'ils avaieni perdue de remuer certaines parties
du corps.

Il me s'agit plus maintenant que de s'entendre sur
le sens qu'on doit attacher au mot guérison. On peut
appeler de ee nom , non-senlement la disparition de Ia
maladie présente, mais encore le rétablissement parfait
de la santé, toutes les fonctions étant ramendes i leur
systéme normal. La médecine admet, et avee pleine
raison , denx sortes de cures, la radicale et la pallia-
tive. La premiére met un terme & la maladie , ct fait
quelle ne peut plus durer; 'autre se borne i en chans
ger , en affaiblir les phénoménes, en arrdter les pro.
grés, ei a en diminuer par conséquent le danger. A cette
derniére se rapporte la seule gudrison que les médecins
enx-mimes puissent quelquefols procarer , et qui con-
siste & changer la forme de la imaladde, i ramener Jes
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phénoménes morbides dans un cercle o0 ils soient
moins redoutables. La cure P:dl.inl.iw n'est, an fond ,
point une guérispn on pent tout au plus la considérer
eomme un acheminement & cette derniére, et elle ne
rend i 'homme ni la santé ni la pleine et enticre jouis-
sance de la vie (1).

D’aprés ces considérations, le prince de Hohenlohe
a véritablement opéré des guérisons , en agissant sur
les sentimens religieux des hommes, Il faut senlement
déterminer la nature de ces guérisons pour pouvoir dire.
si elles sont durables, et si elles n'entrainent pas les
suifes ficheuses qui peuvent naitre d'une cure incom-
pléte. Je dois faire observer ici que je n'ai choisi pour
base de mes recherches que des faits authentiques , de
Ia phupart desquels jai éié témoin, et que mon impar=
tialitd m'oblige & laisser les autres de coté, sans pro-
noncer sur leor valeur on leur non valeur.

Je ne connais pas un seul cas de gm,-'rimu radicale
operee par le prince de Hohenlohe ; mais j'en connais
plusieurs dans lesquels il a évidemment calmé certains
accidens maladifs. Je puis en citer eing , dans le nom-
bre desquels se trouvent compris deux malades que

(1) Je ne sais pourquoi M. Pfeafer ne peut admetre
une guérison radiczle par suile d'une influence [orle cxer-
cée sur 'imagination et le systbme nervens. Aun lien de
nier ces effets, il valait mieux distinguer fes maladies qui
célaient susceplibles de céder i ce moyen, et surtonl montrer
que cetlte méthode periurbatrice par sa nature pouvait
amener des accidens {Acheux,

A. D.
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J'avais traités moi-méme avparavant : les autres avaient
é1é soignés par d'antres médecins.

1% Le conseiller J*** est tourmenté depnis plusieurs
années d'une roideur des extrémités inférienres , qui ,
sans le priver tont-i~fait de la faculté de remuer ces
parties , en rend néanmoins les mouvemens trés-bornés
et donloureux. Deux fois déji il a é1é paralysé de tout
le ed1é gauche, aflection dont I"usage non interrompu
des médicamens 'a parfaitement guéri. La faculié de
mouvoir les jambes était tellement limitée, lorsque le
malade se mit entre les mains du prince, qu'il ne
pouvait point faire nun senl pas sans soutien; rhais
avec ce secours, il marchait assez pour que, quelques
jours aoparavant , je lui représentasse ln nécessité
d’aller faire une petite promenade. Le malade aitendait
avee beaucoup d'impatience I'arrivée du prince, qui se
trouvait & Wurzbourg ; enfin celui-ci arriva, et, le
méme jour, vers neuf heures du soir, il commenca
ses opérations, qui ne produisirent pas sensiblement
d’eflet. Le malade se consola, en recevant 1'assurance
qque les essais seraient repris le lendemain , aprés qu'il
s’y serait préparé par la communion. La chose eut lien
effectivement ; le prince commanda au malade de se
lever et de marcher sans appui. Aprés quelqu'hésita-
tion, celui-ci, aidé d’abord de la main du prince,
s achemipa vers Ia porte, descendit de suite , sans avcun
secours , un escalier de quatorze marches, et le re-
monta au bout de quelques instans. Le lendemain , it
vint plein de joie 4 ma rencontre, m'assurant qu'il
voulait désormais se promener plusienrs fois par jour
dans sa chambre, ce que rien au monde n’aurait pu
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Jui faire faire aupavavant ; mais , dés le troisiéme jour,
il ne pouvait plus marcher sans appui, et la jambe
droite s’engorgea par suite des efforts qu'il avait faits
pour marcher, Actuellement, il est dans un éiat qui
I'a obligé de recourir une nouvelle fois auxmédicamens.

2” Anne Z'™, igée de wente-neuf ans , célibataire ,
est atteinte, depuis quatorze ans, d'une maladie du
cogur , a laquelle se joignit, il y a plusicurs années,
une paralysie de tout le ¢6té gauche, de sorte que,
depuis six ans, elle ne pentni se lever ni se coucher
seule. Pendant la priére du prince, ainsi qu'elle I'a
déolaré & la commission, elle crnt déji sentir ses
douleurs diminuer dans le coté paralysé, et ses forces
augmenter dans les jambes ; elle parvint a se redresser
sur son lit, et 4 en sortir avec l'aide du prince, qui
lui tendit la main. La douce extension des tendons du
pied gauche, anparavant raccourci, lui fit éprouver
une sensation délicieuse, et la joie la mettait toute
hors d'elle-méme. A la vérité, ses jambes tremblaient
encore en marchant, parce qu'il y avait beaucoup
d’'années qu'elle ne s'en édait servie; mais elie n'en
parvint pas moins a marcher en long et en large dans
sa chambre, en tenant le prince par la main. Le len-
demain , elle réussit encore A marcher, et elle se sentit
aussi forte que dans le premier moment ; mais, au bout
de quelques jours , elle retomba dans le méme éat
que par le passé, et maintenant il ne lui est plus pos-
sible de quiuer le lit

Je n’aj pas besoin d'ajounter les autres faits que le
docteur Pfenfer a rapportés, et gqui présentent i-peu-
prés les mémes circonstances. Mais une chose remar-
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&
quable, ¢'est que les cures opérées par ce prince n'ont
point ¢été bornées aux malades de Bamberg ou des
environs ; je sais positivement que des personnes, &
Meiz , a Toulouse , ont é1é soulagées par son secours.
Clest cetle influence que les magnétiseurs appellent du
magnétisme @ distance , et qu'ils ne savenl comment
expliquer par leur fluide. Mais ces phénoménes d'in-
{luence morale n’élonneront point cenx qui connaissent
la théorie physiologique du magnétisme animal; et
comme les idées religieuses sont celles qui font naitre
le plus facilement I'enthousiasme et la confiance, c'est
aussi lemoyen le plus puissant pour produire ces effets.
Yai observé que M. Deleuze magnétise presque tou-
jours en réveillant des sentimens mystiques; et il
excite ainsi des phénoménes nerveux trés-marqués et

assCE constans.
A.D.

Resarques sur quelques maladies des Ongles ;
par M. Ozanam , médecin de I'Itel-Dieu de
ILyon.

Les ongles sont composés de petites lames corndes,
disposées les unes sur les autres comme les éeailles des
poissons. On observe avee facilité cette structnre dans
les ongles teignenx qui sont tachetés comme Uagate.

Les ongles sont sujets & diverses maladies; nous
allons en signaler quelques-unes : le sélénos ou taches
blanches , éparses sans ordre ni uniformié de grandeur
sur la surface des ongles, disparait de lui-méme a
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mesure que les ongles croissent et qu'on les conpe.

Le méianos, ou ecchymose par cause traumatique,
se résont ordinairement sans remédes et peu & peu, cn
tenant seulement la partie couverte et chaude; quelque-
fois on a perforé ou divisé l'ongle pour denner issuc
au sang extravasé.

La eryphosis , ou allongement prodigicux des
ongles, ne se réprime que par la rescision wés fré-
«quente des ongles jusqu'a leur adhérence au corps pa-
pillaire.

La fente, si clle est simple, se guérit en raclant
T'ongle avee un grawtoir, en Pamollissant ensuite avee
des bains d’cau tiégde deux fois par jour, pendant un
mois, et en le recouvrant aprés chaque bain d'un
ongle de cive, qu’on maintient en situation avec un
doigtde pean.

La teignc a été, jusqu'a ce jour , répuide incurable;
les ongles des mains , principalement , deviennent dues,
¢pais, scabreux, inégaux, friables, et rugnenx i lewr
extrémiic ; quelyuefois l'ongle se divise en deux , ou il
se recourbe en arriére. Ceute maladie peut éire produite
par quelque inflammation cutanée légére et locale, qui
aliére la nutrition des doigts 3 elle provient parfois de
la pellagre ou d'un herpés simple. Liapplication con-
tinue ou le contact de substances altérantes , astrin=-
gentes, dcres ou acides, produit anssi cette affection.
Clest pourguoi on Pobserve principalement ches les
teinturiers, les savonnicers , les lessivenrs , les blanchis-
seurs aux acides , les préparatewrs de peaux pour ka
chapellerie, les fabricans dacides, les macons, les
plitriers , ete. Le traitement consiste & baigner les ons
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4
gles malades , plusicurs fois par jour, dans de I'ean
titde ou une décoction mucilaginense, Au bout de
quinze jours I'ongle est fort amolli : alors le chirurgien
comuience , avec une petite spatule d'acier , & détacher
Ia cuticule et la peaun qui recouvre semi-circulairement
la racine et les cotés du corps de l'ongle, et il va jus-
aw'au vif, ¢’est-d-dive, jusqu'd ce que le malade
éprouve de la douleur. On répéte cette opération tous
les jours , en soulevant pen i pea I'extrémité , le corps
ct la racine de I'ongle , qui se détache plus facilement
du corps papillaire auquel il est adhérent, au moyen
des bains locanx que le malade continue. Aprés avoir
soulevé la premiére lame de Pongle, on la divise en
denx parties avec de petits ciseaux. On saisit une de ces
parties avec des pincettes, on la renverse doucement
en arriére , et I'on en fait Vextirpation avec quelques
petits débris de cuticule callense qui sont étroitement
unis i la racine de l'ongle. On fait ensuite lextirpation
de l'autre partic de la méme maniére. Cette extirpation
est parfois assez douloureuse, et accompagnée de quel-
{ue petite perte de sang, provenant de la déchirure
des veines eapillaires superficielles du corps papillaire.
L'opdration faite, on replace le doigt dans le bain, ot il
doit demeurer an moins deux henres , pour diminucr
la douleur et l'inflammation qui suryient. Au bout de
huit jours , on extirpe toutes les autres petites callosités
de la pean, on coupe la enticule endurcie aux cdids et
aux bords semi-lunaires de 'ongle , et 'on va jusqu’au
vil. Ona eu soin, aprés lopération , de garantir le corps
papillaire de tout contact, au moyen d'un ongle pos-

iiche de cive assujetti avee un doigt de peau.
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La premiére lame ou couche de Pongle teigneux
étant détachée, pn continuera 'usage des bains locaux
pour faire détacher la seconde, qui est plus mince que
la premiére; elle est ordinaivement assez amollie au
bout de quinze & vingt jours : alors on en fait I'extrac-
tion comme on a fait la premiére, Dés-lors on porie
avec unespatule quelques fils de charpie entre le bord
semi-lunaire et la racine de l'ongle, afin de tenir ce
bord détaché de la racine du nouvel ongle.

On observera un singulier phénoméne qui survient
apris 'extirpation de la seconde lame: ¢'est que la cu-
ticule , qui éiait extrémement atlachée i U'extrémitd et
au corps de 'ongle, se grossit et devient joarnellement
calleuse; c’est pourquoi il faut la racler presque jus-
qu'an vif, avec un bistouri bien tranchant, au moins
tous les trois jours, afin qu’elie ne fasse pas obstacle
it Ia racine du nouvel ongle qui se reproduit leatement,

Un meis environ aprés Uextirpation de la seconde
lame , on voit sortir de la racine le corps de l'ongle
nouveau, trés-mou , blanc et un peu convexe: alors,
outre les bains et la charpie qu'on a appliquée aprés
la seconde opération, on continue deux ou trois fois
par semaine i enlever la pean ealleuse des bords, et
au bout de quatre mois, I'ongle est parvenu i sa gran=-
dear naturelle. Il ne faut entreprendre cette espice
d’opération que dans I'été , car , en hiver, linflamma-
tion qui survient peut devenir chronique et s’entrete-
nir par limpression du froid , ce qui forcerait i sus-
pendre le waitement.

L'observation suivante fera connaitre la maladie
dont Uebjer est la suppuration des ongles , ou pluioi
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du corps papillaire auguel les ongles sout adhérens.

Un homme de quarante-huit ans éprouva tout-i-
coup, el sans cause connue, une inflammation & tous
les doigts des deux mains 4 la fois ,avee douleur vio-
lente, ardeur, pulsation et rougeur manifeste vers la
racine des ongles, o la suppuration ne tarda pas i se
manifester , soit dans les bords semi-lunaires , soit ala
partie supérieure, le pus s'écoulant par toute cetle pé-
viphérie. Les ongles se séparérent totalement du corps
papillaire subjacent; la substance cornée ne revint
point, mais le corps papillaire prit une consistance
semblable & celle de la pean, qui demeura exuréme-
ment sensible , surtout quand il élait exposé a Vair:
cette peau se fendilla par petites lames , et se changea
en tubérosités calleuses trés-mollettes.

La méme affection se déclara, peun de temps aprés,
4 tous les doigts du pied; on employa beaucoup de
remédes internes et externes, mais inutilement. Le senl
qui produisit quelque soulagement fut d'cindre ces
parties avee du beurre frais , et de les couvrir avecdes
morceaux de vessie humeciée. Dix ans s'écoulérent dans
cet état et les ongles repoussérent spontanément , mais
ils tombérent ensuite les uns aprés les autres,

L'incarnation de 1'ongle arrive principalement 3
cclui de lorteil , lorsqu'une chaussure trop éiroite
oblige ce corps dur a s'implanter sur ses cdtés dans la
pean qui les borde. Voici quelques considérations pa-
thologiques sur I'incarnation des ongles , par M. Ja-
copi, professeur de clinique externe a Puniversité de
Pavie, que la mort ravit 4 la science en 1813,

Un jeune homme de vingt-six ans, d'un excellent
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tempérament , fut admis & la clinique le 15 novem-
bre 1811 : il avait toujours porté des chaussures trés-
dirvoites , quoiqu'il en éprouvit de grandes douleurs
anx deux orteils. Mais, au mois d’aotit 1810, il fuc
obligé de se metire an lit, parce que les rebords inter-
nes des ongles de ces deux doigts , fortement compri-
més contre 'ongle , en avaient provoqué I'incarnation.
De 1a, une irritation insupportable, douleur aigné,
vive inflimmation , et une tuméfaction si considérable
des chairs mémes , qu'elles couvraient presque entié-
rement 'ongle. De petits abeés se formérent tont an-
tour , et un chirurgien profitait de leur ouverture pour
exciser ¢i ct i quelques portions des ongles. 11 pra-
tiqua tant de ces opérations sur I'engle de lorteil
gauche , qu'il parvint a I'enlever presque entiérement,
i Pexception de quelques parcelles qui restérent atta-
chées & la base semi-lunaire. Un ulcére sordide en fut
Ia suite ;la phalange se earia et I'orteil devint trés-enflé
avec inflaimmation. L’incarnation existait toujours a
Porteil droit avec inflammation et tuméfaction consi-
dérables. Tel était I'état de cet homme aprés ce traite-
ment , qui avait duré seize mois,

Les scules indications curatives pour I'orteil gauche
étaient de diminuer Uenfllure, 'inflammation et la dou-
lenr, d’attendre P'exfoliation de la phalange nécrosde
superficiellement , et la cicatrice des parties molles nl-
cérdes, Des topiques émolliens suflirent pour obtenir
ces efets , etan bout d’un mois la guérison fut parfaite.
Celle du pied droit ne fut pas si prompte. 1l fallut d'a-
bord calmer et détrnive , par les émolliens, Uipritation,
Venllure et la douleur des chairs qui recouyraient
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V'ongle; ensuite on chercha i soulever 'ongle, i dé-
primer et éloigner les chairs environnantes. On se
servit, pour cet effet, d'une petite lame de fer-blane,
dont on plaga une partie sous I'ongle, et I'on recourba
Pautre de hant en bas sur les chairs, et laéralement
autour du pounce , de maniére que I'ongle se wouvait
repoussé de bas en haut, et les chairs repoussées dans
le sens contraire. On maintint cette lame par une com-
presse placée sur la partie inférieure, et une petie
bande qui, au moyen de la compresse , n’exergait an-
cune compression sur Pongle. Ce moyen produisit Je
replacement de l'ongle an nivean des chairs, et au
bout de denx mois et demi, le malade sortit parfaile-
ment gnéri de cette indispogition ficheuse,

Cette méthode est infiniment préférable & celle que
certains chirnrgiens emploient pour détraire , par des
eaustiques , les excroissances fonguevses des chairs,
qui ne repullulent que plus fortement, et amineir, con-
per et enlin extraire I'ongle , opérations qui cansent de
violentes douleurs aux malades, La méthode de Desault,
suivie dans'observation ci-dessus, est bien plas simple
et plus siiwe , surtout en y ajontant Pusage de la petite
compresse , qui empéche la compression de 'ongle, ce
qui nuiraita laction de la portion de la lame destinée
4 soulever le coté incarné.

L’atrophie de 'ongle , qui blanchit et se détache par
parcelles, est sans reméde. Ordinaivement ongle se
régénére au fur et & mesure que celui atrophié wmbe.
Les pédiluves émolliens sont les seuls moyens propres
i favoriser cette régénération, Cette affection ne se ren-
contre guere qu'an gros orteil.
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LITTERATURE MEDICALE ETRANGERE.

JOURNAUX ANGLAIS (1).

Lz docteur Forbes démontre le danger qu’il y a dans
T'emploi trop général des fumigations de goudron dans
Ies maladies chroniques de poitrine , connues en An-
gleterre sous le nom de consomptions. Cette pratique .
qui a é1é misea la mode par sir A. Crighton , Lite iné-
vitablement la perte des malades, quand c’est i une vé-
ritable phthisie pulmonaire qu'on a affaire. Elle n'a
produit de bons effets que dans les cas de catarrhe
chronique de la mugquense des poumons. Il est aisé de
se rendre raison de ce phénoméne : la vapeor de gou-
dron a une action irritante trés-prononcée , et lorsqu'il
y a lésion organique, ceue irritation hite ses progrés ;

an contraite, le retour de la membrane mugquense & ses

(1} Comme, pendant unwoyage que je viens de faire
en Angleterre, le titre de collaboratenr de la Repue meé-
dicale a été suflisant pour me faire accueillic avec obli-
geance et distingtion par la plupart des médecins et des
cl|irur5in|js célebres de Londres , je ne saurais leur adresser
le témcignage de ma reconnaissance d'une maniere plus
stlre el plus officielle qu’en e cnnsignanl ici. Je désire qu'il
me rappelle plus particulitrement au souvenir des denx
médecins de Bedlam , & celui du docteur James Johnson ,
rédactenr du Maﬁﬂa—c.ﬁf‘n;rgr’caf Review , et des éditenrs
du journal dont {"analyse ici deux numéres, (E. DL 5.}
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fonctions ordinaires est la conséquence de cette irvi-
wation, lorsqu’il n'y a qu'une angmentation de la séeré-
tion muguense, Pour que cette distinction fiut réelle-
ment avanlageuse a la pratique , il avrait {allu donwer
des signes positifs a I'aide desquels on piit recounaiire
el la phthisie véritable, et le catarrhe chronigue ; mais
ces signes seront toujours doutenx jusqu’a ce quon ait
des moyens certains pour distinguer le pus d'avec les
miucosités.

— Le docteur Kinglake donne du #yphus une théo-
vie basée sur le systéme de M. Broussais. Selon lui, le
typhus commence toujours par une inflammation, et
partant de cette idée, il prescrit la saignée, les émol-
liens, et toute la thérapeutique débilitante 5 il pousse ,
comme M. Broussais, le scrupule jusqu’a défendre le
bouillon au malade. Le scul point dans lequel il différe
de M. Broussais, est U'emploi des purgatifs. On sait
quelle prédilection on a en Angleterre pour ces re-
médes; on les regaride comme rafraichissans, Les pro-
grés de la doctrine physiologique changeront probable-
ment cette idée.

— M. Austin rapporte deux cas de goitre sensible-
ment identiques, et dans lesquels il a fait Iessai si-
multané de I'éponge brilée et de Viodine. I résulie
de son expérience que ['individu traité par cette der-
niére substance a guéri plos 16t que celui qui faisait
usage de I'éponge. On a cbservé la pléthore iodique ,
telle que M. Magendie I'a déerite. Aussitot que la dose
de la teinture diodine fut portée & vingt gouttes par
jour, il se manifesta du vertige, du trouble dans les
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intestins, et une cardialgie avec envie continuelle de
vomir. Il suffit de suspendre quelques jours I'nsage du
reméde, et de le reprendre ensuite a plus petite dose
pour faire cesser ce désordre,

— M. Bidwell a guéri d'une suppression durine
un homme déja avancé en fige; les remédes qu'il a em-
ployés sont la digitale pourprée, le camphre et I'éther
nitrique. La sécrétion de l'urine était suspendue dans
le rein, car la sende, introduite dans la vessic, n'en
amena pas une seule goutte. Ce cas est intéressant ,
1% parce qu'il n’a pas éié suivi de la mort de l'indi-
vidu, sa terminaison la plus ordinaire ; 2%, parce que
Pantenr a cru reconnaitre que la cause prochaine de
ceite maladie éuait une disposition apoplectique :
3° parce que la thérapeutique n'avait jusqu’iei fixé
aucun traitement régulier pour les cas analogues.

— Ledocteur Jameson a guéri avee snecés un rétie-
cissement du vectum: qui était la svite du retranchie-
ment d'nne partie de Ia membrane interne de cet intes-
tin ,qui s’échappait an dehors de 'anus. La cicatrisation
avait formé deux valyules qui génaieut le passage des
matiéres [éeales. Quelques incisions sullirent pour
rendre 4 l'intestin son calibre naturel.

— Depuis quelque temps ; on vante le prussiate de
Jer (hydro-cyanate ) comme un fébrifuge wis-ellicace.
Le docteur ZollickofTer cite plusicurs observations dans
lesquelles ce sel a parfaitement réussi 5 il prétend méme
qu'il est de beaucoup préférable au quinguina, et voici
les ralsons tlu’il en donne ;1% le lu"t'lssiulc de fer n'a
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ancune saveur, ¢t peut conséquemment éteadministré
aux enfans beaucoup mieux que la poudre de écorcedu
Pérou; 2% il agit a une dose bien moindre , iar il suffit
d’en donner de quatre & dix grains trois foispar jour,
ou de trois en wois heares, Le kina s’emploii par gros
et onces, 3° En tant que reméde destiné & pevenir le
retour des accés fébriles, il est d'un effet plu: certain
et plus prompt que le kina. 4°. Un malade traié par le
prussiate de fer dans les fiévres rémittentes o1 inter-
mitentes , entre beaucoup plus 16t en convalecence,
et cette convalescence est plus courte. Cerles, wili de
bien grands avantages! Puisse la pratique corfirmer
les éloges que Zollickoffer donne au prussiate e fer!
Juand on fera usage de ce sel, il faut avoir le nin de
choisir celui qui est d’'un blen trés-foncé et presque
noir, qui a une cassure cuivreuse et ]}r']“nntnltr, it qui
happe foriement a la langue.

— Le Nouvean-Monde est en opposition régdliére
avec l'ancien, tonchant la contagion oula non contagion
de la fiétvre jaune. En Europe, les gouvernemens pren-
nent des précantions sévéres , et beaucoup de médecins
croient fermement 4 la contagion du typhus ictérode.
En Amérique, tous les savans sont non-contagionistes,
et les gouvernemens agissent déja conséquemment i
I'opinion des savans. Les lazarets ont été supprimés a
la Nouvelle-Orléans , sur une pétition rédigée par la
Société de Médecine de cette ville : voici sur quels fon-
demens elle s'est appuyée :

1° La fiévre jaune n'est pas une affection conta-
gieuse , ou que l'on puisse transporter d'un pays &

T. x. Janvier 1825, 6
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Pantre. 2. Les maladies les plus ficheuses ont leur
cause, et se fixent dans les endroits dont air est in-
fecté par des miasmes , des exhalations oo des évapo-
rations purides. 3°. Le seul moyen de neutraliser ces
effluves es de faire des plantations dans ces endroits,
et de les prupler de culiivateurs qui les débarrasseront
des eaux qui y sont slagnantes, et y enuwetiendront
une granle propreté.

— Conme le vomissement est un des moyens les plus
eflicaces dans le traitement de tous les empoisonne-
mens, >uisqu'il chasse au dehors la substance vené-
neuse ngérée , le médecin doit se wouver fort embar-
rassé lorsque le poison a, envantres propricids , celle
d'engovrdir le ventricule. Clest ce qu'on a observé
pour I>pium: un cas fameux s'en st présenté pendant
que j'dais & Londres : un :tr'(:lll!\.'i':im_' V- l'l!'l_"IEll d'Irlande,
s’est enpoisonné en avalant plusicurs onces de landa-
uum ligquide qu'on avait par mégarde placé sur sa
table de nuit, au lien d’une potion inoflensive. Les
secours de tous les médecins ne purent empécher Var-
cheveque de mourir 5 mais ,comme cela arrive presque
toujours, on a beaucoup. raisonné depuis sur ce qu'il
aurait fallu faire pour le saaver.

Edwards Jukes, chirurgien , a proposé d’injecter
dins I'estomac de l'individa empoisonné par Uopium
une quantité d'ean tiéde sullisante pour dissoudre
tont ¢ poison , et du moins pour ledéiacher des parois
de I'estomac. 11 se sert pour cela d'une sonde i aeso-
vhage, & laquelle est adaptée une grosse bouteille de
comme élasiique, Celle-ci est pleine, et il sufiit de Ia
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presser pour fuive arriver I'ean dans P'estomac. On jm-
prime quelques légéres motitations an trone pour fa.
voriser U'action de I'ean tiéde ; ensuite, en sbandonnant
Ia bouteille, son élasticitd naturelle lui fait faive le vide
dans lequel I'ean remonie au wéme insiant. Pour plus
de stield dans opération , M. Jukes a substitué une
seringue 2 la bouteille de caoutchoue, Quelques per-
sonnes se soni moqudes delappareil evde son opdration
d'avtres lont loné, mais ont contesté le mérite de son
invention & M. Jukes. Celni-ci a derit pamphlet sur
pamphlet pour prouver qu'il en éiait véritablement le
premier anieus ; et pour se donner tout-i-fait air d'un
savapide bon aloi, il y ajoimt le détail de plusienrs ex-
periences tentdes avee succés sur des animaux il a plos
fait, il s’est empoisonné lui-méme ! Bien entendu qu’il
avait & sa portée des amis qui élaient préts & faire jouer
i temps la seringne foulante et aspirante. Touta réussi
le mieus du monde ; et maintenant les prélats anglais
et irlandais n’ont plus rien a craindre des méprises de
lenrs valets-de-chambre.

Je crois que 'appareil de M. Jukes est trés-ingénieux
el peut encore éue employé quelquefois avec succés ;
mais je suis certain gne M. Jukes n’en est pas le pre-
mier inventeur. Un médecin amdéricain, éléve dis-
tingué de 1'Ecole de Philadelphie , le doctenr Georges
Oldmixon, m'a assuré que le docieur Physick se sert
depuis fort long -temps de la seringue déerite par
M. Jukes ; bien plus , cet instrument et son usage soni
déerits tout au long dans le Traité de Chirurgie de
Dorsey, neven du doctenr Physick, et méme dans le
Traité de Thérapeutique de Chiapman, Toutefois Ta
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mitme idde peut germer dans plusieurs tétes & la fois ;
j'aime a croire que M. Jukes ne connaissail ancun des
deux livres que je viens de eiter.

— Le docteur Otto , de Copenhague, a communiqué
une observation dont nous connaissions déja plusicurs
analogues. 11 s’agit d'une femme qui, aprés avoir long-
temps eu I'habitude d’avaler des aiguilles, a en sur
diverses partics de Ia surface du corps de petits abeds
par ot ces aiguilles sont sorties.

— Le docteur Kinglake, que nous avons déji vn
broussiste 4 propos de la théorie et de la thérapen-
tique du typhus, expose, sous le titre de Egale distri-
bution de lexcitement et des liquides, les bases d'une
physiclogie réchaullée de Brown. Nous I'attendons
aux généralités de la thérapeutique , qui seront la suite
de cette physiologie. Nous savons déja qu'il n’est pas
ami des échanffans. Comment se fait=il done que les
browniens de 'Angleterre continuent de s'appeler
browniens en adoptant la thérapeutique de M. Brous-
sais !

— Avant les doctrines de Kinglake, Armstrong
avait déja vanté la saignée contre le typhus j tous denx
avaient été précédés par Sydenham, qui conseille la
saignée contre la peste, qu'il n’eut pas le courage d'ob-
server, Mais voild que W. Norman déclare ceue pra-
tique on ne peut pas plus dangereuse , et réduit pres-
que i rien les cas ont la veine peut &re ouverte dans
le typhus.

— Michaiél Ward rapporte un cas de bronchotomie
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dans lequel il est parvenu & sauver la vie d’on enfant
qui avait un corps étranger dans la wachée. Le sujet
est encore plein de vie et de santé plusieurs années
aprés Uopération.

— F'rancis Bush décrit un nouvel appareil pour
maintenir réduite la fracture de la michoire inférieure;
mais il ne peut éwre employé que dans les cas ou la
solution de continuité est horizontale et sépare le
menton des alvéoles. Tel était celui décrit par Bush :
son instrument est tout bonnement un écrou en ferou
en cuivre qui s'appuie en haut sur les dents et en bas
sous le menton, contre lequel une vis de pression le
fixe,

— Un long extrait des rapports des hopitaux de
Dublin ne contient de remarquable quune description
de la fiévre puerpérale par M. Douglas. Cette maladie
est divisée dans les trois espéces snivantes : 1% fiévre
puerpérale synochale , c'est-i -dire inflammatoire ;
2°, fiévre puerpérale gastrique biliense ; 39. figvre puer-
pérale épidémique on contagicuse. Le docteur King-
lake, ses maitres etses écoliers trouveront, selon toute
apparence , les idées physiologiques et pathologiques
de M. Douglas un pen surannédes.

— Le docteur Darwall vante Thuile de croton
comme un purgatif drastique préférable i tous cenx
quon a employés jusqu’ici; il a quelquefois I'incon-
vinient de déterminer des nausées et le vomissement :
mais jamais il n'oceasione d'épreintes de colique. Ce
fqui est extraordinzire dans son action, c'est le pen
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de dévangement qu'il cause dans la santé de Vindivida,
L'emploi de tous les autres drastiques est suivi e
fidvre et de pel"lc d'appétit peadant un temps assez
long. L'élatérium détermine souvent des efiets plus
alarmans, Aucune de ces copséquences u'a été obsery e
aprés I'usage de I'buile de croton; quelque forte que
soit son action sur les intestins, il ne laisse jamais
aprés lui le moindre dérangement ou le moindre nia-
laise.

~— Bush et Balfour prétendeht ayoir découvert une
nouvelle propriété dans le warwe éméiique; ils regar-
dent ce sel comme un puissant sédatif. L'article est +i
court qu'il est impossible de savoir ni comment ni &
quelle dose ces praticiens adminiswent le tartre éme-
tique dans cette vue. Cependant, s'il est permis de
conclure d’aprés la remarque qu'ils font des propriéids
connues de ce sel pour résoudre et réduire les hernies
inflammatoires , il parait que ¢’est 4 la suite de son
action émétique qu'ils ont trouvé sa nouvelle propriéié
prétendue sédative,

— M. Hume avait déji annoncé que le carbonate de
magnésie élait un contre-poison de arsenic ; un non-
veau fait récemment observé dans sa pratique a con-
firmé cette propriété du sel magnésien,

— Ledoctear Smith, prefusseur de médecine an col-
lége Yale, dans le Connccticat [Elals-[,ruis d’ Améri-
“fue), a guéri une femme allectée d'hydropisicde l'o-
vaire en emportant le kyste qui s'y ¢ait développé. La
twneur qu'on sentiii dans le bus-ventre éiait considé-
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rable et mobile : voici de quelle maniére Popération
a ¢1é praliquée

La malade étant placée sur un lit avee la 1éte et les
epaules un peu relevées, un aide fit saillir la mmeur
vers la partie moyenne du bas-ventre en pressant les
cités avec les denx mains : alors le chirurgien com-
menca une incision euviron un pouce en dessous de
Vombilic, et la prolongea. de trois pouces Je long de
Ia ligne blanche. Le péritoine fut ouvert dans tout le
trajet de Vincision extérienre. La tumeur enkystée fut
dés-lors vued nu et piquée avec un trois-quarts, Sept
pintes d'un liquide brun et visquenx s'en écoulérent;
environ une pinte ne put pas étre recueillie dans le
vase ol I'on avait recu le reste, en sorte que la tota-
lité pouvait s'élever & environ huit livres. ( La pinte
anglaise n’est pas la méme que la ndtre; on peut juger
de la différence d’apriés son évalonation en poids. )
Avant la ponction , le docteur Smith s'était assuré,
en passant ses doigts sur les cdids, que la tumeur
adhérait dans une certaine étendue aux parois abdo-
minales du cowé droit, entre la eréte du bassin et les
fausses cotes, En tiraillant le sac pour la séparer de
IFabdomen , on entraina une partie de I'épiploon au-
(;uc| il adllﬁrail.; il fallut Uen sép:u‘ﬂril l'aide du bis-
touri, Denx artéres {urent conpdes danscette partie de
Fopération : pour empécher 'hémerrhagie on les lia
avant de remettre en place I'épiploon. En continuant
de tirer le kyste pour le détacher complétement, le
]Fﬁﬂntcnl (jlﬁ tient i I"ovaire [ut 5nulurr.,j 3 on le coupa
et Pon mit deux ligatures sur deux de ses artdres avant
de la replacer. Le doctear Smith essaya alors de séparer
le kyste des parois abdominales anxquelles il adhdrait

page 87 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=87

4 REVUE

dans un espace d’environ deux pouces carrés. L'instru=
ment tranchant fut d’abord néeessaire pour cetle partie
de I'opération 5 mais bientdt laction des doigts sullit
pour détruire les adhérences.

Le kyste fat donc séparé tout entier et intact dans
toute sa surface, excepté & l'endroit oi le trois-
quarts avait pénéré. Son poids était de 3 ou 4 onces.
L'incision faite au bas-ventre fut fermde, et les trous
de la plaie furent maintenus rapprochés & I'aide de
bandelettes agglutinatives ; un bandage compléta 'ap-
pareil. Aucun accident ficheux ne survint aprés cetie
grave opération; car, au bout de trois semaines, la
malade put se lever et marcher. Depuis elle a toujours
€t¢ bien portante.

— Plusieurs praticiens des Etats-Unis d’Amérique ,
et entre autres le docteur Physick , dont nous avons
déja parlé , croient avoir reconnu que quelques mala-
dies chroniques de la poitrine, et des consomptions
véritables n’avaient pour cause qu'une longueur exces-
sive de la luette ; celle-ci irritant continuellement la
gorge y délermine upe irritation qui se propage de
proche en proche i toute la muquense pulmonaire et
méme i la substance des poumons. Le reméde & ce
mal est bien aisé 4 wouver. L'excision de la lueue a,
d'aprés I'expérience de ces médecins , rendu la samié
aux malades toutes les fois que la cause véritable a éié
soupgonnée avant que la continuité des irritations cat
déterminé des Iésions organiques profondes.

( London medical and physical Journal ; oclobre el

novembre 1322,}
Eusese De SaLLE.
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JOURNAUX ITALIENS.

1. Mémoire sur une Amputation de matrice, par
M. le baron Paletta (1).— Une Piémontaise, femme-de-
chambre 4 Milan , ayant fait plusieurs enfans, entra
au grand hopital de ceue ville, aueinte, depuis neaf
mois, d'une perte utérine sanguino-séreuse, dépen-
dant d’un sarcome nlcéré an col de la matrice, et y
produisant des douleurs , ainsi qu’aux lombes et aux
cuisses. Quoique , d'aprés cette description, on dic
craindre que le sarcome efit pris le caractére du cancer ,
on qu'il en el la tendance, comme il n'y avait ni
fiévre ni €émaciation , le professeur pensa d’extirper ce
sarcome , y comprenant le col de I'utérus, d'aprés les
bases indiquées par Osiander. Laissons parler M. Pa-
letta :

« Ventrepris I'opération le 13 avril 1312 : armé
d'une paire de tenailles en forme de deux cuilléres

(1) Le Mémoire dont nous donnons ici I'analyse appar-
tient & un des professeurs les plus distinguds par étendue
de som savoir et la justesse de son jugewment. M. Paletta,
auteur de plusieurs ouvrages estimés , est, sans contredit ,
le premier chirurgien de Milan ; il compte plus de cin—
quante ansde pratique, et jouit de la plus grande réputation
dans la Lombardie. Ayant V'avantage d’avoir habité plu-
sieurs années 'llalie, et élant en relalion direcle avec
plusieurs de ses savams, je pourrai faire connaitre avec
exactitude tout ce qui regarde Félat ctles progres de la
médecine dans ¢e pays. .
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non fixdes l'une a Pautre, Pinsinuai la main dans le
vagin, puis une cuillére, et ensnite lantre, de la
méme maniére quon place le forceps. Dans cetie
position, je pus saisir le sarcome vers sa base , et |e
tirer. en bas; cependant comme il éait trés-large
et plus dur que son corps, inégal et uleéré dans
divers points, il m'échappa avant d'aveir pu appro-
cher 'instrument tranchant. Alors, sans me décou-
rager , j'introduisis de nouveau la main, je saisis
fortement le sarcome avec les doigts, et le tirant en
bas, je commengai i conper le vagin avee des ciscaux
courbes et assex longs :' je continuai & détacher le
vagin auntour du sarcome, tantdt avec le coutean
courbe , taniét avec les ciscaux ; une certaine
dureté que je sentais sons mes deigts, et que je crns
&re la base du sarcome, me servait de gunide pour
diriger le tranchant. Lorsque j'eus isolé entiérement
la tumenr, surtout du cdié de lintestin rectum on
clle adhérait fortement, je la tirai du vagin, et la
montrai & ceux qui assistaient ial'opération , en méme
temps que jachevais de eonper un fragment resté
adhérent au vagin. L'exwraction ent lien promple-
ment, et la femme fut assez courageuse et souflrante.
Ayant eu soin de ne pas U'informer de ma détermina-
tion, elle n'éprouva ni convulsions ni syncopes;
javais craint wne forte hémorrhagie du temps de
Yopération ou & la fin : cependant je puis assurer que
Celle f;}mn]u ne '['ICI."ilit- lms I_)];i'l!i {]I." s.‘liig III‘EC céela “_".[
licu dans toutes les nl_;émlious ordinairves.

» Ayant terminé Popération , je m'enipressai d’ex-
plorer Vintéricur du vagin : 1o doigt pénétra dans un
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assez grand vide, et je ne pus distingner ce qui se
présentait , parce que tout était mort et souple. Le
vide fut immédiatement rempli par de la charpie sau-
poudrée avec de la poudre dite absorbante.

» Le pansement fini , nous nous empressons , avee
mon confrére Monleggia, d'examiner en présence
des éléves qui avaient assisté & l'opération, la tu-
meur extraiie, Quelle ne fur pas nowe surprise lors-
gque nous reconniunes la matrice tonte enticre, i
laquelle le sarcome ctait suspendu ; son corps nous
parut plus dur et plus grand que dans I'éar nawrel.
Nous l'ouvrimes par devant, et nous reconniimes
que la substance spongieuse élait épaissie.

» Six heures aprés I'opération , la malade était tran-
quille, sans perte de sang; elle éprouvait seulement
nne légére douleur & P'épigastre , surtour lorsqu'elle
toussait, ou qu'clle faisait de grandes inspirations. Le
jour suivant elle éprouva des mouvemens convulsifs
des .vomissemens {réquens, mais faciles, de petiles
douleurs au bas-venwe. Sa physionomie n'avait pas
changé ; il y await écoulement de sang décoloré; le
pouls était faible; l'urine, extraite deux fois avec le
cathéter , était trouble, jumenteuse. Le troisicme
jour le vomissement élait moins fréquent; le ventre
s'était afiaissé, il éait un pen douloureux, surtout
du eoté droit; le pouls mol et eédant a la pression;
langueur géudrale, La malade succomba dans la nuit,

» Les remédes du premier jour avaient ¢té des ap=
plications d'cau froide, des limionades ¢l des bouillous.
Dans le denxiéme et woisiéine jour, fomentatious
¢mollientes , lavemens, bouillons et limonades., »
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Ouperture du cadavre. « L'épiploon , plus éendu
quil nel'est ordinairement, recouvrant les intesiins ,
et adhérent au péritoine par les denx cotés de la
vessie , adhérences qui , étant dures , annoncaient
qu’elles étaient anciennes; les intestins enflammds,
mais davantage les supérienrs; les portions de I'i-
léon, ¢ui sont prés de la ligne innominée élaient
presque dans I'élat naturel ; il y avait inflammation
forte & la partiedroite du péritoine, qui recouvrait le
foie, lecolon et le jéjunum, épanchement de sérosité
trouble teinte en rouge, assez ressemblante 4 'nrine
extraite par le cathéter , sous le foie et sur la conca-
vité de I'iléon droit. Ayant relevé les derniéres anses
de l'iléon, nous apergumes le vide produit par I'ex-
cision de la matrice : il était d-peu-prés au niveaun de
la ligne innominde. Les trompes de Falloppe, tron-
quées et légérement enflammées , étaient placées sur
les bords iliaques de cette ligne. On n’apercevait pas
d'épanchement de sang dans le grand ni le petit bas-
sin, ¢l on ne voyail aucune transsudation couenneuse
sur aucun point enflimmé. La vessie et le rectum
dlaient trés-sains. »

D’aprés cet état des parties, M. le professeur Paletta
croit devoir conclure qu'il existait avant'opération une
inflammation lente des membranes, que I'opération a
activée, et que c'est & cela gu'est dit I'épanchement
séveux reconnu dans la partie droite de I'abdomen , et
la suite funeste de Popération. « L'histoire médicale ,
» dit le professeur, abonde d’exemples de lentes et
» occulies inflammations, ou de gangrénes, qui ont
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» fait mourir sans avoir donné aucun signe de leur
» existence pendant la vie. »

Les fastes de la chirurgie n’offrent pas de cas d’extir-
pation de matrice de son siége naturel; mais on en
trouve beaucoup faites avec succés lorsque P'utérus
¢tait sorti du vagin ; tels sont les trois cas rapportés par
Berengario de Carpi, et celui dont parle Wrisherg.
M. Paletta cite, & ce sujet, 'exemple publié¢ par le
professeur Fasola , chirurgien en chef de I'hépital de
Novare, d'une femme chez laquelle , dans le travail de
I'enfantement , Ia matrice, avec le foetus dedans, resta
trente heures exposée a l'air et au contact des draps du
lit. « La téte de I'enfant, dit le professeur, sortit par
» une déchirure qui se fit dans toute la longueur de
» I'ntérus , et en ligne horizontale du cité gauche , jus-
» qui son fond, qui se touvait embrassé par le
» bord des grandes lévres. » Malgré le jet impétmenx
du sang, M. Fasola eut le courage de détacher le pla-
centa, La femme s'évanounit. On lava avec de I'ean
simple I'organe déchiré, on en arrangea les bords le
mieux possible, et on le fit remonter & sa place, y in-
troduisant un pessaire, La femme , revenue a elle, put
avaler un jaune d’cuf délayé dans du vin, et on fit des
Jotions froides sur le pubis et aux cuisses. Le matin du
second jour, les lochies s'étafent établies; le soir, Ia
fiévre se déclara par lefroid; les mamelles étaient flas—
ques, le ventre météorisé et trés-doulourenx ; les extré-
mités froides, le pouls petit et fréquent; il y avait
délire. Les fomentations chaudes, I'émulsion thébaigue,
les lavemens et quelques cuillerdes de vin calmérent les
accidens. Le sixiéme jour de I'accouchement , il sortit
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de la matiére purulente par le vagin , et depuis ce mo-
ment Pamélioration augmenta , de manitre qu'an bout
de deux mois le lait parut an sein. Alors tout anmonca
que la déchirure de la mairice était cicatrisée.

Des guérisons si extraordinaires, qui sont bien
moins l'eflet de 1'art que de la nature , ont induit M. le
professeur Paletta i faire la proposition ginérale, gue
Pextraction et la déchirure de 'uiérns ne sont pas abso-
lument mortelles ; ce qu'il cherched prouver en exa-
minant les causes de la mort, qui sont , dit-il, 1°, Ihé=
morrhagie instantanée que Vart ne peut arréter; 2%, la
lésion des fonctions qui sont étroitement unies avec la
vie; 3% la Iésion des nerfs principaux des wviscéres ;
4°. enfin la Iésion grave ou déplacement d'un viseére
essentiel aux fonctions animales et vitales.

« Quant & I'hémorrhagic , dit le professeur , on a vu
que la matrice,, coupée ou lacérée dans la grossesse,
perd une telle quantité de sang , que la femme est ré=
duite i une espéce de mort apparente; et de cet état
4 la mort réelle il n'y a souvent qu’un pas : cependant
les deux femmes que j'ai citées ci-dessus ont survéen i
la perte de sang. La mawice amputde, lorsqu'elle est
vide, ne perd qu'une médiocre quantité de sang ; en
effet, les artéres utérines et les spermatiques sont de
second ordre, et telles qu'elles penvent suspendre le
eours du sang par la force de leurs tuniques, c'est-i-
dire en se retirant sur elles-mémes , ou en se rétrécis-
sant i leur extrémité. La matrice est dailleurs presque
enveloppée par le péritoine , de maniére qu'elle reste
isolée de tous les autres viscéres abdominaux , et pour
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ainsi dire flottante, en sorte qu’elle n'a pas des rapporis
immeédiats avec eax. Vajouterai que et organe a des
fonctions limitées et temporaires; il reste sans influence
depuis la uaissance jusqu'a-pen-prés la quinzieme
année. A cette époque, elle entre bien en fonetions,
mais elle n'a aucune union essentielle avec les antres
fonctions animales et vitales , si ce n'est que dans les
périodes de la grossesse ou des menstrucs elle peut
woubler les fonctions des autres organes. Vers la qua-
rante-cinguiéme année , en géndral , elle se repose ct
on ne pent plus la considérer comme un viseére actil,
mais senlement comme un organe vivani qui regoit les
impressions morbides comme tons les organes du corps.
Enfin la rupure des petits nerfs de la matvice, qui sont
d’ailleurs en petit nombre, produit bien un abattement
général, mais cependant la snite n'en est pas plus dan-
geveuse que dans Uamputation des aunires organes im-
portans. Sila matrice vide n’a pas des vaisseaux d'une
grossenr & produire une hémorrhagie qu'on ne puisse
pas arréter ; si dans son état de vacuité ses nerfs, w'étant
pas en grande quantité, n’ont pas cette sensibilité es-
quise qu'ils acquiérent par la grossesse , et si elle ne
se trouve pas dans un rapport direct avec les faculics
accordces aux autres organcs nécessaires i la vie indivi=
duclle , je crois pouvoir dire que son amputation n'est
pas tonjours mortelle. » Nous observons, en eflet, que
Newnbam , Davis et Windsor ont pratiqué 'amputa-
tion de l'utérus avee le plus grand succeés,

I1. Des divers traitemens employ s pour combatire
la névralgie faciale, par M. le Dbaron Paletta. —
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Le tic douloureux , une des maladies les plus cruelles
et les plus rebelles aux ressources de 1'art, a été sou-
vent observé et traité par M. le professeur Paletta,
qui, ayant beanconp médité sur sa nature et sur les
meilleurs moyens thérapeutiques pour la combaure ,
fait part des résultats des traitemens varids, tant ex-
ternes qu'internes, qu'il a mis en usage. Il fait d’abord
le tableau exact de cette affection nerveuse : « Clest,
dit-il, une douleur atroce, qui a son siége dans une des
trois branches de la cinquiéme paire, qui sortent des
troncs sus-orbitaire et sous-orbitaire, et de la machoire
inférieure ; ce qui explique pourquoi elle envahit un
seul coté de la face. Elle établit son siége 4 T'aile du
nez, an zigoma, au buccinateur, aun crotaphyte, i la
langue et au péricrine. Elle se déclare par intervalles
irréguliers et comme un coup de foudre , diminue en-
suite, et cesse plus ou moins promptement. 5i le tris-
mus insiste long-temps, il frappe de mort. Hors du
paroxysme , on n'apergoit aucune altération morbide
aux parties affectées, point de chaleur augmentée, point
d’altération dans le pouls ni dans 'urine. Pendant sa
‘durde, la parole et la déglutition sont difficiles, et
méme quelquefois suspendues ; la salivation est ang-
mentée ; les paupiéres et les muscles de la face se con-
tractent 3 la bouche se tord; les dents du cdié affecté
deviennent trés-douloureuses et trés-sensibles; il y a
des pulsations trés-vibrées & la téte; le malade a des
vertiges, il devient mélancolique et gémit. L'observa-
tion a prouvé au professeur Paletta que les nerfs des
membres et du tronc peuvent étre le siége d’une sem-
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Iiable affection : la sciatique nerveunse n’est , selon lui,
qu'une maladic de ce genre (1).

» La pathologie et la thérapeutique ont fait bien pen
de progrés sur eette cruelle maladie. On lui a auribué
I}Cﬂuﬂoup de canses mal,ériclltrs, et on a vanléd une
grande quantité de moyens pour la combattre. Dans
certains cas, on a oblenu des suceés, et dans d'autres,
tous les moyens de I'art n’ont fait que pallier le mal,
Dans quelques cas, le temps seul a produit la guérison,
aprés que I'art a eu épuisé en vain toutes ses ressources.
Que penser de tout cela? que le tic doulourcux est
une maladie non encore bien connue, et difficile 4
guérir; qu'il n'y a encore aucune méthode de traite-
ment stre, d'autant plos qu'il résulte de la marche de
la maladie et des effets -varids des médicamens em-
ployés, que la douleur spasmodique ne dépend pas
toujours de la méme cause maiérielle. »

La longue expérience de M. ie professeur Paletta sur
cetle lésion nerveuse, I'a porté ala distinguer en aigné
et chronique. « J'ai vu, dit-il, ce trismus aign chez
deux hommes, 'un tailleur, et l'autre caletier. Tqu.'s
deux furent tout-a-coup saisis d'unspasme, qui se repro-
duisait si souvent et avec tant de force, qu'ils pous-
saient les hauts cris, se tordaient, et leurs facultés
mentales s'aliénaiept. Dans peu de jours , il se déclara
une fiévre ardente, avec rongeur au visage, soif, agi-
tation générale , ete. 1ls furent saignds souvent et abon-
damment, sans amélioration; le sang fut toujours

(1) Foyesz louvrage de M. le doclear Monfalcon sur la
Prosopalzie.

T. x. Janvier 1823, )
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conennenx, quoique j'casse employé les débilitans, Tis
suecombérent an bent de hait jours de maladie. Lentin
ayant dit que le siége de la maladie, dans ces cas, diait
i la maelle allongée , je désirais d'ouvrir ces cadavres,
mais les parens s’y opposérent. »

Dans 1'état chronique, qui est le plus commun, le
professeur employa quantité de moyens internes et ex-
ternes. Il essaya, sans avantage complet, la section da
nerf affecté. Chez un snjet, le sidge de la donleur était
au nerl sus-orbitaire; chez un autre, sur le maxillaire
infévieur, s'élendant sur la joue, lementon et la langue.
Peu satisfait des moyens recommandds contre cette
maladie, M. Palena employa un waitement composdé
sur une femme de Milan, tourmentée de prosopalgie
au nerf sus-orbitaire gauche. « Je préférar, dit-il, la
briiure pour détruire le nerf : je fis préparer une lame
de fer & tranchant arqué, et ayant faite rougir aufen,
je brilai profondément les iégumens et toules les par-
ties qui dtaient an-dessous jusqu'a Pos. Lorsque la
suppuration s'établit, je is prendre 4 cetie femme quel-
jues grains de ciguié en poudre, et la fis frictionner,
avec de I'onguent mereuriel, auquel on méla un peu
d’huile de sucein, Jes parties voisines de la plaie, ¢'est-
d-dire, tantdt la tempe, taniét la joue, le nex, le front,
ot la région occipitale , jusqu’a ce gue la plaie fit cica-
trisée et la doulenr cessée. Ce mode de traitement me
fut utile dans la suite pour d’autres malades aueints de
trismuns chroniques idiopathiques, sans fiévre. Je dirai
plus, sur trois sujets aueints de prosopalgie récente,
los- fricflons et les pilules de cigué suffivent pour les
gudrir. Yobserverai aussi que cette année j'ai retieé
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beancoup d'avantage de l'extrait de jusquiame mélé
ayee les flewrs de zine sublimé, chez denx femmes
auaquées de prosopalgie réeente au nerf sus-orbitaire.
Je ne pense pas cependant que ma maniére de traiter le
trismus soit infaillible ; je n'ai pas wuiours rénssi y €L
“je crois qu’il est prudent, dans cette maladie , sur la-
quelle il y a encore bien de I'obscurité , de s'informer,
- avant de la traiter, si la cause est rhumatismale, arthri-
tique , herpétique, cancérense, ou sympathique d'an-
tres aflections, et de ne pas se décourager lorsqu’on
n'a pas le bosheur de réussiv par les premiéres mé-
thodes employées. »

III. Nouveaux essais sur Vemploi du sulfate de
quinine dans les pyrexies périodiques ; par Pierre Ma-
rianini.— ML Marianini, informé par les journaux fran-
gais de la déconverte du sulfate de quinine et de ses hen-
renx cffets dans les fidvres intermitlentes , se trouvant
i poriée de pouvoir les confirmer dans la ville on il
exerce , & Mortara, o, par la position topographique,
ce genre de maladie est commun , a employé avec un
succés complet et prompt ce précienx reméde dans
trente-trois cas de fidvres intermittentes , dont vingt-
cing quartes simples, six pernicienses, nne tierce , et
une quotidienne simple .Ce jeune praticien, avant vouln
étendre 'usage du sel fébrifuge & d'autres maladies, n'a
pas ¢té aussi heureux : il n'a obtenu qu'un trés-
léger soulagement dans une névralgie continuean sour-
cil gauche; il s'est aperen qu'il n'était pas utile dans
une fiévre quotidienne réguliére, avec diathése vermi-
neuse , diarthée et hydropisie , et I'a reconnue évidem-
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sient nuisible dans une nevralgie géndrale périodique.

M. Marianini avait d’avance une si grande confiance
pour ce reméde que le premicr malade pour lequel
il Pemploya fut son fils, agé seulement de seize mois,
cet atteint d'une rechute de [iévre quarte : denx grains
partagés en trois doses donudes a des distances déter-
mindes , sullirent pour tronquer entiérement la fiévre
et rétablir promptement la santé de I'enlant,

Pour avoir I'assurance que la guérison était due an
spécifique, il a en soin , dans tous les cas ot il en a
fair usage, de ne le faire jamais préeéder, accompagner
ni suivre d'ancun antre reméde , et a senlement fait ob-
server une diéte sévére, permettant méme pen de
vin,

L'expérience n’ayant pas encore établi des rigles
certaines sur la quantité totale de sulfate de quinine &
administrer selon la nature et le type des fiévres , ni
méme les doses et les momens les plus avantagenx, les
lumiéres de M. Marianini Ini avaient suggéré de pren-
dre pour régle I'ige du malade, fixant, dans tous les
cas , la dose d’un grain de plus par année pour Uenticr
traitement. L'expérience lui [it ensuite voir que cene
rigle pouvait bien &tre bonne pour l'adolescence,
mais que dans les autres 4ges de la vie, on peut eton
doit méme augmenter la quantité du spéeifique.

Les rechutes des fitvres intermittentes diant com-
munes & Mortara, M. Marianini croit s'éire apercu
que , toutes choses égales d’aillenrs , elles édiaient moins
fréquentes par I'emploi du sulfate de quinine que par
celui du quinquina. Par I'usage de ce dernier, quoiqie
continué aprés la cessation des aceés, elles avaient lien
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par des causes wés-légeres , tandis qu'avec ce sel, il
{allait de grandes causes pour les faire reparaiire,
quoique mén.e 'usage en [t suspendu avee le dernier
paroxysme. Ayant voulu vérifier si, dans les fidvres
quartes, comme le dit Sydenham, les jours des rechutes
dtaient déterminés, il a bien reconnu quelquefois ce
phénoméne; mais Pchservation I'a conduit 4 pensce
que, dans ces cas mémes, il n’y a pas de ressemblance
constante entre les mouvemens morbifiques pério-
diques de la rechute et ceux de la premiire ma-
ladie.

Un phénoméne qu'a obiservé M. Marianini, ¢’est que,
par I'usage du sulfate de quinine, la convalescence est
beaucoup plus prompte.

Il y a dans le Mémoire de ce judiciens médecin
d'autres observations qui peuvent &tre trés-utiles. Dans
la bonne vue de trouver un reméde éeonomique qui
produise le méme effet que le sulinte de quinine, ce
jeune praticien considére ce sel sous deux aspects , ¢’est-
" a-dire comme préparation de quinquina , et comme sel
a base alkaline. Dans le premier cas , il pense que C'est
la meilleure préparation de Iécorce du Pérou, méme
comme sel. Il désiverait qu’on fit des expériences com-
paratives avee d'auntres sels, comme , par exemple, lo
spécitique de Riviere ‘et de Crolloj eelui d'Audonius |
ou bien le sulfate d'alumine d'Hartmann , tous remades
considérés comme agissant spéciliqnement contre les
fievres intermittentes. Celle proposition nous parait
trés-louable, et nous ferons toujours des veeux pour
qu'on découvre un spécifique indigéne contre Ia cause
de intermittence dans 'économie animale. Il est pé-
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nible de penser que la médecine europdenue soit de-
pnis si long-temps tributaire de I'Amérique, pour un
reméde qui , dans beaucoup d’hopitanx , fait lui seul le
quart de la valeur totale des médicamens qu'on y con-
somme,

M. Marianini, qui a été P'éléve de M. le professeur
Borda, un des praticiens les plus distinguds de 'Ialie ,
fait part des réflexions que lui commuuiqua son maitre
sur le sulfate de quinine, pour lequel il a la plus
grande confiance, et qu'il emploie avec le courage et
I'assurance que donne ure longue et heureuse pratique,
ainsi que de grandes Jumiéres. 1l rapporte que M. Dorda
s'occupe de s'assurer jusqu’a quelle dose on est obligé
de porter I'usage de ce sel; et & ce sujet, cedernier
écrit a son éléve en ces termes @ a Je I'ai employé moi
aussi , dans une fitvre quarte, avec le plus grand suc-
cés, 4 la dose de trente grains donnés dans les deusx
jours d’apyrexie. »

Nous nous permettrons d'observer que les asser-
tions de M. le professeur Borda mériteni la plus grande
attention des praticiens frangais , en ce que ce médecin
jouit, dans toute 'Ttalie et surtont en Lombardie, de
la répuiation bien méritée d’homme intégre, et de sa-
vant praticien : ¢'est un des médecins qui appliquent
le plus heureusement la théorie du contre-stimulus an
traitement des maladies.

{ Annali universali di medicina , sepleinbre et oclobre.
Milan ! 1822. )

Ph. FonyaneiLpes,
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JOURNAUY ALLEMANDS.

U Sur Lemploi de leaw de sublimé al'extérieur , par
le doctenr Widekind, — Par caude sublimé , M. Wide-
kind entend une solution plus ou moins forte de deuto-
chlorure de mercure dans l'eav, pour l'usage exié-
ricur, Cette maniére d’employer le sublimé fut com-
muniguée, déji depuis plusicurs années, a M. Widekind,
par son confrére b, Hofimann , qui le prescrit dans les
tuméfactions des rhumatismes chroniques, la petite-
virole, la rougeole, les convulsions, ete., ete. Depuis,
M. Widekind I'a employé dans beaucoup d'autres ma-
ladies, et il le considére comme un puissant moyen
thérapeutique, dont l'emploi est en effet wés-facile ot
peu digpendicux , et dont un des grands avantages sur-
tout est d’éire préparé partout de la méme maniére et
avec la plus grande exaciitade. Il sufit, d'aprés Pau-
teur, de {aire dissoudre du deuto-chlorure de mercure
dans de I'ean commune, et si ce sel ne s’y dissout pas
facilement, d’employer I'ean de pluie on l’g‘:uu distillée.
La quantité de sublimé est relative a son emploi, mais
ia dose commune est de deux & trois grains par once
d'ean. L'usage long-temps continué de cette solution
ameéne quelguelois Uinflammation de la peau, et guel-
quefois une éruption de petites pustules rouges , mais
ce n'est que dans les cas ol elle est wop long-temps
continnéde, La sclution du deuto-chlorure de mercure
a, comme l'on sait, la propriélé anti-septique, et les
chairs s’y conservent facilement. Cette circonstance a
porté M. Widekind & Pemployer dans les plaies dont
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le pus présente Vodeur et les autres caractéres de la
putridité, et il dit en avoir tiré les plus grands avan-
lages.

La maniére d'employer T'eau sublimée est wris-
simple ; il suffit, dans le plus grand nombre des cas,
d’en mouiller la peau au moyen d'une éponge on d'un
linge, 1andis que dans d’autres cas il faut la frotter pen-
dant quelques minutes , et d'autres fois en fomenta-
tions , tantdt chandes , tantot froides.

Si le reméde enflamme la peau, y développe une
éruption , la rougit, on la rend douloureunse, il fant lo
suspendre pendant quelques jours , et faire laver le ma-
lade avec de V'ean simple. L'expérience doit d'ailleurs
apprendre & ne pas employer 4 wop fortes ni & wop
faibles' doses , afin d'en tiver tous les avantages possi-
bles. C’est ainsi que I'on doit étre trés-circonspect dans
son emploi sur les yeux, les grandes lévres et le scio-
tum ; que I'on doit I'employer tiéde dans certains cas
que si on veut cacher au malade odeur du reméde,
on doit y ajouter quelques grains de camphre, de
musc, on quelques gouttes d'esprit de lavande.

Cette solution a aussi cet avantage,, qu'elle peut faci-
lement s’adminisiver sous forme de bains; il est vrai
que I'on ne peat, dans ce cas, apprécier la quantité de
mercure absorbée par les vaisseanx de la pean. Pour un
bain, ladose est de denx drachmes ou une once de su-
blimé, avec partie égale de sel ammoniac, ot quantité
suflisante d'alechol & la luvande dissous dans un litre
d’ean y et versé dans le bain au moment d'y entrer. La
température de I'eau devra éve, pour la plupart des
cas, de 25 degrés; le malade doit y rester depuis un
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quart d’heare jusqu'a une heure, selon les cas, et il
devra soigneusement se garantir du froid en sortant ,
puis se coucher pendant une heure, Sur plusicurs cen=
taines de malades qui ont é1é traités au moyen des bains
de sublimé par M. Widekind, deux seulement furent
pris de salivation , qui céda facilement aux gargarismes
sulfureux etteniques ; tandis que plusieurs malades ont
fait usage de ces bains pendant six mois conséeutifs
avec beaucoup d’avantage et sans aucun acecident. 11
convient en sus, dans le bain, de prendre Ia précaution
de ne point laisser couler I'ean dans les licux ou les :
animaux peuvent s'abreuver, crainte de les faire périr.

M. Widckind pense que la solution de sublimé est
un ués-bon cosmdétique, et assnre que les éphélides
disparaissent en se lavant le visage matin et soir avee
ce médicament. Tel i il fant dissoudre le sublimé dans
I'ean de roses, et se laver aussitdt, aprés en avoir fait
usage , avec de la pate d’amande, de I'émulsion ou du
lnit; la dose est, pour cet usage, de demi jusqu’a
deux scrupules de sublimé sur une livre d'can de roses.
M. Widekind emploie aussi le cosmétique ainsi pré-
paré dans la couperose, et indistinctement toutes les
taches qui se trouvent sur la pean, Ce moyen ne nous
parait cependant point devoir étre employé ; notre
Commission des remédes secrets a déjh, avee I;{::lucuup
de raison, rejeté plusicurs fois des cosmdiiques &
base de sublimé. Ce sel ne doit en effet dire employé
que pour remédier 4 des maladies eruelles, et il fant
bien se garder de commettre imprudence de le liveer
aux mains d'une infinité de personnes qui, pour ré-
parer les outrages du temps ou pour cffacer les taches
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ineflagables de Pintempdrance , ont volontiers reconrs
A tous les moyens, sans s'ingquicter de ce qui peut en
résulter de ficheux pour lenr samé, quelles sont
daps I'habitude de dissiper.

L'auteur a employé avec avantage la solution de su-
blimé dans les ophthalmies chronigues sérenses et
rhumatismales. Tl I'associe alors, soit 4 'oplum , soit 4
la décoction d'althéa, i la dose d'un grain sur cemt
grains devéhicule. On sait que depuis long-temps toutes
les lotions et pommades qui ont le mercure pour base
réussissent généralement dans les maladies des pau-
pitres ; ce quiconfirme assertion de M. Widekind sur
les avantages de sa solution dans ce cas. On peut donc,
sans crainte, recommander anx praiiciens d’en faire
I'essai ; mais nous ne pensons pas, avee 'auteur, que
Pon puisse tirer avantage de ce médicament dans la
surdité, contre laquelle il I'a employé avec succes. 1 e
préconise aussi dans les douleurs rhinmatismales chro-
nirjues , et recommande surtont ici les bains de sublimé.

Ce médicament lui a aussi réussi ( et icl nons nons
{élicitons de pouvoir joindre notre expérience a la
sienne ) dans la tuméfaction de la membrane ollactive
i la suite d'inllammations vénériennes. 1l convient ici
de faire sonvent renifler au malade la solution , vu bien
de porter dans les fosses nasales nn pincean de charpie
imbibée de cette can, & moins qu'on ne préfire em-
ployerles injections : la dose du sel ne peut éire encore
précisée; ici il faudra éprouver la sensibilité du malade,
et se régler sur la sensation que le mddicament lui fait
eprouver.

M. Widekind preserit aussi la solution de sublimé
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dans Pangine inflimmatoire et dans les aphihes ; ici
encore nous ue pensons pas qu’il convienne , comme
le conseille Panteur , d’employer ce reméde dangereux
en gargarismes , d’antant plus que la thérapeatique nous
fournit contre les angines et les aphihes une infinitéde
moyens aussi eflicaces et moins dangerenx que le su-
blimé,

Enfin , lauteur préconise la solution de deuto-chlo-
rure de mercore contre les tumeurs indolentes | les dar-
wes, latcigne, la plique etla gale, et assure en avoir
obtenu d’excellens effets. Clest peut-éure ici, plus que
dans toutes les autres maladies citées par M. Widekind,
le cas de seservir des lotions de sublimé, mais point dans
I'état aign de maladies cutanées, ot il convient tou-
jours d'avoir recours aux moyens ordinaires avant d'em-
ployer la liqueur mercurielle, & laquelle on ne devra
avoir recours que lorsque les autres remédes auront
échoud,

Nous devons aussi dire que nous avons vu avec peine
M. Widekind conseiller sa lotion pour supprimer les
sucurs fétides des pieds et des antres parties du corps,
car ce médicament ne peut agiv ici que comme un ré=
pereutif dont 'emploi est toujours imprudent et ré-
prouvé par une sage pratique.

1I. Remarques sur I'emploi des narcoliques en va-
peur , par W. Hufeland. — La vapeur des médicamens
a cet avantage, qu'elle pénétre plus facilement les or-
ganes ; ¢'est ainsi que le mercure pris en frictions ou a
JTintcrienr ne parait pas avoir , dans la plupart des cas,
d'influence marquée sur le systéme nerveux, tandis
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quiil améne bientor i sa suite des wemblemens, er
méme des paralysies, lorsqu'il est pris sous forme de
vapear. Ce fait laisse & penser que l'emploi des narco-
tiques en vapeur doit éwe 4Arés-avaniagenx ; il est
méme étonnant que , dans un temps ot la médecine i
wapeur est si géndéralement cultivée, on n'ait pas pensé
plos fréquemment & administrer ainsi les navcotiques.
M. Hufeland , qui avait déja fait des observations sur ce
point, il y a quarante ans, y rappelle de nouveau l'at-
wention des médecins, etlesconseille avee raison dansles
convulsions, l'dpilepsie, la caialepsie et autres mala-
divs nerveuses. M. Huleland a fait a la Charité de Berlin
plusicurs essais a ce sujet. Il compose ses bains de va-
pears avee six onces de jusquiame , six onces de bella-
done, et un demi & un scrupule d’opium , qu'il dépose
sur un plateau de tble au bas d'une boite fumigatoire
qu'il échaufle au moyen d'une lampe 4 'aleool , et dans
‘laquelle il renferme ensuite le malade pendant quinze
i vingt minutes , en ayant soin que la vapeur n'arrive
pas jusqu’a la face. Bientot il se développe une transpi-
raiion abondante, et ordinairement il survient un sen-
timent de plénitude dans la téte, mais quelquelols aussi
des tremblemens, des difficulids de respirer , des étour-
dissemens , et plus rarement, il est vrai , des crampes ;
d'on il résulie qu'il faut porter beancoup de discerne-
ment dans U'emploi de ces bains, et dans la dose des
narcotiques. M. Hufeland rapporte Ihistoire de dounze
épileptiques qui ont éprouvé de grands avaulages des
{umigations narcotiques, et qui ont vu leurs accés cesser
an bout de six semaines 4 deux wois de lemploi de ce
meédicament.
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1L Pu Colchique et de ses Préparations contre la
goutte €t les rhumatismes ; par Hofeland.— Le coléhi-
gque, le vin de colchique, et tontes les préparations dans
lesquelles entre le colchicum  autumnale jouissent ,
comme |’on sait, en Angleterre d'uneassez grande vogue
contre la goutte et les rhumatismes; il parait que ce
médicament est aussi employé avee succés en Prusse; et
M. Hufeland , qui a long-temps , dit-il, considéré l'ean
de Husson comme une charlatanerie parisienne , re-
commande maintenant ce reméde, qui, comme on sait,
a le colchique poor base, contre la goutte et les rhu-
matismes chroniques; il pense, et avec raison , que
dans le temps aigu de ces maladies, il faut bien se
garder d’administrer ce médicament; il rapporte méme
un exempleott, dans ce cas, 'ean de Hosson a enlevé
I'accés de goutte en deux jours; mais aussi deux jours
aprés le malade eut un accls d'épilepsic, et mouruy
apoplectique pen aprés.

( Journal de Médecine-pratique de Hufeland, aoil ol
septembre. Berlin, 1822.)

S. Herren.

IxsTiTuT ovAL DE France. Aeadémie des Sciences,

Mois de Décembre 1822, °

M. le baron Percy a lu un rapport sur un Mémoire
du docteur Deleau , ayant pour objet la perforation di
tympan. Ce moyen , qui est souvent utile dans certains
cas de surdité, ne pouvail éire appligué qu'avec des
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instrumens imparfaits, et offrait, pour cetle raison,
heaucoup d'inconvéniens, Le perforateur en écaille,
gqu'emploie M. Itard, réussit assez souvent; mais,
malgré le déchirement de la membrane tympanique,
il arrive fréquemment que la cicatrisation referme
P'ouverture faite. M. Delean a imaginé un instrument
qui agit comme un emporte-piéce , et dont Ueffet est si
prompt qu'il n’a nullement besoin de point dappui
pour enlever une partie de la membrane. M. Percy a
vu Papplication de cet instrument rendre compléte-
ment V'ovie & une jeune fille de douze ans, qui était
devenue sourde i la suite de la petite-vérole. Cette opé-
ration n'a ¢éué suivie d'aucun aceident.

Dans un autre Mémoire que M. Deleau a présenté a
I'Institut, il examine les avantages de sonder et de faire
des injections dans la trompe d' Eustachi. Pour cela,
il introduit une sonde de gomme élastique dans la
narine correspondante, et pénétre ainsi assez facilement
dans cette ouverture, L'utilité de ce procédé pour dé-
truire les obstructions de ce canal ; et les résultats qu'il
procure au malade méritent de fixer Vattention des
praticiens , et servent de confirmation i Uexcellent on-
vrage de M. Lard.

— M. Porial a communiqué a P'Institut un Mé-
wmoire sur le Sidge de lépilepsie et sur ses acceés ,
dams lequel il rapporte plusieurs observations intéres-
santes, 1l résulte de ce wavail éminemment pratique,

1% que épilepsiea tonjours son siége dans le cerveaus
2" que tris-souvent U'épilepsie est répntée sympa-
thigue y quoiqu’il 'y ait auvcune aliération visible
dans la pariie d'oit on eroit qu'elle provient; 37, que
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d'autres fois cette sympathic vsicansée par le viee d'une
partie indépendante du cervean, lequel, moyennant
les nerfs, en trouble d'abord les fonctions , et finit par
canser une désorganisation de ce viscére ; 4°. que cette
désorganisation , dans U'épilepsie, réside principale-
ment dans la partie intérieure de la moelle allongée
du cervean et dans la partie supéricure de la moelle
¢épinidre; quelquefois seule, et tréssouvent accome
pagnée d’autres altérations dans 'encéphale ou dans
ses valsseaux et ses membranes ; 5° qgu'au délaut de
signes qui nous indiquent l'existence et la nawre de
ces diverses altérations ou des causes prochaines de
I'épilepsie, signes qui nous manquent et qui nous
Imangueront Iung-lemps, nous dl:'.‘l]us-, tant pour le
prognostic que pour le traitement, nous en rap=
porter aux signes ou symptomes des causes éloigndes,
comme P'ont fait de tous les temps , et comme le font
encore les meillenrs médecins, avee de nombreux snc-
ciss 3 6% que ce n'est que lorsque nous ne pouvons nous
conduire a la lueur de ce flambean, que nous sommes
{oreds de nous liveer a laveogle empirisme , sans jamais
oublier que trés-peu de cures ont éé ainsi obtenues;
trop henreux alors si, par un pareil traitement, pour
ainsi dire prescrit.an hasard , on ne nuit pas plu[{ul an
malade qu'on ne lui est utile!
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Acantmie rovare ne Mévreine nE Panis.
Mois de Décembre 1824,

— ML Portal, président d'honnenr perpéuel, donne
a I'Académie communication de I'ovdonnanee du Roi,
qui nomme M. Pariset secréaire perpétuel. M. Béelard,
qui en avait rempli provisoirement les fonctions, re-
goit les remercimens de 1'Académie.

— M. Hyppolite Cloquetlit, au nomd'une commis-
sion, un rapport sur la pdte axerasine du sieur Bazin.
Cette composition est un cosméiique agréable, et qui
offre I'avantage de se conserver long-temps sans se des-
sécher. Une substance métallique qu'elle renferme en
petite quantité, loin d'avoir rien de dangereux, peut ,
au contraire , devenir utile en faisant disparaiwe la
teinte livide de ceriaines éphélides, et en agissant sor
certaines pustules plus on moins tenaces de la peau.

— Un citoyen de la Suisse propose d'introduire en
Fraoce la composition de la pommade épispastique vé-
gétale de Buckner, qui est beaucoup employée dans
son pays, et qui a quelques propridiés spéciales dans
‘certaines meladies, -

— Le docteur Drayer a envoyé au Ministre une no-
tice sur une plante commune en Abyssinie, inconnue
en Europe, et trés-ellicace contre le ienia. Le Gouver-
nement demande 3 U'Académie sl serait & propos d'é=
crire au consul de France au Grand-Caire, pour avoir
des graines de cette plante. -

— L’Académie regoit un nouvel appareil pnenma-
tigue inventé par M. de Rudiorfler, professeur de chi-
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rurgie & Vienne , pour “secourir les asphyxiés et les
noyés. On peat ainsi ingérer dans leur poumon le gaz
le -pl us favorable i leur élat et & une température con-
venable. .

— M. Andral fils présente a I’Académie un poumon
rempli d'acéphalocystes, dont quelques-unes étaient
évidemment logées dans des dilataiions des veines pul-
monaires. Les symplomes que cet individu a présentés
n'avaient rien de caractéristique.

— M. Martin-Solon envoie la description de deux
reins continus par leur exirémité inférieure ; variété
anatomique trouvée chez une jeune fille qui a succombé
i un hydrocéphale aigu.

— M. Gasté, médecin de I'hépital de Neuf-Brisack,
Iit des Recherches anatomico-physiologiques sur deux
feetus réunis antérieurement, et dont les principanx
viscéres de la digestion et de la circulation dtaient
uniques,

— M. Rullier présemte le produit d’un p-ari hyda=-
tique composé d'une masse d’acéphalocystes en grappe,
qui s’étaient développées dans la matrice , en donnant
lien 4 des accidens analogues i ceux de la grossesse.

— L’Académie recoit da docteur Vetter une obser-
vation sur une épilepsie causée par des lézards d'ean
renfermés dans le canal intestinal. Un bocal contenant
une véritable salamandre est joint a cette observation ,
qui est annoncée comme devant ére appuyée par des
certificus qui ne sont pas encore parvenus a 1'Aca-
démie. 3

— M. Villeneuve présénte un homme igé de vingt-
cing ans, né avec deux des doigts de la main gauche

T. x. Janvier 1823, ]

page 113 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=113

114 REVUE

ayant le volume de ceux d'un.adulte. Depuis quelgues
tnnies , ces deux doigts ont pris un nouvel aceroisse
ment , et ont aetuellement des dimensions extraordi-
naires et unc figure difforme. La flexion est impos-
sible.

— L’Académie a décidé qu'il y aurait chaque année,
le 1° mai , une séance publique , et que quatre sujets
de prix seraient proposés : le premier, ou grand prix,
pour toute I'Académie, et les trois autres spécialement
pour chacune des trois sections de Médecine, de Chi-
rurgie, et de Pharmacie.

— Prix proposé. La section de Chirurgie de I'Aca-
démie royale propose pour sujet du prix qu'elle doit
décerner dans sa séance publique de Pannée 1824, la
(uestion suivante : « Jéterminer par [observation ,
L'expérience et le raisonnement , quelle est la méthode
préférable dans le traitement des plaies pénétrantes de
Iz poitrine. » Les concurrens devront écrire leur Mé-
moire en francais ou en latin, y auacher leur nom
inscrit avec I'épigraphe dans un billet cacheté, et les
adresser, avant le 1*" juin r824, sous le couvert de son
excellence le Ministre de I'Intérienr, 4 M. le professeur
Richerand , secrétaire de la section de Chirurgie de
I’ Académie.

Le prix consiste en une médaille d’or de mille franes.
Ees membres honoraires et titulaires sont: seuls exclus
du concours.

Ameédée Durav.
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Tansreav des Malades admis dans les hopitaux .gt'vif.r
de Paris, en décembre 182 ; par les Membres du
Bureau central.

Fitvres non cAractorisées .......coenuseses {40
—  gastriques bilieuses.........¢..... 252
A 3 7 s vl b i
— * adynamiques ou putrides. ......... 24
—  alaXxi(ues ....cvseesnvnnrenrnnss B
— inlermiltentes, quotidiennes, etc... 20
i - gL YN SRR SRR |
Fluxions de poitrine........cevvurernnss B4
Phlegmasies internes,.......coccvvsnnees 178
Eryniples. s o vs s v oo vaiit e ors siet guail
vy ) L PR i e e e e s
Douleurs rthumatismales. . ,............s. D4
Angines , €SqUINANCIES.» v 4 uvvenrerssoass S0
Calarrhes pulmonaires. ......cocvcaeeee.- 217
Coligues métalliques . .ssvvrveranereeesns 13
Diarrhées, Dysenteries.....cvuu.vzrosns. 61
Apoplexies, Paralysies .......... e BT
Hydropisies, Anasarques,......covseeavs- 25
Phthisies pulmonaires... .....ec0s0s-00s. 21
Ophthalmies.......ocvveasvnncconcnss.. 28
Maladies chronigues indélerminées . ..., o 228

JE—

R R e i £ L
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Tavreav météorologique du mois de décembre 1823,
fait & I'Observatoire royal de Paris.

THERMOMETRE
de DAROMETHE, | ANEMOMETRE. | HYGROMETRE

REAUMUR.

TewrEnatone| Plus grcmrfr:[ Les vente qumil  Jaors  awvee
la plus dlevée | pression de I'ar-lont dominé sonifpluie, 5.
gdeg. G dixitmes, [masphére , 38 p.jcenx do nord-est

G lign. n."‘pnn('!:-m et do sud- ouest. Le mois [::1;'-
—fn plusg hasse, |4 6 degr. de bean cedent , 1o.
Gdeg. 5 dixidmes|emps. Leur duede @

an-dessous de o

{ glace ).

-_—moyenne ,

Sdeg. 8 dixiémes.

— meayenne di
mois preecdent
11deg. 6 dixitm.,

— TR nne d[‘
TEOS décem-
bre de [Paunde

passée , 7 degris

5 dixidmes.

Moins gronde,
27 ponc. 3 lignes

lemps.,

ﬂ‘fﬂ)‘cmw s 28
poue. o lig. rd-
pondant ho degr.
G0 & Lems varia-
ble.

l‘l.:pﬂﬂl.la'n{:lﬂ-dfv -
gres de manvais

et dans la
ortion de 1
o jours.

Lear

Intervalle sans
pluie, 18 jours,

Hauwtenr ma-
yenne de la Sei-
ue, I mitre 27
centimitres.

— iqln  mos
précédent, o mi-
e 43 con timiyr,

Questions proposées par la Société des Sciences
médicales du département de la Moselle,

=

Déterminer , d'apres des observations nombrenses et

bien faites =

19, Si la méthode anti-phlogistique { prise dans toute

sa latitude ) est la seule ap|.:i.|;.:|b|c au trailement de toutes

les gaslm-enléritea {en considérant comme telles les fibvres
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bilieuses , muquenses des anlears - méningo-gagtriques et
adénoméningées de M. Pinel ),

2”. §'il n'arrive pas quelquefois , dans ces phlegmasies,
une €pogue i laguelle ( la résolution n’ayanl pas eu lieu
malgré 'emploi des deplétions sanguines générales et
locales , du régime et des autres moyens débilitans) il
devient nécessaire de recourir & un autre mode de traite-
ment pour relever les forces et ramener I'organisme &
Iétat normal.

3°. Dans le cas de V'aflirmative, établir, d’apres des
faits Lien observés, quels sont les symplomes qui carac-
térisent celle épogue el annoncent la nécessité de substiluer
aux anti-phlogistiques , uniquement employés jusqu’alors,
la méthode tonique et guelquefois méme les stimulans.

4°. Enfin, faire connailre le régime et les agens théra-
peutiques qui doivent composer ce trailement, et I'ordre
successif davs lequel on doit les employer.

Le prix séra une medaille d’or de la valeur de 200 fr.
Les Mémoires devront parvenir (francs de port) &
M. Cnavmas , secrétaive, a Melz, avant le 1°7 décembre
w23,

e R L A et b e R Bt TS

BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

Llémens d' Hygiéne , ou de Uinfluence des choses ph si-
ques et morales sur Plomme et des moyens de con-
server la santé ; par Etienne Tourtelle ; 4¢ édition , cor-
rigée et angmentée de notes el d'additions , par J. Bri-
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chetean , doclenr en médecine. Denx vol. in-5. Paris
1823, chez Rémont, libraire, et chez Gabon et Ct.
- Prix, 12 fr.

Philesophie anatomique sur les monstruositds humaines
par M. Geoflvroy-Saint-Hilaire, professeur au Muséumn
d’histoire naturelle , membre de I'Institut, ete. Un vol.
in=8. avec un atlas. A Paris , chez "auteur an Jardin
du Rei.

Cet ouyrage important conlient une classification des
monsires , la description et la comparaison des principaux
genres, une "histoire raisonnde des phénowméenes de la
monstruosité et des faits primilifs qui ka produisent , enfin
tout ce qui se rattache & la formation et au développement
du fectus, Nous rendrons comple de ce beau travail , qui
renferme un grand nombre d'idées nouvelles en physio-
logie.

Lictionnaire classigue d'histoire naturelle,, par MDM. Au-
douin, Bourdon, Bory de Saint-Vingent , de Ferus-
sac, ele., tom. 1. Un vol. in-8. avec des planches, chex
Baudouin fréres, Prix 8 fr.

Dictionnaire raisonné de botanigue , par Sebastien Gerar-
din ; publié et revu par N.-A. Desvaux. In-b. de 48
feuilles , imprimerie de Dundﬂj’«[}upré, 4 Paris, Prix ,
1o fr.

De I'Organisation des animaux , ou Principes d'ana-
tomie comparde ; par H.-M. Ducrotay de Blainville ,
D. M. P.; tom. 1**, conlenant ka Morphologie et I'Aisté-
sologie. In-8., chez Levrault, ¢t chez Gabon et C*.
Prix, 7 fr. 5o ¢.

Traitd du Somnambulisme et des différentes modifica-
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tions qu'il” prisente; par A. Bertrand, In-8.7de¢ 2007
feuilles. Paris , chez Dentu, Prix 6 fr.

Formulaire magistral de Cadet-Gassicourt , 5¢ édition
revue et augmentée par V. Bally. In-18. A Paris, chez
@las , et chez Gabon et Cie,

Faune des Médecins, ou Histoire des animanx et de
Ieurs produits ; par Hippolyte Cloguet; 7 livraison.
In-8. A Paris, chez Crochard, et chez Gabon et C=.
Prix , 2 fr. par sovscription.

Galerie des Oiseanr du Cabinet d' Histoire naturelle du
Jardin du Roi; 21¢ livraison. In-4. A Paris, chez
Aillaud. Prix , 6 fr,

Lecons sur les Epidt‘mfes et I Hygiéne publigue, faites 4
la Faculté de Médecine de Strasbourg, par Emnm. Fo-
déré, professeur i cette Facullé; tom.er, In-S., chez
Levrault. A Paris, 1822,

Mémoire sur I Influence de I'électricilé dans la fécon-
dation des plantes et des animanx, et Considérations
surla génération spontande ; par J. C. Gasc, Drochure
in-8. de § feuilles ; imprimerie de Testu, & Paris,

Infiuence du Cerveau sur la forme du crine ; diffienlt's
et moyens de déterminer les qualités et les facultds

- fordamentales, et de découvrir le sidge de leurs oxga-
nes ; par F.-1. Gall , tom. w® In-8. , chez Boucher, et
chez Gabon et Cie, Prix, 7 fr,

P}J_)'!‘Ogrﬂphie médicale , ornde de fiurcs colorides de
grandeur naturelle , oul’on expose I'histoire des poisons
et des remedes héroiques ; par J. Roques ;xvie et xvim®
Livaaisons. In-4. Piix, 8 fr., chez l'auteur, rue de

Louvyois , n® 5.
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Pyritologie p?i_;rsfofag::rpm_-, ou Twmité dév fitvres consi-
dérdes dans Uesprit de la nonvelle doctrine médicale ;
par F.-G. Boisseau , docteur en médecine de la Faculié
de Paris. Un vol, in-8. de Goo pag. Prix, 7 fr. A Paris ,
chez J.-B. Bailliere, libraire , rue de I'Ecole-de-Méde=
cine, n° 14, et chez Gabon et Ce.

Cet ouvrage fixera I'atlention de tous les médecins qui
veulent connaitre la vérité et arréter lears opinions sur ce
point fondamental de la science médicale. L'auleur , déja
avanlageusement connu par ses discussions avec M. Brous—
sais, a cherché & réunir, comme par un lien commun, toutes
les idées anciennes et modernes , & présenter 'enchaine-
ment des faits physiologiques et pathologiques, enfin &
tracer la limile entre la vérité et 'erreur , le doute et la
démonstralion. Nous analyserons avec soin cel ouvrage.

Formulaire pratique des hfpitaux civils de Paris , on
Recueil des prescriptions médicamenteuses employées
par les médecins et chirurgiens de ces élablissemens,
avec des Notus sur les doses , le mode d’administration |
les applications parliculieres; et des Considérations gid-
nérales sur chaque hépital, sur le genre d’affection
auquel il est spécialement desting, et sur la doctrine des
praticiens qui les dirigent ; par M, F. Ratier , docleur
cn médecine de la Faculté de Paris. Un' vol. in-18,
Prix , 5 fr. 50 ¢, A Paris, chez Bailliere , et chez Gabon
el Cie,
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Rarrorr de M. le baron Pincy & I'lnsutat , sur
un nouveaw Kistitome caché pour Uopération
de la cataracte par extraction ; présenté par
le docteur Bancar.

IL ne s'agit ni d’une opération nouvelle ni méme
d'un instrument véritablement nouveau. M. Bancal,
qui, sans exclure ancune des méthodes d'opérer la
cataracte, a donné la préférence i celle de l'exiraciion ,
n'a prétendu changer en ancune maniére les procédés .
fondamentaux de cette opération ; il I'a maiutenue
telle qu'elle lui a éié transmise par les praticiens les
plns recommandables de notre temps ; et il faut con=
venir que , dans I'état ot elle est anjourd’hui, elle ne
laisse que pen de chose & désirer; mais ¢'est justement
ce pen de chose échappé jusqu'a présent i la sagacié
des meilleurs maitres , que M. Bancal s'est eflorcé de
saisir , et il nous semble qu'il y a assez bien réussi.

Ce surcroit d’amélioration consiste i faciliier de
plus en plus, ou si 'on veut, & assurer Uirruption du
cristallin hors de I'enveloppe membraneuse qni la
renferme, sans exposer les parties si semsibles et si
irritables qui 'avoisinent & la moindre des lésions
auxquelles I'usage des moyeus usités ne les expose
que trop souvent,

Autrefois on croyait que la cararacte n'érait anire
chose qu'un voile épais qui, placé entre la lentille du
cristallin et la pupille, intercepiait woute lumiére; et

T. x. Feévrier 1823, Q
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le but unique de Popération était d'abaisser ce voile;
ce gu'on pensait toujours faire, tandis que presque
tonjours on déplacait sans le savoir le cristallin lui-
méme , dont Vopaciié diait la canse véritable, mais
encore inconnue de la edeitéd,

Ce fat un L'||E|"urgfl.'ll de Paris 3 appt'ié Li'lr'sllili!f‘, qlli
le prvm?er mit sur la voie de celte g1'ﬂii:iu vierité, dont
on a tort de faire honneur & Brisseau, maitre Jean
Mery ; mais si ce dernier n’eut pas le mérite d'une wlle
découverte, on ne peut lui contester celui "ovoir,
avant tout autre , annoncé la possibilité de 'exivoction
du cristallin 4 peine entrevue et soupgonnde cn 1703
par J.-L. Petit. On sait que cette mcihode porte le
nom du chirurgien-major Daviel , qui, Pan 1745, Ia
pratiqua publiquement, et la publia sept ans apris
dans les Mémoires de I Académie royale de Chiinrgie.
A cetie époque , elle fut mise & épreuve par les plus
habiles chirurgiens, Morand, Poyet, Sharp ., ete.,
crurent I'avoir perfectionnée 3 mais ce fut Lafaye qui,
par la réforme qu'il porta dans les procédés des insteu-
mens de Daviel, lui donna ce degré de perfection ,
celte vogue ct ceite fixité dont elle n’a cessé de jouir
depuis , malgré la méthode rivale que le céléhre Searpa
a su ressusciter d'un long oubli, et faire valoir de tonte
T'autorité de son nom, et du puissant ascendant de son
exemple.

Pour revenir a M. Bancal, nous ne citerons des ins-
trumens trop nombreux de Daviel que P'espéce de
lame avee laquelle il a proposé d'aller onvrir une issue
au eristallin encastré dans sa membrane. Ce moyen a
é1é justement blimé, et on aurait beau dire qu'une
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main lrés-exercée peut impundément porter i nn un
instrument piquant et tranchant, presque jnsquan
centre de I'eeil , nous dirons , nouns , avee M. le doctens
Bancal s (ue celle pratinlm: est lrés-pt;ri”l:llﬁlz z piil‘(:l!
quil estimpossible de prévoir si les parties quw'il im-
porte de respecter ne viendront pas se presculor an
Passage de 'instrument , poussées par une coniriction
soudaine des muscles de I'organe, ousi cot instrument,
dérangsé tout-i-voup par un mouvement involontaive
du malade , w’ira pas lui-méme les offenser. Nous ajou-
terons que , de quelqu'adresse qu'on soit natvreliement
douc, on ne debute peoint avee celle qu'un long exer-
cice peut seul donner, et que puisqu'il fant débuter,
il est essentiel d'avoir des instrumens propres i sup-
pléer ce que Ia p;atiquc n'a pu encore donner, et ce
qu'elle ne pourra jamais peui-étre procurer,

Ce fures: ces considérations, sagement reproduites
par noire auteur , qui portérent, vers le milien du sitcle
dernier, Lafaye, membre de I'Académie de Chirurgie
de Paris, a faire construire une espéce de petit Kisti=
tome dont sont pourvns la plupart de nos oculistes,
et dont on tronve le dessin et la description dans
le 27 volome des Mémoires de eette savante eom pngnie.
Cet instrument est composé d’une canonniére en or on
en argent dans ]aquelle est cache un ressort en boudin
qui fait sortir et rentrer @ volonté, an moyen d'um
piston , une lancewe weés-acérée (ui se ment dans un
canal applati, mince et trés- Iéger dont Ia cancaniére est
surmontée ; on souléve le lambean résuliant de la divi-
sion préliminaire de la cornée, eton faic arriver, &
travers la chambre anléricure, liris, ele,, sans risquer
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de les blesser, la lanceute plus ou moins decouverte ,
qui doit piquer , moucheter ou inciser la poche eris-
talloide , et opérer I'énucleéation du cristallin.

On ne peut méconnaitre 'utilité de Uinstrument de
Lafaye, qui lappela kistitome , et qui ne s’attacha pent=
élre pas assez ien rép.rmdre I'usage eLd en faire sentir
les avantages parmi ses confréres et ses successeurs.
La plopart de ceux-ei nont pas contume d’employer
l'instrument en question. Le baron de Wenizel se
borne i son cératotome. Le docteur Demonrs s'en est
toujours tenu a un bistouri conrbe sur son plat, MM,
Pamard d’Avignon, et Maunoeir de Genéve, ne chan-
gent jamais d'instnmens dans le comrs de lenrs opé-
rations. Les professeurs Boyer et Toux en usent presque
habitnellement de méme , et il ne faut pas croire qu'il
arrive jamais # ces habiles opérateurs de foreer llimmenr
viirde de s’échapper avee le eristaliin par Pelffer d'une
compression intempestive et immoddrée , comme on le
voit faire & quelques oculisies vulgaires. 11 lenr sufliv
d'appuyer légérement un ou deux doigts sur le globe ,
pour que le cristallin tombe sur la joue du malade ; et
i peine une fois sur huit sont-ils obligés de solliciter
sa sortie avec la pointe de leur bistouri oculaire. '

Il faut tout dire: si le kistitome de Lafaye était plus
facile A manier , et que son action fint plus réguliére et
plus sitre, il aurait un plus grand nombre de partisans;
mais il est rond et eylindrique, ce qui le fixe bien
moins dans la main : ilagit de bas en haut; ce qui
ajoute encore a la difficulié de la manuduction, ¢t vien
ne gradue ni ne proportionne la longueur de la portion
de la lame qui doit sortir de la gaine; sans compter
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quil faut pousser avec plus ou moins de force le pis-
ton, pour vaincre la résistance du ressort, d’od peut
résulter une vacillation qu'il est si essentiel d'éviter au
milien des parties si délicates.

Ces inconveéniens, auxquels on n’a pu remédier que
bien incomplétement , en faisant ajouter deux anneaux
a la canonniére, pour y passer deux, doigts et la tenir
avee plus de fermeté , ayant frappé M. Bancal , dans les
pnombreuses opérations qu'il a faites 4 I'ile Bourbon ,
anx grandes Indes , et en particulier 4 Calcutta, onila
stjourné assezlong-temps, ce médecin y a séricusement
réfléchi, et au lien de chercher a les corviger par des
changemens ultérieurs , il a tout-i-fait abandonnd I'ins-
trument pour un Kistitome dont celui de Lafaye a bicn
pu lui donner I'idée, mais non lui inspirer le méca-
nisme qui lui appartient tout entier.

Le kistitome de M. Bancal est composé d'une gaine
étroite, longue et plate, ayant un petit couloir 4 son
extrémité supérieure , etd'oi or faitsortir , en pressant
un bouton placé latéralement, une petite lame aigué
et tranchante qu'une languetie, attenant an conloir,
rend inoffensive , et qui , mise en mouvement, agit
avee autant de facilitd que de cenimde. ( Foyez ha
planche qui représente toutes les parties de cel insira-
ment, )

Nous ne répéterons pas les déiails descriptifs que
'auteur a consignés dans son Mémoire relativement a
cet instrument , que nous ne rvgarderons au surplu.s
que comme une modification ingénicuse de celui de
Lafaye, auquel on ne pent s'empicher de le préférer.
Le Listitome de M. Bancal marche avec une précision
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et une aisance admirables. On le tient comme une
plume a éerive, et il est aussi facile & manier. On
Vinwroduit comme eelui q w'il est destiné a r(*mlllil{‘t'r "
sans ancun risque pour les parties a wavers lesquelles
il faut quil pas-e pour arriver & la membrane cris-
talloide , et il vw'exige ni efforts ni violence pour in-
ciser tont ce gue ]'npl.'*l'm,s’ur cruit nécessaire. On pent
méme , dans certains eas , le promener et le faire agir
circulairement sur tous les points de cette membrane,
sans «u'on ait a craindre de porter anteinte a l'ivis, ni
d’en aliérer, comme il arrive assez sonvent avec les
insttumens ordinairves , la forme ronde et réguliére.
Nous sommes persuadés que dans tous les cas ou il
y a nécessité évidente de déchdionner , comme on dit,
le cristallin, c’est-d-dire de le dégager de ses entraves,
de diviser, d'ouvrir la capsule, wop dense et trop
ferme qui Pemprisonne, de déwnire les adhérences
qu’il a pu contracier, nul instrument ne peut em-
porter sur celui de M. Bancal, dont quelgnes essais
faits & Paris, ces jours derniers, et confirmatifs des
résultats satisfaisans de ceux qui avaient en lien pré-
eédemment 4 Bordeaux . vont-étendre et assurer l'usage,
Enfin, M. Bancala avancé gueson kistitome pourraiy
éare wés-avaniagensement employé pour la formation
d’une pnpille aitificielle, et nons sommes assez disposés
i le eroire, dapris Vexplication qu'il a donnée dans
son Mcémoire, ¢t la connaissance que nous avons de
cetie hille opdration Mais c'est & Pexpérience 4 lo
prouver, et tont serble prédire qu'elle sera favorahlg
& noire commune opinion.

i
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OuservaTION d'un Croup wvaince par des sai-
gnres locales et de grandes doses de tartre
emciique ; par Ph. FoNtanriiees.

Je fus appelé le soir da 11 janvier 1823, pour
Teafant de M. Villedieu, igé de deux ans et demi,
alteint duo croup , qui avait débuté la veille par la
toux ; sa figure étail animde, sa respiration difficile,
lente et silflante; il rilait dans l'assoupissement. La
cirenlation ¢érait agitée. La mére me dit que le siflle-
ment n'avait lieu que depuis environ douze heures,
et qu'il augmentait toujours. Dix sangsues au cou, et
un grain de tartre stibié dans six onces d'eau sucrée.
Le matin du 12, sifllement diminué: lenfant a vomi,
et a i souvent do corps. Deux grains de tarire stibié
dans six onces d’ean sucrée, el didie absolue ; le soir,
méme état, point d’'évacuation, ni par le haut, ni par
le bas : trois grains d'émétigue dans six onces d'eau
pure. Le 13 au matin, le sifilement augmente : dix
sangsues , lrois grains de lartre stibié, Le soir, point
de sifllement, mais beaucoup de toux qui ressemble 3
I'aboiement des petits chiens; il n'y a pas en d'éva-
cuation : le soir, bon éat. Le 14, beaucoup de toux;
trois grains de tartre stibid; un peu de bouillon 1rojs
fuis daus le jour. Le 15 au matin, respiration libre,
cependant rale dans le sommeil 5 le soir, silflement ;
cing sangsues; les blessures ne donnent que de la sé-
rosité un peu colorée en rouge ; wois grains de tartre
stibi¢. Le 10, bon état. Le 17, respiration libre , mais
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beauconp de toug : vésicatoire gous la nuque, et infu-
sion d'un gros de rhubarbe dans six onces d'eau gom-
mée. Le 18, 'enfant tousse peu, il est gai; la circula-
tion sanguine se calme. Le 19, convalescence,

Au chapitre de la topographie médicale de mon
Traiteé sur la variole et la varicelle qui regnérent &
Millau en 1817, je fais Ihistoire d'une épidémie de
croup que j'observai et traital cetle année : oceupé de
trouver un moven qui pit combattre directement cette
terrible maladie de l'enfance, j'employai alors plu-
sieurs fois, et une senle avee succes, la vapeur nitngue
par la respiration. Depuis ce temps , I'expérience et
ce que jai lu m'ont convaineu que, jusqu'a ce qu'on
ait trouvé un reméde spécifique qni agisse directement
contre la cause spécifique du crovp, le praticien doit
principalement s’oceuper de mettre en usage les moyens
connus qui sont d'un degré d'activité et de force ca-
pables d'arréter promptement le travail organique de
la partie. 11 s’agit d’dter anx vaisseaux et aux glandes
de la muqueuse de la trachée-ariére la force de réagir,
pour éviler la prompte formation de la membrane
couenneuse, Les saignées locales abondantes, méme
fusqu’d la syncope, et le tarwre stibié donné par grada-
tion, et a la plus forte dose que l'enfant peut sup-
porter, sont, selon moi, les moyens les plus actils et
les plus siirs. On a vu, dans le cas que je viens de pré=
Sinter, que, quoiquc Ienfant n'eilt que trente mois ,
il Prenait, dans vingl-quatre heures, et supportait sans
secousse ni évacuations, six grains d'émétique dans
douze onces d'ean, et qu'il en avala quinze grains dans
(uatre jours et demi, 11 perdit an moins trois livres de
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sanz, parce qu'a chaque application de sangsues, on
avait soin d'y substituer un cataplasme de farine de
graine de lin,

Histome d’une superfétation a terme différent ;
communiquée par M. Perey.

Uxe femme de Torrigny, prés Lagny , département
de Seine-et-Marne, se reconnut enceinte, pour la troi-
sieme fois, dans le mois de juillet 1820. Le commen-
cement de sa grossesse ne présentarien de remarquable.
Au quatriéme mois, elle sentit trés-distinctement les
mouvemens de Penfant, surtout du edté droit; mais
ces mouvemens, d'abord trés-forts , s'affaiblirent peu a
peu, et finirent par disparaitre entiérement , sans qu'on
ciit pu connaitre la canse de cette cessation,

Au bout de sept semaines, elle éprouva de nouvean
tous les symptomes d'une grossesse commencante ; ce
qui Finquiéia beancoup. Cependant les neuf mois de
gestation s'écoulérent sans de trés-grandes douleurs.
Elle avait fait part de son éiat a M. le docteur Cochard,
de Lagny, quilui avait ditde gagner du temps, et d"at-
tendre wranquiilement la fin de cetie grossesse, eniée
sur une autre, 4 la réalité dl:laqul:llc il ne pouvait pas
plus eroire qu'a 1'existence simullanée, dans I'utérus,
d'un feetus de quatre mois, avec un enfant qui devait
bientot voir le jour et respirer.

La dame Robert , sage-femme, éablie aussia Lagny,
étaitdans le méme donte et le méme embarras, L'éporue
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ordinaire de la parturition étant arrivée , I'on et Pantre
furcnt avertis. Les douleurs se succédérent rapidement
et d'une manidre si pressante, qu’en moins d’une heure
il sortit un enfant male qui était petit et fluet, mais
assez vif , ct qui, anjourd’hui , est un des forts et des
plus beaux de ceux de son age. '

Aprés la délivrance, qni n'essuya ancune difficulté,
la dame Robert se disposait a quitter I'accouchée; mais
celle-ci éprouva de nouvelles douleurs, pendant les-
quelles il s'échappa de 'uiérus plusicurs masses noires,
concrétes, inorganiques , qui furent suivies d'un paguet
également noir, mais floconneux , mollasse , spon-
gicux, an milien duguel étaitun feetus viaiment gua-
drimestre, de sexe féminin, assez bien couservé, et
que la sage-femme emporia chez elle, on elle le con-
serva soigneusement, 4 cause de la singulavité du cas.

Le petit gargon a é1é nourri par sa mére, qui sest
assez bien rétablie, quoique restée sujette de temps en
temps @ des coliques avec défaillance, lesquelles com-
mencent toujours an coté droit.

Voila un exemple et un fait de plus & ajouter 4 cenx
qui ont é1é publiés sur la superfétation.

Sun I’ Abus du remede purgatif du siewr Leroy,
par le docteur A. Martuny.

La méthode de purger dans toutes les maladies n'est

pas nouvelle : le purgatif a éié de tout temps regardé
comme le reméde universel par excellence, De la vient
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gue le mot medecine est devenu synonyme de purga-
tif. Hippoerate employait dans le méme sens le mot
wapparey , reméde.

De woul temps, il y a en des médecins habiles i
prescrire et i prodiguer les purgatifs. Les Diafoirus et
les Purgon ont paru long-temps avant que Moliére les
eit mis sur la seéne, et lenr pratique devint bientét
populaire. Les médecines de précaution ont été long-
temps a Ian mode ; pour la plus légére incommodité
Ion avail reconrs an purgatif, et ¢’était un usage assez
généralemeni répandu que d'avoir dans sa famille une
formule particuliére de médecine ordinaire. 'ai connu
la fermme d'un ancien médecin qui faisait prendre
régulierement sa médecine tous les lundis a ses enfans
et 4 ses domestiques : souvent méme le bon docteur
avait son tour, et s'il résistait, on le purgeait i son
insu,

Autrefois on purgeait, non-senlement dans les ma-
ladies chroniques , mais encore dans les maladies ai-
guits : on avait I'usage de purger depuis le commence-
ment Jusqu'a la fing les plus modérés ne purgeaient
que de denx jours I'un. C'est dans ceute secte des Par-
gons, dit un éerivain distingué, qu'il est possible de
trouver de bors médecins sans lewres , sans talent, sans
esprit; car, dans cerlains pays, il est de croyance pu-
blique que les connaissances , le génie, et méme une
dose trés-commune d'esprit , sont non-seulement inu-
tiles, mais méme nuisibles an médecin ; opinion trés-
conséquente en effet; car, certes, il ne fant ni beau-
coup de connaissances, ni beancoup de talent pour
purger dans tous les cas, et méme il est dangereux
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qu'avec des conmaissances, un pen de talent et une
ame honnéte, on ne soit bientér déserteur de la me-
thode exclusive des purgations,

Ceue fureur de se purger a tout propos et hors de
propos semblait s'éwe calmée depuis rente ans. Les
esprits , agitds par les bouleversemens politiques , man-
guaient de temps pour s'occuper de médecine. On ne
s'en portait pas meins bien, Grices an loisir et an calme
que nous donne la paix, la manie de se purger repa-
rait; on ne parle plus, dans certaines villes, que du
livee et du reméde d’'nn homme que je ne veux pas qua-
liﬂur; on le prend pour se guérir de tous maux ; ceux
qui se portent bien, pour se porter encore mieuy,
L'éméto-purganif (car il fam Pappeler par son nom)
est bon & tout et i tous. 1l guéritla diarrhée et la cons-
tipation, le flux d'urines et sa suppression, I'hydro-
pisie et 'écoulement de sang, la gravelle et la goutte-

sereine , l'excés de force et excés de faiblesse, ete.
Ces attributions, étendues et sans bornes, données a

la puissance d'un reméde unique, n'arvéient point le
commun des lectears ; ils n'apercoivent pas ces contra-
dictions choquantes pour quiconque a des yeux et du
jugement.

Les eraintes des hommes instroits et prudens sont
traitées de chiméres ; leurs conseils, mal interpréids ,
ne sont pas suivis B la pulicc elle-mime veut en vain
garanur le ])llh]if‘. des piéges que 'on tend i son igno-
ranee ¢t & sa erédulité, Les prohibitions doublent le
prix des choses prohibées; les ordonnances prévien-
nent peu d'abns, elles multiplient les contraventions.

Eh! qui pourra faire comprendre aux hommes or-
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dinaires que quelques exemples de guérison ne suflisent
point pour établiv l'infaillibilité, innocuité et I'ani-
versalité d'un reméde? que cetie universalité et cetie
infaillibilité sont incompatibles en raison des variétés
el des nuances infinies, Endeacripl{b[cs 3 qui sc trouvent
dans les constitutions et dans les maladies les plus
semblables en apparence ! que les conséquences
pratiques tirées des effets des remédes sont bien son-
vent fautives, mal fondées, pernicieuses, et Loujours
d’une application diflicile ?

En voyant certaines cures, on ne considere que le
résultat immeédiatement produit, et on ne compte plus
pour rien son action consécutive elirritante , soit sur les
nerfs mémes de I'estomac el des intestins, soit sym-
pathiquement sur tout le systéme nerveux : on envisage
les organes comme un ustensile de ménage qu'on peut
nettoyer el racler & son gré,

Cependant qu'arrive-1-il ! le malade , guéri par
suite d'évacualions copieuses, répétées chaque jour
pendant un mois , ne I'est dans le fait qu'en apparence.
L'ivvitation prolongée des intestins a effectivement dé-
tourné lirritation chronique qui existait ailleurs, et
le purgatif a opéré ainsi une révulsion, ou, si l'on
veul, une évacnation d'humeunrs salataire; mais Uirrita-
tion répétie de I'estomac et des intestins a porté une
atteinte profonde aux fonctions de ces organes. On voit
se developper lentement des maux bien plus graves
que cenx que le purgatif a déiruits ; tels sont, on la
paralysie des mtestins et Ja nécessité de recourir de
nouveau au remede qui a fait le mal, ou 'inflammation.
lente ou aiguié de la membrane muqueuse qui reconvre
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intéricurement les intestins 3 de li, I'uleération, 'ens
durcissement, le squirche de cette partie, le flux dy-
sentérique , ete.

Ces divers accidens ont eu lieu assez fréquemment
dans plusieurs villes, pour donner éveil 4 Ia police
médicale. Un grand nombre d'observations de ces fi-
chenx effets du reméde Leroy ont é1é consignées dans
les journaux de médecine; mais le public ne les lit
pas, et ces faits demenrent ignords.

C'est 'abus des purgatifs et les aceidens que nous
venons de signaler qui ont déterminé les modecing
attentifs et prudens a restreindre emploi de ces re-
médes , devenus , entre les mains du peuple, une arme
meurtriére. Toutelois nous reconnaissons que cette
méthode révulsive évacuante est utile dans bien des cas,
dans bien des maladies chironiques , sans ancun doute |
mais non pas dans toutes indistinctement : or, ce sont
les cas ot la purgation continue peut ére avaniagense
et cenx ou elle serait nuisible qu'il est essentiel de
bien déterminer ; et ¢’est cette détermination que le
puhli::. est iucapalﬂu de faire.

Accordons qu'il a pu se faire des cures par ce
reméde , donné malgré avis ou 4 I'insu du médecin
cela e doit pas en imposer : on voit tous les jours,
dans les maladies longues , devenues en quelque sorte
constitutionnelles ; un moyen violent guérir parlaite-
ment, Ainsi, dans ce cas, la secousse du purgmif, et
la foi pleine et entiére au reméde, peuvent bien avoir
protuit de semblables suecés, mais qui ne sont pas
sans courir de graves dangers.

Au surplus, rappelons-nous les effets admirables

page 137 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=137

MEDICALE. 135

des pilules de Beloste, et de tant d’autres remédes ,
infaillibles pendant I'époque de la vogue, et tombés
ensnite dans Poubli, aban?onnés pour d’antres non
moins fimeny | qui tomberont anssi 4 lenr wonr.

Le miédecin judicicux et observateur, seul, est en
état Lapprécier ces nouveany moyens thérapeutiques ,
et ¢ vecoinaiire si la forme nouvelle donnée au jalap,
a I'émetique, erc., pent avoir quelque uiilité, ne se-
rait-ce que eclle de plaire aa malade ; lui scul en pré-
voit davance fes effets et los suites, sait en régler I'em-
ploi, en modérer les doses , et prévenir I'usage bannal
et inconsidéré d'un reméde présenlé a tort comme une
panacée,

Exviniences médicales qui ont ew liew aw Fort-
Royal { Martinique ), sur la personne de
M. Guyov, chirurgien-major , dans le dessein

- de véufier la nature contagieuse de la fiévre

jaune.

1% Expérience. Le 18 juin 1822 . M. Guyon a pris ,
dans la grande salle de I'hépital du Fort-Royal, en
présence des médecins, chirurgiens et pharmaciens
soussignés, et de plusicurs antres employés de Ihipi-
tal , la chemise d'un homme atteint de la fidvre jaune
(lenommé Yvon , soldat i la 4° compagnie du 1°F La-
taillon dela Martinique) , toute imbibée de la speur da
malade, s'en est revéin sur-le-champ , et a é1é ensuite
inoculé aux denx bras , par M. Cuppé, chirurgien
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entretenu de premiére classe de la marine, avee la
matiere jaundire des vésicatoires en suppuration. Llap-
pareil et la chemise ont éié gardés vingt-quaue heures,
et levés en présence des 1émoins qui ont signé.

2® Fxpérience. Le 3o juin an matin, et en pré-
sence de la plupart des témoins ci dessus etsoussignds,
M. Guyon a bu un petit verre d'environ denx onces
de matiére noire vomie par le sicur Framery d’Am-
brueq , commis de marine ; et aprés s'étre {rictionné
les deux bras avec cetle méme matiére, il en a éé
inoculé par M. Cuppé.

3¢ Expérience. Le sienr TFramery éant moit lo
1°* juillet & nenf heures du matin , au cinguiéme jour
de maladie, M. Guyon a, en présence des témoins
soussignés , revétn sa chemise toute imprégnée de
matiére neire encore chaude, et s'est aussitot couché
dans le lit du défunt , également maculé de matiére
noire et antres excrémens. Il est vesté dans le litsix
heures et demie, y a sué et dormi en prisence de
plusieurs personnes qui 'ont certilié.

4 Expérience. Enlin, le malade de I'hépital, qui
avait servi a la premiére expérience , ayant succombé
le 2 juillet, 'ouverture de son corps a été faite par
ML Guyon en présence des témoins soussignés. L'esto-
mac contenait une assez grande quantité d'une matiére
noire sanguinolente , et sa membrane interne éait rouge
et enflammée. M. Guyon a, de nouveau, été inoculé aux
deuy bras, par M. Cuppé, avec ceite matiére, et les
piqiires ont été recouvertes par la surface altérée de
morceanx pris dans les parois de Uestomac, L'appareil
a 1€ levd , vingt-quatre heures aprés Uapplication , en

page 139 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=139

MEDICALE. 137

Présnﬂce des témoins ; les parties inoculées étaient en-
flammées , douloureuses, et les glandes axillaires un
peu tumdcfides,

Vu pour légalisation des signatores des dénommds
ci-contre | et de I'autre part, témoins aux expériences
fa'tes par le sieur Guyon , sur lui-méme, ponr constater
la natare de la fiévre jaune , sous le rapport de la con-
tagion ; lesquelles expériences sont parvenues succes-
sivement A notre connaissance, avec tous leurs détails,
tels qu'ils sont relatés ici.

Nous veriifions , en outre, que le sieur Guyon , que
nous avons vu quelgues jours aprés la dernicre de
ces expériences , nous a paru jouir de toute la pléni-
tude de sasanté, et que, depuis ceite épogue , il n'a
pas cessé de s'acquitter du service trés-actil dont il est
chargé en [[uulilé de chirurgien-majnr du 1** bataillon
de la Martinique.

Fort-Royal , le 20 aoiit 1823,

Le licutenant-genéral , gouverneur et admi-
nistrateur pour le Roi,
Signé , DonzerLoT.

Réflexions.

Avant d’examiner les conséquences qu'on pent dé=
duire de ces expériences, nous croyons devoir rendre
hommage au courage et au dévonement de ce brave
chirurgien. Quelle gue fit sa convicion dans la natre
non contagicuse de cette maladie, il y a toujours beau-
coup de mérite a liveer volontairement sa vie i toutes
les chances d'une expérience médicale. Maintenant

]

T. x. Féyrier 1823, 10
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peut-on conclure de ces ohservations que la fiévre jauna
n'est pas contagiense ? Je ne le pense pas.

1?, Ce fait de non conlagion , constaté par des expeé-
riences divectes , est contre=balancé par d'antres expé-
riences opposées, On sait que le doctenr Valli ayane
vouln faire une partie de ces essais , peritan bout da
peu de jours. Il aurait fallu que plusieors personnes se
fussent exposées a la contagion de la méme maniére ,
pour ne pas considérer ce fait comme une exception,

2% M. Gll:,rnn est arrivé depuis 1814 dans le pays,
et doit &tre maintenant entiérement acclimatd, Pent-
étre que, nouvellement débarqué a la Martinique , il
n’aurait pas fait de semblables essais sans courir de
grands dangers. L'acclimatement dans les Antilles
produit a-peu prés les mémes effets pour la figvre jaune
que la vaccination pour la variole,

3% Enfin , M. Guyon se trouvait placé dans toutes
les conditions de 'infection , puisqu’il éait dans Pho-
pital au milien des malades, qu'il respirait leurs
miasmes et s'inoculait leurs humeurs, et cependant
M. Guyon n'a point été frappé de la fievee jaune ni
par contagion , ni par infection, quin'est dans le fonds
gu'une contagion resserrée dans de certaines limites.
Au reste, cette discussion me parait une simple dispute
de mots : en dernier résultat, lorsqu'nne canse d'infec-
tion se trouve placée dans des conditions favoraliles 4
son développement, elle se propage d'une maniie
tés-papide , et elle frappe un grand nombre de renx
qui s’y exposent. Mais ceite cause peut-elle étre trans-
portée dun lien dans un auvtre, soit par des personnes
mulades, soit par des vétemens on des marchandises
Voila la question, Amédée Dupav.
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Puvrocrarme médicale , ornde de figures colo-
rices de grandeur naturelle, ctt 'on trouve
Ihistoire des poisons tirés du régne végaial et
les moyens de remédier i leurs effets délétéres ,
avec des observations sur les propriéiés et les
usages des plantes héroiques; par le docteur
Joseph Rogues , ancien médecin des armées,
membre de plusieurs Académies et Sociéids
savantes , etc. (1).

La justice distributive que nous neus plaisons 4
rendre & chaque antenr est singnliérement en retard
vis-d-vis du docteur Rogues, Nous sommes i cet égard
d'autant moins excusables , que M. Rogues mériterait
plutot une bienveillance particuliére pour la serupu-
leuse exactitude qu'il met & remplir ses engagemens
envers le public. Dans notre précédent article sur la
Phytographie, nous nons sommes arvétés a la septiéiue
livraison, et l'ouvrage est maintenant purvenu a Ja dix-
huitiéme : comment solder en une fois un arriéré si
considérable ? et cependant si nous ne uous mettons
4 jour, il est & craindre que notre paresse ne
vienne & s’en effrayer tout de bona la vue des noy-

e .

{1} L'ouvrage doit se composer de trenle=six livraisons ;
il en a déja paru dix-huit, qui forment le 127 yolume.
Prix de cliaque livraison imprimée sar papier fin grand-
raisin, in=4", & fr. A Paris, chez 'asuteur, rue de Lou=
vuis, n® 5., el chez Gabon et C*, libraires,
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velles livraisons qni se succédent avec une régulariié
disespérante. Pour I'acquit de notre conscience, nons
l}ﬂfskll?lls f]ﬂ-ll(" ©11 e e IL"S ﬂl"[iﬂ:lﬂa II.'S l]?uﬁ ill!p(}l'tﬁus
contenvs dans les dix dernidres liveaisons, priam
Pauvtenr et le lectenr d'agir avee nous comune avee ces
débitenrs en faillite anxquels on finil par donner
quittance da privcipal au moyen de queljues a-
comptes.

Je trouve dans la huitiéme liveaison les articles Sa-
Sran et Serpentaire.

Suivant M. Roques , le safran est, par ses proprié-
és excitantes et aromatiques , un des plus agréables
stimulans qu'on puisse employer loisqu'il szt de
relever légérement le ton de I'estomac, de ranimer la
circulation, et de favoriser la séerétion cutanée. 1 lui
parait convenir éminewnment dans Pasthme humide,
dans les allections catarrhales (h}pnui]lé:’s de p]ﬂngus&
Uni aun castoréum , ce médicament devient un des
weilleurs emmeénagogues pour les ferumes nerveuses
faibles, et chez lesquelles la menstrnation cst lente et
irréguliére. Enfin, lanteur assure avoir retivé excel -
lens effets, dans la lencorrhée des femmes d'un tem-
pérament lymphatique et peu irritable, d'un mélange
d'un gros de safran pulvérisé , un gros de myrrhe choi-
sie, et deux gres d'extrait de quinguina, dont il fait
faire des pilules de quatre grains, qu'il preserii & la
dose de deux & six piiulm le matin 4 jeun, en buvaut
par dessus une tasse d'infusion amére.

Quelques observations rapporiées par M. DRogues
tendent a éabliv que le salvan jouit d'une propricie
aphrodisiaque & laquelle on n'a pas géneralement fuit
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assez attention. Chez quelques personnes, il agitcomme
excitant des facultés intellectuelles. Adminisiré 4 des
doses trop considérables , il produit des symplomes
d'empoisonmement semblables 4 ceux que développent
les poisons narcotiques.

M. Roques note de Ja maniére suivante les effets
que produit la serpentaire sur le corps vivant ; elle dé-
veloppe dans tout le Aystéme une excitation vive et
prompte, angmente la chaleur générale, la fréquence
dn pouls, la transpiration , la sécrétion des urines , etc. ;
son action stimulante et tonique la rend précieuse dans
la chlorose, dans les cachexies et dans les iévres inter-
mitentes avee débilité; on I'a vn réussir dans des cas
de fiévres intermitentes quartes d’automne gui avaient
résisté an guinguina ; toutefois il pent étre souvent fort
utile de réunir ces deux substances. M, Roques est
d'avis qu'un mélange de serpentaive, de gquinguina et
de muriate d'ammoniaque , dans des proportions con-
venables | estun reméde préciens pone les sujets d'une
constitution lymphatique, qui ont la fibre molle, ct
qui habitent des lienx humides et maréeagenx.

Mais c’est principalement dans les afTections putrides
et nerveuses, dans les fidvres des camps, les maladies
Peslilentieﬂes avec délire, stupeur, et asthénie domj-
nante, dans 'éiat avancé des fidvees adynamiques, que
la serpentaire manifeste des propriéiés vraiment hé-
roiques qui lui ont vala les éloges des plus savans
praticiens , tels que Huxam , Grant, Pringle, Pierre
Frank. Hufeland , Hecker , ete. On voit que M. Rogues
ne craint pas de se ranger du cité des médecins qui
pensent , non sans fondement, que l'aflaiblissement des
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forees vitales, et les mouvemens désordonnés du sy
téme nerveux qni se lient 4 cet état, forment le plug
souvent le caractére dominant des maladies miasma.
tiques ou pestilentielics et réclament Iemploi des
toniques et des stimulans les plus capables de régula-
riser 'action du systéme nerveux.

Farrive & Varticle Camphre, qui oceupe une partie
de la neaviéme et de la dixidme livraison. Les pro-
pridtds énergiques de ce précicox médieament , si vig-
lemment déerides par les systématiques modernes dans
les figvees dites de mauvais caractere , se \rouve Te-
placé par M. Roques au rang que tous les grands pra-
ticiens lui ont assigné parmi les remédes qui paraissent
jouir d'une action spéciale sur le sysiéme nervenx. Cet
arlicle est un des mienx traiiés de la Phylographie. Il
fait d'autanmt l}}lls d’honneur a Al Bcrriui:s, qu'il éduait
fortdiflicile de rendre compte des diflérens modes d'ac~
tion du camplire dans les divers cas on il estemployé,
de maniére i pouvoir s'élever i des régles géndrales sup
son adminisiration , et que M. Roques nons paraitavoir
approché de trés-prés de la solation de cet important
probléme. 11 vésulie des chservations muliiplides de cet
auteur, que le camphre ne jouit pas, an moins d'une
maniere absolue, d'ane verto réfrigérante, ainsi que
V'ont ailivmé la plopare des auteurs; qu'an contraire
sa propriéeé la plus caractérisée est une excilation vive,
Promypie, ditlusible, mais passagere, de tous les tissus
Aocela, j| joint une sorte daction sédative sur le Y5
iéme nerveuy ; e de celte combinaison naturelle de
}-I'nllt'iél{}a en apparcnce contradicteires que la natnre
présente réunies daps le camphre, Vopinm el plusicurs
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autres substances vigéuales, résulie 'emploi extréme-
ment avanlageus que on peut faire de ces médicamens
daus ceriaines maladies qui présentent 2 la fois plu-
sicurs indications , pour lesquelles , observe M. Roques
d'a prés Grimaud, les combinaisons intimes gue la
nature opére dans certains remédes sont pt‘éférahles a
celles que Part sait préparer.

La conclusion la plus géndrale que P'on l'_m;iai('. tirer
des faits relatils 4 Phistoive médicale du camphre, cest
qu’il convient éminemment dans les aflections on la
faiblesse s'associe a la mobilité nerveuse; dans les ma-
ladies miasmatiques qui vevétent si {iéquemment ce
double caractére, dans les maladies puwrides , dans les
afiections verminenses. Mais M. Roques s'empresse
ausside reconnaitre que les qualités excitantes do cam-
phre le rendent nuisible dans tovues les affections on le
caractére inflammatoire domine, ol Uirritation ner-
veuse est subordonnée a cet élat, et on Voppression des
forces simule leur extréme prostration. Ces considéra-
Lions 'BIPH‘I““'”- le succes qus Fon a fréanmmcm
obtenu du camphre dans certains cas de fiévres putri-,
des, adypamiques et malignes; tandis que dans d'au-
tres eas de maladies en apparence semblables, il
considérablement aggravé les Sj'mplu}mes » Provoqué oy
augmenté le delive, ete. La doctrine moderne, qui pe
voit quinflammation et irritations sympathiques daps
toutes ces maladies | devait dés-lors excluce le camphre
de leur traitemenmt comme élant constamment nui-
sible ; mais les médecins moins subjugnés par 'empire
des idées nouvelles , et qui , méme en voyant quel-
ques traces d’inflammation sur la membrane mu-
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queuse gastro-intesiinale dans les fiévres typhoides | ne
croient pas que li seulement réside tonjours U'essence
du mal et la cause productrice de tous les phénomenes
ceux qui pensent, et qui SoBt aniorisés a peuser
d'aprés les vésuliats d'une expérience éclairde, que la
méme cause infectante qui a pu irriter la muqueuse
gasttique et développer d'emblée ceite prostration
subite des forces, ces excrdtions colliquatives, et tous
ces sympiomes graves qui se manifesient et se com-
pliquent avee une cllrayante rapidiié dans les fiévres
pestilentielles, a bien pu aussi porter une atleinte
divecte et profonde an systéme entier des forces de la
vie; ceux-la concevront gue les traces d'une inflam-
mation qui souveut n'a pu parcourir ses périodes
d'une maniére réguliére faute d'une suflisante énergie
des organes qu'elle affectait, ne sont pas toujours
des indjcations assez puissantes pour empécher de
recouric i ces remdédes énergiques, seuls capables de
tirer les forees vitales du mortel engourdissement duns
lequel elles sont plongées.

Rien n'est comparable aux eflets merveilleux que
j'ai va obtenir dians des cas semblables de Iassoria-
tion du camphlirc avec le pitre, administrés & petites
doses et d'une maniére réguliére d’heure en heure
pcnil.‘m[ le cours de la journde. A la vérité, on dira
que le niwe éaitici le correctif du camphie , et que le
camplire senl w'ent pas produit d'aussi salutaires
ellets, La chose me patait certaive, sans toutelois que
je me charge d'en donner l'explication j aussi insis-
terai-je avee plus de force gue ne I'a fait M, Roques
gur la néeessité de recourir i ceite combinaison toules
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les fois qu'en se verra conduit & administrer le camphre
dans le cours d'une maladie qui présentera cette fa-
chense association d'une débilité plus ou moins pro-
fonde du systéme, et de I'nction désordonnée des forces
sensilives, avec quelques symptomes d'inflammations
internes.

La nécessité de mentionner encore plusieurs articles
intéressans, me force de glisser sur le détail des
applications gqu'on peut faire du camphre seul ou
combiné avec l'opium, le quinquina, et autres mé-
dicamens dans dillérens genres de maladies 5 applica-
tious que M, Roques a presque toujours développies
avec beancoup de justesse,

JYouvre la onziéme liviaison, et je tombe sur le cha-
pitre consacré a I'histoire de la digitale. Ce ncm rap-
pelle tout de suite & mon esprit les longues et intermi-
nables controverses des médecins sur les propriéids
qu'a cette plante d'aceclérer, suivant quelques-uns, et
de ralentir, suivant le plus grand nombre, la circula-
tion sanguine. Je suis curicux de savoir comment
M. Roques a traité cet important sujet, dans linter-
prétation duquel on a apporié le plus souventsi peu de
philosophie et d'analyse. M. Roques rappelle en pre-
micr lien le résuliat des expériences du docteur San-
ders, qui éiablissent que la digitale excite primitivement
les forces da systéme sanguin, rend le pouls plus fié-
quent, plus développé , produit méme la iévre inflam-
matoire si 'on augmente les doses ou si 'on en con-
tinue 'usage , ranime les surfaces uleérées blafardes,
facilite absorption des fluides épanchés oun en pré-
vient l'élmnt:hrmc:ih foriific los mouvemens voloa-
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taives, active la digestion , et augmente les évacuaiions
par la pean et par les organes urinaires. Mais , ajoute
M. Foques , cette excitation primitive du systéme say -
guin n'est pas constante, car on voit sonvent les pre-
micres doses de digitale produire d’'une maniére sen-
sible la lentenr des mouvemens artédriels ; quelquefois
aussi le pouh CONSCTYE 50N Ty thme ordinaire ,anomalijes
gui dépendent sclon lui des doses du médicament,
de la susceptibilité de l'individu soumis a son in-
finence, etde I'élat pathiologique ou il se wouve.
Depuis les premicrs essais qu'on a faits de Pemploi
de la digitale , ¢'est surtout vers le waitement des Liy-
dropisies qu'on a plus particulierement dizigé son
.’lpjlll'i.'ali[m- Eh bien ! des L'Tq:uérif:m-ns conlradictoires =
sur le résultat desquelles on deviait dwve fixé, nous
laissent encore en doute si elle convient géndralement
dans les cas d'hydropisic active, ou dans les hydropisics
avee faiblesse dela constitution. M. Roques , aprés avoir
rapporté denx observations de Tommasini | qui consta=
tent les bons ellets de la digitale chez deus hommes row
bustes , ateints d’hydropisie aigué i la suite de Pusage
immodéré de boissons spirituenses, rapporte & son tour
divers exemples recueillis tant dans sa pratique que
dans celle de ses confréves , desquelles il résulie gqne le
méme médicament a procuré la guérison d'epanche-
Mmeys sérenx assorvids a un éat d'atonic do sysleme
tindis que dans des conditions opposées, le meéme
reméde n développe des symplomes graves d'excitation ,
des vomissemens, des douleuss abdominales , ete.
Dans la majeure paniie des eas on la digitale a pro-
curé une terminaison salutaire de Vhydropisic, elle a
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presque constamment activé d'une maniére notable la
séerétion des urines 3 mais dans Uincertitnde qui régne
encore sur le vérilable mode d'action de ce médica-
ment chez les divers individus , il ne serait pas consé-
quent peut éwre d'établir d’une maniére absolue qu’il
agit constamment sur les exhalans de la peau et les
séerétenrs de L'mrine par des qualités excitantes ou
par une propriéid sédative et débilitante.

Aprés avoir parconru suceessivement divers genres
de maladies dans le raitement desquelles 1 s médecins
ont pensé gue la digitale ponvait vemplic une indica-
tion impoviante, M. Rogues résume son opinion par
les conclusions suivantes qui laissent entrevoir com-
bien il reste encore Fexpériences comparatives et sul-
fisamment varides d faire pour obtenir toutes les don-
nies neécessaives pour la solution d'un des problémes
Jes plus dilliciles de la thérapentiue. « Les faits que
nous venons d'énumdrer, dit M. Roques, et une foule
d'autres dout nons aurions puo grossir cet arlicle, prou-
vent que la digitale est, sans contredit, un de nos
remédes les plus énergiques; mais a-t-on bien apprécié
jusqu'ici son action sur I'économie vivante ? Kt quoi-
quelle ralentisse assez souvent les pulsations arté-
yielles, son nsage dans le wraitement des phlegmasies
el des ieitations fébriles est-il bien conforme anx lojs
dune sage lhn'-|'.'i[u:.t1li|]l][r? Suns adopmr plcil.mmu_l_
Popinion de quelques médecins qui ont beauconp weop
exalié fa puissanev stimulante de la digitale, je pense
gu'clle ne doit pas ¢ire employée dans la premiére pé=
riode du catarrhe aigu, de la coqueluche, et autres
gllections inflammatoires, parce qu'alors elle ne peut
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quaceroitre I'irvitation et la fievre. Les hémorrhagies
actives, ani se developpeat sous influenee d'on 1em-
Pérament vigoureux et sangnin , gui annoncent une
sorte d'exhubérance des forees vitalos, réclament aussi
d’autres secours; et, malgré les observations du docteur
Yériar, on préférera sans doute les fniissions sanguines
éablies suivant Pordre des mouvemens fluxionnaires,
et secondées d'une méthode réfrizérante. Ces réflexions
s'appliquent a la phthisie pulmeonaire, a la plupart des
névroses, et aux hydropisics pléthoriques ou compli-
quées de P'inflammation de quelque viscére. »

Je passe & guelques médicamens tirés de I‘I.IIIFUI."-
tante famille des solanées, dont I'histoire ocenpe une
partie de la douziéme livraison et les trois livraisous
suivantes.

Jusquiame noire. Les propriciés éminemment ve-
néneuses de la jusquiame evde la majeure partie des
solandes sont si généralement connues, que je ne m'ar-
1éterai pas & décrire les phénoménes que cet e poi-
sonnement détermine, renvoyant pour cet objet et
pour les méthodes générales de wraitement i 'analyse
que j'ai donnée des trois premiéres liviaicons de I'ou-
vrage de M. Roques (1). Jene parlerai donc ici que de
Pemploi qu'on pent faire de la jusquiame et des autres
solandes dans la thérapeutique.

Storck est le premier auteur qui ait fait des expé-
tiences suivies et convenablement dirigées sur I'em-
ploi médical de la jusquiame. Ces expéricnces, ve=

(1) Yovez Revwe médicale , tom. vi , pag- 28.

page 151 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=151

MEDICALE. {9

marquables par de nombreux succés, et protégées du
uom de ce célébre praticien , excitérent I'stiention
géuerale, et sont devenues le point de départ de tous
les travaux qui ont éié entrepris depuis sur cette ma-
tiéere. Al Rogues présente un résumé des observations
les plus remarquables de Storck sur divers cas de ma=
Ial[il:s Neryeuses al;r:nmpngru:(-s ou non (]4.3 MOy enmens
convirlsifs , entr’autres, sur la guérison d’une jeune
fille affectée de palpitations de cocur si violentes,
gu'elle ne pouovait fiire le moindre monvement sans
épovver une anxiéié extréme et des sullocations.
M. Roques fait remarquer qu'avant 'usage de ce re-
mede, la jonne fille dait tourmentée tous les matins
d'une soif ardente, qui disparut avee les palpitations
de cceur.

Je rapporterai encore une des observations citées par
M. Roques , pour signaler les effets que développe or-
dinairement la jusquiame pendant le cours de son em-
ploi, et faire voir qu'il ne faut pas . dés apparition de
quelques symptomes d'affaiblissement ou de narco-
tisme, se trop presser de renoncer & I'usage de ce
meédicament. 11 s’agit d'un tic douloureux de la face
porté au plus haut degré d'intensité, et qui avait rdsisié
i une multitude de remedes. Le docteur Hrcitﬁug?
d'Ausbourg, eut l'idée d’'employer la jusquiame conye
cette terrible maladie. Il prescrivit d'abord dix gouttes
d'une mixture composée d’un gros d’exuaitde jusqniame
et d'une once d'ean de flenr de camomille. Cene dose
est répétée toutes les heures, et augmentée de quaire
gouttes chague fois. Le reméde produit an deuviéme
jour une fatigue générale , la dilatation des pupilles,
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mais les douleurs sont moins violentes, On substitue
'ean de fleurs d'oranger i Uean de camomille, et on
ajoute une once de sirop et un gros d'éther aleog-
lisé. Ceue neouvelle préparation, adminisirée & la
dose d'une cuillerde 4 calé toutes les heures , pendant
wrente jours de suile, wouble ¢t affaiblit la vue d'une
maniére notable; elle est abandonnée. Le docteur Brej-
ting fait préparer des pilules ou entrent quatre grains
d'extrait de jusquiame et un grain de calomel. La ma-
lade en prend successivement jusqu’d six en vingt-
quatre heures, sans qu'il se manifeste aucun eflet nui-
sible sur les organes de la digestion. Ce traitement .
continué a deux reprises difléventes pendant 'espace
de plusieurs mois , dissipa entiérement la névralgic.
Une chose digne de remarque, ¢’est qu'on épuisa, pen-
dant I'espace de huit mois , quatre onces d'extrait de
jusquiame noire, et six gros et demi de mercure doux.
M. Breiding observe que Pextrait quil avait emplové
duait trés énergique, comme il s'en élait assuré en le
donmant & d’autres malades.

Toutle monde connait les heureux effets que M. Meé-
glin, de Colmar, et d’autres médecins aprés lui ont
obtenus dans les névralgies, et dans quelgnes autres af-
fections dans lesquelles I'exaltation de la sensibilité
parait jouer le principal role, de Uemploi de pilules
composies avec parties égales d'extrait de jusquiame et
doxide de zine sublimé.

Cependant M. Roques observe que les essais tentés
par Gréding, Cullen, et antres praticiens sur I'emploi
de T2 jusquiame dans le traitement des allections cone
vulsives, de 'hypochondrie, de la manie, ete. , n'ont
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pas été & beancoup prés anssi satisfaisans, Mais o'ost
gue peul-tlre aussi quelques-uns des malades chea
lesynels ces médecing ont expérimenté ne se trou-
vaient pas dans des conditions favorables a I'adminis-
traiion de cereméde. Personne n'ignore que les maladies
nervenses ne sont souvent qne sympathijues de Pieei-
tation inflammatoire de  jocique organe, et nolam-
ment du cerveau et des Jrganes digﬂstifg 3 quuiqnc celle
idée soit devenve anjourd'hui top dominante; et je ne
doute pas que, dans ces cas, 'emploi quon peut faire
de la jusquiame et des antves narcotiques douds d'une
propricié vireuse, ne doive dtre singulitrement res-
treint.

M. Roques termine cet article en rappelant que la
jusquiame jenit, surtout a 'extérienr, d'une action
selative L|'g'=,-'~-m.'|ﬁlne'u:, qlﬁ a fait emplo]er avec avan-
tage ses fenilles soit en eataplasme, soit en décoction,
pour calmer les douleurs arthritiques , celles du can-
cer, des ulcéres du col de 'mtérus, ete. 1l parait en
effet que l'émat inflammatoire qui accompagne ces
maladies ne présente pas une contre-indication aussi
marquée des applications extérienres que de 'em-
ploi & Pintérienr de la jusquiame et des antres narco-
tignes; néanmoins j'ai vu plusieurs fois qu'on a été
obligé de suspendre également 'un et lavtre genve e
meadication,

La jusquiame blanche est employée de préférence 3
Ia noire par un grand nombre de praticiens, comme
ayant une action sédative anssi énergique,, et des pro-
p|-ié|és viéndnenses moins prononcees, Les médecins
de Montpellier sartout lui ont accordé une préférence
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exclusive, i commencer par Sauvages , qui fut des pre-
miers a en préconiser 'nsage.

Parmi les plantes de la famille des solanum aux<
quelles j'aurais désivé pouvoir consacrer un article , se
wouvent la belladone, la douce-amére, et surtout le
datura-stramoine , dont Phistoire médicale est aceom-
pagnée, dans l'ouvrage de M. Roques, d'un grand
nombre d'observations neuves et importantes 4 con=
naitre. Mais, dans Pimpossibilité o je me wvouve
d'entrer dans les détails nécessaires pour en donner
une idée exacte, je me contente de les signaler an
lecteur. Les 16°, 15% et 18° livraisons, qui traitent
des convolvulacées, des gentiandées, des strych-
nées , elc., présentent aussi plusieurs chapitres d’nn
haut intérét , notamment celui qui est relaul au
strychnos moix vomique , dans lequel M. Roques a sa
rassembler avec beaucoup d'exactitude les résultats de
Ia pratique des médecins modernes qui ont pnblié
les expériences les plus positives et les plus varides sur
les propriétés et les eflets de ce médicament.

Je le déclare ici avec toute franchise, I'ouvrage de
M. Roques est le traité de maticre médicale que je
consulterai le plus volontiers, toutes les fois que je
voudrai approfondir les qualités vraiment héroiques
'un grand nombre de remédes végétaux que les théo-
ries modernes s'efforeent d’exclure en quelque sorte du
domaine de la thérapeatique. Les considérations qui
terminent U'histoire de chaque plante font connaitre les
divers modes de préparations anxquels elle se prite,
les combinaisons les plus avantageuses qu'on peut en
{uire avee d'autres remeédes, et les propriéués spéciales
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qui dérivent de ces associations; Ia maniére de les
doser, et les précautions a observer dans leur emploi :
rien ne prouve davantage en faveur de M. Roques que
le bon choix et la méthode qu'il a su metire dans celte

partie de son travail.
L. Rouzer,

RevaTion historique et médicale de la Fiévre
jaune qui a régné en 1821 a Barcelone ; par
M. Avpovamn, envoyé i Barcelone par son
Excellence le Ministre de la Guerre, ete. Un
vol. in-8°. Paris, 1822.

L’oniciNe véritable de la fiévre jaune nous est incon-
nue. La majeure partie des auteurs s’accorde cependant
i la regarder comme venant de diverses contrées du
Nouveau-Monde. Le seul fait bien prouvé, c'est que la
fievre jaune régnait dans le nouveau continent deux
siécles avant qu'elle eiit paru en Europe, puisqu'elle
se montra, dit-on, en 14q4, 4 Isabelle ( Saint-Do=
mingue ), en 1503 a Saint-Domingue , en 1508 &
Porto- Rieco ( Antilles ) , ete. 1l est méme trés-probable
que son apparition date d'un temps bien plus reculé;
mais comme sur ce point Fhistoire et les monumens se
taisent, nous imiterons leur silence.

Cadix estla premiére ville d'Espagne ol cette ma-
Jadie se manifesta: ce fut en 1701 ; elle y exerca dcpﬁi;
ses ravages en 1730, 31,33, 36, 41, 44, 46, 64 et
1800. A compter de cette derniére époque jusqu’a ce

T. x. Féyrier 1825. 1l
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jour , I'Andalousie a éié le théitre presque continnel
de sa fureur, C'est en effer ce qu'on a remarqué en
18o1,3 etfjen o, 11 10,13, 14,19,20etag,

Barcelone semblait n'avoir rien & craindre de ses
coups, lorsqu'en 1803 six de ses médecins , MM. Pi-
guillem fréres , Lopen , Cano , Revert et Riera crurent
"avoir entrevoe dans la capi[ﬂlt'. de la UaLu]DgnP. 1ls se
rénnirent pour composer un Mémoire sur ce sujer que
j'ai traduit et publié en 1820. Dix-huit ans s'étaicne
ccouldés, et les Catalans, témoins des malhenrs de
U'Andalousie, vivaient dans une sécurité parfaite,
quand la fievre jaune parut en 1821 dans le port de
Barcelone , d’oi elle passa successivement 4 Barcelo-
nette, dans la ville, et par suite en d'autees licnx.

La Commission médicale francaise , envoyée par le
Ministre de Plntérieur , était composée de MM. Bally ,
Pariset, Mazet, Frangois, Rochoux , er avait déji
commencé ses travanx , quand le docteur Andovard ,
envoyé par le Ministre de la Guerre , arriva 4 Barces
lone. Pour des raisons qu'il présente dans U'introduc-
tion de son ouvrage, il crut devoir wravailler séparé-
ment. Je n'examinerai point jusqu'a quel point elles
sont fondées , parce que cette division méme a peut-
dtre amend Ljuelques résultats utiles a la science. En
examinant le but principal de cet ouvrage, l'on voit
que ce médecin a voulu faire servie 'autopsie cada-
vérique @ se frayer une route nouvelle, et que c'est
par ce moyen qu'ifa été porté a regarder la fiévre jaune
comme une maladie bien différente de ce qu'on Pavait
cru jusqu'a présent.

M. Audoyard a divisé son travail en deux partics.
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Dans la premiére, il donne un apercu historique trés-
exact de cette allection morbifique , depuisson inva-
sion justu’i sa fin. I en conclut qu'en ne peut avoir
aucun doute sur son origine exotique , sur sa- pature
contagieuse, et que le germe en a éié porié dela
Havane par plusicurs bitimens qui en partirent le
19 avril : telle est aussi I'opinion du plus grand nom-
bre des médecins de la Catalogne. Dans cette partie
de son ouyrage, j"ai cru apercevoir q'uc]ques légéres
erreurs dues certainement a ce que, lors du retour du
docteur Audounard en France, on n'avait pas encore
publié tous les documens historiques (1). Je ne crain-
drai point de les relever, parce que je suis convaincu
que cet habile médecin ne cherche qu'a reculer les
bornes de la science, et qu'il est digne d'entendre
la vérité. La premiére de ces erreurs repose sur le
nombre des victimes moisonnées par cette cruelle ma-
ladie , qu'il porte de 16 & 17,000, Lorsque le docteur
Audonard était 4 Bareelone et qu'on n'avait que des
renseignemens vagues 4 ce sujet, l'opinion générale
pouvait &ire telle; maintenant que I'Ayuntamiento
( corps municipal ) a publié son rapport, I'on a des

(1) Fai séjourné i-"fndm‘ll plus de six moeis & Barcelone
aprés I"épidémie, ainsi que dans les principales villes qui
ont é1¢ le théitre de la fievre jaune ; et j"ai recueilli tous les
documens qui ont élé publiés sur ce sujet; ces diverses
picces composeront l'ouvrage que je dois publier sous ce
ii're + Opinion des Corporations médicales d’ Espagne sur
ii: fivore jaune qui a vgné dans la Péninsule depuis 1800
jrm‘,lrr'd 182z.
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idées plus positives & ce sujet; je vais le transerive
tel quil est dans cet ouvrage (1).

Etat des personnes qui sont mortes en 1821 pendant,
Uépidémie.

A barcelonelle et au Port, avant le 6 aodt , pendant qu'on
dinblissait les Tazarets.. ... .. oo ivucvniananas 4o
fdem , depuis le 6 aotit jusqu’au 25 novembre, sui-
vant le rapport du président de la junte provi-
soire don Vincent Julia ........oivvnvnnn, .. 1232
A Barcelone , suivant le rapport des curds, depuis
I'incominunication de Barceloneite jusqu’an 17
seplembre, qu'on commenca de prendre la nole

AUX POCLES caourucevriannnananns oo gk 262
Jidem , depuis le 17 septembre jusqu’au 24 novem-

bre , suivant les notes prises aux portes....... 6800
Au lazaret de la marine , depuis le 6 aoiit jusqu’an

13 septembre , époque de sa réunion i hépital

du Séminaire.......... Bl et a - o
A I'hopital dela Vice-Reine.,....c.vvnvnunnn. 48

Sortis par la Porle-Neuve et cellede l'Ange..... 136
Au Campo Santo (cimeliere j, depuis le 1" jus-
qu’au 24 décembre, suivant les rapports du garde

B s s a e itk hstnssases AR . T
K T R . B8i6

11 est bon de faire ohserver que dans ce nombre
(particuliérement depuis qu'on cut chanté le Z'e Dewm)

— e TS

(V) Sucinta relacion de las principales operaciones del
Ex. Ayuntamiento de la ciudad de Barcelona.
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sont compris ceux qui sont morts de toute autre ma-
ladie. Je ne regarde pas cependant comme trés-exact
ce dénombrement , quoique I'Ayuntamiento ait dit,, &
la page 133 de son rapport, que ces données sont les
plus siires , et qu'ils eroient pouvoir répondre de leur
exactitude, Jai vu un grand nombre de médecins
espagnols et plusieurs de mes collégues des académies
royales de médecine et des sciences naturelles de Barce-
lone , qui m’ont assuré qu'il avait éié de toute impos-
sibilité d’en prendre une note exacte lors de la plus
grande force de I'épidémie , mais qae d'aprés tous les
renseignemens les plus dignes de foi, on pouvait
compter au plus, pour Barcelone, Barcelonewe, le

port, les hépitanx, ete. ........... 12,000
Et pour le restant de la Catalogne. 8,000
Tomis ., —abinais . 20,000 morts.

A la page 46, M. Aundonard dit que la proportion
des morts aux guéris est portée généralement a £, et
qu’il o'y a pas de différence & noter quant aux sexes,
Dans Phopital du séminaire, qui est le seul licu oi
'on ait fait un dénombrement exact, la mortalité
dit-il, a é1é de £ pour les deux sexes. J'ai sous les yeux

le.tablean officiel qui a éié dressé, et j’y wouve que,
depuis le 14 septembre jusqu’an 25 novembre, il est
entré dans cet hopital :

853 hommes; et 586 femmes.
etquil yaeu.. 643 morts; et 622,

a0 guéris et 264.
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On voit , d’aprés cela, que le nombre des morts anx
gudris n'a pas éé tout-d-faitde 1, et qu'il a existé une
différence de mortalité entre les hommes et les fermes,
qui est d'environ 4 et demi pour cent en faveur de ces
derniéres; enfin, qu'il y a eu plus de femmes que
d’hommes malades.

L’auteur passe ensuite i la description générale de
la maladie , qu’il divise en trois périodes : il donne i la
premiére le nom de période d'irritation ; i la deusiéme
de stase , on quelquefois d'entrée en convalescence ;
et & la woisiéme de dissolution. Il donne un historique
trés-exact de ces trois temps de la maladie, dont la
durée de chacan éwit de vingt-quatre heares , quand
la maladie sévissait avee foree, et d'environ deux
jours , quand elle se prolongeait du sixiéme au huitiéme.
Cependant, ajoute-1-il, il serait diflicile de retracer
cette succession dans les cas, pen nombreux & la vé-
rité, ot il a sufli de vingt-quatre heures pour conduire
de lasanté la plus parfaite 4 la mort.

Liictére et le vomissement noir ne sont pas regardés
par lui comme inséparables de la fiévre janne, et dans
ces cas, comme dans plusiears autres, il regarde les
sueurs comme une réaction naturelle qui wouble ou
change I'action morbifique , et qui fait avorter la ma-
ladie. C'est en effer ce qui est arrivé plus d'une fois.
Suivant l'auteur, les hémorrhagies méritent une con-
sidéralion particulitre : celles qui survenaient pendant
la premi¢re et la deuxiéme période jugeaient favora-
blement la maladie; dans la troisidme, au contraire,
elles éaient pour ainsi dire un arsét de mort.

Le deuxiéme chapitre de son ouvrage est consacré a
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des ohservations trés-inléressantes, a des aulopsies et
i I'analyse chimique de quelques produits morbiliques.

C'estici la partie la plus intéressante de son ouvrage.
On doit 4 M. Audouard les plus granids €loges pour
avoir, un des premiers , cherché i s’éclaiver par Pou-
verture des cadavres, et avoir bravé tous les dangers qui
semblaient attachés i ces opérations. Ce zélé médecin
expose une foule d’autopsics qui offrent le plus grand
intérét ; elles hai ont menwé les viscdres de Pabdomen
enduils d'une teinte jaune et nageant dans une sérosité
de méme couleur ; il en était de méme du péricarde ,
mais sans inflammation. L'oveillette droite était extré-
mement dilatée , ayant presquetoujours une concrétion
fibro- albuminense de couleur d ambre, grosse commeun
jaune d'ceuf. La vésicule du fiel , tantdt pleine d’une bile
noire et épaisse , et quelquelois fléie et presque vide;
Ia pean des cadavres, lorsqu'elle n'éwit pas: jaune, le
devenait aprés la mort. L'examen de 'organe cérébral
et de ses dépendances lui a démontré également
qu'une congestion de sérosité entre les membranes de
la moelle épinicre a existé tout aussi fréquemment. A
Vappui de son opinion, il cite sept observations avec
existenee de la sérosité rachidienne. L'estomac et les
intestins lui ont montré enfin une matiére noire assex
abondante.

M. Audouard a soumis ces diverses matiéres i Papa-
lyse chimique; mais je suis foreé de convenir que,
soit le manque de moyens ou V'inexpérience da phar-
macien sur lequel il g'éiait reposé de la plus grande
pal'ﬁc de ce soin , ce travail est loin d’ofirir des résul-
tats exacts. Je me bornerai, pour le prouver, i ces
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deux citations: 1°. La sérosité rougit la teinture de
tournesol, et ne change pas celle de violette; ce
qui est contraire a tous les principes , on mieux i tous
les faits connus. 2°. Avee I'acide muriatique, il y a
dégagement d’hydro-sulfure, et avee I'acétate de plomb
il se forme un précipité blanc, tandis qu’il eiit da éire
noirftre.

Cependant toutes informes que sont ces analyses, elles
lui paraissent suflisantes pour démontrer qu'il existe une
décomposition du sang et une séparation de ses prin-
cipes en sérum et cruor. 11 conclut de cela et de ses
aulopsies , que la maladie git spécialement dans une
décomposition sanguine , et qu'elle ne doit point éire
considérée , comme elle I'a été jusqu’a présent , comme
dépendant d'une dégénérescence bilieuse. Je partage
I'opinion de M. Audouard sur ce point, mais avec
quelques modifications relatives a la cause de cette al-
tération. M. Audouard passe ensuite 4 la séméiologic
de la fiévre jaune. Il s'occupe, dans ce chapitre, des
principaux symptomes appréciés rationnellement et
d’aprés les désordres organiques trouvés dans les cada-
vres ; il examine en méme temps la nature et les effets
des produits morbifiques de la fitvre jaune. Le vomis-
sement noir, la sérosité rachidienne, la concrétion
fibro- albumineuse, les ecchymoses et liclére sont
T'objet principal de ses recherches.

L'étiologie de la maladie fixe ensuite son attention.
1l la regarde comme importée de la Havane par des
molécules morbifiques plus ou moins fixes , mais plus
ordinairement sous forme gazeuse. Il déerit le siége
de cette maladie, son mode de propagation et son
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caraclére propre. Il conclut de tous les faits et de
toutes les observations qu'ila recueillies, que la fiévre
jaune de Barcelone n’éiait pas une maladie dépendante
des vices on des excés dela bile, qu'elle éait encore
moins une phlegmasie ordinaire , mais qu'elle consistait
dans une modification vicieuse des systémes nervenx et
vasculaire dans les membranes MU UEnSEE, Ceile théo-
rie admise par M. Audouvard peut étre vraie jusqu’a
un certain point, mais elle a -besoin encore de nou-
veaux faits pour éire bien éublie.

L’auteur s’occupe ensuite dela partie thérapentique
quil a fort judiciensement nommée therapeutique
expérimentale , car sur ce point nous n'avons aucune
notion exacte , et I'esprit humain se perd dans le vague
des conjectures, I1 passe en revoe les divers moyens
employés , et qui ne sont que des traitemens fort op-
posés entre eux , et par conséquent pen dignes de con-
fiunce. Il ne sest pas dissimulé toute la difficul'é d’une
méthode curative rationnelle, a canse de la rapidiié de
la marche des symptomes. La méthode qu'il a suivie
difféere pen de celle qu'a indiquée la Fuente, et qui
consiste dans I'administration du quinquina dans la
premiére période. Quelques expériences ont démonliré
a ce médecin que 'écorce du melambo avait vne verin
particuliere contre la fiévre jaune. 11 est a desirer que
l‘ex[}éricnce vienne confirmer le pulil‘_ nombre d'oh-
servations du docteur Audouard ; ce seraitun des plus
grands services rendus 4 Uhumanité. Il termine ceue
premiére partie de son ouvrage par un examen critique
et ingénieux des moyens partiels usités en divers pays.

Dans la seconde partie , il s'est occupé du point
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important qui divise tant de médecins , ¢t qui consisge
a savoir si cette maladie est'contagicuse on non. « Ceye
question , dit-il, est entourée d’une Toule de difliculiés,
On croirait d’abord q;.te les faits ne pruvent manquer
pour lever tons les domntes ; CI‘PI‘]‘H‘IHII‘ ¥ il ost ¥raj que
ces mémes faits , quoique nombrenx , ne sont pas abso-
lument concluans 5 ils laissent bien daus Uespric une
conviction suﬂis:\llle, mais ils ne peavent repousser
victoricusement les ohjections qu'on leur oppose. » Oy
voit ici I'auteur s’entonrer du doute philosophique qui
convient & Phistorien. Cependant, bientot aprés , aban-
donnant cette route, il teanche cette difficulé de 1y
maniére suivante : « Clest anx relations commerciales
ente les deux mondes que nous devons cette funeste
acquisition; telle a €1 aussi Porigine de celle qui,
Pan dernier, désola la capitale de la Catalogne. On
voudrait en vain se faire illusion & cet égard... .. .
Vainement on cherchersit daus les miasmes du port
la cause de tamt de désastres. Lorsque les médecing
infectionistes awront détruit par de bons raisouncmers
I'obstacle que Pintervalle d'un mois ; éntee la maladie
de Barcelonette et eclle de Barcelone , met & Pexpli-
cation sulfisante des idées qu'ils soutiennent, je me
rapprocherai de lear opinion ; mais tant qu'ils allé-
gueront des causes géucrales qui produisent des eifels
partiels et non isochrones , je divai que leur théorie est
sans fondement. » Cette opinion du docteur Audouvard
se trouve en tout point conforme i celle qui a €té pré-
semiée au gouvernement espagnol par la junte sapé-
ricure de Santa de Catalogne | et les Sociétés de méde-
cine de Baveelone et de Cadix.
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Apréa cel apergu , Pantenr s'attache & découvrir la
nature du gaz mortifére et le mode de sa formation.
Ceite partie de son ouvrage ne repose, comme on le
sent bien , que sur des hypothéses plus ou moins vrai-
semblables. Il pense qu'il s'opére une séparation des
principes constituans du fluide vital, et qu'il se forne
probablement aussi quelques gaz d'une nature parti-
culiére quisortent du corps lovs des éructations, dus car-
dialgies et des vomissemens de la matiére noire, aussi-
bien que par le fondement. « Un peat délinirv, dit-il ,
I'élément contagieux un eflluve (ui, malgré sa subti-
lité , néchappe pas a nos sens. Il allecte odorat , nou-
seulement par son odeur fade , mais encore en exci-
tant et en provoquant l'éternuement..... Il est probable
qu'il se fixe sur la membrane magueuse; il parait avoir
avee elie une grande allinité : c'est dans elle qu'il s'est
foriné, c'est encore dans elle gu'il établiv son sicge et
qu'il se régéndre. Cette membrane me parail éue le
licu ol se passent les principaux phénomeénes patho=
logiques. »

11 est bien difficile d'éabliv sur ce point une théorie
a l'abri de toute objection. Le plus grand nombee de
médeeins s'aceordent & croirve que le germe de la fidvie
jaunc attague  presque tous les fluides animaux qu'il
décompose en grande partie. §il en est ainsi, la plilo-
gose de la membrane muguense ne serait due qu'a
P'irritation générale de cet agent, ¢t ne serail point une
preuve que ¢'est dans elle quelle éablit son siége. Au
demeurant , I'opinion de M, Audouard repose deja sur
un fall anatomigue; sous ce rapport, il commence a
s’éloigner du champ de Phypothése, Quant an gaz
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particulier contenant I'élément contagieux qu'il eroi
accompagner la décomposition du sang dans les visebres
gastriques , et éwe probablement produit lors de la
deuxiéme et de la troisiéme période, je pense comme
lui qu'il est d’une nature diflérente de celle des antres.
John Crawford de Baltimore (1), il est veai, a voulu
prouver que la fiévre jaune, comme toutes les antres
maladies contagieuses, était duea une action animal-
culaire sur le corps humain ; mais cette opinion , émise
d'abord par Columelle, et adoptée enswvite par Mon-
flet (2), Aug. Hanptman (3) , Linné (§) , Desault, etc.,
est totalement abandonnée depuis la naissance de la
chimie precumatique. D’aprés la connaissance des élé-
mens qui sont produits par la putréfaction , quelques
médecins crurent trouver dans la prédominance decer-
tains gaz le levain de quelques maladies; mais 'ana-
lyse chimique n’a pu démontrer que l'air le plus infect
contint rien autre chose gue les principes constituans et
en méme quantité, de Lair le plus pur. Jai fait plas de
soixante-quatre analyses de I'ait pris en diflérens lieux,
que jai consignées dans mon Mémoire sur I'air maré-
cageux , couronné en 1820 par I'Académie royale
des Sciences de Lyon (5) ; depuis, j'ai analysé l'air

(1) Remargue surles quarantaines. Annales de Lit-
rature meédicale dtrangére , 1810,

(2) Theatrum insectorum. 1548,

(3) Fid. Epist. preelim. tractatus de vivd mortis ima-
gine , ere. Fianclort, 1650.

(&) Exanthemaia wiva, Upsal, 1757,

i5) Cet ouvrage esl sous-presse.
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qui avait é1é recueilli dans la grande salle de i'hd—pital
du séminaive de Barcclone, pendant le plus fort de
I'épidémic, et je me suis convaincu que malgré la pré-
cision de nos instrumens et dans I'éat actuel de nos
connaissances, I'élément moibifique ne pouvait éwre
saisi , et qu’an lieu de attribuer i tel ou tel autre gaz,
il était plus raisonnable de le regarder comme une por-
tion de substance organique décompesée et dissoule
dans I'air qui, par son introduction dans le corps hu-
main, lui fait reproduire la maladie & laquelle il est
lui-méne dil

Ce gaz serait donc d'une nature particuliére; ici
I'expérience vient a I'appui de la théorie. Une foule de
médecins-chimistes ont reconnn la propriéié dont jouis-
sent les fumigations acides et le chlore pour détruire les
gaz putrides, et cependant les expériences entreprises
a Cﬂl:,lhli " Séville, ].\-IUI."BE'E.' N San Feruando 3 Bnr\ce]ane’
ont é1¢ sans aucun effet contre les miasmes producteurs
de la fitvre jaune, comme l'ont démontré Arejula,
Balcelli (1), Lagasca , Bailly, Letort, etc. Je conserve
une bouteille de cet air que joffre au premier chimiste
qui voudra répéter mes expériences.

11 est inutile de dire, d’aprés tout ce que j'ai expos¢,
que M. Audouard est un des partisans de la contagion
de cette maladie. Quant i 'incubation , il est certain
qu'en admettant I'existence des molécules contagieuses
dans I'air, plus ce fluide élastique en sera chargé ,
plus le développement sera rapide.

{1) Ces deux professeurs ont publié deux Mémoires a
ce sujet qui-sont fort intéressans.
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Je ne ponsserai pas plus loin cet examen. Je me hop.
nerai & dire que cet onvrage contient des faits pra.
cieux, et qu'il doit étre placé parmi ceux gui contri-
bueront le plus & faire connaitre cette terrible maladie.
E. Juria.

OrsexvaTion dune perforation de Ueeso-
phage (1) ;3 communiquée par M. Semnes,
médecin de Phospice de la Pitié.

Leserre (Félicitéd), agée de vingt-deux ans, ou-
v.iére en draps, entra a 'hdpital de la Piué le 3
janvier 1823,

Cette malade acconchée, il y a peu de jours, & la
Maernité, a éié allectée d’'une péritonite puerpérale
pour laquelle on lui a fait sur 'abdomen une appliea-
tion de trente sangsues. Elle est sortie de la maison
d’'accouchement , non encore guérie ; aprés quulquus
jours passés chez elle, elle entre & la Piti¢, présentant
les symptomes suivans :

La face pile; les traits tirés; les yeux saillans; la
peau séche ; le pouls petit, fréquent, serré; 'abdomen
légérement ballonné et douloureux. Le moral de la
malade parait fortement frappé de la crainte de la
mort,

T _fc:'urier. A la visite du matin , on prescrit une

——

r s s y
() Mecueillie dansles salles de la Pitié , par L. Dimbarre,,
mlerne,
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application de trente sangsues sur Pabdomen. Tisane
dorge gommeé.

a février. La malade, dans le méme état, éprouve en
outre des vomissemens fréquens (vingt sangsues a 1'épi-
gastre ; potion anti-émétique de Riviere.)

Les vomissemens cessent. La malade parait soulagée,
A deux heures , la visite des gens de sa connaissance ,
etla lecture d'une lettre de son amant lui font éprouver
une grande impression. A peine ces visiteurs P'ont.ils
quittée , qu‘u”e succombe.

Autopsie. Trente-six heures aprés la mort.

Rien de particulier dans 'habitude extérieure., si ce
n'est un ballonnement assez considérable de 'abdomen
qu'on trouva rempli d'une quantité considérable de
sérosité purulente avee des flocons albumineux.

Des adhérences légéres existaient entre les intesting
et le péritoine abdominal, Suites de la péritonite.

L'estomac ainsi que les intesting élaient vides et
blanes i leur intéricur.

La matrice ayant encore le volume d'une trés-
grosse poire contenait 4 son intérieur quelques caillots
sanguins, et 'on y voyait les orifices vasculaires encore
béans. ;

A Touverture de la poiwine, on trouve ces deux
cavités remplies par un liquide brun foncé qu'on juge
ne pouvoir provenir que de estomac. En recherchant
quelle partie de I'ecsophage peut avoir donné issue a cet
épanchement , on découvre, qu'a partir de trois lignes
au-dessus du cardia, la paroi postéricure de 'asophage
est complétement détruite dans une étendue de quatre
wravers de doigt ; dans une méme étendue, et toujours
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de has en haut,, il ne reste de cette paroi que quelques
filamens noiritres et gangrénds. Dans une élendue de
deux pouces au-dessus, la gangréne envahit la mu-
queuse cesophagienne, sans intéresser la membrane
fibreuse.

Au-dessns, I'eesophage est blanc et sain dans une
étendue d'environ un pouce. Clest i que commence
la rougenr qui envahit toute la muqueuse pharyn-
gicnne.

Aucun symptdme n'avait pu faire soupgonner celle
destruction de presque tout I'cesophage ; destruction an
milien de laquelle on voyait les filets du nerfpneumo-
gastrique blanes et isolés,

Le liquide épanché dans la poitrine contenait un
ver lombric de quatre pouces environ de longueur.

Les poumons étaient vesserrés et gorges de sang.

La plévre droite présentait une adhérence ancienne
avee les edles droites.

Le coeur n'oflvait rien de remarquable, non p]u.
(ue le cerveau.

Reflexions.

Avant 'ouverinre du corps, qui fut faite en présence
de M. Magendie, M. Serres ne savait a quelle cause
atiribuer une mort aussi prompte; la péritonite avait
pris une forme chronique, et avait été puissamment
combattue par les anti-phlogistiques. L'état moral de
cette femme , et sa situation particuliére donna d'abord
Lidée d'un empoisonnement ; soupeon que l'aspect des
intestins et de 'estomac dissipa bientdt. On se rappelle
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gue le grand Boethaave se trouva également fort em-
barrassé dans la maladie de 'amiral baron de Wasse-
paér, qui périt d’'une rupture de l'eesophage (1), sans
doute préalablement enflammé et ramolli.

En rapprochant de ce fait celui de M. Serres, on
trouve que chez 'amiral des symptémes de sullocation
annoncérent cet aceident , et qu'il disait lni-méme avoir
senti quelque chose se déchirer en haut de I'estomac,
Mais il vécut encore plus de guinze heures au milien
des plus vives douleurs. D'aprés les détails anatomi-
ques, il parait que Boerhaave trouva dans la poitrine
les liquides bus par le malade, et I'esophage rompu
complétement, de maniére que la partic pharyn-
gienne était retirée en haut, et la partie cardiaque tirde
en bas. La plévre formée en poche paraissait avoir
résisté avant d'étre déchirée, et de permettre Pirrup-
tiondu liquide dans sa cavité. Clest & cette derniére
circonstance qu'il fant atribuer Ja durée dela vie chez
P'amiral , malgré les accidens de sullocation.

Dans I'obhservation de M. Serves, cette femme n'é-
prouva que des vomissemens opiniatres , et ancun phe-
noméne d'étouilement ni de douleur vers la poitrine
ne put faire soupgonner cette désorganisation profonde
de I'wsophage. Si la mort a suivi immédiatement la
rupture de cette partie ulcérée, c'est probablement que
la plévree avait éprouvé aussi quelque altération , e
que celte membrane n'a pu arreter l’irrupliun prompie

(1) Cette histoire est rapportée d'une maniere trés-inté-
ressante dans le Traité de I’ Eepérience par Aimmermann,
tom. 1, liv. m, chap. 4.

T. x., Féyrier 1825, 12
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des liquides que 'eflort du vomissement ¥ porwair.
Malheureusement, ces réflexions ne sont, dans ces eas,
qu'une stérile méditation sur la mort qu'on ne peut
prévenir par aucun moyen.

Amédée Dorav.

OusservAaTiONS dle perforations intestinales ; com=
muniguées par M, Sernes , médecin de Fhospice

de la Pind,
1" oBSERVATION (1)

Sovcy ( Elisabeth ), mariée et conturiére, gée de
vingl-cing ans, el forl sujette aux coliques ; était ma-
lade depuis huit jours lorsquelle entra & 'hépital
vers la fin du mois d’octobre. Elle avait éprouvé pour
signes précursenrs des malaises , des faiblesses dans les
jambes , de la céphalalgie, quelques envies de vomir.
A son entrée , chaleur & la pean; soif vive ; langue
rouge, couverte an milicu d'un enduit blanchitre; rou-
geur i la face; douleur a Ia téic ; nansées ; frissons le
soir, suivis de chaleur; pas de sueurs ; anorexie; le
pouls est fort et développé : pas de dévoiement ; pen de
douleur dans I'abdomen , méme par la pression. Le 3
novembre , elle se plaignit de doulenrs excessives dans
le ventre , qui devint douloureux an moindre contact.
Elle éait constipée, et eriait sonvent i cause des souf-
frances qu'elle éprouvait. Le matin de la visite, son

(1) Recueillie par M, Dubois, interne,
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ventre était tuméfié et un peu tendu. Elle avait des
nansées , des envies de vomir, Le 4, elle vomit des
matiéres jaunes, limpides; puis troubles, puis odo-
rantes et fécales. Le pouls éuait dur, fréquent, déve-
Joppé; les douleurs continuaient. La malade était cou-
chée sur le cdié droit, les cuisses fléchies sur le ventre
pour diminuer les douleurs. Le 5, les traits de la face
et le teint étaient décomposés. Elle était pile ; les yeux
ternes et languissans, Les douleurs du ventre excessives;
le pouls faible et concentré; la respiration difficile. La
malade mournt i une heure du matin.

L autopsie fut faite vingt-quatre heures aprés lamort.
Les formes arrondies de cette femme élaient conservées;
le tissn cellulaire sous-cutané, fourni d'une grande
quantité de graisse, était consistant. Les muscles étaient
fermes.

Voicila maniére dont ons'y estpris pour reconnaitre
la perforation qui avait été pronostiquée par M. Serres:
on fit Pouverture crociale de 'abdomen , et on insuflla
de I'air par 'eesophage dans les intestins. An bout d’un
certain temps , nous vimes des bulles d'air s'échappant
par la perforation ou Pouverture aceidentelle, venir en
bouillonnant erever 4 la surface des liq’l:lil']&ls conlenus
dans le petit bassin, et qui provenaient de I'épanche-
ment des liquides abdominaux, de la bile mélée & Iq
séerétion du pédtoine enflaimmé. En soulevant alors
les intestins avec soin, nous aperciimes uh rou rond
d'une |igm: 5 et par lequc] s'ét.‘]'lnppﬂit en sifflant I'air .
et quelques gouttes d'un liquide jaune. L'estomac et
les intestins étaient remplis de ce liquide formé par la
hoisson méléz i la bile, et de 'exhalation intestinale.
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Ce liguide était remonté jusque dans le duodénum et
I'estomac , et était le méme que celui vendu par le vo-
missement.

L'estomac et les intesting, ouverts danstoute lewr lon-
guenr, u'oflvirent aucune trace d'oleération , ius{]u‘:‘i un
pied et demi de la valvule coecale. Li éuait la premicre
uleération et une perforation. On voyait la muqueuse
détruite dans une éendue de trois lignes ransversale-
ment , et d'une ligne de largeur dans son plus grand
diamétre. Les deux extrémités se réunissaient a angle
aigu. La membrane musculeuse élait déiruite dans une
étendue moindre que la membrane muqueuse. Enfin la
membrane séreuse était perforée d'un trou d'une ligne
de largeur et parfaitement rond. Autour on voyait une
rougenr (rés-vive de la membrane séreuse , et dans une
éiendue d'une piéce d'un franc. Cette membrane sem-
blai ici épaissie par le développement d'une fausse
membrane blanchitre, encore albuminense, La partie
de I'intestin veisine de l'ulcération , et surtout au-des-
sus , €lait d'un rouge violet, et couvert d'une couche
albumineuse , véritable fansse membrane qui se serait
organisée avec le temps. Cette portion avait environ
Iétendue de quatre pouces ; il semblait que la partie
perforée avait contracté des adhérences avee les parties
voisines ; mais les tractions qu’on avait exercées en en=
levant les intestins avaient déuwuit la plus grande trace
de ces rapports. Plusloin et versla valvule iléo-ceecale
on observait une plaque pointillée , et présentant des
ulcérations de la largeur d'une téte d'épingle; vers le
méme point on distinguait d’autres uledrations plus
snpel'ﬁdfui‘s qui n'intéressaient que la muqueuse,
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Cette membiane était pile , et il n’y avait nulle rougeur
ni dans la plaque ni dans les environs, qui n'offraient
aucan €paississement,

On trouva environ un litre de sérosité on plutdt d’un
liguide jaunatre , odorant, répandu dans la cavité du
peéritoine , surtout dans le petit bassin et dans les hypo-
chondres, Ce liquide ressemblait a celui trouvé dans
les intestins, mais plus aquenx. Le péritoine, tant mus-
culaire que viscéral, éait rouge, injecté d'une assez
grande quantité de sang, mais pas autant que la vio-
lence des douleurs aurait pu le faire soupgonner 5 ce
quil faut auribuer a la rapidiié de la péritoniie. Il y
avail aussi une petile quantité de gaz dans I'abdomen ,
qui s'était échappé avee sifllement lorsqu'on avait
ouvert la cavité abdominale.

Les autres organes n'ont rien présenté de particu-
lier.

11° opsErvATION (1)

Fléchy ( Adele), agée de vingt-un ans, profession
d’ouvriére en caractéres, maride , demeurant rue Des-
cartes , 01”13, entre & I'hépital de la Pitié le 4 février
1823

Yon tempérament sanguin , d'un embonpoint ordi-
naire , elle élait sortie il v a pen de jours, de I'Hotel-
Dien, on elle avait été traitée d'une péritonite. Séparée
depuis deux ans de son mari, il paraitrait qu'clle en 1
recu de mauvais traitemens depuis quelqne temps, et
que ce serait li la cause de son entrée & Uhopital. Quoi

(1) Recueillie par M. L. Dimbarre, interne,
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qu'il en soit, elle se plaint de légéres doulenrs dans le
flanc droit. Le pouls est fort et développé, la langue
rouge i la pointe. On se borne i I'emploi de boissons
délayantes et i deux applications de fuinze sangsues
chacune. Elle reste dans un état statiennaire jusqu’an
onze février.

A cette époque, elle est prise subitement de quelques
symptbmes alarmans. La face est trés-colorée, le pouls
fort, fréquent, développé. Les battemens du ceear sont
accélérés et trés-sensibles. ( Vingt-cing sangsues a la
région dn cceur ; tisane de tillenl et d'orange. )

12 février. Face décolerie, levres violeutes , ponls
serré, trés-fréquent , battemens du coeur plus forts que
Ia veille. On soupconne une affection de cet organe.
( Saignée du bras.)

13. Abattement , coma , respiration génée, point de
douleur prédominante. ( Till., oran., pot. anti-spasm. )

14. Les différens organes interrogés ne donnent
peint d'indication déterminée.

15, Les accidens sont imminens; on ne peut les
mpporlurr[u’& une fievre pernicieuse. Le pouls est pett,
serré , fréquent; la malade répond avec peine aux
questions qu’on lui adresse. Elle ne pent déterminer un
point quelconque plus douloureux que les antres, (Dé-
coction de quinguinaj trois pilules d’un grain de sulfate
de quinine; synapismes aux jambes. )

Aprés la premitre pilule, la malade éprouve une
légire rémission. A midi, 'abattement est plus pro-
nonoé ; la fase décolorée, le pouls petit, fréquent , &
peine sensihle. On lui administre la deixiéme pilale; &
une heure de releyée,, elle succombe.
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Autopsie. — Aspect extérieur : formes bien conser-
vées , ne présentant d'autre altération que la décolora-
tion.

Thorazx, Le sommet de chaque poumon, légérement
gorgé de sang, présente quelques tubercules granulés.
Le péricarde contient une petite quantité de sérosité
roussitre.

Le coeur est trés-volumineux comparativement & la
stature du sujet , mais ne présentant du reste aucunc al-
tération organicue.

Abdomen. De nombreuses adhérehees pen intimes
existent entre |'épiploon et I'intestin. Le ccecum et le
colon ascendant sont unis aux parois abdominales, et
a la partie externe du bord antéricur du foie, par des
adhérences intimes, qui circonscrivent un foyer qui
a toute cette étendue, et qui est rempli d'un pus jaus
nitre épais, comme provenant du tissu cellulaire. Ce-
pendant au-dessous du péritoine les différens tissas
sonl sains.

Vers le quart antérieur et supérieur du sacrum en
remarque des adhérences intimes enire la matrice,
le rectum et deux anses de l'intestin gréle répondant &
la moitié environ de l'iléon. Ces deux anses allectent a-
pea-prés la forme de deux #. Toutes deux participent
i l'adhérence par un point pen étendu de leur angle
inférieur, Le point deréunion de ces dillérentes parties
forme un cul-de-sac fixé au sacrum , ayant un pouce et
demi de diamétre transversal, sur un demi-pouce en
perpendiculaire; toute cette étendue est gangrénée.
Cette gangréne n'intéresse que la séreuse et la fibreuse
d’une des deux anses dintestin , mais l'auire est pev=
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forée dans toutes ses tuniques. L'ouverture estarrondie
et peut admetire la téte d'une épingle.

L’épanchement qui a eu lien par cette perforation
est pen considérable, Le liquide est limpide, un pen
grisitre. L'intérienr du tube digesiif est blane en géné-
ral , présentant quelgques points d'injection des capil-
laires , surtout & la partic voisine de la perforation.

Le bord al_:ltéricm: du foie est altéré, grisitre, dans
une étendue d'un pouce environ , répondant a la par-
tie supérieure du foyer purnlent mentionné plus haut,
Le reste de I'organe est sain.

Le corps étant réclamé par les parens, il n’a pas é1é
possible d’observer le cervean.

Réflexions.

Plusieurs médecins ont récemment publié un grand
nombre de faits qui présentent la méme série de phé-

noménes. MM. Chomel, Andral fils, Mariin-Solon,
Lonis, ont surtout fixé I'attention sur cette terminaison

prompte des entérites. Au reste, il ne faut nullement
conclure que les perforations intestinales soient plus
fréquentes avjourdhini, parce qu'elles sont plus sou-
vent observées, Cette fréquence ne tient qu'a l'exacti-
wde plus minutiense des observateurs, et , sous ce rap-
port, je ferai remarquer que les anévrysmes, les gas-
trites, les encéphalites , ete. , ont, tour-a-tour, occupé
presque exclusivement les esprits. Les perforations in-
testinales ont élé}'usqu’ici m"g]fgéfrs ; ¢l je ne doute pas
que plusieurs fiévres graves el péritonites subitement
mortelles n’aient en, pour dernier résultat, la perforation
dJe l'intestin qui u’a pas é16 reconnu i la nécropsie,
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{

Lisi perl'oraﬁons intestinales surviennent & la suite
des ulcérations qui se développent de dedans en dehors
dans les entérites : etalors la membrane muqueuse est
Ia premiére détruite, puis la musculeuse , et enfin la
séreuse péritonéale, D'autres fois, mais trés-rarement,
cet accident pathologique suit un ordre inverse, et est
déterminé par une péritonite qui détruit successivement
les membranes séreuse , musculense et muguense.

Le licu ot arrivent le plus souvent ces perforations
est 4 la fin de I'iléon prés la valvule ceecale, on se for-
ment les ulcérations fébriles qui se présentent dans
des états différens de rougeur on de paleur, snivant
leur période d'irritation, de stase, de cicatrisation,
On a aussi observé des perforations dans les gros intes-
tins, et méme a I'S iliaque du colon.

On ne peut nullement, par la nature des causes ni
des sympiomes, prévoir cet accident mortel. L'inten-
sité de I'ulcération est sonvent cachée dans sa marche;
la faiblesse des parois intestinales , et leur ramollis-
sement inflammatoire préparent la perforation j un
traitement jncendiaire et des excés de nourriture l'en-
tretiennent, et le déterminent quelquefois méme an
moment de la cicatrisation (1). M. Serres m'a rap-
porté Pexemple d'un jeune homme qui, en pleine
convalescence d'une entérite , voulut manger copiense-

(1) Quelquc& medecins ont altribue 4 la présencn des
vers quelques cas de perforation de I'intestin. Celle opinion
w'esl géndralement fondée que sur vne coincidence entre
cos deux elats Pnlhc]ogiqne&. Jexaminerai cette qul:slion
dans Vi elminthologie médicale que je dois publier.
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ment, et qui mourut en six henres d’une péritonite,
Les intestins présentérent une perforation, et d'autres
uleérations & demi cicatrisées,

Les sympiomes propres de ces perforations sont cenx
de la péritonite aigué et subite, dont les donleurs peu-
vent éire quelquefois masquées par une affection céré-
brale. La mort en est la conséquence inévitable.

Ameédée Dupav.

ConNsIpERATIONS Pm{s‘cnmif!.f ar Conseil supéricur
de santé sur les Maladies contagicuses ct
sur les lois de Quarantaine ; par M. Pamiser.

Les véflexions que je vais avoir 'honneur de pré-
senter an Conseil supérieur de santé portent sur cing
ouvrages fort distincts. Deux ont pour objet la variole,
Ia rougeole et la scarlatine, et le degré de sdeuriteé que
doit inspirer contre les attaques de la variole I'inocula-
tion faite avec le virus vaccin. Les wrois autres sont des
traités plus ou moins étendus sur la peste, sur les ca-
ractéres géndraux des maladies pcslilﬂnliu“cs, et fina-
lement sur la valeur des lois de quarantaine.

L'auteur d’un anticle du Quarterly Review (1) nafait
I'examen des deux premiers ouvrages que parce qu'il
y a trouvé 'occasion de développer quelques vues gé-
nérales sur deux vérités qui se tiennent; 'une, quel'or-
ganisation de I'homme est d'une telle flexibilité, que

yp—

(1) N* 54, octobre 1822.
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les événemens les plus fortuits lui impriment quelque=
fois des modifieations profondes et durables; l'autre,
qu'une maladie transportée de ce pays-ci dans ce pays-
la, perd dans son nouvean séjour quelques traits de
son type originel , et n’est plus exactement ce qu'elle
était dans sa patrie primitive. « Ainsi, dit-il, les se-
» mences de la fievre de Walcheren jetées dans des
» constitutions anglaises ne portent pas les mémes
» fruits que celles qui mirissent dans les marais de la
» Hollande, L'ophthalmie prise par nos soldats en
» Egypte nes'est pas précisément reproduite en Eu-
» rope; mais elle y a multiplié les inflammations et les
» autres maladies des yeux. Ce qui se passe de paysa
» pays se passe également d'individu a individu. La
» fenime qui rourrit ou soigne un enfant actuellement
» aflecté de la petite vérole, bien qu'elle ait elle-méme
» essuyc depuis long-temps cetie maladie, contracte
» une indisposition qui s’en rapproche sans pourtant
» lui ressembler tout-a-fait. Ainsi de suite pour toutes
» les autres maladies. On ne peut rester dans leur voi-

sinage sans y participer i un degré quelcongue. »

Ce peu de réflexions conduit a des conséquences im-
portantes. D'abord , il est visible qu’une identité abso-
lue dans les maladies serait une chose a-peu-prés chi-
mérique , puisque les maladies s’altérent par U'influence
des localités et par celle des constitutions individuelles.
Mais les licux enx-mémes changent, par les défriche-
mens, la culture, les habitations qu'on éléve, etc.,
consé¢quemment air change, les personnes changent,
tout estici dansune instabilité perpéluclle ; conséquem-
ment aussi , les maladies doivent changer, Comment ne
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changeraient-elles ? elles naissent , elles meurent comme
I'homme lui-méme, Par la vévolution des siécles, elles
se dénaturent ., clles se décomposent, elles s’évanouissent
pour faire place a des maladies nounvelles. Lorsque la
variole parat, par exemple, Aaron, médecin et pritre
d'Alexandrie,qui éerivait au cominencement du seplidme
siecle , rangeait dans la méme classe la variole , la rou-
S.-n!c:, et le charbon 'Ei[!ﬁ1i[(*nliul. ! les considévaiy
comme les produits U'un senl et méme principe spécial,
I"‘lf]]dﬂ]]i l(l".]g' l{fﬂtps fncore al}réﬂ llli 3 o ]'L‘gc'lrflﬂ_
comme identiques les deux premiéres maladies. Mais les
géndrations se sont succéddes ; et dans celle suceession
Ion a vu ces mémes maladies se séparer de plus en plus
de lenr tronc commun, et prendre de plus en plus une
marche indépendante. Enfin, depuis I'inwroduction de
la vaccine, ne semble-t-il pas que, par ce nouveau
mode d'inoculation , on ait jeté dans les organisations
un germe de changemens encore plus sensibles et plus
5iugu|icrs? changemens dont U'issue n'est pas encore
suflisamment déterminde.

Mais si les diflérences des lieux, des temps , des con-
stitutions , en introduisent de si manilestes, et dans la
natare, et dans la marche , et dans les apparences des
maladies , que doit-il s'casuivee , si ce n'est, d'une part,
que les ouvrages des médecins de lantiquité ne nous
éclairent qu'imparfaitement sur les maladies que nous
avons sous les yeux, €L ui sont nos contemporaines ;
et de lautre , que les classifications nosologiques aux-
quelles on anache tant de prix de nos jours, sont né=
cessairement défectuenses , en ce qu'elles supposent
dans les caractéres des maladies une fixité qui n'existe
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pas , et en ce que n'admettant que cenx qu'elles croient
invariables , et dissimulant ou taisant tous les autres ,
elles cachent réellement plus de choses quelles n’en
montrent ? Elles semblent done n'enseigner ceci que
pour [ln‘m] ignore cela : d'olt I'on voit que, si elles
restaient dans lears propres limites, si on ne suppléait
i tant de lacunes par des delaircissemens, par des com-
mentaires, ete. , elles nuiraient beaucoup plus qu'elles
ne peuvent servir. A quoi I'on peut ajouter qu'elles
donnent & P'esprit des éléves une certaine roideur in-
flexible qui ne leur permet plus de se plier a éde
de ce nombre infini de nuances qu'offre une méme
maladie, et qui par leur multitude doivent metire un
poids si considérable dans la balance du jugement, Une
autre conséquence natnrelle de ce qui précede , c'est
que, comme on ne trouve pas dans les anciens tout ce
quen y recherche, on finit par en trop négliger la lec-
wre ; et que , comme on n’ohtient pointdes classifica-
tions tout ce qu'on s'en était promis , on finit par les
rejeter, et par reprocher i leurs auteurs davoir folle-
ment assimilé des élats aussi variables que le sont les
maladies , & des &tres aussi immuables que le sont les
productions de la nature.

Mais si les maladies se transportent d’une région
dans une autre, si elles passent de tel individn & el
antre,, malgré les nouvelles formes sous lesquelles elles
se dégnisent, que s'ensuit-il encore, si re n'est que
toutes les maladies sont , sans exeeption , communica-
bles , transmissibles , coutagieuses! C'est une consé-
quence que l'auteur de l'acticle admet sans hésiter , et
qui le place, de son propre aveu, au-dela des limites
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ot se sont tenus jusqu'ici les plus zélés partisans des
contagions. Mais il est aisé de voir aussi ques’il donne
dans ce sens & leur opinion plus d'étendue qu'ils ne
I'ont fait eux-mémes , en revanche, il la restreint dans
des bornes plus étroites qu'ils me I'ont voulu faire :
car, au moment o1 une maladie, propre i I'Afrique, par
exemple, pénétre en Europe, et en attaque leshabitans,
elle y subit un nombre infini de modifications diverses
qui P'exaspirent, la mitigent, la défigurent; modifica-
tions que lui impriment 4 la fois on successivement
I'influence des lieux, les conditions constitationnelles ,
et le temps lui-méme qui change @ la longue et les
lieux et les constitutions; de sorte que, conservant quel-
ques-uns de ses traits primitifs, elle en revét une in-
finité d'autres qu'elle n'avait pas, et qu'elle doit dé=
pouiller un jour.

Tels sont, si je les ai bien compris, les prineipes
que s'est faits l'auteur de larticle; principes d'aprés
lesquels il juge les trois écrivains qui ont traité des
maladies pestileniielles. Or, de ces trois écrivains, le
premier , le docteur Maclean est un anti-contagioniste
décidé. Les deux antres , les doctenrs Thomas Hancock ,
et sir Arthur Brooke Faulkner , sont tous denx conta-
gionistes, mais ils le sont a des degrés différens. Voila
donc dans ces trois hommes un extréme et deux
moyens. Pour compléter la symétrie , I'auteur de P'ar-
ticle cite le docteur Granville, qui se tienta lautre
extréme : car 'opposition entre lui etle docteur Ma-
clean est si entiére, que si 'on en croit M. Maclean,
« la peste esttoujours épidémique , et n’est jamais con=
» tagieuse »; au lien que si I'on en croit M. Gran-
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ville,, « la peste est toujours contagieuse, et n'est ja-
» mais épidémique ». De ces deux propositions, la
premiére est d’une fausseté manifeste ; et pour la soun-
tenir, le docteur Maclean a mallieurensement recours
iides faits dont les uns ne sont que spécieux , et dont
les auntres sont évidemment controuvés. La seconde
proposition est vraie ; mais d'une vérité boiteuse, en
quelque fagon , parce qu’elle est rop absolue. L'anteur
de Particle w’adopte ni 'one ni I'autre par les raisons
que I'on vient de voir; et comme il se détourne de son
texte , pour reprocher i certains écrivains d'affcter un
ton dictatorial , plein d’arrogance ct de hauteur, il est
permis de croire que ces reproches s'adressent a
MNM. Maclean et Granville. Des qualités toutes con-
traires , la modération , la simplicité, la candeur ont
inspiré MM. Hancock et Faulkner dans la composition
de lenrs ouvrages. On y trouve , & ce qu'il parait, toute
cette maturité de raison qui résulte de la connaissance
approfondie des choses. La seule diflérence qui, selon
I'auteur de I'article, distingue ces deux éerivains , c’est
que placés 'un et 'autre entre I'énergie des principes
contagieux d’un c6té, et I’action qu'exercent de 'autre
et les lieux et les constitutions propres aux peuplc& on
aux individus , ete.,le docteur Haneock accorde plus
a celle-ci, et le docteur Faulkner a celle-la. Du reste ;
leurs ouvrages renferment des notions fort curienses et
fort importantes sur la peste de Malthe, en 1313 | sur
celles de Moscou, d’Alexandrie, du Caire, 4 diflérentes
époques, etc. , et finalement sur celle de Londres en
1665. Une remarque que je ne dois pas négliger, ¢’est
quen 1697, la mortalité fut & Londres de vingt mille
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neul cent soixante dix personnes, tandis gue cent ans
aprés,en 1797 , c'est-i-dire i une époque on la popu-
lation de Londres était , sinon doublée , du moins con-
sidérablement augmentée, la mortalité aété de dix-sept
millequatorze personnes; nombresi petit,qu’il estmoin-
dre que celuiquedonne aujourd’hui la ville de Paris ,
laguelle n'est qu'un peu plus que la moitiéde Londves,
et ne devrait perdre que la moitié de ce qu'elle perd.
Un avantage si sensible , ainsi qu'une infinité d'autres ,
tel que la disparition de la peste, etc., est dii, selon
nos auteurs , aux progrés de la civilisation , a la bonne
pelice sanitaire des villes, a Textréme propreté qu'on
y fait régner, etc.

Quant 4 I'institution des quarantaines contre lin-
troduction des maladies contagicuses, ils pensent
quelle est suflisamment autorisée comme régle de
prudence; senlement lauteur de larticle voudrait
quune telle institution fie dégagée de tout ce qu'elle
peut avoir de génant , de vexatoire, de tyranniqne, et
qu'elie devint ainsi moins dispendiense et plus effi-

cace.
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[RETS T AR AR LA LA SR

LITTERATURE MEDICALE ETRANGERE.

JOURNAUX ANGLAIS.

— Nouvelles recherches sur les nerfs du sentimen! cf
cenx du mouvement , par John Shaw.—Ces expériences
confirment I'opinion déja mise en avant par M. Char-
les Bell; que le cerveau et le cervelet ont des fonc=
tions distinctes ; que chacun de ces deux organes est
en rapport avee le reste du corps par des nerfs par-
ticulicrs ; que le prolongement rachidien de 'encée
phale est composé de deux parties également distinc=
tes, dont l'antérienre vient du cervean , et la posté-
rienre du cervelet; que le cervean et les nerfs qui en
dépendent servent au mouvement , tandis que le cer-
velet et les neifs qu'il produit servent au sentiment.
Toutes les fois qu'une partie a ces deux fonctions &
remplira la fois, elle regoit des nerfs des deux espéces,
on bien cenx qui s’y rendent sont formés par une dou=
ble racine. Tous les nerfs de la moelle épiniére ont
cette double origine, et un ganglien marque I'éndroit
ot les deux racines se réunissent, La cinquiéme paire a
une structure entiérement analogue 4 celle des nerfs
spinaux. Voici sur quelles ohservations eette proposi-
tion est fondée:

1% La wc et la face se composant d’organes, sous
beaucoup de rapports, semblables 4 ceux du cou, dut

T. x, Féyrier 1823, 13
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tronc et des membres, doivent avoir des nerfs d'une
structure analogue;

2% La cinquiéme paire nait, comme les nerfs spi-
naux , par deux racines, etun ganglion existe au point
de leur réunion 5

3°. Les branches de la cinquiéme paire se distri-
buent d’une maniére tout-a-fait semblable 4 cclle des
nerfs spinaux;

4°. Cenerfa,avecle grand sympathique, les mémes
connexions que les nerfs de la moelle épinidre.

Dans 1'éiat pathologique , on observe la méme ana-
logie : dans les cas ordinaires d'hémiplégie, les nerfs
spinaux et les bronches de la cinquiéme paire sont éga-
lement affectés ; 1a faculté de mouvoir et de sentir est
ordinairement perdue en méme temps; mais , dans quel-
ques cas , le mouvement seul est perdu et la sensibilité
existe , et vice versd. La méme chose s'observe a la

figure, car la michoire tombe, les traits se tournent ,
il y a toutes les marques de la paralysie, et cependant

la sensibilité de la peau subsiste, et le sens du goiut
n'est pas perdu.

— Observation de rupture des deux ventricules du
caur, par le docteur Ashburner. —Le sujet de celte
observation était un homme d'un caractére si doux , que
ses amis ne se rappelaient pas de l'avoir jamais vu en
colére. Il élait robustement constitué , et sa santé s'drait
pendant trés-long-temps maintenue dans U'état le plus
parfait. Il était de haute taille et trés-fort : un sé¢jour de
22 ans dans les Indes orientales, et plusieurs voyages
qu‘i] y avait faits avant de s'y fixer, n'avaient en rien
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aliéré saconstitution, Enfin, il fut pris d’une ophthalmie
accompagnée de vive douleur dans la téte. Les anti-phlo-
gistiques apaisérent I'une et 'autre, mais la vue en
demeura altérée. Pendant quelques années , il fut sujet
a un gonflement sanguin de la face avec céphalalgie,
et de temps en temps retour de l'inflammation des
yeux. Un fonticule établi an bras et un régime ténu
amendérent ces accidens ; néanmoins, en 1818, le ma-
lade éprouva une attaque de paralysie au bras droit; les
ventouses , et un régime encore plus sévére pour les
alimens solides, et la privation absolue de vin et de
liqueurs fermentées, rétablirent enfin la santé, Cepen=
dant les forces du malade furent fonciérement dimi-
nuoées : il éwit faible, ses membres avaient considéra-
blement diminué de volume., En montant un escalier,
sa respiration était diflicile ; une péleur 1égére se re-
marquait sur sa figure, quoique ses lévres fussent d'une
teinte violette. Il éprouvait dans les extrémités un sen-
timent de malaise.

Cependant il se faisait parfois un afflux de sang vers
la téte. Cet accident n’affecta jamais les facultés de l'en-
tendement; il anima passagérement la figure, et renou-~
vela Pophthalmie. 1l suflit, pour le dissiper , de faive
garder le repos au malade , et de lui interdire le travail
mental. Son naturel calime et tranquille le rendit tou-
jours docile aux conseils des médecins.

1l venait d’entrer dans sa soixante-douziéme année ,
et le dimanche 17 juin 1821, a un diner auquel il
invita ses amis el ses parens, sclon sa coutume, il se
montra on ne peut pas plus gai, et mangea avee un
appétit gqu'avait aiguisé une longue promenade faite
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avant le repas, Le lundi an matin , il se plaignit d’avoir
passé une mauvaise nuit, pendant laquelle il avait res-
senti du mal de téte et de la soif. Sa pean éait chande
et séche; le pouls était dur, plein, et battait 72 fois par
minute. Depuis ce temps, il éprouvait des étourdisse-
mens; il se plaignait d’'une douleur continuelle et fati-
ganle, quoique peu aigué, au cou et aux vertebres
cervicales : cette douleor angmentait si Uon essayait
de tirer en bas la conque de l'oreille. Le ventre était
paresseux. Un de ses médecins lni avait fait prendre
deux grains de calomel avee I'extrait de eoloquinte com-
posé ; un antre proposait I'application de ventouses
scarifiées pour tirer un peu de sang; mais le malade
ne voulut pas y consentir, A I'heure du diner, il ne
se sentit point dappétit, et ne prit que quelques cuil-
lerées de bouillon de poulet.

Dans la nuit du lundi il dormit miens que la nuit
preécédente ; tontefois le sommeil ne fut pas encore
réparateur, La fiévre persistait ; la peau éuait bralanie ;
la douleur du cou élait plus vive, et de temps en
temps le malade éprouvait des frissons. Le pouls éuait
plein, dur et battait soixante-seize fois par minute.
La langue était recouverte d'un enduit épais et jauniire
qu'elle ne présentait pas la veille ; il y avait de la soif
un pea de céphalalgie et de vertige. On lui tira environ
cing onces de sang par 'application de ventouses au
dos. Il ne voulut pas permettre qu'on lui en tirdt da-
vantage, parce qu'il se sentait défailliv, Cette opération
procura d'abord un peu de soulagement ; la dureté du
pouls diminua considérablement, mais sa fréquence
fut la méme quauparavant, La médecine qu'on lui

page 191 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=191

MEDICALE. 189

avait administrée n'ayant encore produit ancun effet ,
on lui fit prendre un peun d’huile de ricin. Le soir, le
pouls battait soixante-dix-huity des évacuations alvines
qui survinrent procur érentune bonne nuit au malade.
Le mercredi au matin, le caractére du pouls et le
nombre de ses pulsations éaient les mémes que laveille,
Cependant le malade se trouvait mieux ; la téle était
plus dégagée , mais la géne du cou au-dessous des
orcilles persistait, Avant le milien du jour les pulsa-
tions de l'artére allérent jusqu'a quatre-vingt-deux par
minute. On remarqua que la sensibilité du malade de-
venait plus exquise qu'auparavant; les sens avaient
augmenté de finesse ; la vue éait plus percante, Vers
six heures du soir, le pouls bauiit quatre-vingt-douze
quoique le malade eit diné wés-légérement. Vers
neuf heures , on l'entendit appeler son domesligue
d'une voix plus ferte et plus alarmée que de coutume,
Le domestique le trouva ¢vanoui; la téte était pen-
chée sur la poitrine ; la face duit livide; le pouls
presque imperceptible; la respiration stertorense; les
extrémités ne lardérent pas & se refroidir,

On lui releva la téte, on dénoua sa cravate et le col
de sa chemise , on lui frota fortement les mains, et les
],_ﬁn::{]s fureunt p]'(-r'rgés dans un bain chand, On lui it
avaler quelques cuillerées de vin de Porto conpe avee
de I'ean chande ; il revint un pen i loi-mémwe , et mani-
festa le désiv d'éwe porté dans son lit. Pendant qu'on
s'apprétaita suivre ses disirs , la syncepe recommenga
la téte tomba de nouveau sur la poitring, et la respi-
ration redevint steriorense. Le pouls avait cesse de

batire ; une nouvelle cuillade d'cau et de vin le fit
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reparaitre. Le malade reprit connaissance et essaya de
parler; il puta peine articuler quelques mots. Quand
ont lent placé sur son lit, le tronc et la téte élevés,
le mieux sembla revenir pendant quelques instans. La
déglutition ne se faisait que difficilement ; un peu de
toux survint ; la respiration était pénible, et I'air ne
s'introduisait dans la poiwrine qu'aprés des efforts ré-
pétés : ce fut dans un de ces efforts que le malade
expira une heure aprés avoir éprouvé la premiére syn=
cope. Voici le résuliat de Pantopsie cadavérique : sys-
téme musculaire généralement twrés-fort et trés-pro-
noneé , poitrine et membres herculesques , malgré un
pen d’amaigrissement.

Le ciine offrait une épaisseur remarquable , les sil-
lons dans lesquels sont logées les artéres méningées
étaient profonds et larges. La dure-mére élait partout
fortement adhérente & la surface interne du crine. L'a-

rachnoide et la pie-mére offraient des traces d'une in-
flammation chronique; elles éaient considérablement

épaissies et séparées I'une de l'autre par une grande
quantité de liquide séreux et jaunitre, qui était épanché.
La subslance du cerveau était partout molle et pulpeuse;
les vaisseaux en dlaient vides, les artéres ossifides en
grande partie. Il y avait sur le pont de Varole un petit
kyste gros comme un pois , qui paraissait d’une origine
iort ancienne.

Les poumons étaient sains , mais gorgés de sang vei-
neux, Le péricarde contenait environ douze onces de
sang dépanché, et dont une trés-petite quantité gait
coagulé. La surface antérieure du ventricule gauche du
COEUr présentait trois petites ouvertures par lesquelies
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une sonde ordinaire pénétrait dans la cavité du ventri-
cule. Celui-ci était plein de sang liquide, A la partie
postérieure du ventricule droit, prés de l'union avee
le gauche, on trouva une crevasse dentelée par ou le
doigt indicateur pénétrait aisément dans la cavité qui
¢tait entiérement vide. La structure musculaire du coeur
était beaucoup moins forte qu'on ne la rencontre ordi-
nairement. Les parois du ventriculedroitn’avaient pasle
tiers de leur épaisseur naturelle ; la chair en éwit pour
ainsi dire friable, et se déchirait aussi aisément que
du papier bronillard.

L'aorte présentait un volume plus considérable que
de coutume, depuis sa naissance jusqu'a la fin de sa
crosse ou courbure Sa membrane interne présentait plu-
sieurs points d'ossification.

L’abdomen ne fut pas examiné, Cet oubl; est fichens;
car il eflit été curieux d'observer I'élat du foie chez un
individu qui avait séjournési long-temps dans I'Inde.

Les réflexions que cette observation fait naitre se rap-
portentprincipalementil’aliération quelesysieme mus-
culaire a subichezun sujet qui avait atteint sa soixante-
dix-huitiéme année. On ne pent pas douter que la
maladie n’ait commencé par la téte. Cela est bien clai-
rement indiqué par les inflammations qui attaquent les
yeux a plusieurs reprises, par la fluxion sanguine de
la face et par la céphalalgie qui laccompagnait. Mais
Pactivité et la longue durée de ceue tendance vers le
cervean est démontrée surtout par I'épaississement des
méninges et des os du crane , par Pattaque de paralysie
qui survint quelques années avant la mort,

Chez un individuavancé en age, chez lequel on avait
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gombattu la tendance apoplectique en rendantle régime
de plus en plus ténu, il était naturel que l'action absor-
bante géndrale qui constitue le dépérissement portit
principalement sur le systéme musculaire, et que la
substance du ceeur soumise a cette action devint par
degrés mince et friable , en sorte qu'an bout d'un
certain temps elle ne fin incapable de résister & Iellor
latéral du sang.

Il est probable que chez le sujet de observation
la paroi du ventricule gauche fut la premiére qui se
rmﬁpil., et quoique la sortie du sang & travers ses
petites onvertures ait causé des syncopes répéides , la
mort n'arriva qu'an moment ou le sang rencontra
un obstacle a son passage a travers les poumons déja
gorgés du sang veineux que leur envoyait le coté droit
du ceeur. Le ventricule du méme ¢61é ayant eun a se
contracter avec plus de force, finit par se rompre par
une large crevasse,

Corvisart a fait observer que la rupture du coenr ne
causait pas toujours une mort subite, parce que 'ou-
verture par laguelle le sang s'échappe peut éwe wrés-
petite et percée obliquement, de maniére que le li-
quide n’en sorte que lentement et en petite quantitc.
Ce praticien wavait vu par lui-méme ancun cas de
rupture du coeur, et il n'en mentionne aucua dans
lequei les deux ventricules aient été rompus en méme
temps.

Morgagni rapporie des exemples de mort causce par
Ja crevasse d'un ventricule, tantot le droit et tanii le
gauche, 1l n'en a mentionné ancun dans lequel tous
les deux aient éié divisés chez la méme personne. L'ob.
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gervation que nous venons de rapporter est done la
premiére de ce genre qu'on ait recueillie jusqu'ici.

Une circonstance trés-remarquable dans ceue obser-
vation, ¢'est I'angmentation progressive du nombre des
pulsations des artéres, Elle démontre dans le systéme
sanguin une action particuliére, qui a duré plusieurs
jours avee une force tonjours croissante ; et si le méme
fait était observé encore quelquefois, il conduirait slire-
ment & des résultats trés-importans pour la science du
diagnostic,

— Nouvelles considérations sur le traitement de la
coqueluche , par John Webster.— Ce médecin, chargé
de Vinfirmerie royale des Enfans, &4 Londres, assure
que la plupart des individus attaqués de cette maladie
ont ¢prouvé, avant que la toux convulsive se déclarit,
des douleurs de téte, un état de plénitude et de fluxion
vers cetie partie , signalée par des élourdissemens et
des vertiges. Frappé du role important que la lésion
du cerveau parait jouer dans la production de la co-
queluche, M. Webster a ¢1é amené & regarder latlec-
tion des poumons comme sympathique de celle de
T'encéphale (1), ou bien, dit-il, & regarder la toux de la
coqueluche comme un cflort par lequel la nature
cherche & débarrasser le cerveau du sang qui s’y accu-
mule vicieusement , et cela, en dilatant outre mesnype
les poumons, afin qu'ils puissent recevoir une plus
grande quantité de ce liquide.

(1) Cette opinion se rapproche des idées du docteur
Georgel.
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1l cite, & I'appui de sa théorie , une observation de
Wardrop , qui a trouvé des traces évidentes de conges-
tion cévébrale et d'inflammation des méninges, chez
un enfant mort de la coqueluche, Chez d'autres qui ont
succombé & la méme maladie, il a trouvé a-pen-prés
la méme chose, et quelquefois un épanchement sérenx
dans le ventricule. Cest d’aprés ces considérations , et
d’aprés l'ineflicacité du traitement ordinaire que Web-
ster a imaginé une méthode curative nouvelle de la
coqueluche : elle a pour objet de diminuer directement
la congestion cérébrale: pour cela, il fait appliquer
un cerlain nombre de sangsues au front et derriére les
oreilles. Il recommande de choisir ces deux parties de
préférence aux tempes, parce que i les sangsues pui-
sent dans les capillaires qui désemplissent directement
les artéres sus-orbitaires et del'oreille interne , qui sont
en communication directe avee I'intérienr du crine.

11 conseille anssi la saignée de la jugulaire , et méme
la saignée du bras ou des pieds chez les sujets un peu
ages.

Pour aider l'action des saignées, il entretient la
liberté du ventre avec des doses fréquentes mais modé=
rées de calomel et de rhubarbe, ou bien de calomel et
d’ipécacuanha. Tl emploie quelquefois la scille et la
mixture ou entre I'antimoine ; mais ces remédes sont
tout-i-fait accessoires; le dégagement da cervean par
les émissions sanguines est le seul véritablement im-
portant , celoi auquel il se fic le plus, et dont il a
constamment obtenu les plus grands succés.

Chez quelques individus qui ont la coqueluche de-
Puislung-tumps, et dont la santé est déji trés-allaiblie,
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il serait peut-éire dangereux de tirer du sang, Webster
y supplée en appliquant un vésicatoire a la nuque, et
donnant la digitale a I'intérieur.
5i les faits avancés par le médecin de Londres se con-
firment; si la coqueluche dépend réellement d'une
congestion sanguine vers le cerveau, et que nous gué-
rissions celte coqueluche en désemplissant le systéme
vasculaire de la téte, il faudra pousser le scrupule en-
core plus loin que M. Webster, et abandonner dans
la coqueluche I'usage de la digitale qu'il recommande ;
car cette plante a, aussi bien que la belladone et les
sutres substances vireuses vantées jusqu'ici, la pro-
priété bien reconnue de déterminer une fluxion céré-
brale , marquée par le trouble de la vue, les étour-
dissemens, la céphalalgie et les vertiges.
( London medical and physical Journal ; 1822.)

Eusise DE SaLLE.

JOURNAUX ITALIENS.

Tableau de la Mortalité dans les salles médicales
du grand hépital de Milan, comparée é& celle de
la clinique de M. le professeur Rasori, instituée dans
le méme etablissement pendant 1812, 1813 et 1814,
— Le réformateur de la médecine italienne a été long-
temps impassible aux attaques que lui porte , depuis
plus de vingt ans, la jalousie des hommes médiocres.
Quelquefois cependant il a cru devoir les repousser,
et ses armes ont presque toujours été des faits prati-
ques , qui prouvaient I'utilité de la doctrine dont
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il est I"auteur. Quoiqu’il n'ait pas cncore publié le
corps entier de son systéme , son Zraité de I'fistoire
de la Ficvre pétéchiale de Génes , ainsi que les quatre
Mémoires inséréds dans les Annales des Sciences et Let-
tres de Milan, années 1810 €t 1811, font connaitre la
loi fondamentale qu’il -a reconnue dans 'homme ma-
lade, qui est sonaptitude & supporierde trés-fortes doses
de remédes actifs, selon son élat dynamique. La Revue
médicale a déja parlé dans le cahier d'octobre dernier
de la waduction de la Fiévre pétéchiale (1); dans les
prochains cahiers, nous donnerons une analyse des
dissertations qui méritent toute Vattention des médecins
judicieux.

L'arme la plus forte que pouvait employer M. Ra-
sori pour combattre ses déiacteurs, était sans doute
le tablean que nous allons faire eonmaitre, et que
nous croyons avantageux de faire précéder de quelgues
judicicuses observations de ce praticien. Le seul moyen
siir, dit=il , de prouver quel est le waitement le plus
avantageux aux malades, est de comparer issue des
maladies entre elles, le temps qu'clles ont duré. Tout
cela peut se ealculer avec la précision arithmétique dans
les }JL'I[)IIIRUK. Le gonvernement de ancien }-u_l'faunn:
d'lialie en fit faire un essai % qui renconira les p] s
grands obstacles de la part des médecins . mais qui ce-
pendant produisit des rdsaltats avantageux (2).

(1) Un vol. in-8., 1822, chez Gabon et G, libraires ,
Prés la place de I'Ecole-de-Médecine,

(2) Pendant notre service médical a l'hﬁp[lal Sainl-
Ambroise de Milan , ayant ¢i¢ chargd , nous aussi d'exe
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1 est difficile d'assujettir les médecins des hopitaux
aux rég]cs- qll'ilnptlst- I'exéention d'un st bean [)]all;
elles sont pénibles et trop ennuyeuses; ils préférent,
comme dit h. Rasori dicter des ordonnances que de
remplicdes cadres, et faire des calenls, Cependant voici
les questions auxquelles les médecins des hopitaux de-
vralemt satisfaire avee exactitude :

1, Combien par 2de malades meurt-il dans vos salles
en un , denx ou troisans P

27 Combien en menrt-il & vos eonfréres i circon-
stances égales ou différentes ?

3°. Dans la towlité des maladies que vovs traitez ,
quelleest la proportion entre les plus mortelles et celles
gui lesont moins ?

4° En comparant les maladies les plus mortelles
de vos salles avee celles de vos collaboritems , ne re-
connaissez-vous jamais dansleur issuc ancune différence
notable ?

5° Dans le cas que vous en reconnaissicz une forte
el constante, qui ne puisse &uwre attribuée a avcune
circonstance plus favorable & vous qu'a vos collabora-
teurs, quelles sont les causes pﬂl“licuiiérés de la perte ou
du zain de votre part oudela leur ?

6°. Quelle est la proportion numérique de Ja mor-
talité des divers mois !

7% Combien chacun de vos malades cotite=t-il par
jour en remédes ?

8", Combien coiite-t-il en alimens

cuter ce lravail , nous nous convainguimes quil pourrait

dire tres-ntile,
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9° Quel est le nombre moyen de jours que les ma-
lades restent dans vos salles ?

Voila , ditle savant professeur de clinique , les ques-
tions importantes auxquelles il conviendrait aux gou-
vernemens de faire répondre par tous les médecins des
hopitaux. Les matériaux que fournirait la bonne exéen-
tion d'un tel plan seraient sans doute les plus propres
a établir une statistique médicale exacte , un trés-puis-
st moyen de faire faire des progrés a la science, d'a-
méliorer I'art, et d'¢tre utile i 'humanité et aux gou-
vernemens.

Pour mettre la plus grande exactitude dans son tra-
vail , M. le professeur Rasori pria le docteur Vandoni,
médecin attaché au grand hopital de Milan , dextraire
les matériaux des registres de cet élablissement, Ce mé-
decin eut soin de ne compulser que ceux des salles
médicales , et comme la clinique de M. Rasori se com=

posait d'une salle d’hommes et d'une de fcmmes,
M. Vandoni ealenla 4 part le nombre des malades des

deux sexes. Le tableau présente un résultat comparatif
de trois ans, qui ont commencé au premier novembre
1811, etont finiau 31 octobre 1814, époque i laquelle
cessa la clinique de M. Rasori.
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Pour si peu dattention qu'on porte i ce tablean , ou
est porté i en déduire les conséquences suivantes:

1", Prenant chaque année sépﬁrémem, et distingnant
les hommes des femmes , la clinique offvre une mortalité
constamment moindre.

2% Si on considére en masse la perte des trois années
sans distinction des deux sexes , pour faire la compa-
raison d'une proportion moyenne générale, on trouve
dans les salles médicales 27,911 entrés, et §,525 morts,
ee qui donne 16 pour 2, tandis que dans la clinique
il va 4,855 entrés, et 520 morts, ce qui ne fait que 11
pour 2. Il y a done dans la maniére de traiter les malades
par M. Rasori un avantage de cing pour centen faveur
de 'humanité,

Ce calcul mérite d'antant plus d’attention, qu'il est
faiten grand, etpar conséquent, cene sont pas des faits
accidentels qui ont servi a I'établir. i on pouvait dou-
ter , dit le professeur , que les nombres ont éié altéréds
les registres de hépital sont des témoins qui en four-
niront la preuve dans toutes les eirconstances. Qu'on
ne croie pas non plus, continue M. Rasori, que ma
clinique fut, comme le sont ordinairement ces éablis-
semens , institués avec les priviléges nécessaires i I'ine
struction : ¢'élait deux salles d’hédpital qui, ainsi que
les autres , recevaient sans choix les malades qui , du
bureau d'acceptation, élaient envoyés dans toutes les
salles au fur et & mesure du besoin, et daprés I'état
des lits vacans que les infirmiers majors remettaient
tous les soirs & ce bureau,

Pour donner une forte preuve que la clinique o’était
considérée que comme les autres salles, ee praticien
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presente le tableau de laiquantité et qualité des mala-
dies graves , qui ont fait p:lrlie da nombre 1otal des
malades entrés pendant les trois anndes de clinique ;
et il ¥ joint le nombre des morts par espéce de ma-
ladie,

Le tableau a été dressé par deux de ses éléves les
plus distingués qui sont MM. les docteurs Triberti et
Fossati.

MALADES ENTRES. MOTTS, MORTALITE:
par cent.

Péripveumonies. . . .. ".'-ﬁﬁ 71 a9
Phihisies pulmonaires, T 16 73 63
Consomptions.. ..... 46 43 -
Hydropisies ........| 244 68 25
Typhus.cveccninsn. 65 8 12
Agonisans.. s .ounon. 65 Go n

TOTAUL ......] 5,502 428 32

M. Rasori ajoute ensuite les réllexions suivantes:

1% Le total des maladies de ce tableau est de 1,302
celui de tous les entrés 4 la clinique pendant les trois
ans a é1é de 4,855, ce qui donne pour propertion une
maladie grave sur quatre , plus une petite fraction, et
qui, en d'autres termes , exprime que la clinique avait
en d-peu-prés an guart de maladies trés-graves, Ceux
l]llll cotnaissent bien l‘hépilal dont jl‘: I}a[le savent
qu'au bureau ¢'acceptation on metiait rizourcusement

T. x. Février 1825. 74
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a exécution la bonne intention qu'on avait de ne pas
laisser manquer la elinique des cas les plus instruetifs,
et par conséquent, des maladies les plus dangereuses.

2", Je dois faire observer qu’on n’a pas compris dans
le tablean des maladies graves beancoup d'inflamma-
tions, et ficvres exanthématiques , les apoplexies , les
flux diarrhoiques et antres,

3°, La mortalité générale de la clinique dans le ta-
bleau général est de 520; celie des maladies graves
dans le second tablean est de 428 ; on voit que ce der-
nier nombre seul forme la grande majorité de la mor-
talité; il ne reste que g2 morts , qu'on doit repartir sur
le reste de Ia masse des malades qui est 3,553, ]aquellp.-
alors ne donnerait qu'a-pen-prés deux pour cent de
mortalité.

#°. La mortalité moyenne des maladies graves ne se
porte qu'a trente-deux pour cent, tandis qu'il résulie
des tableaux nosographiques fournis, en 1812, par les
hépitaux de I'ancien royaume {'Tralic, que la mortaliié
en général a été jusqu'a vingt quatre pour cent. §'il en
estainsi, lenombre trente-deux ponr cent de la mortalié
de mes salles, dans les maladies trés-craves, ne doit pas
&ue trop €levé ; en eflet, on a trouvé dans les tableaux
nosographiques , que la péripneumonie seulement , qui
est une des maladies de mon petit tablean , dont la mor-
talité est plus petite que cel'es des autres maladies,
Préscnte trente-un, trenle-six, et jusqu'a quarante-six
Pour cent. Au reste , continue Ie professeur, je parlerai
Plus en détail et plus clairement, lorsque je publierai
les registres de la clinique de Milan , et ceux de quel-
ques autres hdpitaux, pour en montrer la dillérence.
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Voili, dit M. Rasori , les comptes clairs et incontes-
tables des travaux de ma clinique de Milan, de cette
clinique ot je m’énorgueillis d’avoir dabli les fonde-
mens de la nouvelle doctrine médicale italienne,

Voila aussi la réponse que je fais aux nombreux
mensoenges qu'ont déhité les éerivains italiens, fran-
cais et allemands, pour déerier cette doctrine dans
ee guelle a de mieux, cest-ii-dire, dans ses succés

pratigues.

— Du meilleur moyen de prendre la pierre dans
{a wessie; par André Campana. — M. Campana , con-
sidérant les pierres de la vessie sous le rapport de leur
forme, les divise en rois classes y sphériques, plates et
irrégulitres et ovales. Les premiéres n'ont qu'un dia-
_mitre; les secondes en ont deux, un grand et un petit,
et les troisiemes en ont trois, un grand , un moyen et
ua petit. Dans le premier eas, on ne peut les prendre
avec les tenailles que pav leur seul diaméwe ; dansle
denxiéme, il fant les saisic par le plys grand , et dans
le troisigme par le moyen. ;

i les lithotomistes ont varid les méihodes pour péné-
_mr,jm“’ghlpiﬂm, dit M. Campana, il n'en a pas
étéde méme pour lasaisic etextraive avee les tenailles,
Tous les opérateurs ont pensé jusqu'a présent que Ja
pierre doit étre saisie par son plus petit diamétre, Ce-
pendant, prise ainsi, elle présente deus grands in-
conveniens qu’qn ne rencontre pas_]orsqu’ﬂn la saisit -
par son grand diamétre. Le premicr est que le gmﬁl
Jiamatre se trouvanthors des tenailles , la pierre tonche
ot Llesse en sortant, par ses aspérilés, la membrane
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interne de la vessie,, tandis que cela n’a pas lieu lorsque
Ie grand diamétre est renfermé dans les tenailles , dout
Textérienr lisse facilite la dilatation de I'ouverture sans
offenser son tissu. Le second inconvénient, plus grand
encore, est produit par les deux angles que forment la-
téralement les mordans des tenailles qui vont s’appuyer
directement au cercle membraneux du sphincter de la
vessie ; ce qui rend impossible I'extraction de la pierre,
ou inévitable la déchirure du cou de la vessie, dont les
conséquences sont funestes.

Les difficultés et le danger augmentent au moment ot
le corps de la vessie, et particuliérement son cou et la
prostate stimulés par le contact des tenailles et de la
pierre, se contractent fortement sur ces deux corps
€trangers , et dans une disposition telle que le sphincter
de la vessie se rencontre aux angles formés entre les
tenailles et la pierre. On comprend aisément combien

il est alors facile de faire des déchirures en sortant la
pierre. On évite cet inconvénient grave lorsqu'on la

saisit par son plus grand diamétre. Il est vrai de dire
que, dans cette maniére d'opérer, les tenailles sont
beaucoup plus ouvertes , ce qui exige que l'ouverture
faite ala vessiesoit plusdilatée; mais, dit M. Campana,
les lithotomistes savent bien qu'on obtient facilement
celte dilatation lorsque la contraction de la vessie et de
son cou n’est appliquée ni sur la pierve ni sur les angles
des tenailles , mais seulement sur leur dos lisse. Lors-
que la contraction de I'organe n'a lieu que sur le dos
des tepailles, observe cet opérateur, elles agissent alors
comme simple dilatateur , de la méme maniére que le
forceps pour I'extraction du fectus, En opérant de ia
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sorte , on peut extraire facilement des pierres d"un gros
volume, sans craindre des conséquences funestes.
M. Campana le prouve par ses propres opérations; il
cile enirc autres un jeune homme de seize ans, qui
guéril dans vingt-neuf jours sans le moindre accident,
et de la vessie duquel il fit extraction d'une pierre
qui avait deux pouces de grosseur daus son plus grand
diamétre,

( dnnali universali di medicina , 1823.)
Ph. ForNTANEILLES.

JOURNAUX ALLEMANDS.

" L Rapport de Ulnstitut obstétrique de Dresde , pour
lannée 1821, — L’année 1821 a diéwrés-fertile en najs—
sances, soit a I'Institut obstétrique , soit dans la ville
de Dresde , puisqu'on comple guarante-guatre nais=
sances de plus i I'Institut, et quatre-vingt-treize de plus
dans la ville. On fit, & I'Institut,, deux cent vingi-un
accouchemens en 1821, dont un amena deux enfans.
De ces deux cent vingt et un enfans , deux cents vinrent
au monde avec les seuls secours de la nature, un seul
exigea la version, dix-sept I'application du forceps,
un I'extraction , et deux la perforation. Dans le travail
de l'accouchement, deux cent onze enfans sur deux
cent vingt-un présentérent 'occiput, cing la face , wois
les fesses , et un les pieds; cent vingt-un étaient du
sexe masculin, et cent seulement du sexe féminins
quatorze enfans vinrent au monde morts-nés, et quinze
moururent peu aprés avoir pris naissance,
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Les secours de Yart n'ont été néeessaires e pouy
vingt-un accouchemens ; pavmi ces secours, les plus
1égéres manceavres faites par les élaves de lustitut ont
souvent suffi pour amener la déliviance. Mais les
principaus secours de artont surtout consisté, 1°. en
applications du foreeps indiquées pir six cas d'inertic
de la matrice ; trois cas d'étroitesse du bassin ; un eas
de présentation par les pieds; un cas de présentation
par les fesses; un cas d'ebliquité de P'utérus compli-
quée d'enclavement de Ia 18te; un cas d’éiroitesse da
bassin, coincidant avec une grossenr démesurée de la
1tte de lenfant ; deux cas d'obliquité de la matrice ,
compliqués d'inertie de cet organe, et du volume de-
mesurd de la téte 5

2° En une version indiquée par 'engagement des
bras;

3°. En deux perforations de la téte indiquées par
tine étroitesse extréme du bassin, le diamétre antéro-
postéricur watteignant point trois pouces;

4°. Enfin, en une extraction indiquée par I'éiroi-
tesse extréme du bassin, coincidant avec la position
vicieuse de l'enfant.

Parmi les positions conire nature, il se présenta
wrois positions de la face et wois des fesses, dont les
accouchemens se terminérent heurensement, sans au-

cun secours de l'art. :
Quint anx maladics des femmes en couches, elles

me présentérent aucun caractére particulier. Le plus
communément on observa des inflamimations de uté-
rins, des gyaires et des autres organes du bas-ventre;
plusicurs de ces maladies sévirent & un trés-haut degid,

page 209 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=209

MEDICALE, 207
mais aussi cédérent facilement & I'emploi des saigndes
générales et locales, au nitre et au calomélas ; on ent
aussi @ traiter quelques crampes, quelques conges-
tions sanguines vers e poumon ou le cerveau, qui cé-
dérent promplement i un traitement méthodique. Trois
femmes senlement furent victimes des acconchemens
contre nature , ¢l lrois aulres moururent en couches,
dont une i la suite d’vne figvre puerpérale , une ala
suite d'une fiévre nerveuse simple , et une i la suite de
la méme fitvre compliquée d’une affection inflimma-
toire de la veine cave descendante et de la yeine azygos ,
lesquelles veines, cxaminées aprés la moit, furent
trouvies trés-rouges, et leur iissu cellulaire environnant
wris-injeetd.

Quelques nouvean -nés furent atleints de crampes,
d'ophthalmies et d'ictére , mais aucun w'en fut victime.

Un seul enfant naquil avec une tumenr au pied droit,
un antre avec un Ires-gros goitre, gui ne glnait ce-
pendant point la respiretion ; et une petite fille vint
au monde avec une déviation de la téte.

Parmi les morts-nds , il y ent six avortons, dont
trois putrifids ; trois enfuns, nds avant le terme ordinaire
de la grossessc , mourureni peu aprés leur maissance,
Parmi les autres décéddés, on compta quelques apo-
plectiques et guelgues enfans awwophiés.

Fnfin, parmi Jes piéces danatomie pathologique
recucillies et conservées au cabinet de I'lnstitut, on
remargue un ovaire rempli de graisse et de cheveny.

11, Rapport des travaux de TEcole d Accouche-
ment de Dernes ,.-:c.-ndmu les anndes 13.9 et 1820, —
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mois, et une autre pendant la moitié de la grossesse;
une fut ataquée d'une fiévre nervense trés-longue , et
une derniére enfin eut des convulsions qui pouvaient
bien tenir du caractére épileptique.

Vingt-cing femmes portérent pendant quarante se-
maines accomplies , et quelques-unes plusieurs jours
de plus; deux portérent pendant dix mois et quelques
jours. Vingt-cing accouchérent aprés le huitieme
mois, trois aprés le septiéme mois de la gestation , ct
chez les quatre antres on ne put préciser le terme,

Dans la grossesse double, un des enfans présenta la
tdte et Pautre les fesses ; parmi les soixante-huit autres
soixante-cing présentérent occiput , et cependant on
fut obligé d'appliquer le forceps trois fois & cause de
I'étroitesse du bassin, et une i cause de la grosseur
démesurée de la 1éte; deux enfans présentérent I'é-
paule : chez I'un on fit la version de la téte, et sur
Vautre la version des pieds; un enfant présenta et la

téte et les pieds; on parvint a amener en autirant

d'une part les pieds et en repoussant de 'autre latéie;
et on finit Paccouchement par I'application du foreeps :
cet enfant vint mort au monde, Indépendamment de
celui-ci , eing autres enfans étaient morts en naissant
dont quatre déji putrifiés. Dix-neuf enfans avaient lo
cordon ombilical engagé autour du cou: deux de ¢
cordons avaient quarante pouces de longueur chague,

Dans deux ecas seulement de délivrance , les secqpy
de lart furent nécessaires, vu 'adhérence du plagey,.
Des soixante-neul accouchées , S0IXANC-SIX W eyrent
auncun accident ; une senle eut une Iu'*mm-rh;lgic ol
vine, et denx furent atieintes de péritonie puerpérale :
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toutes guérirent parfaitement bien, Parmi les enfans .
onze furent atteints d'ophthalmie et gnérirent aussi
trés-bien ; un seul nacquit avee une adhérence de deux
doigts qui fut détruite an moyen du bistouri. Eofin,
toutes les femmes et les enfans sortirent de 1'élablisse-
ment parfaitement rétablis et guéris,

1L Remarques sur Pemploi de I'antimoine dans les
inflammations de la poitrine; par M. W, Hafeland.
— Aprés s'éire élevé avec foree et avec raison contre
la méthode anssi empirique qu'exclusive des médecins
anglais , qui emploient le calomélas dans les aflections
les plus graves comme dans les plus bénignes, dans les
ages los pln; tendres comme les plus avancés, M. Hufe-
land cherche a fixer denouvean 'attention despraticiens
sar 'emploi de Pantimoine dans les phlegmasies de la
puitrine,, et notamment sur le tartrate antimonié de
potasse. L'antimoine , comme on sait, sera a jamais
célébre par les nombreuses controverses , par les écrits
divers, par les débats scandaleux, ‘et surtcul par le
fameuxarrét du parlement dont il a été Pobjet en 1666.
Déji, au 15° sidele, Basile Falentin, dans un ou-
vrage trés-curicux intitulé Char triomphal de I dnti
moine , {ait connaire que de son temps ce métal éuait
le reméde priucipal contee les fivres aignds, et dans la
premiére moitié du demier siécle, le célébre Huxam
basait surtout le traitement des maladies inllaminatoires
de la poitrine sur son vin d'antimoine, L'école dé Got-
tingue recommande aussi ce médicament contre ces
allcctions, ey AL Huleland assure que pendant salongue
1‘1"3'3‘{“‘-‘ s }l a towjours obienu des préparations de ce
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métal de brillans avantages, au point qu'il ne cesse de
fe précomiser , tant dans ses éerits que dans ses lecons
orales, bien entendu que ce médicament re doit éire
employé quiaprés Pavoir fait précéder d'évacuations
sanguines, soit locales, soit géuérales, qui, comme
Ton sait, doivent commencer wut taitement de phleg-
masies pulmonaires aigués. M. Hufeland avance avec
assurance , ef peutl-éire avec un peu trop d assurance
que I'antimoine, m_il'%ﬂaﬂ'&i&i‘q&ef joint an
nitre ou au sel ammoniac et Poximel simple , parvient
certainement i guérir toutes les nialadies inflamma-
toires de la poitvine. Al'appui de son assertion, M. Hu-
feland rapporte une lewredu docteur Peschier au doe-
tenr Pietet; qui a paru dans la Revue médicale (aoi
1822 ), dans laquelle ce médeein rend compie des
avantages qu'il a tirés de Vantimoine dans les plearé-
sics et les péripnenmonies ; mais la méthode de M. Pes-
chier me parait défectuense , en ee qu'il ne fait point
précéder Vemploi du médicament par les saignées lo<
cales ou géuérales 5 et son raisonnement, qui peatavoir
quelque chose de vrai, est cependant tellement dé-
pourvu de logique, que je ne puis résister i le rapporter
iri : L'émétique , dit-il, nettoie les premiéres voies ,
d'oit sensuit une plus grande facilité dans la cireula-
tion abdominale, et par suite, une pléthore sap-
suine moindre dans le poumon, dont il résule plus
de chances de guérison pour les maladies du systéme
respiratoire. Mais ce raisonnement ne serait-il pag plus
juste s'il éaitappliqué a la saignée , qui dissipe Lien
plus promptement et plus facilement Ia pléthore san-

. L] 2 . » -
guine, que tout reméde Interne qQui magit que consé-
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cutivement ! J'ai vu avec peine aussi dans l'extrait de
M. Hufeland, que chaque fois que M. Peschier est
consulté pour des douleurs lancinantes de la poitrine,
qu’elles soient fortes on faibles , fixes ou fugaces , avec
ou sans fiévre , aiguiis ou chroniques, avec ou sans
complication, qu'il y ait dyspnée , insommie , délire ,
injection de la face ou non; que la langue soit char=
gée d’une couche blanche , jaune, grise ou noire, ete.
il ordonne toujours I'émétique de six 4 quinze grains
dans six onces de véhicule pris dans l'espace de vingt-
quatre heures , par cuillerées , de deux en deux heures.
Jenecrois point m’avancer trop en taxant cette méthode
d’empirique ; je suis cependant loin de refuser & I'émi-
tique des effets avantageux dans quelques maladies de
la poitrine compliquées d'embarras dans les viscéres
digestifs.

Mais je prie M. Peschier de se rappeler qu’adminis=
trer I'antimoine sans prendre en considération les sym-
ptomes dominans de la maladie, cest I'assiéger et non
la guérir ; ¢’est lancer an hasard des boulets dans une
place forte , sans s'inquiéter du mal qu’ils feront ; ¢'est
enfin agir au moyen d'un empirisme reprouvé par les
praticiens éclairéds, et plus propre i diseréditer anti-
moine ((u’i provoquer 'attention particuliére des jeunes
médecins sur ce médicament précicux dans bien des
circonstances.

W. De P Emploi de la Belladone comme pré.scrunrif
de la fievre scarlatine. — Le docteur Diisterberg, de
“"arhurg, rapporte tju't‘.ll 1820, une wrés-forte épi=
démic s'¢lant déclarée parmi les enfans de la ville de
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Giitersloh , ou fit prendre journellement & cenx non at=
teints de la maladie de dix jusqu’a vingt gouttes , sclon
l'ige , d'une solution composée de :

Exlrait de belladone....... J grains;
Eau de cannelle........... 3 drachmes;

el qu'aprés avoir fait usage pendant huit jours consé-
cutifs de ce médicament, aucun de ces enfans ne fut
atteint de I'épidémie , quoique exposés continuellement
i la contagion.

Pour obtenir un résultat plus certain, il laissa , &
plusieurs reprises, un enfant dans quelques familles ,
sans lui donner la belladone, et aucun d'eux ne fut
épargné par la fiévre scarlatine. La maladie se déclara
aussi chez quelques enfans, qui ne faisaient usage du
reméde que depuis qualre ou cing jours seulement
mais elle eut un caractére tellement doux chez enx,
que ce ne fut que la desquammation qui démontra
qu'ils avaient eut la maladie. Si ceute déconverte offre
les mémes réslutats entre d'autres mains que celles de
M. Diisterberg, elle doit, en rendant un service émi-
nent i la population, placer le nom de son anteur i
cité de celui des bienfaiteurs de I’humanité, Nous ne
saurions done trop engager les médecins & répéter les
expériences de M. Diisterberg; d'y consacrer leurs re-
cherches et lears travaux, comme aussi nous aurions
désiré que M. Diisterberg indiquit les données qui
I'ont porté a employer la belladone comme préserva-
tif de la figvre scarlatine j indication qui et servi de
base aux recherches qu'on pourrait faire i ce sujet.
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V. Reméde contre le Polype nasal. — Dans un

ouvrage publié en 1820 par M. Mayer, ot intimlé
Foyage & Constantinople , cet autenr rapporte que le
marum wverum de Linnwus pulvérisé et reniflé & la
dose d’une & cing prises par jour, est un excellent re-
méde contre le polype nasal ; que cette poudre, qui est
trés-astringente , occasione de temps en temps des éva-
cuations sangnines, et finit par dissiper la substance
polypeuse. Il rapporte, i cette oceasion, |'histoire d'un
homme atteint depuis 1'ige de quinze ans d'un polype
dans les fosses nasales , qui repullulaient tonjours
“walgeé plusieurs extirpations, et pour lequel ils avaicnt
consulté les meilleurs chirurgiens de I'Europe, et ¢~
tait rendu ytanten Allemagne , en France, qu'en Ttalie;
ce qui cependant n'amena point de guérison. 1 e
usage de la poudre du warum wverum, prise pendant
‘un certain temps sous la forme de tabac, laquelle
dissipa_entiérement le polype. Comme ceiie poudre
astringente parait agic d'une maniére conforme an
rvaisonnement , et qu'elle ne parait d'ailleurs pas
avoir des ellets nuisibles , je pense qu'il sernit bien de
lemployer dans les aflections polypeuses des fosses
pasales , et d¢ rendre compte par les journaux scienti-
fiques, et au moyen d'ebservations faites avee exacti-
wde, de ce que Fon peut attendre de ce mdédica-
‘ment. :

o (Joumal der practischen: hedkunde won W. Hufe-
land, 1820,

S‘- Hervree,
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IssriTur novAL DE I'nance. Acadénie des Sciences.

M. Desmoulins a présenté i I'Académie un Mémoire
sur le rapport qu'a I'étendue des surfaces de la rétine
‘et diinerfoptiqus des oiseaux avee Uénergie et laportée
de leyr vue. NL Desmonlins avait déji annoncéchezhuit
gentes de poissons T'existence du plissement du nerf
optique et de celui de la rétine sur elle-méme au pour-
tour de son hémisphére; queles poissons pourvus de
oo mécanisme multiplicateur des surfaces étaient doués
d'une vee plus énergique que les antres, et quan
contraire dans les poissons 4 qui leurs meeurs, la na-
ture ‘du fonds qu'ils habitent, assignent une vue fort
inférieure, la rétine et le nerf optique ne montrent
aucun pli. Ainsi, en déterminant d'autres ¢lémens de
afonction optique négligée jusqulici, savoir : 1° Pam-
plitude des diamétres intéricurs de Peeil 5 2° la lon-
atienr relative du nerl optique 3%, Ta couleur dela
concavité de la choroide, ¢t 4°. le volume et les ac-
croissements de sutface intéricurs des lobes optiques,
M. Desmoulins @ surtout présenté comme principaux
dlémens de la vision les accroissemens de surface du
nerfoptique, et surtout de larétine par Jeurs plissemens.

Ces obscrvations d’anatomie pliysiologique se trou-
sent confirmés par I'examen de I'evil de'Taigle, du vau-
tour et des oiseaux qui se font remarquer par la supé-
riorité de la'vision. Cliez tous ces animaus on remarque
un plissement trés- considérable de la rétine, tandis
que l'oie, le canard, le coq d'Inde présentent une
cétine lisse comme celle de Phomme.

M. Desmoulins a remarqué que le plissement de la
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rétine ne coincidait pas nécessairement avee celui di
nerf oplique , quoique ces deux éiats organiques aug-

mentent Uun et I'autre I'étendue de la vision, De plus ,
il est évident que dans les oiseaux le plissement de Ia
réline n'est pas lié 4 I'existence du peigne, qui est
constant}, tandis que I'état de la rétine vagie,

Ce méme rapport se fait remarquer dans 1o lobe
oplique, ou tubercules quadri-jumean | qui doivent
étre considérds comme élant le siége de la perception
de la vue. M. Desmoulins pense quon ne pent
admettre avec M. Flourens que cette fonction réside
dans les lobes cérébraux, parce qu'il est des animayy
qui sont privés de ces parties de Pencépliale ¢ qui
ont une vue trés-étendue et trés-percante, Chez les
oiseaux cette communication entre le nerf optique et le
premier ganglion de renforcement des fibres cépée
brales appelé conche optigue , existe chez I'homme s le

chat , ete. , mais n’existe pas chez les oiseanx., M. Des-
moulins termine son Mémoire par une autre obiectiog

aux expériences de M. Flourens sur le cervelet, qu'il
regarde comme le régulateur des mouvemens (e trans-
lation. Chez les batraciens comme la grenouille ,» le
crapaud, le cervelet manque , et cependant les mou-
vemens de ces animaux sont trés-réguliers.

IR l"Eﬂ:j lit un rapport sur un Mémoire o un
instrument du docteur Bancal , qui a pour but de fuj-
liter V'opération de la cataracte , dans les cas o le re-
trécissement de la pupille et les mouvemens de 'eeil |5
rendent difficile. (#eyes cerapport entier , page gag |
el la lithographie. )
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Acapgmie rovare pe Mepecise pE Panis!
Mois de Janvier 1525.

M. Dupuytren a présenté a I’Académie I'observation
d'une jeune femme qui avait denx tumeurs, l'une sous
I'aisselle droite et 'autre moins grosse derriére I'épaule
duméme cdté. Le caractére anomal de ces tumeurs fit
renoncer 4 'opération ; et la malade, craignant qu'on
ne voulit 'entreprendre, sortit de I'Hétel-Dien ; mais

“elle fut forcée d'y rentrer par le développement de ces
tumeurs et par des symptomes manifestes d’une alfec-
tion profonde du ceeur ou des gros vaisseanx. Quelque
temps aprés la malade mourut. A la dissection on trouva
que la tumeur de I'épaule communiquait avec celle de
Paisselle, et celle-ci s'étendait par une sorte de pédi-
cule entre la clavicule et la premiére céte, pénérait
dans la poitrine et allait s'implanter dans la veine cave
supéricure. Ce vaisscau élait rempli dans une assez
grande éiendue par 'accumulation de la matiére can-
cérense qui composait les tumeurs. Maintenant est-il
probable que cette altération organique, développée
dans la veine cave supérieure , se soit étendue de ma=
niére i former successivement les deux tumeurs ? Tout
donne lien de croire que les phénoménes pathologiques
se sont succédés dans cet ordre.

— M. Esquirol a rapporté I'histoire d'une femme
qui a succombé i la Salpéiriére dans un aceés d’épi-
Iepsie. Cetie personne a €1¢ surprise par I'alw.que pen-
dant quelle mangeait. A I'ouverture du cadavre on a
wouvé le larynx rempli de matiéres alimentaires.

e

T. x. Féyrier 1824, 15
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— M. Breschet a présenté i I'Académie la moijgi¢
d'une tumeur osseuse qui , étant entiére, avait un peu
plus d'un pouce de diaméitre vers sa partie moyenne,
Elle avait 1a forme d'un fusean , et se terminait presque
en poiate i chacune de ses extrémités. Sa longueur
éunit de cing pouces environ. L'antre moitié doit étre
soumise i l'analyse. Quoique évidemment osseuse S
elle était mollasse. M. Breschet I'a extraite, avee M. e
breton , de l'intérieur de la substance muscuiaire de 14
cuisse. Elle était parfaitement isolée du fémur et n'étaic
point enkystée ; son siége €tait surtout dans le muscle
vasle externe.

—Des discussions ont eu lieu, dans deux séancesde Iy
section de chirurgie, relativement au spina-bifida ,
maladie a laquelle succombent presque tous les enfans
qui en sont attaqués. Astley Cooper a rapporté, dans
ledeuxiéme volume des Transactions médico-chirurgi-
cales de Londres , wrois ou quatre exemples de guérison
de cette redontable maladie. Les procédés employés par
ce grand chirurgien viennent d'¢re mis en usage 3
Paris, ctn’ontdonné aucun résultatsatisfaisant. Ainsi on
a passé un séton trés-petit, en comprenant un pouce
de I'étendue de la tumeur ; chez un autre enfant, 4gé
de quelques semaines, on a fait des ponetions dans la
tumeur avec une grosse aiguille & coudre, et on a tiré
chaque jour depuis une demi-once jusqu'a une once
de liquenr sérense, en tout dix 4 douze onces. La tu-
meur s'est affaissée , mais les enfans , chez lesquels Ia
paralysie partielle sembla d’abord diminuée , ont fini
par succomber, M. Dubois a dit que le spina-bifida
venait du corvean y €1 que toule lentative snr ia mmeny
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serait cénstamment inutile. A l'ouverture, en exami-
nant avec attention la tumeur située au bas de la co-
lonne vertébrale , on a toujours trouvé que le canal,
formé par la maladie dans la moelle de I'épine, se di-
latait dans la tumeur comme on dilate un tube de baro-
métre pour en former la boule; ce canal s’élend jusque
dans la substance du cerveau, et contient, dans toute
son étendue,, un fluide puriforme analogue an pus des
membranes séreuses, par exemple , i celui qui se
forme a l'intérieur du péritoine pendant une périto-~
mite.

— M. Lisfranc a présenté i I'Académic une tumeur
Blanche du genou qui a offert beaucoup d'intérét, en
ce que I'on ne voit celle espéce de pidce d'anatomie pa-
thologique que dans des eas ot les accidens ont €16 trés-
graves , et de nawre & exiger 'amputation. Le malade
ayant succombé le onze du courant i une méningite ,
la piécea é1é séparée du cadavre le douze , jour méme
de la séance; ct on a pu remarquer gue des fausses
membranes s'étaient formées dans larticulation ; que
le tissu adipeux qui entoure le genou avait quadruplé
d'épaisseur , et avait pris une consistance lardacée et
ane couleur jaune-serin ; qu'une phlegmasie chronique,
qui paraissait la cause de la maladie, avait laissé des
{races , puisque toutes les parties qui composent 'arti-
culation avaient une teinte rosée trés-foneée. La mem-
pbrane synoviale et le cartilage étaient modérément en-
flammds , mais nc présentaient aucune dégénérescence,
[i s'était écoulé, @ l'ouverture de la capsule, une once
et plus de sérosité rougeitre, Cet homme est mort a la
Piie. 11y éait entré pour subir un traitement relaif
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a sa tumeur blanche du genou, qui n'avait jamais pré-
senté un aspect trés-grave. Il pouvait fléchic en partie
la jambe sur la cuisse. Le volume du genou paraissait
d'un tiers plus fort que celui du genoun opposé. 1 était
question de sasortie de 'hospice lorsqu’il fut frappé de
la maladie 4 laquelle il a succombé en pea de jours. La
tumeur avait paru diminuer un peu sous l'influence de
plusieurs applications de sangsues.

— Il résulte de plusicars observations présentées
a la section de médecine par M. Desportes , que l'usage
des eaux de Seltz, naturelles ou artificielles, des eanx
de Pougues, et en général de toutes les eaux qui con-
tiennent du gaz acide carbonique, ne doit pas étre
légérement prescrit, quel'on doit consulter I'idiosyn-
crasie des sujets, et observer les premiers effets de
celles surtout que 'on prescrit aux repas mélées avec
du vin. L'auteur a vu I'action de ces eanx déranger les
fonctions du wube digestif, et porter sympathiquement
une irritation au cerveau qui simulait un commence-
ment d'ivresse; il en est résulté, chez plusicurs
sujets , un commencement d'asphyxie et des accidens
nerveux assez intenses , notamment des angoisses vers
la région du coeur.

Société de Médecine du Gard.

La Société de Médecine avait ouvert un concours
en 1821 sur la question suivante : indiguer e sens
Précis que 1'on doit attacher en pathologie aux termes
dephlegmasie et d irritation, en tirer des conséquences
utiles pour la Médecine pratique propres a faire cesser
toute confusion i cet égard.
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En proposant cetle question, la Sociéié avait fait
pressentir qu'elle désirait voir éablir cetie grande vérié
en théorie et pratique médicale , que Virritation différe
de la phlegmasie , en ce que Uirritation est snsceptible
d’avoir divers degrés, et peut dépendre de causes dif-
férentes, qui exigent autant de différence dans le trai-
tement qu’il y a de différence dans les causes qui la
déterminent; tandis que la phlegmasie vraie exige un
traitement uniforme ou peu variable; c’est-d-dire que
les irritations de cause scorbutigue ne peuvent étre
apaisées par des moyens qui diminuent la cohésion
sanguine ; que celles qui sont l'clfet des sécrétions vi-
cides et de lears produits , exigent d’autres remédes que
ceux qui nefont évacuer que du sang ; que les iritations
nerveuses ne peuvent étre combattues par une méthode
de traitement qui aménerait un relichementaux dépens
des forces essentielles , et les irritations lymphatiques

ar celles qui, en diminuantla partie fibreuse du sang,
avoriserait cette dégénération, La Sociéié désirait en
méme temps qu'aprés avoir bien désigné les signes
particuliers & ces deux sortes de dénominations , on fit
connaitre le danger qu’il y aurait de traiter de la méme
maniere et sans discernement ces deux modes d'aliéra-
tion morbifique.

Sur quatorze Mémoires envoyés au concours , celui
qui portait I'épigraphe : Ubi dolor, ibi fluxus , a excité
Fattention particulidre de la Société de Médecine. Elle
¥ a trouvé -f:s explications physiologiques trés-intéres=
santes, la véritable désignation de ce qui constitue les
forces vitales , et d’une propriéié particuliére de quel-

ues-uns des solides a Pexpansibilité on dilatation
avec laguelle on peut expliquer pourquoi il y a irrita-
tion et afflux, etirritation vive sans afflux. {)e lail o
donné de bonnes délinitions de Dirritation et de la
phlegmasie.

InriraTiON , augmentation de sensibilité, d'expansi-
bilité , avec diminution de contractibilité ; PuLecwmasie,
irritation suivie et accompagnee de tumeur , chaleur ,
rougeur , et tension donlourcuse.
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#

De la il a pu faire conmaitre les maladies avee iy jra-
tion et sans irritation. Aucun des concurrens n'a mieux
indiqué les maladies avec turgescence , sans irritation,
ce quia le lI:Ius d’influence sur les indications théras

cutiques. 'n.admlal:.an! des h"_‘mﬁ'l-l!-‘l non physiolo-
giques susceptibles d’éuwe des stimulus , dont I'histoire
est encore 4 faire, il a fait entrevoir une grande vérité;
car il doit paraitre impossl?{le d expliner convenable-
ment les phiénoménes de P'économie animale, sans ad-
meure des alicrations égales dans lavitalité des solides
on {lnides, de impetfection dans les produits des sé-
erétions des organes malades, et leur action stimulante
et déterminanie sur le développement des progrés des
maladies. Enfin, en concluaut de son Mémoire e
fallait bien se garder de confondre les irritations spé-
ciales avee I'irritation en général, il est parvenu i ar-
teindre le but de la Société de Médecine,

La Société de Médecine a trouvé dans ce Mémoire
des qualités éminentes qui le distinguent de cenx it
ont été désignds, des preuves de conmaissances éien-
dues , de la profondeur et de la clarté,, uae bonne dia-
lectiyue et la mrrecuun.du. style, jointe i exactitnde
de la méthode. Les principes y sont éuablis sur des
Bases solides , le jugement et .lrcxp_ermnce. Les idées v
sont lices entre elles de maniére a se préter un appu;

i 3 :
régulier et produire la conviction ; elle n’y pu s'empé-
cher de Iui décerner la premicie place du concours
uelle gue puisse éure 1‘;1 force ‘-I'l‘lplt'lr]ues obfections
jnul. il peut étre suS{'t'ptleE » € quoique certaines par-
ties de cet ouvrage n'aient pasrecu tous les déveleppos
mens nécessaires.

La Socidtéde Médecine a arrélé , aprés avoir entendu
le rapport d'une commission de neul membres, dans
8a séance du 15 novembre 1822 :

Qu'une médaille d'or de deux cents franes sera de-
cernée a ], Prus, miédecin; a Lorient , auteur de ce
Mémoire,
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TasLeav météorologique du mois de janvier 1823,
fait & I Observatoire royal de Paris,

TUERMOMITRE
de
REAUMUR.

BAROMITRE.

ANEMOMETRE,

HYGROMIETRE.

* IEMpERATURE
la 5 e
6 deg. G dixicmes,

—la plus basse,
11 dl’ﬁ. § dixitm,
an-dessous de o,

— mayenne
sdeg. 5 dixiémes
an-dessous de o
( glace ).

— moyenne di
-mafa' pi'écc'l'ﬁ.'-'ls M
3 deg. 8 dixiemes.

— moyenne du
mois de Jurvier
de I"aunce pussce,

§j deg- 4 dixiémes.

LPlus  grande
pression de |'at-
masphire , 28 p.
4 lign. répondant
4 § degr. de beau
lemps.

Moins grande,
27 ponc. 5 lignes
{répondanihy de-
gres IAValS
lemps.

Mnjcm_w , 28
pouc. o lig. re-
pondant & tem
mixteon variable.

Les vents domi-
nans pendant ce
mois soni coox
du rord-est et do
sud-est.

Leur dorée a
éte dans lu pro-
wortion de 11 sur
0 jours,

Nombre de
jours dans les-

Isilest tombe
3:?- plpic, d,a
avec neige,

Dans le mais
precédent,, 5,

Plos grand
intervalle  sans
plu_ie ou neige,
11 jours.

Hauteur mao-
yennede la Seine
pendant ce mois,
o métre 1 cent.

— dn  mois
précédent , 1 mis
tre 29 cenlimiir,

# Nous aurions desiré¢ meltre en rapport du lableau
météorologique le nombre des malades admis dans les
hopitaux civils de Parisj mais ces relevés sont fails avee

tant d'inexactitude , que nous avons ele forcé de renoncer
i les publier. MM. les Membres du bureau central d’ad-

mission ne paraissent pas altacher i leur travail l’imporw-

tance que mérite une statistique medicale,

page 226 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=226

Bak REVUE
Organisation de la Faculté de Médecine de Paris,

« LOUIS, var LA cRace pE Dicv, Rot pe Faaxce erx

npe NAVARRE:

» A tous ceux qui ces présentes verront , salut :

» Voulant que la nouvelle organisation de la Faculté de Médecine
JdePAcadémie de Paris satisfasse aux motifs qui nous Lont fait juger
nécessaire , et commencer par cette éeole justement célibre, les am-
liorations que nous nous proposons d'intraduire davs enseignement
ot la discipline des divers branches de Part de gaérir ;

» Vu les lois et ordonnances , décrets et réglemens relatifs a
Pinstroction publique , et spécialement & lenscignement et Pexercice
de le médecine §

» Sur le rapport de notre ministre seordtaire-d'état de Dintéricor |

» Nous avous ordruné et ordonnons ce qui suit :

TITRE Ter,

» ApT, 1o, La Faculté de médecine de PAcadémic de Paris se
compose de vingt-trois professeurs , chargés des diverses partics de
Venseignement , ainsi qu'il sera réglé an titre IL

» Sont attachés & ladite Faculté, trente six agrégés, dont un
ﬂeﬂdﬂlgﬂr,hdmﬁulun execcice , ot un nombre inddtermind
dagrégés libres.

» 3. Les agrégés en exercice sont appelés & suppléer les profisseyys
en cos d'empéchement , et & les ussister pour lesappels, et d fuire
partie des jurys dexamen et de thése, sans toutefois pouvoir oy
trouver en majorité : ils ont , dans linstruetion publique , le méme
rapg que les suppléans des professeurs des Ecoles de Droit,

» 3 Le Fulfe d‘agl't'-hmf n'est conféré qu‘i des doeteurs en mcde-
€ine ou en chirurgie dgés de vingt-eing ans,

» La durée du stage est de trois ans ; celle de Pexercice de six ans,
Ceux qui Pont terminé deviennent agrégés libres,

» Néanmgins les vingl-qualre agrégds qui serout nomimeés pour la
P“ﬁ“"‘ formation , entreront immédiatement en exercice , ef |y
m“’f’-’é Pentre eux détsignde par le sort , devra élre renouvelée aprig
trois ans.

" I:!“" 1a suite,, les renouvellemens continueront i s'ellctuer tous
les trois ans ; de maniire qu'h chacun J'eux , douzc agréges entrent
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enstage , douze passent du stage en exercice , ct douze deviennent
agréges libres,

» Les délais fixés par le présent article ne courront qu'a dater de
la prochaive annee scolaire,

» . Les seuls agréges dans le ressort de la Faculté de Paris , peu-
vent ébre aulorisés par le grand=maitre  faire des cours particuliers,

» Ceux dlentre eux qui ont atteint Pige exigé , sont de droit can-
didats pour les places de professeurs qui viennent & vaguer.

» Ces prérogatives sont communes aux agrégés des trois classes ;
ils n'en peuvent Ctre privés que par une décision du conseil de I'U-
miversité, rendue dans les formes ordinaires,

» 6. Apris la premiére formation , le grade d'agrégé ne sera
donmé qu'an concours. Seulement, le grand-maltre powrra, sur
Pavis faverable de la Faculié, do Conseil académique et du Conseil
voyal, conféver le titre d'agrégé libre i des dacteurs eff médecine ou
en chirurgic figés de quarante ans au moins , et qui se scraient dis-
tinguds par leurs ouvrages ou par des suceds dans leur profession,

» Leur nombre ne pourrs jamais étre de plus de dix , ¢t il n’avront
droit de eandidature que pour les chaires de clinique,

» G. Le doyen est chefl de la Faculté ; il est chargé , sous 'noto-
rité du recteur de 'Académie , de diriger Padministration et la po-
lice , et dassurer lexéeution des réglemens: il ordonnance les dé-
penses conformément au budget annuel, Il convoque et préside 'as-
gemblée de la Faculté , formdée de tous les professeurs titulaives Celle-
i lui adjpint tovs lesans deax de ses membres b Peflet de le seconder
dans ses fonetions , de le remplacer en cas d'empéchement , vt de lui
douner leur avis pour tout ce qui coneerne Padministration,

» 7. L'assemblée de la Faculté délibire sur les mesures i premdre
ou i proposer concernant Uenseignement et la diseipline , sur La for-
mation du budget | sur les dépenses extraovdinaires , ainsi que dang
les comptes rendas par le doyen et par Fagent-comptable.

» Ses délibérations exigent la prisence deln moitié plus un de seg
membres ; clles sont prises i lamajorité absolue des sulliages | of 1
sont extcutoires qu'apris avoir dé approuvées , selon les cas el eon-
formément aux réglemens, soit par le recteur , soit par le Conseil
royal , soit par le grand-maitre.

» La Faculté exerce en outre la juridiction qui lui est attsibude
pir les statuts de "Université,

» 8. Luagent-complable est chargd des veceties et des paicmens ;

il esl soomis i 1o stes los conditions mposées any ,-t,.,,Pq..I,!..-s des
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deniers publics , et fournit un cautionnemenl qui ne pout étre moj
du dixieme des receltes. Dindes

» Qe Sont fonctionnaires de la Faculté un bibliothéeaire , un con-
servateur des cabinets , un chef des travaux anatomiques,

» 10, Sont employésde la Faculté , des préparateurs et des aides
de chimie et pharmacie , des ehefs de clinique,, un jardinier en chef
du jardin batanique , des prosecteurs des aides d"anatomie.

» 11, Pour la premiire fois les professeurs seront nommés o
nous , et les Aeux tiers des agréghs , par le grand-maltre,

» Avant la fin de la présente année scolaive, la nomination de
Fautre tiers des trente-six agrégés sera faite au concours, dans les
formes que réglera i cet ellet le conseil de 'Université,

» 12 Toutes les fois quil y aura & pourveir désormais & une
de professeur , trois candidats seronl présentés par Passernblée de la
Faculié, trois par le Conseil acaddmique , les uns et les autres pris
dans les agrégés , ot la nomination sora faite parmi ces candidats, o
le grand-maitre, confurmément aux réglemens qui régissent I'is
versité,

Pourront étre compris dans les présentations, objets du présent
article , les professeurs ct les agrégés des autres Facultés de médes
cine du royaume.

» 13, Ledoyen seranommé pour cing ans, par le grand-maitre, parmi
Les professeurs de In Faculté ; ses fonctions serout toujours révacakl

» Le grand-maitre nommera, sur la proposition de la Faeultd of
Pavis du recteur, les fonctionnaires de PEcole dont il et parké
Particle g , ainsi que I'agent-complable.

» Seront nommés par le doyen , avec Papprobation da rectear et
sur la proposition de la Faculté , les emplayés mentionnds & Part. 1o,

» Le doyen nommera, sans présentation preéalable, les employés
et les gens de serviee.

» 15. Les professeurs et les agrigés ne pourront dtre révoquds
de leurs fonctions que conformément aux rigles établies pour los
Mmembreg Je I'Université. £

» Les for mes .P“.gcriteu pour les pominations , objet de Darticle
Précédegt | Jevrant élre observics tontes les fois qu'il y a liead la
révocation des memes fouctionnaires ou employés.

# 16, Nul ne peut dtre i la fois professeur de la Faculté de méde-
cine et inspecteur de I'Université ou de 'Académie.

s 17, Le traitement lixe des professears est waaintena tel quiil est
actuellement, 115 continueront & recevoir uu Lraitemeut éventucl et
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des droits de présence , lesquels seront déterminés , yoy
par le conseil de ' Université: :

» Il sera {-sn_lgm'nt alloué des droils de Pl‘é'm aX “E"f'gés ai
rempliront des fonctions dans la Facullé ; ils recevront en gypy, :‘l“
professeurs quils remplaceront, une indemnité égale 3 |, mai&l: &
trasteient Sventuel ducnsdmiurs,pentlnnt la dhurde o vemplacement,

» 18, Le doyen, indépendamment de ses émolumens comme e
fesseur , recevra un préciput , lequel demenre ¢ 3 3o fr, par an,

» Les traitesnens des autres fontionmaires el des employés seront
vitglés par le conseil de I'Université , sur la proposition Je |q Faculté
et avis du rectear.

TITRE IL — Distribution des cours,

» 19. Les chaires de la Faculté de médecine de Payig gony Jivisdes
ainsi qu'il suit :

» 1”. Anatomie ; 20. Physiologie; 3¢. Chimic médicale ; fo. Phy-
sique médicale ; 59, Histoire naturelle médicale ; Go, Pharmacolagie ;
%" Hygiine; 8. Pathologie chirurgicale 5 6% Pathologie médicale 3
10° Opérations et appareils ; 117, Thérapeatique e stiive mibdic
cale; 12°. Médecine logale ; 13e. Amouul;emm.’ Nl i
femmes en couches et des enfans nouvean-nds,

» 2o0. Deux professeurs seront attachés it la chaire de hologi
ehirorgicale ; y

» Deux & la chaire de pathologic médicale ;

» Et un seal & chacune des autres chaires menlionndes ci-dessns.

» 2Al. Inl.le'[n:ndu.mment. des cours distribuds aing quiil vient ditre
réglé , quatre professeurs seront chargés do la clinique médicale ,
trois de lo dinigue chirurgicale, et un de luclinj.lm ded accauchemens.

» 22, Les cours deveont dtre faits complitement chaque aunéc.
Une délibération de la Faculté, prise avanl lear ouverpure - détar-
minera lear durée , les jours et les heures auxquels ils qurout licu ,
ainsi que toutes Jes dispositions concernant Penseignement et le hon
ordre quiil sera jugé utile de preserire.

» Le programme ainsi arrélé sevs immédiatement yendu bablia,

22-?

les ang ¥

« TITRE L. — Admission des éléves , inseviptions , examens ot
receplions.

w» 23, Les études des éléves seront allestées par deg insiii

prises e & une tous les trois mois , pendant 1a pregiie, M

dle ehague trimestre,
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» Il sern ouvert , & cet eflfet, auburean de la Faculté, un ree
gistre coté et paraphé par le doyen , sur lequel les élives apposeront
de leur propre main lenrs noms, prénoms , dge , lien de naissance ,
leur demeure actuclle , le numéro de Pinscription qu'ils prendront,
la date du joor et de lannée , et enfin leur signature, Il sera déliveé
a chaque éléve , ainsi inserit , une carte dinsoription,

» 2§. Nul ne sera admis i prendre des inscriptions 'il ne produt;

1=, Son acte de naissance 5

a*, Un eertificat de bonne conduite et de bonnes meeurs | délivre
par le maire de sa cowrmune et confirmé par le préfet ;

3. Le dipléme de bachelier és-letires et celui de bachelier &s.
scienees §

4= Et, &'l est mineur , le consentement de ses parens ou tuteurs ,
i ce qu'il suive les cours de la Faculté,

» 25, A lafin de chague trimestre , il sera rendo compte par le
doyen , an rectenr , et par celui-ci an grand-maitre, de TMaceom-
plissement des garantics exigdes par les deux articles précédens | et
des anices obligations imposées aux élives par notre ordonmance
du 5 juillet 1820, laquelle sera affichée avec les dispositions de I
présente , relatives avx mémes objets , dans les salles destintes aux
cours d- la Faculté et anx inscriptions.

u 26, Jusqu'i ce quilen soit autrement ordonné , le conseil do I'U -
niversite déterminera la composition des jurys dexamen et de thise |
ainsi que les formes et les matiives des divers examens , sans, tou.
tefois , pouvoir gécarter des régles en vigueur pour les grades i
conferer.

TIT_RE IV ET DERNIER. — ﬂi:positirm gendrales.

» 27. Les droils de présence ne pourront étre accordds aux pro-
fiesseurs , ni aux agrégés absens , quels que soient les motifs de leor
absence.

w 28. Les professears qui, désignés pour tm examen ou une
thise , se dispensernient d'y assister sans en avoir prévenu le doyen
qui, dans ce cas, devea les faire remplacer , seroul soumis , sur
lewr traitement , & une retenue égale & leur droit de présence , ot
double en cas de récidive , & moins qu'ils ne justifient d'une cause
absolue et subite d'empéchement , et qu'elle ne soit agréée par I
Faculté.

w20 Llagrégd qui awrail commis la méme faute trois fois dans
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la méme année , ou qui , désigné pour remplacer vn professeur , s’y
serait refusé, et dont les wotils dexcuse pour 'un comme pour
Pautre eas , w'awront point ¢1é agréés pav la Faculld , cessera de
faive partie des agrégés en exercice, ;

u 3o, Tout professeur , toul agrégé qui, dans ses discours , dans
ses lecons ou dans ses actes , s'éearterait du respect dit  la I‘clig'inn,
AUk moours ou aw gouvernemenot , ou qui comprometlail son carac-
tére ou lhommeur de la Facullé par une conduile notoirement scan-
daleuse , sera déféré par le doyen au conseil académigne qui, sclon
Ia nature des faits, provoquera sa suspension ou sa deslilulion ,
conformément aux statuls de I'Universite,

n 31. Nul individu étranger & la Fuculté ne pourra ni suivree les
cours , i ¥ assister sans une permission du doyen déliveée par deril.

» Une semblable permission sera nécessaire pour tout étudiant de
La Faculté qui , wlayant point élé iuserit pour un eours, voudra le
Suivre ou Y assister.

» 32, Nul ne pourra se présenter i une lecon sans éire portenr
de sa carte dinscription ou de Pautorisation déliveée en vertu de
Lartiele précédent. Il sera assigné aux uns et aux autres des places
séparécs , selon qu'ils serontinserits, ou qu'ils ne seront quautorisés.

» 33, Tout étudiant qui aura donné b une autre personne sa carte
Jinseription ou I'auborisation quil aura regue, encourra la perte
d'une ou de P]usi('uu illﬁ&':[‘ipﬁﬂlls- ou méme son exclusion de la
Faculté, si celte transmission a servi i produire du désordre.

» 34. Les professcurs et les agrégés en fonctions sont lenus de
seconder le doyen pour le mauintien ou le rétablissement du bon
ordre dans I'Feole. Les éléves leur doivent respect et obcissanee-

w 35. Toutes les fois quiun cours viendra & étre troublé, svit
par des signes d'approbation ou d'improbation , soit de toute autre
maniére , le professcur fera immédiatement sortiv les auteurs du
désordre, el les signalera an doyen pour provoquer contre cux telle
peine gue de droit,

» 5l ne parvient point & les connaiire , et qu'un appel an hon
ordre v'ait pas sufli pour le rétablir, la séance sera suspendue ot
renvoyie il un aulre jour,

» 8i le désordre se reproduit aus séances subséquentes | les éléves
de ce cours encourvont, & moins qulils ne fssent conuajtre les
;-gulmbll.'-l i la pE['u‘ de leur i.nscripﬁun , sans ['"f'judl-q:l: de P._.im-_q
plus graves s elles devenaiemt nécessaires,
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n 36. 11y aura lien , selon la gravitd des cas , i prononeer Pex-
clusion & temps ou pour toujoura de la Faculté, de Acadéimie, on e
toutesles Académies du Royaume , contre Pétudiant qui anrail , par
ses discours ou par ses actes, outragé la religion, les moeurs et le
gouvernement , qui aurait pris une part active a des désordres » B0t
dans lintériear de Pécole , soit av-dehors , ou qui aurait tenu une
conduite notoirement seandaleuse.

» 37. Llentiire somme h payer par les élives pour frais d'études
sera vipartie sur les diverses inscriptions , de maniére & ce qu'il ne
soit perqu pour les examens et les réceptions qu'un simple droit de
présence , lequel sera réglé par le conseil de MUniversité,

» La présente disposition sera commune aux autres Facultés de
médecing du Royantne,

» 38, Pourront , nonobstant les dispositions de Varticle §, les
docteurs en médecine et en chirurgie qui auraient défi commeneé
des cours particuliers et qui ne seront pas nommés agrégds | leg
continuer avee Pautorisation du grand-meaitre jusqu'a la fin de la
présente annde scolaire,

# 39. Les décrets , ordonnances ou réglemens en vigneur , qui
régissent I'Université en général et les Facultés en particulier , con-
tinuerout h étre exéoutés dans toutes leurs dispositions qui nont
point été abrogées par les arlicles qui précédent et qui n'y sont point
contraires. , T e a—

» 4o. Le grand-maitre de I'Université et le Conseil royal feront
tous nouveaux réglemens et donnerout toutes instruclions rendues
nécessaires par la présente ordonnance,

Seconde Ordonnance.
LOUIS, ete.

» Nous avons ordonné et ordonmons ce qui suit :

» Anr, 1or, Sont nommés professcurs de la Faculté de Médecine
de Paris, et attachés dans Nordre ci-apris aux diverses chaires ¢la=
blies dans ladite Faculté :

Les sicurs ;
R R et Béclard.
Pﬁ_""iu‘osllﬂ'-o--...o......-o.....--.-+o~1n Dlllﬂ,ﬁril_

E’.’u’micmﬁﬁmlg......“.‘.......+.....,...‘ Orlila,
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thsiqmﬂicde“..,,.. ..... P l’!ﬂnunﬁh.
HEIMWM mitdicalgs s v aresassi e Elariun.

Pwﬂfafiﬂ"""""""""""""' %t-
Hygitne..-- - e PR Y A s

Bertin,
Marjoli
Patﬁo!agéeckirurgimle.-n------------..,..{ arjolin.
Roux.
=il { Fouquier,
Pathologie médicale S,
Opcrations et appareils-« o eoxvcoveosvvecan Richerand,
T herapeutique et maticre medicale.s <= «o-oo Alibert,
Mﬂeﬂmﬂgﬂk ------ T T PR TR nﬂ]‘ﬂ'Cll rd.
Accouchemens , maladies des femmes en couches
: }Dﬁaﬂmuu.
’!Jcserbf‘wmwuw..-“u..naacen,...'_
Récamier.
. Lacnnee
Clinigue médicale +++ -+ avssssrirsranas
Lﬂ-ndm'ﬂtﬂtl‘"‘;h
Cnyo].
Boyer,
Clinique chirurgicalg s osoavuecceii,., Dupuytren.
Bougon.

Clmiu‘,lmd'dﬂ‘ﬂm'h‘m”“"""'"”""" Dm

» 2. Sont nommés professeurs honaraires ;

ReiiiaThuns 2 Les sienrs :
De Jussiew, Desgenetles.,
vﬂq‘t“nt Chn.unu.iur,
Dubois. Lallemvut.
Pelletan pire. Le Roux.

Dy eus. Et Moreau.
Pinel.

» 3. Netre ministre secrétaire-d'état au Ml\artment. de linté-
rieur est chargé de Pexéeution de la présente ordennance,

» Donné au ehiteau des Tuileries, le 2 jour du mois de féyrjey
de lan de grace 1823 , etde notre régue le vingt-huitiome,

» Signé , LOUIS,
#» Par le Boi,
i Le miristre scerdlaire-d'dlat au . Partemeny de Uin terieyr

2’ ¥ 'alrl.“lhﬂ.ﬂ;
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BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

Dictionnaire de Médecine en 18 volumes , par MM. Ade-
lon, Béclard, Goulanceau, Georget, Raige-Delor-
me, ele. VI®tome, in-8. A Paris, chez Béchet j:.-une,
et chez Gabon et Cle,

Recherches sur ln nature et les causes prochaines des fié-
wres; par A, N. Gendvin , docteur en médecine, ouvrage
couronné. Deux'vol in=8., chez Béchet jeune.

Néflexions surla dissolution de la Faculté de Médecine
de Paris. In-8. d'une feuille, linprimerte de madame
Porthmann, & Paris.

Planches anatomiques ducorps humain , exécutées d'apres
]e_n dimensinns nnlure]h'i i a(.‘cmul:}agnéps {]'u'n lexie px=
phealif par Antomarchi, publiés par M. le comte de Las-
teyrie , c¢diteur, 17¢ livraison , un cahier eomposé de six
planches et un froniisFI'I:E lithographique , format atlan-
tigue , et de deux fevilles d'impression in-folio, A Paris,
chez le comte de Lasteyrie, Prix, 25 fr.

Anatomie de Phomme , ou Description el figores litho-
graphices de toutes les parties du corps humain, par
Jules Cloquet, doctenr en médecine, publiés par M, le
comle de Lasteyrie, 112 livraison. In-folio de 3 feuilles
et 6 planehes. Prix, g fr.

Réflexions pratiques sur les maladies de la pean appelées
dartres; par F. 8. Didau , docteur en médecine, 2¢ édit.
In-4. de 6 fewilles , chez Gabon et Cie, Prix, 2 ir. 50 c.

De la stdrilité de I'homme et de la femme, et des moyens
dy remédier; par V. Mondat, doctenr en médecine ,
ae gdit, Un vol. in-8. A Pﬂris, chez Miguerel, el chez
Gabon ot Cie. Prix, 4 fr. 50c.

Memoire sur les fﬂﬂc'fr'ﬂm du syslieme nervens ga.':ghh-

naire ; par J.-L. Drachet, docteur en médecine. In-8.
de 6 fenilles. A Paris, chez Gabon ot Cie, Prix, 2 {r,
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Mivome sur un nouveai procédé pour Uampie-
tation dans les articulations des phalanges ;
par M. J. Lisrnasc, membre titulaive de

I'Académie royale de Médecine.

En général, les Chirurgiens se sont liveés a des re-
cherches multipliées, et ils ont inventé des procédés
pombreux toutes les fois qu'il s'est agi de haute
chirurgie; mais ils semblent avoir souvent dédai-
gné de consacrer leur veilles @ des opérations moins
jmportantes : I'histoire de la désarticulation des pha-
Jangines et des phalangettes sullit seule pour prouver
cette assertion. 11 ya, en effet , dans les auteurs, disetle
de procédds, et le _plus souvent simple indication da
mode opératoire. Cependant la pratique fournit de
nombreuses occasions de faire cesamputations ; et cenx
qui les ont pratiquées savenl comme moi que les difli-
culiés sont quelquefois grandes, que les tendons fixés
sur la seconde phalange peuvent &tre conpés, et de lé:
géne on perte des monvemeous; qu'aprés une opération
jaboriense la cicatrisation doit se faire auendre plus
Jong-temps ; que exquise sensibilité des doigts peat
amener les convulsions, le tétanos , complications ter-
yibles contre Jesquelles cchouent presque toujours
toutes les médications. Frappé de tous ces inconvé-
piens, je fis en 1815, de 'opération qui nous occupe,
'objet de quelques méditations ; je prouverai qu'elles
plont pas ¢té infructuenses, puisque je suis parvenu i

. x. Mars 1823, 16
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lever les dificaliés, méme pour les chirurgiens les
moins exercés, Les cas de tuméfaction considérable
n’embarrasseront plus 3 j'ai donné la preyve de ce fait
4 beaucoup de praticiens nationaux et étrangers , aiusi
qu'au grand nombre d'éléves qui fréquentent mes
cours. 1l existe vers les articulations des deuxiémes et
des troisiémes phalanges , des plis qui ont avee ces
articulations des rapports constans el qui servent de
guides fidéles pour pénéirer entre les os.

_Avant d'indiquer ces rapports , de faire 'anatomic
chirurgicale des articles, et de décrire notre procédé,
nous devons nous livrer a quelques considérations
historiques, eritiques et pathologiques sur les modes
d’amputer antérieurs au nétre. Nous dirons aussi par
quel moyen nous avons conservé la liberté entiére des
mouvemens de la premiére phalange lorsque nous
avons fait I'ablation des deux derniéres.

On a proposé de faire un lambeau sur la face dor-
sale du doigt au-devant de Particulation, de chercher
cette articulation , d'y pénéirer, de la traverser et de
pratiquer un lambeau antéricur ou palmaire.

Nous rejettons, avec M, le professeur Richerand ,
la formation du lambean postéricur : en le pratiquant ,
1" I'on encourt'inconvénient d'une dissection longue,
douloureuse et dangerense ; 2%, ce lambean, fort mince,
peut &wre frappé de gangréne; 3% si 'on en pratigue
deux, la cicatrice siége au milien de Pexirémité du
moignon , et , toutes les fois qu'elle est mise en rapport
avec des eorps durs , il en résulte beaucoup de douleur.
Lorsque le lambeau palmaire existe seul , cet inconvé-
nient disparait ; il est veai que les traces de la solution
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de continuité, situdes alors vers la face dorsale, sont
plus apparentes , mais'on doit tonjours préférec I'utile
i I'agréable.

IVautres ont conseillé deux lambeaus latéraux. On
congoit aisément qu'un état pathologique peut les
exiger ; mais nous devons supposer que cet état n'a pas
licu : or, ces lambeanx latéraux sont manvais , puis-
qu'ils sont placés aux deux extrémités du diamétre le
plus étendu de la solution de continuité, qu'ils la recou=
vrivont mal, et qu'ils y seront dillicilement soutenus,

Doit-on opérer quand on ne peat faire aucun lam-
beau ? Oui sans doute; les cas de congélation, ete. ,
ont fréquemment sanctionné ce fait. : :

Ai-je besoin de dire que souvent par cela méme que
les parties molles sont déunites d'un coté, qu'elles ne
Je sont pas de lautre, c’est vers les points ot elles
existent que le chirurgien est obligé de prendre des

_tissus pour recouvrir la surfacede la solution de con-
tinnitd ?

Les cas qui exigent l'amputation ne sauraient trouver
placeici; ils sont trop connus pour que je m'en occupe.
Mais doit-on opérer dans Uarticnlation plalango-pha-
langinienne # La premidce phalange ne donnant jamais
auache au tendon fléchisseur, les praticiens en général
ont proscrit cette opération; ils onteraint que linflam-
mation adhésive ne s'élant pas développée , c¢ tendon
ne remontdt sur la main; c'est en eflet ce qui arrive
presque tonjours, et le malade porte alors un moignon
immobile ; moignon tellement incommode qu'il réclame
une nouvelle amputation. Mais il serait possible d’em-
pécher cetie rétraction da tenden en déterminant I'in-
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flammation adhésive, Ceci serait surloutimporlant poui
le doigt indicatenr, et pour les quatre derniers doigts,
quand leurs premiéres phalanges doivent rester senles.
Pour parvenira ce but, appliguerait-on sur I'avant-
bras wn bandage roulé, fortement serré, qni, s'op-
posant a la contraction musenlaire, conconrrait i pré-
venir 'ascension des tendons ? L'aide chargé de tenir
le doigt pourrait-il comprimer suffissamment la face
palmaire pour obtenir le méme résuliat ? Dans le pan-
sement , aurail-on recours i des attelles destinées &
empécher les mouvemens ? Je craindrais de voir
échouer ces moyens. Si les circonstances le permet-
taient , il serait plus prudent de ne pas trop se hiter
d’opérer, dans 'espérance de laisser développer, sur
la premidre phalange, I'inflammation adhésive qui
empéche la  rétraction que nous redoutons. Mais
comment saurons-nous que cette inflimmation a pro-
dui_t 'effet desiré ? Ici le diagnostic est difficile, s'il
west pas impossible & dablir. Javais va des malades
chez lesquels une plaie du doigt n'avait pu éire guérie
par premiére intention. Cette plaie avait produit I'adhé-
sion du tendon aux parties environnantes. Voici I'idée
que me suggéra ce fait: je pensai que, si avant d’am-
puter, je pratiquais sur la face palmaire de la premiére
phalange, dans l'éiendue d’un demi-pouce , une inci-
sion longitndinale qui intéresserait le tendon | incision
que je réunirais par seconde intention , loutes les diffi-
cultés pourraient éure levées , l'adhérence désirée aurait
lieu. F'ai mis denx fois en usage ce procédé sur le doigt
indicatcur , et j’ai complétement réussi: les deux per-
sonnes opérées ont joui de la liberté enti¢re des mou-
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vemens de la premiére phalange. M. X giai aflectd
de carie vénérienne siégeant sur les quatre derniers
doigts ; les articulations phalango - phalanginiennes
élaient saines, les traitemens anti-syphilitiques n'a-
vaient point pu détruire la maladie locale: j'emportai
les quawre phalangines aprés avoir mis en usage mon
procédé ; je fus assez heureux pour le voir couronné
d'un plein succés. Réussirait-on toujours ' Nos inci-
sions ne pourraient-elles pas i la rigueur déterminer
quelques accidens ? Notre habitade n'élant point de
conclure, d’aprés un petit nombre de faits, nous atten-
dous , pour réduire nos idées en préceptes , que 'expé-
rience se soit encore prononcée davantage en leur
faveur.

Anatomie chirurgicale des articulations des phalanges.

Les phalanges s'articulent entre elles par ginglyme
angulaire parfait; l'extrémité inférieure de la premidre
et de la seconde offre une poulie plus éiendue anté-
ricurement que postérieurement; les deux wites de cette
poulie sont moins prononcées sur la phalangine que
sur la phalange ; Uextrémité supérieure de la phalangine
et de la l‘l]‘laiangﬂll& présente deux légers enfoncemens
séparcs par une créte peu saillante située sur la ]igng
médiane. Les tendons des muscles extenseurs et {léchis-
seurs , leur gaine , une capsule articulaire , des ligamens
latéraux constituent les moyens d'union dus os dont
nous nous occupons. Il est important de rappeler que
woute I'éiendue des faces latérales des articulations est
couverte par les ligamens latéraux : or), la facilité avee
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lagjuelle on traverse Varticle dépendant de leur section
plus ou moins compléte , les incisions Jatérales s’éten-
dront de la face dorsale i la face palmaire des doigts.

Ii existe, vers la face palmaire des articulations pha-
lango - phalanginiennes et phalangino-phalangettien=
nes, des plis indélébiles, quelle que soit la tuméfaction
des doigts; la parlie sapéricure de ces plis a des rap-
ports constans avec les articulations; le pli qui est vers
Particle phalungo-phalanginien se trouve placé i son
niveau; le pli qui aveisine Particulation phalangino-
phalangettienne est situé une demi-ligne an-dessons.
L'articulation de la premiére phalange du pouce avee
la dernidre doit éuwe considérée comme une articulation
phalangino-phalangettienne.

Mais un fait wés-remarquable, ¢’est que, quelle que
soit la petitesse des phalanges , leur made de formation
est le méme que celui de Phumérus , du fémur et de
tous les antres os longs , que leurs deux bouts se déve-
loppent séparément de lews corps, et beaucoup plus

tard. 1l résulte de ces faits que les extrémités aricu-
I

Taires des phalanges restent long-temps séparées par

un intervalle cartilagineux dont I'élendue est en raison
inverse de 'ige , jusqu'a la douziéme ou la quinziéme
année , époque a laquelle ossilication de ces parties
est emntiérement terminée, Cette loi générale de 'orga-

_misation ne devait pas ére perdue pour nous. En effet,

quand on opérera dans V'avticulation phalangino-pha-
langetiienne, et que 'on v'aura pas la certitude
que les tendons sont adhérens , le bistouri marchera

légérement dans la crainte qu il w'emporte Pépiphyse,

et que les tendons ne remontent. Si an contraive une
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inflammation artificielle avait fait adhérer ces tendons ,
on paurrait couper au-dessus de l'article, quand un
cas pathologique V'exigerait. Voila encore une appli-
cation des recherches faites par M. le docteur Serres
sur les lois de I'ostéogénie. Chez quelques sujets adul-
tes, la partie supérieure et postérieure de la phalangine
¢t de la phalangetie envoient sur Ja face postéricure
de l'article un prolongement qu'il est facile d'éviter
lorsque I'on est prévenu qu’il peut exister. Les cas
de luxations , de vices de conformation des os seront
prévas; c'est au génie du chirurgien qu’il appartient
de bien les apprécier et de modifier les procédéds opéra-
toires.

Procédds opcratoires.

Voici celui que l'on suit ordinairement : 17 temps.
La main est mise en promation; un aide soutient les
doigis sains dans V'extension , en méme temps qu'il
assujertit celui sur lequel on va pratiquer U'opération.
Le chirurgien saisit la phalange malade avee le pouce
et lindex placés parallélement & Paxe de cet os. Il
prend alors de I'autre main un bistouri droit, fort, ot
i lame éwoite; il le tient comme pour les incisions
longitadinales ; il en applique perpendiculaivement le
talon & une demi-ligne au-dessons de la partie supé-
ricure du plan incliné formé par la position que nous
avons donnée i la phalange ¢ il le proméne directement
de gauche d droite , et il divise successivement la peau,
le tissu cellulaire,, le tendon , sa gaine et une partic de
la capsule articulaire. Mais la tuméfaction existe-t-clle
vers Varticle ; est-elle considérable ? Le plan incliné
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dont nous venons de parler augmente de longueur, et
si nous incisons ; comme on le conseille, 4 une ligne
au-dessous de sa partie supérieure, notre incision sera
faite au-dessus de Iarticle que nous cherchons : ce
précepte peut done faire commettre une méprise. Elle
sera toujours évitde si , comme nous 'avons, conseillé
depais trés-long-temps , I'on coupe an niveau du pli,
qtl-ﬂnd il S'Elgit de Tarticulation Iﬂminngn-ph;ﬂnngi-
nienne , et une demi-ligne au-dessons , quand on veut
péncérer dans 'article phalangino-phalangeuien.

2® temps de U'operation. Le bistouri, marchant tou-
jours de gauche a droile, est porté sur le edté de Par-
ticulation , sur toute I'étendue duquel il repose ; son
tranchant est dirigé vers I'opérateur ; son manche est
plus prés du chirurgien que sa lame, c¢’est-i-dire que
I'instrument forme en avant avec l'axe du doigt un
angle de Go degrés cnvirou ; ainsi le ligament latéral
et les tisus qui le recouvrent sont coupés.

3% temps de P'opération. Le bistouri, porté en sens
rélrugrade , vient occuper la face latérale opposée de
T'artiele ; 14, son tranchant est encore tourné vers l'o-
pérateur , mais la lame est plus prés de lui que le man-
che, et forme en arriére avec l'axe del'os l'angle de
6o degrés. Le ligament latéral | les parties sus-jacentes
sont divisées. On vient de voir qud l'aide d'une
incision semi-lunaire et & concavité inférieure, nous
avons circonserit les deux tiers environ du pourtour
delarticle; les surfaces articulaires sur lesquelles nous
n'exercons ancun tiraillement sont assez éloignées ;
.alors on saisit par ses cotés la phalange quon veut
emporter ; le bistouri en contourne la téte , glisse sous
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elle parallélement & son corps dans I'étendue de trois
lignes , et termine Je lambeau demi-circulaire.

On pourrait réduire & un seul les twois temps que
nous avons décrits i les parties étant dans la position
¢éuoncée, le bistouri partirait, de gauche i droite, du
peint ol nous avons fini les deux tiers de cercle que
nous venons de faire autour de l'article, et I'instru=
ment , en parcourant les trois faces articulaires , aflec-
terait successivement et sans désemparer les positions
que nous lui avons données. L'incision devrait done
encore oflrir une coneavité inférieure ; on se com-
porterait ensuite comme il a été dit ci-dessus, 1l arrive
assez souvent que le doigt étendu ne peut pas éire
fléchiy dans ce cas, une incision demi-circulaire se
dirigeant de gauche a droite, et partant de la face
palmaire d'un c61é pour finir vers la face palmaire de
P'autre ctd, aurait, avee les plis placés vers les articles,
les rapports de distance que nous avons indiqués.

Nous avons imaginé d’attaquer les artienlations par
leur face palmaire; ce procédé fournit un lambeau in-
férieur plus régulier, et beauconp d'éléves trouvent la
désarticulation plus facile.

La main est portée dans une forte supination ; tous
les doigts sont fléchis, abstraction faite de celui sur
lequel on va opérer; le chirurgien applique le pouce
de sa main gauche sur le bout de Ia face palmaire ; Ja
seconde phalange du doigt médius sur la face dovsale
de larticle qu'on doit ouvrir et avec I'axe duguel
cette phalange forme un angle presque droit; ainsi le
doigt médius dépasse le diamétre transversal de I'ar-
ticle; alors l'opératenr , armé d'un bistouri tenu comme
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pour les incisions longitudinales , met sa main e su-
l‘linﬁlin}n " nPPIi{iue ]E P]m _dc |'inatrum(!nl sur lil Pu]pu
de son médius situé sous l'article; ce doigt lui sert de
pointd’appui; la pointe du bistouri est ensuite plongee
sous le pli ou & une demi-ligne plus bas , ainsi que
nous en sommes convenus, suivant larticle qu’on
attague 3 mais il faut que linstrument rase les faces
latérales et Pantéicure de Particulation; or, quand
on commence & introduire le bistouri , son manche est
un peu moins relevé que sa pointe, et A mesure que
celle-ci pénewre dans les tissus, l'instrument afiecte
la position horizontale, qu'il quitte bientdt, paree que,
au mement ou la pointe va sortir du cOté diamétrale-
ment opposé, le manche devientd son tour plus élevé
que la lame ; puis l'instrument longe la phalange de
haut en bas dans I'élendue d'un demi-pouce , et ter-
mine le lambean antérienr qu'un aide reléve sur-le-
champ. Enfin le chirurgien porte son bistouri sur une
des faces latérales de Particle i la base du lambean ;
Ja pointe de l'instmment est ipetrpendicu]aire i I'ho-
rizon, et le ranchant & U'axe de Iarticle ; le bistouri est
alors promend d’une face latérale i l'autre, en rasant
le lambeau, et parcourt ainsi les deux tiers du pour-
tour de l'article, qui, largement ouvert,, est facilement
traversé. Un enléve la phalange sans faire de lambeau
postéricur, Ordinairement I'on ne fait point de liga-
tures : onréunit par premidre intention ; I'on panse
avee des bandeletes agglutinatives des bandelettes de
vératy de la charpie, une compresse et une bande.

FeaSl =
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PuinosorHIE anatomique des Monstruosités hu-
maines , etc. ; par M. le chevalier Georrroy-
Sanr-Hinaine , membre de I'Académie des
Sciences , professeur au Muséum , et , ete.

Cer ouvrage n’est point, & proprement parler, la
suite du premier volume de la Philosophie anatomique
quia paru il y a quelquetemps ; c’est un travail sépard
ot destipé principalement , ainsi que nous l'apprend
le savant professenr auquel il est dii, & prouver que
les idées qu'il a déja émises sont applicables i I'ana-
tomie de 'homme : ¢’est une application de ces mémes
jdées i Dhistoire des monstruosités humaines , et par
conséquent la démdnstration par des faits positifs de
ces principes foudamentany, qui font la base de la doc-
trine de ML Geollroy-Saint-Hilaire , savoir : la théorie
des analogues , le principe des connexions , les affinités
des élémens organiques , le bulancement des organes,
Cet ouvrage, en un mot, pareit antant déstiné & prouver
Ia certitude de ces principes , méme dans les <as les
plus anomaux en ap parence, qu'a développer la nature
et Pessence des monstraosités.

Chargé spécinlement dans ce journal des sujets rela-
tifs & Vart des acconchemens, j'insisterai plos parii-
culiérement sur les faits contenus dans 'ouvrage que
j vais analyser. Il ne m'appartient pas de faire valojy
les principes purcment zoologiques , que la réputa-

gon de lauteur semble avoir déji consacrés comume

speontestables. : ;
Pent-tre, micux que bien d'autres , ai-je pu appré-
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cier la valenr des observations rapportces par M. Geol-
froy ; I'analogie des faits qu'il énonce avec ceux qte
j'ai pn observer & 'hospice de la Maternité, m'a permis
de reconnaiwre la vérité et la précision des déuails les
plus minutieux de ses descriptions , et d’admirer]'exac-
titude des figures qui doublent I'utilité de cet ouvrage.
Quelques observations que je me propose de donner
comme suite & la présente analyse, mettront le lectenr
4 méme de juger de I'analogie dont je parle; il y verra
que si je n'ai point éié conduit aux mémes conclusions
que l'anteur, ce n’est pas que les faits aient été diflé-
remment observés, c’est que je lesai considérés sons
un point de vue moins vaste , moins philosophique,
et plutdt comme médecin que comme naturaliste.

L'ouvrage que je viens d’annoncer est composé d’'un
discours préliminaire et de sept Mémoires, dont les
uns contenant des généralités relatives aux monstruo-
sités du crine humain ont é1é lus a U'Académie des
Sciences , et dont les autres contiennent la description
de quelques monstruosités particuliéres avecles con-
clusions que I'auteur a cru en pouvoeir déduire,

Le Discours prélimjnaire a été en grande partie in-
séré dans un des précédens numéros de la Reyue
médicale; il ne contient d'ailleurs que des principes
de zoologie générale dont nous rencontrerons 'appli-
cation dans les Mémoires suivans , ainsi que je I'ai déji
fait pressentir,

Le premier Mémoire traite, 1° de plusieurs délor-
mations du crine de Phomme; 2% il est snivi d'un
essai de classification des monstres acéphales,

§ I°". Aprés avoir fait remarquer la négligence avec
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taquelle les Phj'siolagisms ct les pathologistes ont con-
sidéré les systémes ossenx et ariéricl, et Pattention qu’ils
ont presqu'exclusivement concentrée sur le sysiéme
nerveux , l'autenr examine la composition de trois
crines danencéphales dont deux lui ont éié confiés par
I'icole de médeeine , et le troisiéme par M. le docteur
Serres. L'un des deux premiers a été préparé, décrit
¢t dessiné par M. Lallemand , actuellement professeur
i Montpellier. Dans tous les trois on retrouve toutes les
pi¢ces qui constituent le crine du foetus normal , et
méme quelques-unes qui n'ont leurs analogues que
chez divers animaux. Chacun de ces osa été séparé ,
décrit et gravé isolément avec beaucoup de soin. Je ne
suivrai point pas & pas l'auteur dans cet examen , et je
me contenterai de {ixer 'autention des lecteurs sur
quelques points principaux. Les os de la face sont pen
déformés ; cenx du crine ont presque tous regagné en
épaisseur et en dureté ce qu'ils ont perdu en largeur;
Ja base du crine fait peut-étre exception , du moins le
rocher est-il méme un peu plus volumineux que de
coutume ; on y remarque une gorge profonde qui me
- parait n'étre autre chose que 'enfoncement naturel an
foetus et circonscrit par le canal demi-circulaire supé-
rieur , enfoncement fort bien déerit par Bichat. Les
pariélaux sont déjetés a droite et a gauche, et lé sur-
occipital ou proral est divisé en deux portions égale-
ment déjetées. A ce sujet, I'auteur entre dans quelques
déiails relativement a 1'épactal de Fischer, qui n'est,
selon moi, qu'une sorte de wormien régulier et cons-
tant dans quelques mammiféres , mais non dans 'hom-
me. Je possiéde deux oceipitaux dont I'angle supérieur
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séparé par une suture forme vn os triangulaire qui ne
différe des wormiiens gque par plus de largeur et moins
d’irrégularité. Les inter-pariétaux me semblent de la
méme nature. Quant au sur-occipital proprement dit ,
son ‘ude est d'un autre iniérét pour notre présent
objet. M. Geollroy admet , avec M. Béclard , qu'il est
constitné par la réunion de quatre points ossenx , et
la troisicme planche représente avee la derniére pré-
cision cet 0s conservant encore des races trés-marquées
de ceue quadruple division. Jen ai trouvé de trés-
profondes sur un sujet :'-}ge de cing ans, et jai remnrque
que taplot les échancrures qui sent le reste de la dl.'l"l-
sion longitudinale persistent scules aprés la naissance,
ct lanlot, an commim, et plus souvent 4 ce sont les
restes de Ja division transversale ; mais ordinairement
I'un existe sans I'autre. Passons maintenant i la clas-
sification des monsires acéphales.

§ I1. Les monstruosités du crine sont toutes com-
prises sous le tire géndrique d'amomoccphales, 1
n'existe point d’acdphales proprement dils, et yoys
les feetus dounés pour tels avaient scalement la ége
awrophide; mais tous les os existaient cachéds sous Ia
pean (1), Les anomocéphales sont divisés en treize
genres , savoir @ coceyedplales (1te sous forme d'un
coceyx ), cryptocephales (tite invisible i Pextérieur ) ,

(1) I'faut excepter sans donte de celte rigle les monstres
auxquels manguait la presque tolalité du trone, { Foyes
le Nouveau Dictionnaire, article deéphale , par M. Bres—
chet; woyes Ruisch;, Z%hes. anat. 1x; Burlon , & 1, [' for,

1 el Palfyn, pag, 3285.)

page 252 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=252

MEDICALE. 5

anencéphales (e sans cervean ), cystencéphales (cer-
veau vésiculenx), dérencéphales ( cervean dans le con ),

podencéphales ( cerveau sur tige) , notencphales ( cer-
veau sur le dos), hidmiencéphales (e réduite 4 moi-
tié ), rhinencéphales (trompe; ou narines extraordi-
naires ), stomencephales (bouche fermée) , trience-
phales (1é1e privée de trois organes des sens ), sphe-
nenecéphales (sphénoide remarquable) , diodoncéphales
(double rangée de dents ). On peut remarquer que dans
plusieurs de ces dénominations I'étymologie n'est
point appliquée suivant le mode ordinaire. L'enfant
privé de bouche est appelé stomencéphale er non
astome , parce que, dit 'auteur , ¢'est I'organe Iésé qui
doit donner le nom i la difformité. Je ferai remarquer
aussi que M. Geofiroy est le premier, si je ne me
trompe, qui ait tenu compte de la tendance qu'a la
tite du foetus difforme i se renverser en arriére (p. 82),
et qui ait bien apprécié, surtout sous un certain rap-
port, le genre qu'il nomme deérencéphale. Au genre
des rhinencéphales apparticnnent les eyclopes, qui,
manqaant d’ethmoide , ont les yeux quelquefois sin-
guliérement rapprochés (1), ou méme confondus en

un seul. Yai va un exemple de ce dernier genre, et,

comme le note M. Geoflroy, il existait aussi une sem-
blable coagmentation dans les michoires et encéphale;

ce dernier ne remplissait point tout e crine, et de I'eag
en tenait la place.

(1) Monascst, Epist., xuviu, arl. 53; Ruiscwr, Thes.
anat. 1v; DeEvanmotrr, t 1, pag. 6od; Pavryn , Histoire
des Monstres, pag. 145 et Jaz.
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Le deuxiéme Mémoire a pour titre : Considérations
d'oiv sont déduites des rigles pour Uobservation des
monstres et pour leur classification,

Dans ce Mémoire on=~justilic les diverses divisions
faites dans la classification ci-dessus exposée. Nous
¥ trouvons aussi quelques idées desquelles on peut
conjecturer quelle est Uopinion de I'anteur sur la for-
niation des monstruosités. En rassemblant divers pas-
sages épars daus les sept Mémoires, on est porté i con-
ciure avee lui 1% que le foetus humain , d’aprés les lois
de I'épigénése , s'organise peu a pen; qu’il passe suc-
cessivement d'une structure simple & une plus compli-
quéey 2" qu'il suit dans son développement une pro-
gression dont tous les degrés sont en 1apportavee ceux
de I'échelle animale (pag. 121 et 385 ); 3° que, par
conséguent, si avant son parfait développement une
cause quelconqgue vient s'opposer au perfectionnement
de ses organes , si une artére de nutrition trop étroite
ne fournit que des matériaux de nutrition insullisans
(pag. 85, 151, 237), lorgane privé de nourriture
restera peu avancé en organisation ( pag. 257, 261,
502 ), ue subira point les transformations ordinaires
pag. 83 ¢l 172), et conservera une parfaite analogie
avec le méme organe considéré i 1'élat normal (p. 173}
d'un étre d une classe inférieure dans 'échelle animale:
le tout en veriu du grand principe de la théorie des
enalogues. De li de nombreux rapprochen.ens établis
par I'autenr entre diverses monstruosités , et I'état nor-
mal de plusieurs classes d'animaux , avee Uéléphant, le
tapir, le phoque & trompe ( pag. 95), le phoque, la
chrysochlore du Cap (158), les monotrémes (427 ),
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les ovipares en général (45), les oiseanx (98, 259 ,
323 ), les reptiles (122,179,241, 252), les poissons
( 109 ), les écrevisses et les crabes (82 ).

Le troisiéme Mémoive contient U'histoire d'an anen-
eéphale né a Paris en mars 1821, et représenté plan-
chie 1v. Chez celui-ci le crine et les vertébres étaient
ouverts, et une poche remplie de liquide recouyrait
celle ouverture , aux bords de laquelle elle s’attachait.
Les nerfs se perdaient 4 leur racine dans les parois de
cette poche on dans les membranes qui en dépendaient;
le cervean , la moelle épiniéren’existaient point. L'au-
teur Penéc que ces parties étaient remplacées par l'ean
renlermée dans la poche susdite (pag. 144 ), et cette
ean n'est, selon lui, que le cerveau resté i I'état liquide
( page 149), comme il I'est dans les premiers temps
de la vie intra-utérine : il repousse 'opinion des ana=~
toristes qui attribuent un pareil amas & une véritable
hydropisie.

Dans le quatriéme M¢moire , nous trouvons la des-
eription d'un aatre monstre né en octobre 1820, et
dont I'avteur fait un nouveau genre ajouté aux treize
dont il a été précédemment question : celui-ci porte le
nom d'lhypérencephale.

La description de ce foxtus est précédée de quelques
considérations sur Uimportance du placenta. De sa
seule position résultent les eflets les plus étonnans ;
son simple contact détermine une entiére activité de
développement dans les parties ¢ni en jouissent, et,
par Veflet du balancement des organes, les parties
¢loignées se trouvent diminudes , atrophides. Pour
exemple, l'autenr cite le nain dilforme nommé Petit

¥

T. x. Mars 1825. 7
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Pepin, dont I'Ecole a conservé le squelette etle plitre,
et mademoiselle Hongwell, qui se faisait voir au Palais-
Royal en 1821. |

Le foetus dont la description fait la plus grande
partie de ce Mémoire a été recu par M. Duchiteau,
chirurgien de I'hopital militaire d'Arras ; lequel en a
rendu compte dans le Journal complémentaire du
Dictionnaire des Sciences médicales , . vuu, p. 3;‘; :
et qu'il a ensuite envoyé & M. Geollroy-Saint- Hilzire,
La description qu'en fait ce dernier est trés-détaillée
et trés-minuticuse ;- la dissection du foctus a €té trés-
soignde , et les parties les plus importantes sont fidéle-
ment représentées dans la planche v, Cet enfant n'est
point & terme , mais ses membres sont bien développés ;
les pieds sont seulement contournés en dedans; la
tite est un pen tordue , de facon que le cervelet se
trouve au-dessus de Pépaule droite; la face est défi-
gurée par un double bec-de-ficvre; le erine paraic
manquer , et les méninges coyvrent seules lencéphale,
qui est tout-a-fait complet. De ces membranes partent
plusieurs brides aponévrotiques qui vont s'insérer trés-
solidement au placenta; le thorax et I'abdomen man-
quent de paroi antérieure (1). Ces diverses particula-

(1) J’ai vu un cas semblable avec bien plus de désordres
dans les premiers temps de mon séjour & Paris; mais je
ne puis m’en rappeler exaclement tous les détails ; il a, je
crois, élé publié par M. Déclard dans les Bulletins de la
Faculté. La mére avait en peur d'un chameau; il edt éié
difficile d’élablir la moindre comw paraison entre cet animal
et la differmité du foetus,
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ritds sont examindes en détail et fonrnissent matiére &
des développemens assez curieux. 1% Le bec-de-ligvre
double réalise aux yenx de Panteur P'état normal des
poissons : comme ches cette classe de vertébrés, le
siuelette dece fotus n'ofire qu'un seul inter-maxil-
Jaire, et le vomer, libre et flovtant, n'a ancun rapport
avee lus maxillaives et les palatins. Cette disposition est
de premiére origive ; elle est constaute dans I'embryon
trés-jeane , et il n'y a ici qu'un délaut de développe-
ment ¢t de perfectionnement. 2% 51 les o5 du crine
paraissent manquer en totalité, cest seulement parce
qu'ils sont réduits & des filets allongds dont 'ensemble
compose une ceinlure ossense, une sorte de cadre qui
circonserit la base du crédne;; il est digne de remarque
que les oceipitanx latéraux (condyloidiens ) sont déje-
tés de droite et de ganclie, comme dans la plupart des
anencéphales, L'éwrier n'a qu'une scale branche , et il
pessemble sous ce rapport i celui des reptiles , du ero-
codile en particulier. 3°. Non-seulement le thorax et
'abidomen sont ouverts ; mais encore lesviscéres ensont
déplacés et déformés ; le cosur n'a qu’un vestige de ven-
tricule pulmonaire ; le foie, la rate, l'estomac et les
imestins, placés hors de 'abdomen, sont réunis en une
masse, et les intestins semblent ne former que des
sinus crensés dans une substance compacte 5 les pou-
mons, les reins sont en place, mais seulement défor-
misy le diaphiragme exisie; mais, comme le sternum &
il semble fendu et partagé en deux portions latérales.
Outre les cavses de difformités déja mentioundes ,
il Geoffroy en reconmait ici de nouvelles qu’il regarde
comme indispensables (pag. 266 ) : ce sont les brides

page 257 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=257

2fin REYUE

étendues du placenta an foptus. A de semblables brides
il atribue toute distorsion , toute dilacératon obser-
vées dans les fuetus monstrueax. Chez celui-ci les brides
existantes ont produit la torsion de la e, et des brides
déchirées dans un eflort ont ouvert le thorax et I'ab-
domen, Ces brides se forment par des adhérences entre
le feetus etses enveloppes , lorsque celles-ci viennent,
par une cause accidentelle, & se vider du liquide
qu'elles renferment.

Le cinquiéme Mémoirese compose de la description
d'un monstre né i 'Hotel-Dieu de Paris en aoiit 1821,
ct de considérations relatives an genre des podencé-
phales : ce qui donne lien i l'exposition d’un grand
nombre de faits davatomie comparée que nous men-
tionuerons successivement.

La mére de ce feetus monsirueux a , pendant toute
sa grossesse , ¢té exposée & des chagrins fort vifs , a de
manvais traitemens et 4 des travaux pénibles. Vers le
huititme mois elle fut frappée de la bideuse figure
d'on jeune mendiant; mais Panteur n'auribue, avec
raison , gqu'au premier genre de canses la difformité
quil décrit. Le cerveau , par suite de la déchirure de
quelque bride attachée au crine et tiraillée par une
autre aitachée au périnée (1), s'est fait jour a travers
la fontanelle antérieure : il a formé ainsi une hernie
devenue bientdt compléte ; 'ouverture s'est élargie, mais
les os se sont rétractés autour du pédicule ; ils se sont
épaissis, et la carotide externe ayant pris plus de vo-

—

(1) Deseicatrices ont semblé a M. Geoffroy étre les traces
de ces déchirures,
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lume , Pinterne a diminué en proportion , ¢t le cervean
est resté fort petit; il a conservé la structure particu-
liére au cervean d'un feetus Agé de cing mois. M. Serres
y a reconnu unc conformation gqu’il avait observée
dans les lobes cérébraux des oiseaux et des reptiles, Co
cerveau dtait en outre comme tordn sur son axe : le
cervelet était renfermé dans le erine; la moelle allon-
gée , le prolongement rachidien et les nerfs n’oflraicnt
aucune disposition extraordinaire, si 'on en excepte les
olfactifls, qui mancuaient en 1otalité. Le quatriéme ven=
tricule ressemblait beaucoup i celui des repuiles batra-
ciens etde laplupart des poissons 5 la face avait quelque
analogie avee celle de singes des degrés infériears , et
la disposition du corenal a rappelé i M. Serres I'état
normal des grenouilles et do caméléon.

Le canal intestival de ce sujet deviemt I'objer des
méditations de M. Geoflroy , et d'abord il distingue par
I'état normal denx portions intestinales , I'une anié-
ricure et l'autre postérieure,, dont le ccecum est le
centre d'union. La premiére portion, chez le podencé-
phale, est plus courte que chez le foctus & 1'état normal;
la postérieure éwit fort large et remplic de matiéres
féeales et de mucus. Ce dernier mot arrite I'atiention
de M. Geoflroy , etlui procure l'occasion de développer
un nouveau systéme relativement a la nutrition dun
foctus. Selon lui, le mucus ne mérite point le mépris
avec lequel le considérent les ph ysiologislcs; son utilitd
n'est point bornéde & de simples usages de lubrifaction ,
¢l ¢’est au contraire un des matérianx de la nutrition,
soit chez I'adulte, soit chez le foetus. Dans Padulte , les
veines mésentérigues s'emparent de la portion alibile
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des alimens et les délaient dans la masse du sang : ce
sang mélangé , reporté aux muquenses intestinales, se
divise en deux portions, 1° en sang veinenx qui
emporte les matériaux non nuiritils et va se dépurer
dans diverses glandes; 2°. en mucus qui , déposé a la
surface intérieure de 'intestin , est repris bientol par
les lymphatiques et immédiatement transformé en
chyle, puis transporté an ceeur, d'ott il est distribué
i toute I'économie. Dans le feetus il n'existe que ceue
différence, que les matériaux alibiles sont apportés ,
non par des alimens, mais par le sang veincux de la
mére. :

Ce que présente de plus remarquable le podened-
phale, c’est 'ouverture du reciom dans le col de la
vessie; nulle trace d’anus n'existe an dehors; car la
dépression signalée par lauteur ( pag. 228 ) est, si je
ne me trompe, une dépression due & la densité du tissn
cellulaire qui réunit la pean an coceyx et aun sacrum,
dépression quelquefois asses considérable pour Gtre
prise au premier abord pour un second anus posiérienr
au premier , comme je I'ai vu faire plusicurs fois pac
des gens sans instruction , et, suivant I'usage, amis du
merveilleox.

Ceute disposition de Fintestin ofire a M. Geoflvoy
une amalogic frappante avee le cloaque des oiscausx.
‘Cette idée enteaine le célébre protessenr dans des con-
sidérations fort curienses sur analogic des organes
méles avee les femelles, et des organes des oiseaux avee
ceuxdes mammiféres (1), Les détails anatomiques gui

1} Testicules, ovaires.— V ésic. séminales , corps de 'u~
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neeessitent ces rapprochemens sont fort minutieux et
me paraissent fort exacts, ainsi que les planches qui en
facilitent I'intelligence. Le cloaque des oiseaux y est
considérd sous un triple point de vue , comme réservoir
des exerédmens, comme réservoir des urines , ¢l comme
organe génital. Au moyen du sphineter, ces trois or-
ganes sont sépards ou séparables, et non confondus,
comme on l'avait cru jusqu'ici; lenrs fonctions sont
distinctes et ne s'entravent nullement 'une Pautre. En
outre , Vautenr prouve qu'il existe ches les oiseanx,
comme chez les mammiféres, un double oviduetus ;
mais un seul se développe, et 'auire s’awophie @ il
décrit aussi une poche qﬁ'il nomme ad-ulerwm , ct
qu'il compare pour les usages aux cornes de I'utérus
dans les mammifires, Bufin , par la méme occasion , il
prouve anatomiquement que les deux espéces d'ani -
mausx composant la classe des monotrémes sont véri-
tablement ovipares , opinion (u'il appuie sur quelques
faits historiques.

Ce long Mémoire est terminé par quelques discus-
sions sur Dinvariabilité des principes du principe des
connexions , ot par une subdivision du genre podein-
::epﬁrrfus on iiuﬂ.l‘.ru espeéces , savoir, 1% pode.i‘m&p&(mm
churneus , décrit par AL Gall : l'owverture ¢lait an
vertex , entve les pariétaux et derriére le frontal dé-
lormeé 5 2%, podencephalus longiceps, préparé par M,
Serres : Pouverture est derriére les pariétanx atrophiés ;
3, ,tru:f('ntq;j"mfm; illustratus l}répnl‘é et déerit par

tévus.— Epididyines y trompes utérines,— Fourreau, vagin.
~— Canaux déférens , cornes de 'utérus. — Pénis, clitofis.
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M. Geoffroy=Saint-Hilaire : Pouverture est entre les
pariétaux et le frontal 5 4°. enfin, podencephaius bi-
proralis , conservé au Muséum : l'ouverture est entre
les deux piéces du proral,

Le sixiéme et dernier Mémoire est uu résumé dans
lequel I'auteur revient particuliérement sur les causes
des difformités, et développe ses idées sur les brides
placentales , sur les retards de 'organisation : il combat
avec raison l'erreur du vulgaire au sujet de Uinfluence
directe de I'imagination de la mére sur la conformation
du feetus ; enfin on y trouve encore quelques iddes ori-
ginales sur la formation du derme et la respiration du

- foetus.

On ne peut donner trop d'éloges ausx savantes re-
cherches qui composent le livre que je viens d'ana-
lyser : mon but a é1é d'en donner une juste idée au
lecteur; et je crois devoir en recommander la lecture
a ceux qui cherchent des faiis curienx exposés avee la
sincérité et exactitude d'un profond ebservatcur, Clest
sous ce rapport que j'en ai tiré l'.l-'l-l'[i moi-méme, et 'on
s’en apercevra aisément i la lecture des observations,
et des considérations géncrales que je publierai dans
le numéro prochain.

Ant, Ducis.

Ounservarions sur Pemploc die Piper cubicba ,

et du Poivre ordinaive dans la blennorrivagic |
par le docteur Dosuono.

1°° Observation. M. H**,

fut atteiut , vexs la fin du wmois de juia derier , d'uue

dgd de vingt-huicans,
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Llennorrhagic assez intense. L'écoule ment dtait uis<
abondant , malzeé I'emploi de la potion de Chepart,
dont le malade avait fait usage. Un gros de baume de
copahu, suspendu dans deux onces de vin, fut admi-
nistré matin et soir. Cette prescription , continuée pen-
dant huit jours, n’amena pas une amélioration mar-
quée, et donna lieu, comme la potion précédente, &
des cardialgies et au dévoiement. Le 4 juillet, M. I
étant obligé de s'absenter pour deux mois, je fis tri-
turer deax onces de savon am}'gdaliln avec huit gros de
térébenthine de copahu, et sullisante (uantité de pou-
dre de riglisse , pour faire cent vingt bols, domt le
malade devait prendre quinze dans les vingt-quatre
heures : ce qui portait la dose du baume de copahu &
un gros dans cet intervalle. Au retonr de M. H., I'é=
coulement , quoique moindre, durait toujours , nonob-
stant les pilules, et les injections qu'il avait faites avee
la racine de ratanhia etle sulfate de zinc (1), Le baume
de copahu n’ayant pu tarir la gonorrhée, je crus devoir_
tenter un auwre reméde. Un gros de poivre cubthe,
porphyrisé et délayé dans un véhicule aqueux, {nt
donné matin et soir. Aprés la huiticme prise , I'écona
lement était si peu considérable, que M. H. ne voulut
plus se soumettre & prendre de nouvelles doses, et
quelques jours aprés la gonorrhie cessa. Lors de Peu-
ploi du baume de copaliu, douze frictions d'un demi-
gros d’onguent mercuriel furent faites , deux fois le
jour, sur les deux coués de la verge.

a® Ubserv. Le piper cubeba est un médicament
asscz dispendieux et purfois diflicile & se procurer , que
le poivie ordinaire semble pouvoir remplacer daus

page 263 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=263

=8 REVUE
quelques circonstances, comme le prouve Lo [t suivan .

Ruaunlt ( Jean ), d'un tempérament bilienx , agé de
trente ans, vinl me consulter le 2 décembre 1822, pour
&re traité d’une blennorrhagie. A cette époque ( sep-
titme jour de I'invasion de la maladie), I'éconlement
était assez abondant, avec un sentiment de chaleur et
de cuisson, surtout en urinant, Les ércctions se répé-
taient souvent et avec douleur. L'étatd'indigence oirse
wouvait le malade me it préférer, en cette occasion , le
poivre ordinaire an cubébe, Ce'médicament , réduit en
poudre et délayé dans un verre d'eau , fut donné a la

«dose d'un gros , une fois Ie jour. Le 14, tous les sym-

; ptomes gonorrhoiques avaient disparn ; mais la méme
dose fut continuée jusqu’au 22, et depuis ce H:mpﬁ-
I'écoulement n'a point récidivé. Pendamt le wailement
Ruanlt n’a éprouvé d’autre accident que des doulenrs
passagires d'estomac, '

Les propriéids du poivre pourraient douner licu & son
usage dans les eirconstances ot son action stimulanicne
serait point contresin digude : cemédicament a 16 vanié
comme stomachique, Celse et d'antres médecins ont
employé le poivee dans les lidvres intermiventes, Galien
préconise ce reméde dans les alfections vermineuses, et
Dioscoride voit en lui un bon aphrodisiaque.

On administre le poivre, & iniérieur , depuis sept
smins ]u:iq:'l’:i. un gros. A I’unéricur, le poivee sert
parfois dans le velichement de la luette ; mélé & de
Paxonge, il a éwé employé contre la paralysie.

Le cubébe est une substance chaude et aromatiue .
niis mins que le poivee ordineire, Il conticni, dapres
Panalyse da professeur Vanquelin , une huile volatile
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solide; une résine qui a beancoup d'analogie avee le
baume de copahu, faisant le quart en poids de ceue
gmine; et qui est contenue dans toutes ses parties ; une
petite quantité d'une autre résine colorée; une matiére
gommeuse colorées un principe extracif analogue &
celui des plantes légumineuses; enfin, quelques sub-
stances salines. Comment le poivre fait-il 'cesser la
Llennorrhagie? Il ne parait pas que ce soit en détermi-
pant Uirritation des voies digestives ; car M. le profes-
sear Delpech a remarqué que lorsipue le cubibe purge,
cet effet nuita la propriéié anti-gonorthoique : d'ail-
leurs , tout médicament aussi actif que le poivre , donné
i une dose aussi élevée, ne guérit pas la phlegmasie
urétrale, en portant irritation sur les intestins, Le
poivre a donc une action spéciale sur la muqueuse de
I'nrétre. Clest lorsiue l'inllammation de ee canal est In
plus intense que le eubébe réussit le mienx; si Pon
suspend toul-i-conp son usage les symptimes blen-
norrhagiques se reproduisent, etl'éconlementa reparu
par Pemploi des émolliens qui avaient étd substitués i
ee médicament.

«Le piper cubeba n'a, dit M. Delpech, aucune ac-
tion sur la gonorrhée des femmes (1), Cette différence
tiendrait-elle & celle du sidge de lamaladie; et ce poivre,

i
- B g =

(1) Al'époque des preanieres expériences sur 'emploi des
anti-gonorrhoigaes, je fos trés-surpris de celte proposition
presque nouvelle en thérapeutique. Celle différence ne pou-
vail tepir qu's des circonstances accidentelles que je voulus
connaitre; el jeerus m'apercevoir que ces remedes n’élaient
pas sans verlu chiez les fewames 5 Papparition des vegles
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ainsi que le banme de copahu , n’exerce-t-il ses propric.
tés que sur les voies urinaires , & l'exclusion des organes
génitaux de la femme , qui sont plus complétement hors
de l'atmosphére de I'appareil urinaire ?» De nouvelles
expériences pourront seules faire reconnaitre la cause
de cette anomalie. :

On a beaucoup éerit contre les remédes populaires,
Ne serait-il pas possible de faire un livre en leur faveur?
Avant que des praticiens eussent vanté le reméde in-
dien dans le traitement de la gonorrhée, les militaires
coupaicnt leurs écoulemens blennorrhagiques avee du
poivre et de la poudre & canon qu'ils faisaient infuscr
dans de I'can-de-vie. Si le médecin instrait est quel-
quefois moins heureux que le charlatan, cest que
celui-ci est souvent plus audacieux.

e,

Opservarion d'un letére aigu guéri par letartre
émdtique @ hautes doses et quelques sangsues ;
par le docteur FoNTANEILLES,

Adélaide.... (1), hgée de vingt-trois ans, fut atteinte,
le 12 janvier dernier, d'une suppression de menstrues
qu'elle auwribuait & un chagrin et dont elle n'éprouva
que des indispositions légéres jusqu’an 4 février. Ce
jour, la jaunisse se déclara, ei le 6 au soir je fus ap~

T

me parul élre la cause qui ramenait I'irritation blennor-
rthagique. ‘Toutefois, j'aurais besoin de nouveaux fails
pour me conlirmer dans celte opinion. ( A. D. )

(1) Bonne chez MM. Flotard, négocians, rue Sainit-
Deuis, passage de Vancien Grand=Gerf.
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pedé : la malade se plaignait de frissons et de douleurs
abdominales si fortes, surtout a ‘épigastre et i Ihypo-
chondredroit, qu'elle ne pouvait y supporter la moin-
dre pression. La cireulation sanguine étaitaccélérée ; la
pean et surtout les sclérotiques étaient jaunes comme
un citron ; l'urine safranée. Adélaide éprouvait une
soil ardente, des nausdes, de la céphalalgie, du poids
aux reins et de la faiblesse aux jambes, La langue élait
naturelle.

Je fis appliquer douze sangsues a la partie interne
des cuisses, et je prescrivis une boisson rafraichissante.
Les piqiires coulérent presque toute la nuit. Le matin
du 7, léger soulagement; néanmoins toujours beau-

~ coup de soif et de douleur & I'épigastre: deux grains de
tarre ¢métique dans deux livres de décoction amére;
diéte séveére. Le soir, vomissement de matiére jaune,
huilense et wrés-améres légére diminution des douleurs,
moins de soif : deux grains d'émétique. Lematin du 8,
‘grande diminution des douleurs et de la soif; la
teinte jaune des yeux et de la pean a plli; point de
vomissemen ni de nausées : quatre grains d'émé=
tigue (1). Le soir, méme état : quatre grains d’émétique,
un lavement avec deux onces de sel marin. Le g, peu
de changement : quatre grains d’émétique. Le soir, amé-
lioration, la doulenr épigastricue est légére, la circu-
lation artérielle se ralentit : deux grains d’émétique. Le
10, toutes les doulenrs ont disparu. La peau et les sclé-
rotigues sont presque de couleur naturelle ; le pouls est

(1] Cest ivujours dans deux livres de liguide que je fais
dissoudre une dose quelconque de lartre stibid.
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calme : deux grains d'émdtique , trois bouillons dans la
journée. Le 11, la boisson a produit du malaise et des
vomissemens ; Adélaide ne sent plus que dela faiblesse :
denx petites soupes et un bownillon peuor la journée.
. Le 12, nuit bonne, bien-8tre général ; la couleur de
la pean est naturelle; constipation : un lavement avec
deux onces de sel marin, deux sonpes et un eenf i la
coque. Le 13, convalescence. Le 16, Adélaidese plaignit
de céphalalgie et d'inappétence , symptomes , que deux
légers purgatifs, donnés & un jour d'intervalle, firent
disparaitre. J'ai revu la maladebien rétablie huit jours
aprés. Ses menstrues élaient revenunes.

On voit que le traitement principal a éié douze sang-
sucs ¢t vingt-deux grains d’émétique pris dans quatre
jonrs, ;

Ce cas me parait fournir des moyens de combatire
diverses opinions recues en médecine sur Uictére. Je
we permettrai quelques réflexions sur les principales:

1% D'apres les auteurs la couleur jaune ne s'eflace
guire que dans quatre semaines : cependant clle dis-
parut dans hait jours chez Adéluide,

2% Tous les éerivains disent que, dans les engor-

- gemens du foie aigus ou chroniques, I'éméiique est trés-
contre-indiqué, surtout lorsqu’il y a des signes d'in=
flammation : ils donnent pour raison que la secousse
produite au foie par le vomissement en augmente l'in-
{lammation et Uengorgement. Dans le cas d’Adélaide,
on ne pent méconnaitre les symptomes de ces denx
caractéres de la maladie : cependant aprés le vomis-
sement, le mal a diminué, N'est-on pas autorisé d con-
clure, on que les symptomes de Vinflammation et de
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I'engorgement élaient trompeurs , on que, s'ils expri-
maient ces denx clats, Pémétique les a combauus direc-
tement et promptement ¢ Ces conséquences me parais-
sent de rigueur,

3% AL Rasori reconnait pour loi pathologique que
les premidres doses d'émétique , méme les plus faibles
produisent ordinairement le vomissement; qu'il n'a
plus lieu dans le courant de la maladie, quoigqu’on
angmente beaucoup les doses , et que , vers la conva-
lescence , le malade vomit de nouvean par les plus 1é-
geres doses de ce médicament. Ce phénoménc s’est
montré bien sensiblement dans la maladie d'Adélaide :
les denx premiers grains la firent vomir; elle continua
d'en prendre, doublant et quadraplant méme la dose
du 5 an 1o février, sans qu'il y elt vomissement 5 et
ce jour-li | que tous les symptdmes caraciéristiques de
la maladie avaient disparu , ¢lle ne put supporter deux
grains de ce médicament. Depuis long-temps cette loi
sest montrde au grand jour daps ma pratique ; et ja-
jouterai que le degré d’aptitude qu'ont les malades a
supporter des doses fortes, non-seulement d'émétique,
mais aussi de tous les médicamens, me sert toujours
de régle pour hien eonnaitre, dans les maladies trés-
aiguiis, les troi§ caractéres d'invasion, dlat et dimi-
nution. Je me borne, dans ce moment, 4 annoncer ce
fait, auquel les praticiens peuvent ajouter foi, et qu'il
leur est d'ailleurs facile de vérifier , surtout dans les
fortes inflammations de poitrine , maladies pour les-
quelles Pémétique & bautes doses mévite bien d'¢tre
préféré aux autres moyens internes,

e e sympt&uu!]t’. plus geave de 1a maladie d'Adé-
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Luide fut une douleur vive ayant son siége principal &
U'épigastre et i Ihypochondre droit. On trouve ici, ce
me semble , un des exemples les plus frappans au déuri-
ment de la nouvelle docirine physiologique. Ayant
acquis la conviction que ma pratique est plus heureuse
depuis quinze ans que j'ai adopté en partie Ia maniére
de voir du professeur Rasori , je ne vis, dans le sym-
ptome ci-dessus cité, qu'un excés d’excitement qui,
de la matrice s'é@ait étendu au foie et an tube alimen-
taire, et qui avait rendu ces organes trés-sensihles, et
angmenté la sécrétion et 'excrétion de la bile, la-
quelle avait passé dans la circulation sanguine pap la
veine eave inférieure qui recoit les veines hépatigues.
D'un anwre coté, Pétendue de ma pratique m'ayant
confirmé jusqu’a 'évidence que I'émétique est nn des
plos puissans contre- stimulans (dans I'acception de
M. Rasori ), et ayant d'ailleurs obtenu les plus grands
suceds dece reméde dans des cas analogues, je ne devais
pas hésiter a Pemployer. L'événement, comme on I'a
vu, jnstifia ma maniére de voir.

Maintenant , voyons comment, dans la doctrine de
M. Broussais , on expliquerait les effets de I'émétique:
d’aprés la maniére de voir de ce médecin , la douleur
vielente & I'épigastre , accompagndée d’accélération du
pouls, de soif ardente et de nausées , ne pouvait étre
que Pexpression d'une inflammation prononcée de
Vestomac et du foie. Selon ce méme médecin , 'émé-
lique est un puissant excitant. D'aprés cela , si I'esto-
maec était dans un état phlogistique , Vintroduction de
'émétique dans cet organe devait augmenter la phlo-
gos¢, Tantant plus que j'augmentais les doses du
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remide. Tl devait se déclarer des symptémes plus gra=
ves. Cependant le contraire eut lieu, et dans trés-peu
de temps la douleur eut entiérement disparu, M. Brous-
sais a trop de pénétration pour ne pas reconnaitre que,
dans ce cas, ce n'est pas la nature gui s’est trompée.
1l sait aussi bien que moi que des raisonnemens spé-
cieux ne peuvent détruire un fait positif aussi évident.
Lorsque, pendant une longue pratique en ville et dans
les hopitaux, on a constamment reconnu que I'émé«
tique est le plus prompt et le plus siic moyen interne
de combaure I'état inflammatoire , ce n’est pas , comme
le dit M. Broussais , jouer & quitte ou double quand
on 'emploie dans des cas semblables & celui que j'ai
deéerit.

Pour prouver plus sensiblement Faction forte,
prompte et sure de P'émétique contre inflammation,
jajouterai que le meilleur topique que jaie trouvé
pour combattre les érysipeles et les phlegmons est une
dissolution de 10, 15, 20 grains d’émétique dans une
livre d'eau mucilaginense ticde, avec laquelle je fais
faire des lotions que j¢ fais répéter sonvent; je fais
aussi appliquer des linges imbibés de ce reméde. Ti-
guore qu'aucnn mdédecin ait employé I'émétique de
cette maniére. I'al encore obtenu des succds agsez con-
stans de la dissolation d'un ou plusieurs grains d’émé-
tique daus six onces ¢’eau gommée, contre les oph-
thalmies du globe de U'eil. Dans la campagne de 1813
le médecin d'une princesse d’Allemagne , ancien pra-
ticien instruit, m'assura que depuis long-temps il ne
connaissait pas de meillear moyen de combattre les
rhumatismes inflammatoires que les frictjons avee de

T. x. Mars 1823. 15
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fortgs doses d'émétique en pommade ; et que les don- .
leuirs lréa-aiglyﬁs des membres et mitme des artienla-
tions se calmaient assez promplement par ce topifque.
J'ai en oceasion dans ma pratique , non-seulement de
conlirmer g fait, mais aussi de me convaincre que
P'émétique en pommade combat trés-henrensement les
maladies que M. Broussais appelle gastrites , gastro-
entérites, pneumno-gastro-entcrites, ainsi que Uhepatite
la splénite, etc.

Je pourrais entrer dans des explications plus éen-
dues, mais mon intention actuelle est seulement de
prouver par des faits pratiques les fondemens de la
nouvelle doctrine italienne. Je me propose de publier
les cas qui, ainsi que celui que je viens de déerire,
présenteront des preuves dvidemment contraives f la
manidre d'envisager les lois pathologignes adoptée par
M. le professeur Broussais.

t
Boce de Xavier Bicuar , suivi de Notes his-
toriques et critiques , par M. Miquer, doc-
teur en médecine. Discours couronné, In-8.
Paris , 18253,

L'¢1oce d'un homme qui a eu une grande influence
sur les destindes d'une science devient 'histoire de
cette science méme : dés-lors le pandgyriste doit se
garder de compromettre impartialité de Ihistorien |
dans les formes oratoires, ou dans I'exagération aca-
démique. M. Miquel, dans I'éloge de Dichar, s'est
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proposé, sans doute , ce double but; mais il n'a pas
tonjours su résister i 'entrainement d’un esprit facile
et brillant, ou 4 I'entrainement plus séduisant encore
de I'admiration pour le génie. Il nous a accusés d'in-
justice a I'égard de Bichat (1). Nous croyons devair lui
exposer avee franchise les motifs d’'un jugement que
son éloge n'a fait que confirmer.

Pour mesurer le mérite d'un grand homme, pour
signaler les perfectionnemens qu'il a ;joute's a une
science , il convient de constater avee exactitude 1'état
dans lequel était cette science au moment ou il I'a
prise en sous-ccuvre. Il faut le mettre an milien de
cette gloriense famille de grands hommes qui ont per-
fectionné une science, pour déterminer la place plus ou
moins élevée qu'il y occupe, M. Miquel trace le tableau
brillant , mais trop rapide et peut-ttre pen fidéle de
la physiologic antérienre & Bichat. A 'en croire, elle
n’existait pas encore : a peine avait-on entendu parler
de force witale et de propriétés vitales , indépendantes
des propriéiés de la matiére morte. M. Boisseau , dans
son article Bichat, du Dictionnaire biographique ,
s'est montré plus exact : il s'est bien gardé de concen-
wer le principe et la source de la gloire de I'Ecole de
Paris dans Bichart. ;

« Quelle Fcole, dit-il, brilla jamais d'un plus vif
éclat? Quelles circonstances plus favorables furent
jamais offertes au génie ..,.. Heéritiére de Bordeu, de
Barthez, de Vieq-d'Azyr, Ecole de Paris jetait les
bases de ce qu'on put désormais nommer la doctrine

(v) Voyez Gazcite de Santé ,n® xx1, 25 juillet 1822.
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médicale philosophigue et phy siologigue. Personne ne
sut comme Bichat profiter de ces heurcuses circon-
SIANCES. .0 B
M. Boisscau convient done , d'aprés ce passage, qu'il
serait d'aillenrs si facile de développer et de confirmer
par des détails précienx, qu'il existait une physiologie
avant Bichat & Paris, et que cette physiologie venait de
.Montpellier, Cet aveu, d’silleurs inévitable ; est trop
flatieur pour cette Ecole , pour ne pasle fixer ici, de
pevr qu'il ne s'échappe au milien de mille assertions
contraires (1). Vieq-d’Azyr, Chaussier surtout, avaient
donc transporté & Pais les principes physiologiques de
Montpellier. Si anjourd’hui il existe une si grande dis-
sidenceentreles denx Feoles, ne peut-on pas demander
quelle est celle qui a conservé avee le plus de fidélité
I'héritage qui lui a été confié , et qui I'a enrichi par des
acquisitions réelles ? Nous toucherons avec pradence
ces questions délicates : pour le moment , tichons de
saisir ]aﬂ]:iatim] des idées. Bordeu est, de wous les autenrs
de notre Ecole, celni dont Bichat se rapproche le plas.
M. Alibeer, qui a peint le médecin béarnais avee des
couleurs si naiurelles , gu'elles paraissent lui aveir éé
empruntées ; et M. Richerand , dans son ¢légante notice
placée & la téte des cemvres de Bordeun, ont parfaitement
vu le lien qui unit Bichat & Bordeu.
Arrétons-nous quelques instans a indiquer les rap-
parts et les difirences qui existent entre ces denx grands
hommes : nous verrons ce gue Bichat doit & Berden ,

—

(1) Poyez aussi OFuvres de Cabanis , les Rivolutions
de la médecine, tom. 1, pag. L4
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ee qu'il lui a pris et ce qu'il a eu tort de ne pas lui
prendre, en quei il I'a perfectionné ou altéré, étendu
au réiréei, . A

Bordeu , comme Bichat, rapporte tous les phéno=
ménes de la vie a denx forces fondamentales , au sen-
timent et au mouvement , en subordonnant tous les
mouvemens au sentiment. Dans la thése qu'il présenta
a Mnntpeﬂier, en 1742, De Sensu , il traite,, dans les
deux premiers chapitres , de Sensu in Genere , et-de
motu in Genere. Dans mille endreits , il dit que la vie
se réduit au sentiment et au mouvement. Ce n'est pas .
pour Bordeu une vue émise en passant, c'est une idée
absolue , une théorie positive; il n'a eu que le tort,
si ¢'en est un , de ne pas faire un tableau synoptique
de son systéme : chose qui u'était pas encore i la mode
de son temps, ct qui a é1é mise en vogue parmi nous
avec les dictionnaires et tous ces instrumens d'instruc-
tion destinés aux éléves un peu paresseux. Bichat a regu
celte idée sur parole, sans profiter des perfectionnemens
ultéricurs qu'elleavait subis dans 'Ecolede Montpellier.
En cilet, Barthez avait fait voir qu'il était contraireaux
faits de rapporter tous les phénoménes du corps vivant
A la sensibilité ; que cette formule éait trop réirécie ;
que les organes vivans pouvaient agir automatique-
ment, sans y éire foreds par une impression préalable,
Bichat ne profite pas méme des derniers travaux de
Borden, si étendus par Barthez et surtout par Grimaud.
qui, sur ce point, lui cst trés-supérieur ; travaux qui
prouvent qu'outre le sentiment et le mouvement , il
{aut admetire des phénoménes de composition enimale,
une chimie vivante, comme a dit ensnite trés-bien
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M. Broussais, sans y faire wop d'attention, et comue
par un aven forcé.

Bordeu distingue deux sortes de seusibilité : celle
qui est avee conscience , et celle qui est sans conscience
(oceultus sensus, sensibilite wvitale). Bichat admet la
mime division , en donnant & celte derniére espéce de
sensibilité la dénomination d'erganique, expression
qui ne saurait lui étre préférée. Elle suppose, en effet,
que cette sensibilité dépend en entier de la texture des
tissus ; ce qui endit trop, par opposition  la sensibilité
animale qui n'en dépendrait pas du tout, ce qui n'en
dit pas assez.

Bichat explique fort ingéniensement les séerétions
et la nutrition par une sorte de sensibilité élective.
Cette idée appartient en propre et exclusivement i Bor-
den, Elle est sans doute brillante ; mais elle pent , méme
dans I'état actuel d'imperfection de la science sur ce
point important, &étre déjd restreinte par des notions
combinécs prises des phénoménes de la force de compo-
sition animale , dout nous avons déja fait mention, Lors-
que nous aurons une histoire philosophique de ceue
foree, dont les physiologisies se sonta peine oeenpés,
«cette grande lacune de la science sera remplie, et on
_connaitra Uhomme vivant sous ses deux faces, tandis

que jusqu’ici on n'en a ¢udié quiune scule, la partic
solide , cclle qui frappe la premiére des regards |, méme
peu attentils.

Bordeu, dans ses premicrs ouvrazges , avait montré
une lendance exagérde vers le solidisme ; il avait wenu
peu de compte de la vitalité des humeurs. Plus tard,
il l]éjll}l[a plus avant dans les propriéwds des dwes vi-
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vans, et repara cet oubli dans son Andlyse médicinale
du sang. Mais il exposa toujours sep idévs d'une ga- -
niére embarrassée 5 et Blichal, qui ne l'avajt pas asses
profondément médité, et qui, sur certains points, ne
Vavait pas commenté avec assez d'originalité, ne se
chargea pas de développer les germes féconds de sa
pensée. Il copia le solidisme exclusif de Bordeu , y com-
pris méme les incertitudes de son humorisme (1).

Bordeu considére isolément la vie de chagque organe
qu'il désigue sous le nom de wue propre. Osons le dire ,
il w'avait pas la téte assez forte pour s'élever de lui-
méme des détails anatomiques , d'ot il élait parti et oi
il s’embarrassa quulquuft}is , o idée abstraite de Puniw
dela vie , de I'unité des forces de tout le systéme yivant;
ou, si I'on veut, cetie idée ne devait venir qu'aprés la
premicre,, pour couronner le faite de la science de
I'homme. Il avair assez faii pour elle; mais, parti de
ce point, Barthez devait aller plus loin. Cependant les
observations de médecine-pratique font saisir avec sa=
gacité a Bordeu les rapports des organes entre eux; il
envisage seulement ces rapports d’'une maniére op
mécanique , en les rapportant a des liaisons analomi-
ques , 4 des raindes d'oscillations, 4 des balancemens
de conuactions mécanigues.

Bichat, exagérant I'idée du lmﬂih*e y wétudie plus la
vie propre des organes , mais celle des tissus él¢men-
taires qui les composent. Les sympathies , qui, pour
Bordeu et pour 'observateur , sont la source de la vie,

(1} Voyez xgﬂatumie gendrale ; Considérations gend=
rales, § wm, pag. 4.
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ne'sont plus dans Bichat, et ne doivent étre dans son
systéme de mutilation que des exagérations , des abur=
rations des propriétés vitales , que le mouvement trop
rapide d'une machine qui se dérange.

Le Traité du tissu muqueux et les Kecherches sur
les (rlandes ontéé le modéle du raite des membranes
et de I dnatomie générale. Dordeu, le premier , a
réuni sons un méme point de vue les organes identi-
ques, dans quelque région du corps qu'ils fussent placés
ou confondus.

Maintenant que nous avons rapproché les doctrines ,
comparons les ressemblances et les différences des deux
hommes.

Bordeu me parait doué d'un  génie plus inventif
que Bichat; il s'¢léve plus au-dessus de son siécle que
celui-ci ne I'a fait, et un plos grand intervalle le sépare
de Van-Helmont, de Stahl et de Sauvages , qui Ini ont
servi de puide, dans la carridve qu'il s'est ouverte presque
le premier au milieu des doctrines oppesées, que celui
qui est entre Bichat lni-méme et Bordeu , Barthes |
Dumas, Cabanis , Chaussier , Hallé, ete. Chaque page
de Borden est élincclante de génie ei d'originalité. A
chague instant, il renverse des erveurs fondamentales
depuis leng-temps accréditées, ou éuablit des vérités
qui renouvellent la science dans tous ses points, etdont
le développement uliéricur fera peut-cue la gloire de
plusicurs grands hommes qui viendront long-temps
aprés lui : car ¢'est le propee du géoie de se surpasser
lui-méme par ses vues incomplétes et ses inspirations
insﬂnr.'litus; de ne s cumlln:ndn.:, ci quu](lul: S0,
toute sa pensée , tant elle est drendue , et dapercevoie

page 278 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=278

i

MEDICALE. 293
du peimméme ot il Sarréte, un vaste horizan o il ne
pénétre que par ce regard de Vaigle qui le caractérise.
Plus on apporte dans la lecture de Borden d’atention et
detalent, plus on y rencontre des véritds fécondes, ri-
sultat d'une premiére eréation inachevée ; de ces germes
précienx de découvertes , qui n'attendent pour leur en-
tier développement que la chalenr vivifiante d'un génie
2 nalogue au sien, On puise 4 la fois, dans ses pages
écrites de verve, les vérités les plus vastes et Uinspn-
ration qui peut les étendre. Lisez surtont son Analyse
médicinale du sang , le dernier et le plus parfait de ses
ouvrages , et vous verrez Dorden s'élever méme au-
dessus de la science actoelle | erder une nouvelle bran-
che de physiologie, relative a la vitalité des humeurs et
aux lois qui président 4 la composition des solides. On
s'élonne de n'étre pas capable de le comprendre, et
I'on ne manque pas d'entrevoir un ordre brillant de
vérités qui doit renouveler lhumorisme snr ses véri-
tables bases, ou plutdtcompléter la science de 'homme
vivant, sain et malade. Ces vues prennent p]us de con-
sistance si on les rapproche des idées qui ont €é
¢mises sur ¢¢ méme point par Barthez , par Grimaud
( Mémoire sur lanutrition ) , et surtout des faits que
fournit I'observation clinique a un esprit dégagé des
préventions d'une théorie incompléte qui, née d'hier,
s'arroge insolemment le droit de la perfection. En pré-
sence de presque tous les fuits médicinaux , Dorden
trouve on entrevoit mille vérités; Bichat , au contraire,
placé dans le eercle éwoitdes éwdes anatomiques , n'a
qu'une seule idde vraiment i lui , ¢'est celle de la di-

vision systématique des tissus élémentaires : idée belle,
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profonde , wile, mais qui ne pent étre nullement com-
parée, sous le rapport de Voriginalité de la eréation et
de P'étendue des applications , & wuotes celles qui ap-
particnnent i Bordeu.

La différence de leur siyle indique celle de leur
génie. Bordeu éerit des pages admirables, et n'a jamais
su faire un livre; il a tonte la vivacité, toute la fécon-
diié de Pesprit méridional. Le désir de faire de Ues<
prit, méme des épigrammes, 'entraine quelquefois hors
de la sévérité dela science; Cest le génie lui-méme en
fermentation , embarrassé des idées qui Passaillent de
toutes parts. C'est une espéce doracle , de Pythonisse
mointé sur le wépied de la nature : il ne peat pastonjours
mailriser 'inspiration qui le tourmente et Uentraine.

Bichat, au contraire, posséde au plus Laut degré
Vart d’arranger ses idées, de les présenter avec une
clarté admirable, avee une précision au-dela de toute
expression , el avec une certaine grice cachde qui n’an-
nonce pas pent-iire un génie veaiment original , mais
qui fait le charme du professeur et la gloire de Vécrivain.

Borden anime tout; son imagination poétique ¢t
erdatrice donne une ame 4 tout ce dont il parle; sa
raisun semble méme Pavertiv des écarts de son imagi-
nation ; il demande grice & un lecteur qu'il a déja séduit
ct quin'ose la Jui reluser , pour ces termes métaphori-
ques qu'il emploie si heureusement, et dont on ne
saurait 'accuser d'avoir abusé, quand on sait lire ses
ouyrages avec le méme esprit dans lequel ils sont
compuosés. 11 met souvent wop d'esprit dans expres-
sion, lors méme qu'il conserve la plus grande sévéritc
dans la doctrine. Son génic ne s'élonne jamais de lui-
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méme; on dirait que la vérité loi échappe malgré lui ,
et qu'il nel'entend pent-fire pas tout entidre ; qu'il
pe I'a méme imaginde que pour 'approprier aux
formes séduisantes de son siyle magique et aux jeux
d'un esprit plein de vie, Bichat a plus d'esprit dans ia
doctrine et plus de sévérité dans 'expression. Sous les
formes les plus imposantes , il présente les idées les
plus hasardées ; il devient la premiére dupe de arti-
fice le plus adroit de l'erreur, la wompeuse réserve do
Pesprit systématique, et la séduction de I'arrangement
régulier d'vn vaste ensemble d'idées. Le premier semble
sacrilier quelquefois la vérité 4 Pesprit , contre lequel
il la défend souvent par de sages restrictions. Le second
sacrifie la vévité & la régulariié systématique.

Bordeu avait beaucoup d'instruction, avait bean-
coup lu, et connaissait profondément les systémes de
médecine, Comme tous les génies originanx et vieillis
dans I'éude, il ne savait pas coordonner tout ce qu'il
savait. Bichat savaii moins de choses , mais il les savait
s1 bien , avec tant de clarté et de précision , qu'il sem-
blait étre plus instrnit qu'il ne 1'était encore. Il lui
était si facile de coordonner ses idées dans un vaste en-
semble, qu'il les prenait pour la totalitg de la science.

Borden était un grand praticien ; il avaiv va beancoup
de malades , avait faitune élade sériense d’Hippocrate
et de tous les observateurs. Dichat s'était oceupé forg
pen encore de médecine , l.lu.and il fu fl‘appé prar la
mort. Tout entier i la rédaction des OFuvres chirurgi-
cales de Desauliy 3 des coms et @ des dissertations
anatomiques qui devaient absorber wut son temps, il
e se livea véellementd Péade de i médecine qu'en
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1800 , qu'il fot nommé chel de hospice de 'Huma-
!']!'1(5, G'Esl-ﬁ—(:lir(!, deux ans avant sa mort. Il avait i‘ormﬁ
le projet, plus brillant que solide, de relaive la théra-
peutique, 4 da téte de quarante éléves. Ce trait, qui
caractérise la facilité et 'andace de son génie, en in-
dique en méme temps les limites, La thérapeutique est
une science toute expérimentale , qu'un seul homme
ne saurait refaire de routes piéces, de quelque talent
supérieur qu’il soit doné.

L'un et 'autre ont nn vice fondamental qui a été Ia
sonrce des fautes qu’ils ont commises et qui a mis 3
leur grand génie des bornes qu'une carriére plus longue
ne lenr aurait pas fait franchir, quoigue Uon dise tous
les jours le contraire, surtout pour Bichat. Ils avaient
peu approfondi Ia philosophie des sciences en général ,
et celle de la médecine en particuiier. Tout occupés
des détails , ls n'avaient jamais fait une énde réflé-
chie de Ia logique des sciences. Barthez I'emporte sup
tous les deuxd ce tive ; et il faut méme couvenin qu'il
s'est laiss¢ entrainer par les habitndes méaphysiques |
par le goiut des idées trop générales et trop abstraites.
En effet , Borden, plus vif, plus ireéfléchi que Bichat,
n'a jamais étudié et n'a jamais saisi le mécanisme par
lequel on s’éléve des phénoménes i leurs canses expi-
rimentales, sans sortir des phénoménes eux-mémes ;
c'est-a-dire qu'il v'a pas connu Part des abstractions
philosophiques. 11 est 4 la fois matérialiste et animiste,
sans appréeier la valeur, les dangers et lincompati-
bilité des deux systémes contradictoires. La sensibilité
inhérente 3 la fibre nervense, éelairde par Pime immor-
telle, @ laquelle il rapporte tous les phénomeénes de 1y
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vie, est une idée premiére frappée de vices essentiels ,
qui auraient toujours aliéré son systéme. Quand Bor-
den, vers la fin de sa vie, erut que le principe vital
de Barthez n'était autre chose que sa sensibilité revitie
d'une expression empruntée au mécanicien Fizes , il
s jugea lui-méme , et montra qu'il n’éait pas capable
de comprendre Barthez , qui d'ailleurs était trés-supd-
rieur & son siécle, et I'est encore, sous certains rapports,
an notre, comme la suite des temps le prouvera; Barthez
aura le sort de Stahl, sur les traces duquel il a marché.

M. Boisseau a senti que Bichat avait morcelé la vie,
et il a voulu prévenir cette objection , en lui attribnant
des opinions qu'il n'a jamais eues, Voici ce qu'il dit &
cetie oceasion : « Si tous les phénoménes vitaux, rallids
4 chaque tissu, étaient assez bien liés ensemble par leur
rapprochement senl, chague série de faits se trouvait
encore isolée de toutes les autres. Pour lier décidément
wous ces faits ensemble, cf coordouner les diverses
séries qu'ils formaient, Bichat s'empara de la doctrine
des sympathies et de la granle idée de Punité vitale
que Barthez avait présentée sous la forme hypothétique
J'un prinpipﬂ sxistant par lui-méme ( ce ([ui est faux 3
il les mit sons latutelled’une force inhérente ala maliére
organisée vivante qu'il nomme force vitale, et qu’il sup-
posa yépandue & doses diverses , s'il est permis des'éx-
primes ainsi , dans les diflérens tissus de P'organisme.

y Descendant de cette idée mére aux phénoménes
yitanx quil avait rapportés i chacun des tissus dans
Jesquels ils se manifestaient, ce que Barthez n’avait pas
su faire ( ce qui est vrai ), Bichat chercha parmi ces
phénoménes les plus généraux , afin de Jes placer

page 283 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=283

248 " REVUE

comme intermédiaires entre Pidée abstraite de la foree
vitale et les phénoménes seeondaires anxquels il ernt
pouvoir les donner comme canses eflicientes ; il désigna
ces phénoménes géndraux sous le nom de proprietes
wvitales,

w La sensation ¢t les ¢ontractions musculaires frap~
perent d'abord son attention ; ce sont les attributs ca-
ractéristiques de la classe la plus élevée des animausx.
Or, comme il avait admis une force vitale & Paspect
général de la vie, il admit une sensibilité et une con-
tractilité donnant lieu & tous les phénoménes de la
sensation et de la locomofion, et il en fit atribut de
tous les tissus qui concourent directement i ces deux
fonct‘inns.n ( Art. Bichat, pag. 243.)

Je défie M. Boissean de citer un senl passage dans
Bichat o1 il soit question de I'unité vitale, et d'une
philesophie analogue  celle qu’il lui atribue. M. Bois-
seau est peut-étre le seul des médecins de Paris qui ait
senti ce vice fondamental de la doctrine de Bichat. Cet
auteur, qui a parfaitement saisi le mécanisme par ]cqﬁnl
on s'éléve & lidée de lIa force vitale, a trés-bien vu
que ce mécanisme est le méme que celui par lequel on
établit les propriétés vitales, C'est aussi de tous les
médecins de Paris celni quia le plus rendu justice a
Barthez ; il est seulement ficheux qu'il n'ait pas vu
que le principe vital de Barthez et sa logique ne diffé-
rent nullement des idées aqu'il attribue i Bichat, et
qu'il a puisée lui-méme dans Barthez, Avec un peu
d'indulgence pour quelque vice de langage, il aurait pu
‘aisément s'en convainere. 11 ne manque & M. Boissean
qu'a se familiariser avec les idées qu'il ne tient pas

page 284 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=284

MEDICALE. 279

de ses maitres naturels, et qu'il a pressenties par la jus-
tesse de son esprit. Si M. Boisseau veul revenir sur ce
qu'il a ditsur Barthez , il s’étonnera moins de P'admi-
ration que nous avons pour lui ; il concevra pourquoi
nous le prenons pour guide , méme pour aller plus loin
que lui dans la série des véritds, et surtout dans la
sévérilé dn langage. :

Voici comme s'exprime & cet égard M. Boisseau :
« 11 serait diflicile de dire pourquoi les médecins de
Montpellier ont en quelque sorte jeté le voile de I'oubli
sur Bordeu , tandis qu’on les voit exalter Barthez & tout
propos. Veulent-ils punir le premier de ce qu'il a jeté,
sans on avoir le projet, les fondemens d'une doetrine
dont I'éclat obseurcit Pancienne splendeur de I'Ecole,
onl parce que, ne pouvant occuper le premier rang, ils
paraissent vouloir ne rien étre (1) ?.... Barthez rappro-
chait avee habileté des faits des inductions qu'il n’aurait
pu trouver ; mais il posa des principes élevés anxquels
Bordeu n'aurait pu atteindre, et que peut-étire méme
il aurait dédaignés. Enfin, dans le premier, je vois le
génie qui enrichit la seience , et dans le second le talent
supérieur qui trace la méthode suivant laquelle on doit
I'enseigner , I'apprendre et la mettre en usage. N'offrons

(1) Je ne dis rien sur l'inconvenance d'une pareille
altagjue : elle ne saurait atteindre les médecins conlre qui
elle est dirigée, et elle retomberait de tout son poids sur
ceux qui osent s’en rendre coupables ; mais nous deyons
¢viter toule récrimination 3 d'ailleurs,, nous sommes assurds
que M. Boisseau seutira qu'il s'est laissé entrainer an-dela
de sa ]1['!15{-;9!
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donc pas des hommages exelusifs 4 1an ou & Tane de
ces deux grands hommes; qu'ils soienta chaque instant
devant nes yeux comme les plus beanx modéles que
nous puissions imiter , comme les guides les plus fideles
que nous devions suivre! Prodiguer 4 I'un I'éloge , 4
Pautre le dédain, ce serait les mal juger tous denx.n
( Piographie médicale , art. Bordeu, t. 11, pag. 398.)
1l ne suffit pas d'admirer vaguement ces deux génies;
il faut profiter de leurs wavaux. Les éléves légitimes de
I'Fecole de Montpellier tendent i les réunir et i les
faire concourir au perfectionnement de la science de
I'homme. Il y a encore quelque scission parmi eux ;
mais tout annonce une heureuse "association, et assure
a lavenir les développemens ultéricurs que le génie et
1a marche naturelle des idées doivent donner i la doe-
trine. Dans le prochain numéro nous continuerons 4

développer les détails de la philosophie de Bichat.
F. Bérann.

Nore sur le traitement de la Colique de plomb
d aprés M. Broussars.

Qurroue soin que prenne M. Broussais pour mettre
la pratique d'accord avec sa théorie physiologique, il
est & chaque pas arrété par Pexpérience et contredit
par P'observation. FYai déja fait remarquer , dans ses
additions aux phlegmasies L‘:'Jraniqucs de I'encéphale,
combien il était embarrassé pour rendre raison de
I'heurenx emploi de quelques médicamens dont la
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nouvelle doctrine semble avoir horrenr (1)} je poursuis
encore cetle méthode de discussion, qui me parait avoir
un but plus directement utile; et pendant que les
physiologistesl'attaquentdans ses principes, je cherchea
1a combattre dans ses actes oudans ses dogmes pratiques.
Je ne dois point faire valoir ici les révélations de plu-
sieurs médecins qui prétendent avoir vu M. Broussais, en
consultation, parler comme un ontologiste, ce qlﬂ n’est
pas un grand crime; mais ce qui est plus grave, agir
souvent en véritable brownien, Ces médecins ont cer-
tainement mal vu, mal entendu ; ils n'ont d'ailleurs
aucune idée dela doctrine. Mais, pour ne point juger
sans fondement, voici la maniére dont M. Broussais
annonce Ini-méme qu'on doit traiter la colique de
plomb et les modifications, qu'il éiablit & son systéme
exclusif des irritations:

« Le plomb, dit-il, est un astringent; s'il agit sur
des estomacs et des intestins peu disposés & la phlogose;
il les resserre, les condense, émousse leur sensibilité
et les met en état de supporter avec avantage les sti=
mulans; mais, sil est regu par des tissus disposés i I'in-
flammation,, il est impossible qu'il ne produise pas une
phlegmasie , soit immédiatement, soit & 'aide des sti-
mulans, que I'on croit devoir opposer a son action sé-
dative, la seule que 'on ait en vue dans la thérapeutique
de cette espéce d'empoisonnement. Maintenant on voit
avec évidence que les signes de la gastro-entérite de-
viennent la pierre de touche dans la colique saturnine.

(1) Foyez mon arlicle ( Revue médicaly , septembre
1822.)
T. =, Mars 1823. 9

page 287 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=287

aba REVUE

Existent-ils , point d’hésitation, il faut les attaquer”
comme dans tout antre cas. Manquent-ils enticerement ,
essayez les purgatifs: 8'ils irritent , ce sera pen de

- chose , el vous awres toujours la certitude d'y remédier

par les anti-phlogistiques : s'ils sonlagent, continuez-
les; mais .gnrdez-mus, daps ces cas méme, de pousser
empiriquement jusqu’a la dose et jusqu’an nombre de
jours exigds par le formulaire; enlin, n’hésitez pas &
passer successivement des dvacuans anx sangsues, vt
wice versd , loutes les fois que les indications pour
I'un ou pour Pautre ordre de ces moyens seront mar-
(uées de manidre & ne pouvoir s’y méprendre ; tel est
la régle. » ( Jownal de M. Bronssais, janvier 1823, )
Cet article m'a paru assez remarquable pour éure
cité en entier; & cause des bons conseils qu'il renferme,
el gue je ne sais comment rallier i la doetrine des ir=
vitations. Toutefois , nous devons ici reconnaitre les
bonues intentions de ML le professcur Broussais, qui
préfére se mettre en contradition avec sa théorie que de
retionoer i ;.;le; faits pratiques et de proscrire Pemploi
des médicamens utiles; car enfin, si, avec mmn systéme
fondé uniquement sur les irvitations des tissus, on veut
Lien admetire une irvitation vénérienne qu'on guérit
par le mercure, une irritation intermittente qu'on
guérit parle quinquina, une irritation intestinale gu'on
guérit par les }:'-urgmifa, ete., nons pourrons bien, en
faveur de tant de concessions, exigées, au reste, par les

 faits, passer sur quelques mots auxquels en parait tenir,

et qui finiront par n’avoir plus auenn sens, narce qu’ils
sont appliouds 4 des choses tom-a-fait différentes,
1Yaprés M. Droussais , 'irritation qui caraciérise la
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colique saturnine différe done de celle qui existe dans
I'entérite , puisqu'il conseille les purgatifs. Et c’est 14
ce que les véritables observateurs avaient depuis long-
temps fait remarquer, non-senlement pour la colique
métallique, mais encore pour d'autres affections que
M. Broussais veut confondre sous une méme déno-
mination. Il y a dans toutes les maladies des caractéres
communs, des phénoménes presque identiques . qui
ticnnent & la nature des tissus sur lesquels une action
s'exerce. Sous ce point de vue, je crois qu'il ne se
passe aucun changement dans I'économie animale, de
nutrition, de géndration , d'altération ou de destrne-
tion , sans que les parties mémes ne présentent tout
Fappareil de irritation. Mais , est-ce dans ce mou-
vement préparateur que consiste I'acte essentiel , la
modification organique, dont les tissus irrités vont de-
venir le siége? Non certainement; ¢’est le premier degré
que nous pouvons appercevoir dans ce travail intime,,
et qui doit seulement servir aux médecins de signe in-
dicateur. Mﬂ:is, iursque la cause enm:mie, apré.! avdié
irrité les tissus, les a aliérés dans leurs Pfopriélés, dé-
sorganisés dans leur texture, doit-on toujoursemployer
les mémes moyens et porter les mimes remédes sur des
parties malades , dont I'élat est entiérement changé
Voild, ce me semble, la grande question & poser en
paiho!ugie et en’thérapeatique; el G’EEI_M- Broussais
qui va loi-méme nous aider 3 la résoudre.

Le plomb, nous dit-il, est un astringent; il resserre
et condense les tissus; il émousse la sensibilité et les
met en état de supporter avee avantage les stimulans.
Sans doute M. Broussais ne peut admettre que les
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purgatifs dans le traitement de la eolique métalliqne
agissent en diminvant cet état de densité des parois in-
testinales, et il ne voudrait point, avec raison , re-
cevoir cette explication mécanique, digoe i peine de
Boerhaave. Comment donc un médecin physiolo-
giste pourra-t-il rendre compte de cet eflet des pur-
gatifs dans la colique de plomb ? Les irritations sym-
pathiques et révulsives , malgré le champ vaste qu'elles
ouvrent aux théories explicatives, ne sauraient se préter
aux fausses interpréiations que I'évidence de ce fait
vient détruire. Ainsi, on peut conclure méme de ce
que dit M. Broussais, que le plomb est un excitant,
mais qui agit d'une certaine maniére; que les pur-
gatifs sont des excitans , mais qui ont un mode propre
de stimulation; et que la véritable lhérap-euli;:[uc con-
siste non-seulement & diminuer U'irritation , indieation
vague et sans but dans la plupart des cas, mais & mo-
difier I'économie par des moyens particuliers, 4 exciler
méme quelquefois les organes pour rapimer et rétablir
leurs fonctions.

Toutefois , M. Broussais a établi, pour le traitement
de lacolique saturnine, les mémes restrictions que pour
cclui des autres maladies ; et tout en exagérantla crainte
d’exciter une gastro-entérite, il a rendu les praticiens
plus prudens dans I'emploi des moyens actifs : ¢’est un
véritable service rendu 4 la médecine, Tout le monde
cannait la méthode empirique et presque barbare
transmise par les péres de la Charité, pour le trai-
tement de cette maladie: il se compose de drastiques
pris pendant plusieurs jours. Jamais reméde plus in-
cendiaire et plus propre a développer tous les accidens
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d'une gastro-entcrite; et cependant , parmi un trés-
grand nombre de malades que j'ai vu traiter par cette
méthode, jai presque toujours observé d’heurenx ré-
sultats. Est-ce donc, comme le dit M. Broussais , qu'on
avait toujours affaire & des estomacs et a des intesting
peu disposés a la phlogose ? Qu'on ne pense pas aussi
que la sensibilité desintestins élait diminuée, et qu'elle
n'était plus susceptible de réagir contre ces moyens
actifs; au contraire , avec cette lenteur des fonctions in-
testinales , on observait de rés-vives douleurs qui ont
exigé méme l'emploi des narcotiques. Cependant, je
dois faire une réflexion sur cette combinaison des moyens
opiacés et drastiques qui composent le traitement de la
Charité: c’est que I'indication principale élant d'exciter
et d'entretenir les évacuations alvines, I'opium détruit
les bons effets des purgatifs, raméne la constipation, et
oblige de revenirde plus belle aux moyens évacuans. Je
crois qu'il vaut mieux suivre le conseil de M. Broussais,
en administrant avec plus de réserve les drastiques;
et si ces moyens actifs réveillent des douleurs intes-
tinales , I'application des sangsues me parait étre mieux
indiquée pour éviter les accidens qui peuvent venir
compliquer ceite maladie. Cette saignée locale doit
précéder alors 'administration des bols de thériague
ct d'opium, auxquels on a recours seulement lorsque
les douleurs persistent et deviennent intolérables.

Ce traitement , ainsi modifié, se rapprocherait beau-
coup de celui de Dehaién, qui conseillait les adoucis-
sans el les purgatifs,

Amédée Dupav,
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REVUE DES JOURNAUX FRANCAIS,

= Sur I'emploi du sirop d acétate de morphine ; par
le docteur Legras, — Parmi les préparations domt se
sont occupés le plus, dans ces derniers temps, les
pharmacicns-chimistes , on rema;:que surtout celles
dans lesquelles Vopium sert de base : le laudanum, le
sirop diacode , et les divers sirops d’opium tels qu'ils
sont confectionnés pour le service de nos hdopitaux,
Sans parler des diverses combinaisons oflicinales o
Topium entre méme i de wés-grandes doses, je me
contenterai de rappeler que le sirop diacode et les di-
vers sirops d'opium sont loin d'étre prépards dans
toutes les officines d'upe maniére identique; et en
supposant méme qu'ils le soient , aprés un certain laps
de temps, ils fermentent , et alors leur emploi est non-
seulement infidéle, mais aussi, dans bien des cas, il
est teds-nuisible. La découverte de la morphine enga-
gera peut-dlre un jour les praticiens a lemployer sous
forme de sirop ou de teinwre, lorsqu’ils seront bicn
persuadés que ce médicament est partout préparé d'une
maniére uniforme,

Voici les proportions dans lesquelles a éé fait lo
sirop d'acélate de morphine que j'ai employé, et les ré-
sultats que j'ai obtenus

On fait dissoudre 4 froid quawe grains d'acétate de
morphine dans une once d'eau distillée , que loy
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ajotte ensnite a (uinze onces de sirop de sucre con-
venablement rapproché s la transparence n'en est pas
_troublée, la saveur de ce sirop est légérement amére ,
et laisseun peu d'astriction dans la gorge.

D'aprés plusieurs observations que j'ai faites sur
Pemploi de ce médicament, il me parait démontré :
1%, que le sirop d’acétate de morphine agit principale-
ment comme calmant et anti-spasmodique & un trés-
haut degré, et que dans les catarrhes chroniques des
voies digestives , il pent étre quelquelois avantageux
pour arréter les diarrhées qui n’ont pu ére guéries
par les moyens ordinaires ; 2% qu'il sera tonjonrs plus
facile an praticien de calculer avee précision ses effets
plutdt que ceux du sivop diacede; 3", que Vacélate de
morphine jouissant de la propriéié de se dissondre
trés-promptement dans un véhicule agqueux, ce sel offre
l'avamage de pouvoir étre ajouté a une potion anti-
spasmodirue dans les proportions d'un quart de grain
jusqu'a un grain, et qu'ainsi il est plos facile d'en ap-
précier les effets.

En réfléchissant qu’en général les médicamens n'a-
gissentl sur nos organes que suivant leur sensibilité
naturelle on acquise, il ne sera pas toujonrs indillé-
rent d'administrer ce sel, d'abord 4 des doses infiniment
peiites, comme un huitiéme de grain, par exemple ;
car il a suffi de six gros de sirop d'acélate de morphine
pour faire cesser un cours de ventre qui durait depuis
plusienrs mois.

Je me résume en faisant observer que je n’ai point
encore rencontré un scul cas ot le sel de morphine,
employé i la dose d’un grain par jour , ait produit chez
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les adultes et méme chez les enfans le narcotisme , que
I'on est en droit d'attribuersisouventil'emploi dusirop
diacede i la dosede deux gros. Cette seule circonstance
devrait bien, ce me semble, engager les praticiens 4
varier et multiplier leurs observations sur I'emploi du
sirop d’acétate de morphine, pour voir bientét ee nou-
veau médicament remplacer dans nos officines les si-
rops d'opium, tels qu'ils sont prépards actuellement.
( Cercle médical.)

= Sur de nouveaux signes propres & faire recon=
naitre si le corps d'une personne a été pendu aprés sa
mort ou pendant sa wie ; par M. Esquirol. — L'obser-
vation d'une femme qui s'est pendue 4 la Salpéwiere
ctdont le cadavre n'a point présenté les signes donnés
par les auteurs, a suggéré a ce célébre médecin les
réflexions suivantes :

1° Cette observation est intéressante sous le rapport
pathologique. En effet, les retours fréquens de la
céphalalgie, des douleurs aigués des membres, de
Vinjection de la face et des yeux , de la paralysie de la
langue, du délire, indiquent évidemment que 'impul-
sion au suicide dépendait d'une allection cérébrale pri-
mitive, d'autant plus que la fureur pour se détruire ang-
mentait avee exaspération des symplomes cérébraux,

L’engorgement sanguin de FPovaire droit rappelle
Tobservation rapportée dans les Mcmoires de la So-
ciéré royale de Médecine, d'une fille qui, ayant @
trahie par son amant, se pendit. A I'ouverture du
cadavre, on trouva Fovaire droit gorgé de sang

fompu.
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2% Sous le rapport de la médecine légale , ceute ob-
servation nous a parn d'un grand intérét.

Le cadavre conserve encore tous les traits de la vie,
non-seulement quelques minutes aprés la mort, mais
méme quelques heures aprés. On apercoit seulement ,
lors de la premiére inspection , la trace de deux tours
de corde au col 5 cette trace est pen profonde, et n’a pas
méme altéré la counleur de la peau. ;

La coloration et la bouflissure de la face , la couleur
violacée des pieds , la roideur des membres n'ont com-
mened & se manifester que sept & huit heures aprés la
mort.

Point d'ecchymose antour du col 5 et la sngillation ,
observée a linstant de la mort, avait disparu lors de
Vouverture du cadavre, vingt-cing heures aprés.

Al'ouverture du cadavre,, qu’observe-t-on ? Les traits
dela face sont pen altérés; la sugillation, observée la
veille, a disparu ; la peau qui recouvre les deux sillons
formés par I'impression de la corde, n'est ni violacée ni
ecchymosée , elle est comme brilée.

Les méninges sont trés-peu injectées; le cervean ne
Iest point ; les poumons et le coenr sont vides de sang;
Povaire droit seul est gorgé de sang noir.

Quelles conclusions , propres a éclairer le magistrat,
le médecin , appelé & trois ou quatre heures de relevée
c'est-i-dire,, six a sept heures aprés la mort de ceue
fille , efu-il pu déduire de 'inspection du cadavre ? 11
w'eilt trouvé ancun des signes donnés par les médecins
légistes comme caraciéristiques de la suspension avant
Ja perte de Ia vie. La double imptession de la corde ne
pouvail-clle pas faire paitre en lui e soupgon d'un
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homicide? L'inspection du terrein aurait peut-tire pu
fortifier ce soupgon.

Si ce méme médecin , aprés avoir reconnu d'abord
que Pimpression de la corde n'édtait ni rouge ni violette,
que la figure n'était ni boullie, nilivide ni hideuse,
que les 1évres et la langue n'étaient pas violacées , qu'il
n'y avait pas d'éeume & la bouche ni aux narines, et
proeédé a Vouverture du cadavre, vingt-quatre heures
apris, etqu'il n'eit trouvé ni les vaisseanx dun cervean
ni cenx des meninges, ni surtout ceux des poumoss
gorgés de sang, qu'aurait-il pu conclure ? Que la sus-
pension était postéricure i la mort. Et nous, que de-
vrions-nous penser d'une parcille conclusion ?

Dirons-nous que les auteurs de médeeine légale , les
Alberti, les Zachias, que Louis et Petit, se sont trom-
pés, et qu'ils ont préparé U'ervenr de ceux qui sont
venus aprés enx, de MM. Fodéié, Vigné, Belloe , ewe.?
Loin de moi une pareille pensée ; mais ailiende croire
que plusicurs canses ont concouru pour en imposer anx
premiers médecins-légistes.

Les anciens étaient convainens que les pendus étaient
éuanglés et qu'ils mouraient apoplectiques. Dis-lors
tous les signes cadavériques de Fapoplexie ont dit lenr
paraitre les signes caractéristiques de la strangnlation ,
suite de la mort par la suspension. s furent confirmis
dans cette opinion, parce qu'il était défendl.: de porier
assistance 4 un homme qui se déiruisait, soit par l'im-
mersion , soit par la strangulation. Jusqu'aux temps
madernes , personne n'etit os¢ toucher & nn cadavie
trouvé pendu, avant Parrivée de Voflicier public; de
uos jowrs méme,; avant que les formalités soieut reme-
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plies , avant que le magistrat ait ordonné la visite du
médecin, avant gue celui-ci ait pu procéder a la vi-
site du cadavre, il s'est écoulé plusieurs heures depuis
la mort, 3 _

Or, si I'on observe plusicurs heures aprés la mort le
cadavre d'un individu qui s'est éwanglé ou pendu, et
que le licn n’ait point été enlevé aussitot aprés, alors la
face est boullie, violacée, il y a de I'écume sanguino-
lente a la bonche , les membres sont roides , lenrs ex-
trémités sont violeties , ete. Tous ces phénoménes dé-
pendent de la conservation du lien autour du col jus-
qu'a ce gue le cadavre soit refroidi.

Ces faits me paraissent concluans, et prouvent que ,
si le cadavre d’un individu fui s'est pendu ou qui s'est
érranglé est déliveé du lien fatal, immédiatement ou
méme queliques heures aprés la mort , alors on ne rouve
point les signes cadavériques indiqués pax les autcurs,
comme propres @ signaler la suspension avant la mort :
ces phiénoménes n'ont pas en licu ou se sont dissipés.

Les cadavres duo sabotier de Liége, de Calas, et du
sujet de cette observation ,avaient ¢1é déliveés du lien
aussitot apres la mort; ils avaient été visités immé-
diatement aprés; aussi n'ont-ils présenté aucun des
signes de suspension avant la mort, ni 4 Pleller, ni
au chirurgien qui fut appelé auprés de Calas, ni a
moi ; tandis quelas cadavres les offvent tous , lorsqu’ils
sont restés pendus plusieurs heures aprés la mort, et
long-temps avant qu’on les visite. Or, c’est ce quiarrive
presque toujours aux médecins appelés pour faire un
rapport sur le cadavre d'un individu trouvé pendu. Au
Fesle, ces s'gnes sonl plus ou moins nombreux, P‘Iua ou
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moins prononcds, suivant la cause immédiate qui a
causé la mort de ceux qui se sont pendus ou quise
sont ¢tranglés , car tous ne périssent pas par la méme
mort. .

Des faits qui précedent, et des considérations aux-
quelles ils ont donné lieu, nous tirons les conséquences
suivantes :

1% Que les signes donnés par les médecins—légisu:s
comme propres a faire reconnaitre si le cadavre d'un
homme trouvé pendu I'a été avant ou aprés la mort, ne
sont pas aussi positifs qu'ils I'ontavancé ;

2% Que l'ecchymose auntour du col n'est pas un
signe constant, et qu'il faut la regarder, avec De-
haén , comme un signe équivoque de la suspension
avant la mort

3% Que les signes indiqués par les mémes auteurs
doivent se rencontrer moins souvent depuis que les
préjugés et les lois ne s'opposent plus & ce qu'on donne
des secours & une personne ui se détruit par la sub-
mersion ou la strangulation ;

4°. Enfin, que lorsqu’un médecin est appelé pour
faire la visite d’un cadavre trouvé pendu, il doit tenir
compte de I'heure 3 laquelle la mort a eu lieu, et du
temps pendant lequel le lien a été maintenu autour da
col ; deux circonstances qui modifient les phénoméncs
cadavériques , lesquels servent de base au jugement
qu'il doit porter. » (Arch. de méd.)

LY

= Sur une humeur peu connue de leil; par L.-L.
Jacobson. — D'aprés un grand nombre d"ohservations ,
ce médecin de Copenhague creit avoir Clabli :
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1% Qu’une sérosité on humenr aquense existe na-
turellement entre la choroide et la rétine, contenue
dans la cavité d'un pli de cette derniére membrane;

2% Qu'une petite portion de la méme humeur existe
aussi au-devant de la partic correspondante de la ré-
tine;

3°. Que cette humeur s'accumule quelquefois en assez
grande quantité pour pousser en avant la rétine et le
corps vilré, et agir ensuite sur la choroide et la sclé-
rotique qu'elle distend, en produisant la maladie ap-
pelée staphylime postérieur par Scarpa ;

4°. Enfin, que cette humeur peut aussi étre rem-
placée par un dépét calculeux, que I'on a jusqu'au-
jourd’hui , et a tort, considéré comme des ossifications
on des pétrifications des membranes de I'oeil et du corps
vitré.

= Reméde contre le ténia. — L’huile est un moyen
presque siie contre le ténia, 11 sullit d’en prendre par
demi-verre, de quart d’heure en quart d’heure, jus-
qu'a ce que le ver soit expulsé, Une livre et demie
suflit ordinairement. :

L'intervalle qu'on met entre chaque dose d'huile
n’est que pour en faciliter la déglutition ; car, si I'on en
prenait plus souvent et en plus grande quantité, le ver
serait tué plus vite. Les premiers demi-verres pris, on
éprouve de la facilité & rapprocher, et méme i augmen-
ter les doses de ce reméde trop peu connu, quoique
il mérite une grande publicité. Il faut que I'huile soit
de premiére qualité pour qu'on puisse I'avaler facile-
ment. Celui auquel I'huile d'olive ne convient pas,
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saccommode ordinairement de celle d'amandes dou-
ces , en prenant un pen de suere. ( Sociéte d' Emul.)

= Nouvelles expériences sur Uhuile volatile d'aman-
des améres.— M. Robiquet vient d’examiner nouvelle-
ment les propriéiés chimiques de cette huile vénénense.
Tlareconnu, comme M. Vogel de Munich P'avait observé
le premier, qu'elle cristallise au contact de l'air en
perdant son odeur. Mais loin d'auribuer ce ghénoméne
a l'action de I'air, M. Robiquet pense, au contraire,
qu’il en est tout-a-faitindépendant. Ses expériences, un
peu contradictoires & celles de M. Vogel, lui ont dé-
montré que cette huile était composée de deux prin-
cipes bien distincts, I'un volatil et 'autre cristallisable.
" Le premier, gui contient I'azote au nombre de ses élé-
mens , jouit d'une action énergique sur I'économie ani-
male ; 'autre, qui dans I'ensemble de ses propriéiés
peut étre considéré comme une substance acide, n'a
aucune action nuisible.

M. Robiquet, qui regarde le principe volaiil azoté
comme le principe actif des amandes améres , examine
s'il ne contient pasd’acide prussique tout formé, comme
on le pensait généralement, Quoique d’aprés ses obser-
vations ce puint soit difficile & éwablir, il pense cepen-
dant qu'il n'existe pas tout formé dans I'huile, mais
qu’il est produit trés-facilement par la réaction des élé-
mens du principe azoté. Il appuie son opinion sur des
expériences chimiques assez concluantes.(J. de pharm.)

= 8ur la composition des eaux de Carlsbad. —
M. Berzelius, en analysant les caux de la source prin-
ﬁp:.hl A l:nrlsh:ld, nommée la Sprudls , 7 2 trouyeé
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plusieurs substances qu’on n'avait point encore trou-
vées dans d'antres eaux mindrales , savoir, du carbonaté
de strontiane, du fluate de chanx; du phosphae de
chaux et d’alumine.

= Conservation des préparations anatomiques.—Le
doctenr Macartney (de i’université de Dublin ), emploic,
pour les préparations anatomiques, une disselution
d’alun et de nitre, i lagquelle il a reconnu la propriéud
de conserver heaucoup mieux Papparence naturelle de
la plupart des parties du covps que U'esprit de vin, ou
tout autre liguide employéjusqu’a ce jour. Les propor-
tions des deux sels et la force de lenr dissolution doivent
varier selon les circonstances; et, afin d’en imprégner
entiérement les préparations anatomicues, on doit, pen-
dant quelque temps, renouveler la liquenr. La dissolu-
tion jouit d'une si grande propriété anti-septique ,
qu'elle détruit entiérement , en peu de jours, la feridié

des substances animales les plus putrides.

= Delaction des fleurs sur Lair, et de leur chaleur
propre. — M. Théodore de Saussure, i qui la physio-
logie végétale doit beaucoup d'expériences intéressantes,
vient de publier un nouvean Mémoire, dans lequel il
traite de 1'action des fleurs sur I'air, et deé leur chaleur
propre. Il prouve, daus ce travail , d'aprés un grand
nombre d’observations, que les fleurs détruisent ordi-
nairement plus d’oxygéne que les fenilles & Pabri de
I'action directe du soleil. Dans la giroflée simple ¢ chi-
nanthas incanus) , ©€ rapport est ;i 11 :4.; dans le
passiflora lenatifolia::18,5 : 5,25 ; dans le chataignier

(ﬁ:-’*:;_ﬁ Cﬂ."fﬂﬂﬂ.’;] $rg,T H, 1. Le volume du gaz n'.h’}'gé"ﬂ

page 301 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=301

256 REVUE
consumé se rapporteau volume des fleurs ou des feuilles
" pris pour unité.

Plusicurs naturalistes avaient remarqué la produe-
tion remarquable de chaleur dans les fleurs du genre
des gouets, arum , lorsque les spadices de ces plantes
ont acquis leur plus grand accroissement. Suivant
M. de Lamarck , ils prennent une température qui les
fait paraitre heaucoup plus chauds que les corps envi-
ronnans. M. Sennebier a constaté, a I'aide du thermo-
métre de Réaumur , que dans le spadice de I'arum ma-
culatum cetie température était supérienre de 7° i celle
del'air ambiant. Ce singulier phénoméne se manifeste,
d'aprés cet auteur, entre trois et quatre heures aprés
midi ; il acquiertson maximum entre six et huit heures
du soir, et il disparait ensuite graduellement pour ne
plus reparaitre, M. Hubert a obtenu des résultats bien
plus marqués , a 1'lle-de-France , avec I'arum cordifo-
fium : en liant cinq spadices autour de la boule d’un
thermométre, il I'a vu indiquer 44° , tandis que la tem-
pérature de air libre était de 19°.

M. Théodore de Saussure, en cultivant & Genéve
plusieurs pieds d’arum italicum, n’a observé aucune
élévation de température lors de leur floraison ; mais il
fait remarquer qu'ils n’ont jamais fructifié dans ce pays.
Parmi l'espéced’arum qui croitaux environs deGenéve,
il n'en a rencontré que quatre qui fussent assez chandes
pour les transporter dans son laboratoire sans se refroi-
dir. Ce savant naturaliste a constaté que les fleurs d'a-
Tum consumaient environ trente fois leur volume de
gaz oxygéne lors de leur développement. En divisant
en (rois parties un autre arum maculatum en état de
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chaleur , et les exposant séparément sous des récipiens
pleins d'air. et mesurés , il a observé que le cornet ne
détruisait que cing fois son volume de gaz oxygéne, la
massve trente fois, et la partie du chaton qui portait
sculement les organes sexuels, cent trente-deux fois
son volume. L'arum dracunculus lui a présenté des
résultats analogues. Il présume que la chaleur observée
dans ce genre de plantes a sa source dans la prompte
combinaison de l'oxygéne avec le carbone du végétal ,
puisque la formation de ce composé est subordonnée,
soit 4 la température des arum , soit i celle des diffé-
rentes parties de la fleur, C'est d'aprés ces derniéres
considérations que M. de Saussure a cherché a recon-
naitre la chaleur dans les fleurs dont les organes géni-
tanx sont trop petits pour l'indiquer directement. Aprés
avoir reconnu presque généralement pour toutes les
fleurs qu'il a examinées, que les organes sexuels con-
sumaient plus d'oxygéne que les fleurs entiéres , il a
cherché si leur chaleur était sensible aux instrumens
les plus délicats. C'est en faisant usage du thermoscope
de M. Pictet quiil I'a remarqué senlement dans trois
genves de plantes. Les fleurs de courge, de bignone de
Virginie, indiquaient un demi-degré de plus que l'air
cnvirnnﬂant, celles de la tubereuse, deux, troisdixiémes
centigrades. [l termine son Mémoire important en faisant
judicicusement observer que la combinaison du gaz
oxygene avec le carbone n'est pas la senlg source de Ia
chaleur des fleurs, parce qu'il y en a, telles que la bi-
gnogne et la fleur femelle de courge , qui, bien qu’elles
soient chaudes, consument moins d’oxygéne qued’autres
fleurs qui sont froides. ( Ann. de Chim., nov. 1822.)

T. x. Mars 18=3. 20
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— Moyen de désinfection applicable aux amphi-
thédtres de dissection, et & toules les décompositions
animales.— M. Labarraque,, pharmacien de Paris, en
se liviant & des recherches pour perfectionner I'art du
boyaudier, a employé avec succés, pour arréter et dé-
truire la fermentation putride des substances animales,
la solution de chlorure de chaux. L'ellicacité de ce pro-
eédé est telle, qu'il le propose avec avantage, soit pour
conserver les cadavres, soit pour laver le sol et les tables
dans les salles de dissection, soit enfin pourse livrer sans .
crainte 4 examen judiciaive des cadavres des noyés ou
de ceux qui ont été inhumés depuis quelques temps.
L'auteur de ce moyen pense qu'une maccration de
quelques minutes dans un cuvier d'ean contenant deux
on trois livres de chlorure de chaux suflirait pour faire
disparaitre toute odeur [étide, et permettrait alors de
faire une étude minuticuse sans courir de danger.

L’avantage de cette préparation chimique est d’ttre
peu conteuse , et de rallermir les chairs , selon M. La-
barraque. Son transport est facile; on la trouve chea
tous les fabricans de produits chimiques. Il serait &
désirer que tous les pharmaciens en vendissent an
besoin.

— Injection de maticres putrides dans la veine jugu-
laire d'un cheval ; par M. Durvy.— 1l résulie de l'in-
jection de cette liquenr , provenantde la chair muscu-
laire conservée pendant quatre ans dans un bocal fermé,
fui a fourni & I'analyse faite par M. Lassaigne du sous-
carbonate d'ammoniaque, une huile [étide et du cascate
Jdammoniaque en grande quantité, qui la dose de
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quatre centilitres, cette liqueur putride a occasioné
P'accélération de la respiration et de la circulation,
des mouvemens convulsifs dans les muscles sous-cuta-
nés des membres antérieurs, et une grande faiblesse
des postérieurs; la perte de la vue et les principanx
phénoménes observés chez les chevaux attaqués de ver-
tige. Ces sympldmes ont augmenté, et le cheval est
mort dans la matinée du quatriéme jour.

On a trouvé & Pouverture des épanchemens de séro-
sité sangninolente dans les cavités du bas-ventre et de Ia
poitrine; le poumon gorgé de sang noir et écumenx ,
exhalantune odeur fétide analogue i la liqueur injectée.

Le tissu du cceur décoloré, livide, s'écrasant sous
le doigt; le sang renfermé dans ses cavités exhalait
une odeur fétide; celui de I'oreillette droite de coulenr
jaunétre analogue i la couenne pleurétique, et la fi-
brine extraile avait une texture membraneuse ; celle
du sang de l'oreillette gauche et de I'aorte éuait sem-
blable au tissu tendineux.

Cette expérience fait croire i 'auteur que la vitalité
du sang avait été diminude. Le sang n'est-il pas, en
effet, aux yeux du médecin, suivant Borden, une
chair coulante P L'animal qui en était le sujet a offert
les symptémes du typhus et du vertige du cheyal.
( Bull. de médecine wéiérinaire, 1823, )
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LITTERATURE MEDICALE ETRANGERE.

JOURNAUX ITALIENS. ©

L. De la Lithotomie hypogastrique ; pax le professeur
Scarpa. — La méthode du frére Come , qui est main-
tenant suivie, a rendu cette opération plus simple, plus
facile et plus sire. Cependant le procédé de ce moine
chirurgien présente des inconvéniens graves , tels que
le danger de blesser le péritoine,, et la difliculté d'inci-
ser la face antéricure de la vessie, deux parties impor-
tantes de cette opération. M. le professeur Searpa,
ayant senti dans sa pratique 'importance de remédier i
ces inconvéniens, est parvenu i les faire disparaire.

Le frére Come incisait d’abord les tégumens immé-
diatement au-dessus du pubis , et lorsque Ia ligne blan-
che éuait & déconvert , il conduisait la pointe du trois-
quarts obliquement vers le bord supérieur et interne du
pubis; il dirigeait ensuite Pinstrument le long de la
face interne de cet os, et enfongait d'un tiers ou de la
moilié , selon I'ige du sujet et I'épaisseur de la paroi
abdominale. Lorsque I'instrument était arrivé au point
déterminé, il faisait sortiv du wois-quarts la lame en
forme d'arc, et taillait une partic de 'aponévyrose com-
mune des muscles abdominaux pour faire un passage
au bistouri lenticulaire.

~Ceute premiére partie de 'opération du frére Come
¢tait diflicile et dangercuse, attendu que la forme de
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l'instrument n'était pas commode, et que ]ns'parﬁe&
incisées dtant dures, on élait obligé d'employer bean-'
coup de force pour faire pénéwrer 'instrument, et on
avail i craindre de dévier de la direction prise. La lame
du bistouri en arc, aun lieu de tailler , pressait ou entraie
mait seulement I'aponévrose vers quelques points de
son insertion dansle pubis. Voyous maintenant les amée
liorations suggérées par M. Scarpa : ce professeur a
observé qu'il existe une quantité de tissu cellulaire
flasque, aisément dilatable et gras, formant un coude
entre la face interne du pubis jusqu'au-dessus de son
bord et le péritoine, dans le lieu ot cette membrane:
s'éléve derriére la paroi postérienre de la vessic poar
sappliquer, par sa convexité, aux museles abdo-
minaux , lequel coude empéche le contact immédiat
du péritoine avec le pubis, ainsi que l'iu,?enion de la
ligue blanche dans cet os. Ce coude se trouve méme
toujours dans les cadavres des sujets les plus maigres et
consumés par une maladie lente. D'aprés ceue déi:uu-_
verte , dit M. Scarpa, on peut supprimer P'emploi du
wois-quarts et inciser la ligne blanche par un moyen
beancoup plus simple, et qui n’exposepas 'opérateur
i blesser le péritoine 5 le voici : avee un bistouri & tran-
chant convexe, on [ait une incision de la longnewr de
trois travers de doigt aux tégumens du pubis vers Pam=
bilic dans le sens de la ligne blanche ; lovsque celle-ci
est découverte, on fait, i plusicurs reprises , une fente
de trois ou uatre ligues de bas en haut i l!ﬂpﬂﬂé\l['o&e $
commencaul toujours sur le bord méme du pubis,
jusqua ce qu'on lait perede daus toule son dpaisseur-
Aussitot que la higne blanche et vuverte , on voit sorlir
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par louverture le corps cellulaire graisseux dont jai
parlé ; et c’est un indice certain que la fente de 'apo-
névrose correspond précisément & U'intervalle qu'il y a
entre la ligne blanche , le bord du pubis et la convexité
du péritoine. En conséquence, on prolonge lincision
de bas en haut i l'aide d’une sonde cannelée selon la
grosscur de la pierre. Par ce moyen, en est assuré de
ne pas blesser le péritoine. Une main peu exercée peut
exécuter sans danger cette premiére partie de l'opération.

La deuxi¢me partie du procédé du frére Come, dé-
pendant entiérement des nouveaux instrumens qu’il
avait inventés, a pour but de maintenir la vessie élevée
sur le pubis, pour pouvoir l'inciser promptement et
dans une direction convenable. C'est ici que se recon=
nait la supériorité de cette méthode sur celle de Rosset
et de Douglas. Aprés avoir pereéla paroi antérieure de
a vessic avec la sonde & dard, et pris celle<ci enure le
pouce, l'index et le medius de la main ganche, il sus-
pendait avec elle la vessie, et la tenait fixée sur le pu-
bis, pendant qu'il poussait un bistouri long dans la
caunelure de la sonde qui lui servait de guide pour pé-
~ néwer dans la vessie. Il arrivait souvent, en opérant
ainsi, qu'au moment ou le bistouri commencait i en-
trer dans la vessic, la pointe obluse de la sonde se dé-
tachait de la vessie , et cet organe descendait promple-
ment , et se cachait sous le bord du pubis; ce qui
rendait I'opération plus difficile, plus longue et plus
souflrante.

Voici Jes améliorations de M. Scarpa : lorsqu'on a
suspendu I'extrémité de la vessie avee la sonde, il ne
fawt pas commencer l'incision de la paroi antérieure le
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tong de la sonde, mais bien :'I-pﬂuwprés A une lignc ct
“demic sous le point de perforation du dard ; de cette
maniére , Pextrémité obtuse de la sonde se trouvant re-
tenue tout i lentour par une espéee de bride que font
les hords du trou, ne peut se déplacer ni abandonner
le point dappui et de suspension de la vessie pendant
que 'opérateur fait lincision; et pour que cette inci-
sion soit faite dans la direction justement paralléle a
I'axe longidinal de la vessie, M. Scarpa place dans la
cavité dela sonde un large conducteur dont les bords
sont assez relevés sur la superficie extérieure de la
sonde pour qu'on puisse le reconnaitre par le tact &
travers la paroi antérieure de la vessie avant l'incision.
Le fond de ce conductenr se trouve partagé en deux
sillons par le rehaussement qu'y produit la sonde
armée du dard ; plagant la pointe du bistouri entre 'un
et 'autre de ces sillons , son tranchant ne peut vacil=
ler dans son mouvement de haut en bas, Cette addition
ne rend pas plus diflicile Uintroduction de la sonde a
dard dans la vessie, particuli¢rement chez les femmes,
On ne pourrait pas obtenir cct avantage avee le cathéter
fendu dans sa convexité, comme l'avait pensé Losset ,
ni avec le cathéter ouvert dans sa cavité, comme I'a
proposé Lhéritier.

AL le professeur Searpa fait ensuite de fort justes ré-
lexions sur les cas ot il convient de faive Nopération
dela taille par la région hypogastrique , ainsi que par
le rectum. Le but du chirurgien , dit-ily ne consiste
pas seulement i faire Popération avee facilité et promp-
titude , mais principalement a sauver le malade ; ce dont
on ne doit pas se flalter, ni gqu’on ne doit tenter loss-
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que la pierre, étant trop volumineuse, sa permanence
a lésé et épaissi le tissu de la vessic au point de ne
pouveir espérer la cicatrisation de la blessure.

1L Gale d'un cheval communiquée & Thomme et coun
animal d'une autre espéce ; par M. liobert Fauver. —
On pense généralement que I'homme ne prend pas la
gale des chevaux ; c’est I'opinion des professeurs Leroy,
Volpi , Monteggia et autres ; cependant le fait suivant
prouve le contraire. Au mois de janvier 1820, le
nommé Magni, fermier, acheta au marché de Bergame
un cheval galeux qu'il monta pour se rendre chez lni
dans la province de Milan, Le lendemain de son arrivée
il éprouva une trés-forte démangeaison sur presque
tout son corps , ainsi que son fils et un ami qui I'avaient
accompagné au marché, Le garcon d’écurie & qui on
confia le soin du cheval se grata beaucoup le second
jour du pansement. Un ouvrier en fit autant le lende-
main du jour qu'il avait guidé V'animal an champ pen
dant quelques heures de travail. Enfin , plus de trente
personnes de la ferme prirent la gale directement on
indirectement dans trés-pen de jours, ainsi que d'au-
tres chevaux. Magni vendit cet animal 4 un metnier
qui fut promptement atteint de la gale , ainsi qu'un do
ses garcons, pour avoir mis la main sur le dos de
Tanimal , et une vache qui s'était frottée le cou contre
la mangeoire du cheval. 1l est a observer que tous les
indiyidus qui furent atteints de la contagion sentirent
le prurit vingt-quatre ou trente-six heures apris le
conlact. L'activité de la communication est dautant plus
semarquable que son action avait licu en janvier.
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M. FFauvet n'oublie pas de dire que le caractive psori-
que de linfection dont il donne Ihistoire fut reconnue
et traitée par des médecins et chirurgiens distingués.

Ces faits nous semblent présenter une preuve bien
claire que la gale des chevaux peut se communiquer
i I'homme. v

HI. - De U'Action anti-phlogistigue du Colchigue
d’antomne ; par M. le professeur Carminati.— On
wouve dans les Mémoires de I'Institut de Milan,
tom. 1°, que ML le professeur Carminati a démontré
par des faits pratiques la vertu anti-phlogistique de
la racine bulbeuse du colchique d'automnme , prise
surtout sous forme d'oxymel. Il a présenté particulié-
rement trois cas irés-graves de péripneumonie avec
épanchement de sérosité et suppression d'urine, trai-
tés par lui et guéris avec le senl reméde qu'il faisait
prendre d’abord 4 un scrupule toutes les trois heures
dans un verre de boisson rafraichissante , augmen=
tant graduellement de deux, quatre scrupules, et
méme de deux dragmes 4 la fois, et deux ou trois
onces par jour. Encouragé par les suceés qu'il obtenait,
M. Carminati étendit 'usage de ce reméde & d'autres
maladies, et surtout aux hydropisies , soit partielles
soit générales , avec ou sans inflammation d'organe, ¢t
chez des sujets qui différaient d’ige, de sexe et «le
tempérament. « Dans tous les cas , dit-il , j'obtins de
Poxymel colchique des effets au-dessus de mon attente.»

M. Staden , médecin de Londres, ayant publié en
1820 que le colchique a les propriéiés ci-dessus citées,
AL Carminati revendique en sa faveur cette découverte,
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11 est vrai de dire que P'époque i laquelle ce profes-
seur 'a fail connaitre est antérieure i 1820, Cependant
comme les Mémoires de I'Institut de Milan ne sont pas
wés-répandus en Europe, il serait fort possible que
M. Staden n’etit publié que le fruit de son expérience
ct de ses talens en médecinespratique. Nous ajouterons
encore qu'ayant une connaissance particuliére du ca-
ractére de M. Carminati, nous nous tenons en garde
contre ses assertions en fait d’expériences.

IV, Sur la Morsure de la wipére ; par M. le profes-
seur Paletta.— M. Mangili , ancien professeur d'histoire
naturelle i Pavie, nyant avancé que aleali voladil duit
I'unique reméde propre 4 combattre les eflets du venin
de la vipére, et qu'il suflisait seul pour guérir ceue
maladie dans toutes les circonstances, M. Paletia a
voulu prouver par des faits que ce professeur avait
annoncé une erreur (1). Je me trouvai a la séance de
Plnstitat de Milan dans laquelle cet habile professcur
lut les faits suivans :

1% Un jeune homme de onze ans fut morda au pied
droit par un serpent , que le médecin appelé crut éwe
le coluber berus de Plenk. Cing minutes suflirent pour
voir se développer les symptomes ci-aprés : les fone-

{1) Clest peut-étre d'un Mémoire du professeur Mon-
giardini de Gdénes que l'auteur de I'article ilalien dont
nons dennons ici 'extrait a tiré "assertion de M. Mangili,
M. Rasori assure que M. Mongiardini a dil uue fausselé,
et que M. Mangili ne reconnait a l'ammoniaque que la
pwpriélé commune & tous les excilans.
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tions animales et organiques se suspendirent ; tout le
systeme musculaire s'affaissa; P'enfant deviat enflé,
glacé , sans voix, sans pouls , et tomba ressemblant &
un cadavre. Un si grand et prompt effet du venin rap-
pela au médecin celui que produit I'ean de lanrier-
cerise. Le danger était extréme , et chaque instant de
retard pouvait étre fatal. Le moribond fut mis de
suite dans un lit fortement chauffé; on lui promena sur
tout le corps une hassinoire avec de la braise; on lui
fit boire du vin chaud & petites doses souvent répétées,
ainsi qu'une tisane diaphorétique dans laquelle on
avait meélé un pen d'alcali volatil , et dont on laissait
tomber de temps en temps quelques gouttes sur la
morsure. Ce traitement rendit 'enfant 4 la santé et a
la gaité dans douze heures.

2%, Une femme , mordue égalewnt au pied droit par
une vipére , en éprouva de suite une trés-vive douleur.
Elle s'épouvante et court chez clle. Au boutd’un quart
d’heure il se déclare de 'anxiéié, de la cardialgie, le
vomissement ; la malade tombe évanouie sur le seuil
de sa porte. Le médecin reconnait qu’elle ne voit ni
n'entend plus; le pouls était presque insensible; le
corps enflé et froid. Il employa les mémes moyens que
pour le cas précédent,, et dans douze heures cette femme
fut parfaitement rétablie; seulement la jambe droite ne
fut désenflée qu'an bout de trois jours.

Chez ces denxsnjets, comme chez beaucoup dauwreg
qui furent traités par ce médecin , la guérison fut 1ou-
jours précédée d'une sueur géncrale trés-abondante.
M. Palletta raconte aussi le cas d'une femme qui suc-
comba sous V'action du venin dela vipére , parce quon
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s dlait contenté de lui faire administrer 'alcali intérien-
rement et i P'extérieur.

On sait que la morsure de la vipére n'est pas toujours
mortelle , qu'il y a des cas ot ses effets sont légers , et
d’autres graves avec guérison spontanée. On sait aussi
que, selon la saison, la qualité du serpent, son dtat
actuel d'irritation , le venin pent produire des effets si
funestes et si prompts , que le malade succombe quel-
quefois avant de donner & Part le temps d'agir. Le
venin de la vipére serait-il un puissant conducteur
électrique, et par 'effet de la morsure le {luide élec-
trique du systéme nerveux mis en jen serait-il enlevé
soudainement & ce systéme pour &tre précipité dans le
réservoir commun ? Cette hypothése aurait peut-éire
€t¢ trouvée ridicule il y a trente ans. Cependant je me
plais a espérer quegles médecins qui connaissent les
expériences électriques et galvaniques faites dans ces
derniers temps sur les corps organisés vivans ne la
trouveront pas telle. Depuis long=temps j’ai senti qu'il
est essentiel qu'un praticien se rende familier les
phénoménes des fluides dmpondérables : j'aurai ocea-
sion de m'étendre sur ce sujet dans un moment plus
opportun.

En terminant cet article, je me permettrai de dire ,
an sujet du venin de la vipére, que c'est aux phéno-
ménes surprenans_qu'il fait développer dans les ani-
yaux qu'est dit en grande partie la nouvelle doctrine
italienne fondée par M. le prolesseur Rasori. Obser-
vateur attentif et expérimentateur exact, il a é¢ le
premier qui ait expliqué philosophiquement action
de ce venin sur la vitalité, ainsi qu’il le div dans une
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note (1), de la description de la fidgvre pétéchiale de
Génes, don 1j'ai publié la traduction I'année derniére.
L'expérience lui a prouvé que I'alcali volatil n'est pas
le seul reméde qui agisse contre le venin de la
vipére . et que tout moyen excitant , échauflant, toni-
que produit le méme effet. Les médecins qui ont éié
en Dalmatie savent que ,'dans ce pays , la vipére y est
commune et trés-venimeuse, et que le peuple, sans
penser & appeler le médecin , guérit le malade en le
soulant avec du vin. Les personnes qui, comme le
dit M. Rasori , vont tous les ans a Milan, & une cer-
taine époque , pour y vendre des vipéres, ne font pas
autre chose lorsqu’elles en sont mordues.

( Annali universali di medicina. Miiano, 1823, )

Ph. FonTaNgiLLES.

JOURNAUX ANGLARS.

= Préparations anatomigues. — M. Cooke et le
docteur Shaw proposent d'employer le sel marin dans
la préparation de piéces anatomiques qu’on veut con-
server. 11s'en sont servis, disent-ils, avec succés, et il
y aurait une grande économie & propager cet emploi ;
car la saumure est assurément beaucoup moins chére
que Vesprit de vin, dont on se sert ordinairement,

= Moyen contre I'empoisonnement par U'acide prus-
sigue. M. Hume propose la saignée comme un reméde
contre 'enipoisonnement par l'acide prussique, Voici

i

(1) Page 38.
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comment il a déconvert cette vertu de la saignée : en
faisant une expérience sur un chien, relativement i
T'action venéneuse de 'acide prussique , il voulut hater
la mort de I'animal en lui conpant la jugulaire. Dés
qu’il eut perdu une certaine quantité de sang, les con-
vulsions auxquelles il avait é1é en proie s'appaisérent;
il parut se trouver beau-cnup mievx , et il se releva sur
ses jambes. M.Hume ne doute pas que s'il elit fermé la
veine et n'edit pas donné ensuite une nouvelle dose
d’acide prussique, Panimal se serait parfaitement ré-
tabli. Il n’a point fait de nouvelles expériences.

= Emploi de la chlorine dans plusicurs maladies.
—M. William Wallace propose 'emploi de la chlorine, .
dans quelques affections internes , et particuliérement
dans celles du foie, Il 'administre a 'intérienr étendue
d’eau, mais c’est dans son usage extérieur qu'il a le
plus de confiance. Il la fait pénétrer par la peaun, a
I'état de vapeur. Pour faire dégager le chlore ou la
chlorine, il emploie un procédé analogue & celui de
Guiton-Morveau , et place son malade dans un appareil
semblable 4 ceux dont on se sert pour les bains de
fumigation sulfureuse ou mercurielle.

11 assure avoir guéri , par ce moyen , beaucoup de
lésions anciennes , qui avaient résisté i tous les remédes
ordinaires. D'aprés les expériences qu'il a faites, tant
sur les malades que sur lui-méme , voici ce qu'offre de
plus remarquable l'action du chlore sur la peau: an
bout de dix ou douze minutes la vapeur d'eall ou I'eau
chargée de cette substance détermine sur divers points
de Ja surface cutanée un picottement scmblable & eclui

page 316 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=316

MEDICALE. 21

- que cause la morsure de trés-pelits insectes. Il se pro-
page peu @ peu sans devenir beaucoup plus intense,
et cesse aussitot que I'on sort du bain. 11 est suivi d’un
prurit et d'une légére cuisson qui se dissipent d'ordi-
naire avant que l'on ait fini de s’habiller. Pendant un
temps assez long aprés chaque fumigation, la pean a -
acquis une sensibilité plus exquise. La transpiration
est provoquée avee beancoup d’activité par le chlore,

commence ordinairement & conler au moment ot
picottement se fait sentir ; et chez la plupart des indi-
vidus elle continue ensuite tréssabondamment. L'abon-
dance de cet écoulement est regardée par M. Wallace
comme un eflet particalier du chlore; car un degré de
chaleur égali celui de la fumigation on la chaleur mélée
avec la vapeur aqueuse n'en provoque jamais en
quantité aussi considérable. Dans la nuit qui suit le bain

{umigatoire , la disposition de la pean dure encore,
car on transpire beaucoup plus qu'a l'ordinaire.

Un effet non moins singulier des famigations avec le
chlore, est 'éruption d'un grand nombre de petits bou-
tons sur presque toutes les parties du corps , mais prin-
cipalement au dos, aux reins, 4 la poitrine, & Pabdomen
et aux bras. L'apparition de cet exanthéme est regarddée
par M. Wallace comme un accident trés-avantageux
pourla guérison de la maladie. Il pense que les effets du
chlore sur les membranes mugqueuses sont presque
entiérement semblables A ceux qui sont produits sur
Torgane cutané. Ainsi leurs propriéids vitales sont ac-
crues, leurs sécrétions deviennent plus abondantes , les
alternatives de dégorgement et d'excitation qu'éprouve
alors Pappareil biliaire entrent sans doute pour beau-
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coup dans l'action médicatrice que M. Wallace auribne
au chlore,

= Action sedative du tartre stibié, — Nous avons
déja vu, dans une des analyses des numéros précédens
de journaux anglais, que le docteur Balfour avait em=
ployé le tartre émétique comme un anti-phlogistique,
ou plutdt comme un contre-gtimulant , ila maniére de
Rasori et de Tommasiniy M. Jefireys a appliqué , au
traitement des phlegmasies externes la méthode vantée
par ledocteur Balfour : « Le résultat, dit-il, a surpassé
mon atlente; jai acquis une telle convicticn touchant
la propriéié sédative du tartre émétique, que ce scl
peut déji devenir le succédané des sangsues, et bien-
totil pourra leur étre substitué tout-a-fait. Le médecin
quianalyse le travail de Je(lreys dans le Review,ajoute
que ce résultat est précienx, surtout pour les hdpi-
taux et les autres établissemens gratuits ou I'on a moins
4 ménager le palais des malades que I'argent de I'admi-
nistration. La formule dont M. Jeflreys se sert pour
administrer le tartre émétique est la méme que celle de
M. Balfour , ¢'est-a-dire qu'il en dissont deux, trois ou
quatre grains avec une once de sel d'Epsom dans six
ou huit onces d’eau, 1l fait prendre de demi-heure en
demi-heure deux ou trois cuillerées 4 bouche de ce
mélange , jusqu'i ce que le vomissement survienne;
ensuite la méme dose estdonnde de nouveau & deux,
trois , quatre ou six heures d'intervalle et sous les cir-
constances individuelles.

« Ce reméde, dit I'anteur , exerce une action trés-
marqudée sur le systéme artériel ; il borne son excita~
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tation , et diminue sa force rapidement, et 4 un degré
extraordinaire. Dans bien des cas, le pouls a perdu
en quelques heures la vitesse et la force qu'il avait
auparavant; le gonflement, la douleur et I'inflamma-
tion de la partie malade se dissipent comme par mi-
racle. La soif, lanxiété et tomt appareil qui signale
la réaction fébrile, sont calmés promptement, et dis~
paraissent par 'usage du tartre émétique. Parmi les
malades que j'ai traités de cette maniére, plusieurs
étaient des femmes d'une constitution faible, et ce-
pendant je n’ai jamais vu survenir d'accidens fichenx.
Quelquefois l'eflet médicateur n'arrive pas immédiate-
ment; mais j'ai toujours vu le tartre émélique dimi-

nuer sensiblement linflammation et la nécessité des
¢missions sanguines. »

v

= Emploi du mercure doux dans Ulritis.— Le doc-
teur Smith, 4 Chatam, a fait un rapport sur plusienrs
maladies des yeux, et notymment sur I'inflammation
de Tiris, Voici ce qu’offre de plus remarquable le trai-
tement qu’il a adopté contre cette maladie : il com-
mengait par des émissions sanguines ; ensuite il donnait
un purgatif, ordinairement I'émétique en lavage; le
vomissement ne procurait aucun bénéfice. Aussitdt que
les intestins avaient été nettoyés , I'objet le plus im-
portant était de faire prendre du mercure. Deux grains
de calomel étaient unis & un quart de grain d’opium, et
donnés d’heure en heure ou de deux en deux heures,
jusqu'a ce que les gencives devinssent sensibles , ou
que la salivation commengit & s'élablir. Les malades
sentaient alors diminuer la douleur et la tension de

T. x. Mars 1823, ; 21
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Vail qui les avait tonrmentds jusqu’d ce moment; fa
vue s'éelaiveissait , Uiris reprenait sa conlenr natarelle,
et In pupille émit dcilmt_rassi\c pen & pen de la l}'mplm
qui s'éait épanchéﬁ au-devant delle, et qui altérain la
régularité de son ouverture. Sur douze malades traités
de rette maniére, onze guérirent parfaitement. On eut
soin de continuer le mercure pendant dix ou quinze
jours, de maniére 4 emretenir un léger degré de sali-
vation. L'auteur du rapport observe que U'on peut traiter
Viritis pac la méthode ani-phlogistique ordinaire, mais
qu'on n'obtient alors la guérison ni aussi stirement ni
aussi promptement que par I'emploi du mémnrc; cn
outre, cette derniére méthode curative expose moins le
malade & la perte ou & Iallaiblissement de la vue.—Le
rédactenr du journal a plaeé & la fin de son article une
réllexion que je crois devoir transerive. L'utilité dn
mercure dans Uiritis , qui est certainement une maladie
aigué , aurait, ce me semble, changé 'opinion des mé-
decins qui le regardent comme un stimulant ; ils ne
lui reconmaissent guére que cette action. Le vin e ['al-
cool sont aussi des stimulans; mais croit-on qu'il fie
prudent de les employer dans le waitement de Piriis ?
11 me semble que si I'on veut désigner par un adjectif
les propriéiés du mercure, on doit Pappeler isolateur
universel (universal secernant ). Nous pensons depuis
long-temps que augmentatiop de Tabsorption qu'on
observe aprés I'nsage du mercure résulie d'une éva-
cuation ou déplétion qui a lien d'abord : on sait que
Ia déplétion augmente Pactiviié de tout le sysiéme ab-
sorbant, On en voit un exemple 4 la suite des émissions
sangumes.

page 320 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=320

MEDICALE. agh

— Le docteur Cooper, président du collége de Co-
lombie, a reconnu que la dissolution de chromate de
potasse est un des meillenrs réactifs avee lesquels on
puissesignaler la présence de I'arsenic, Une scule goutte
suflit pour former un précipité vert dansune liqueur qui
contient un quart de grain d'arsenic, oun dans laquelle
on aurait mélé deux ou trois gouties de la solution de
Fowler, ou de toute autre arseniate de polasse.

— Le docteur Sutton, médecin de Greenwich, pris
de Londres, a reconnu que quatre ou cing goultes
d’opinm (landanum liquide ), ajoutées i un éméiique,
avaient la propriéié de borner I'action du vomiuf &
Pestomac et de l'empicher d'agir sur les intestins.

- ( Medico-chirurgical Review).
= Observation d’opération césarienne. — M. John
Van-Buren a pratiqué I'opération eésarienne sur denx
négresses qui étaient dans Iimpossibilité  d'accon-
cher, I'une 4 canse d'un vice de conformation des os
du bassin, l'autre & cause des carnosités qui s'élaient
développées dans le vagin , et qui le bouchaient entié-
rement. Dans le premicr cas, I'enfant ne survécut
que quatre heures, mais la mére fut sauvée; dans le
second, 'enfant a survécu, mais la mére est morte,
Ces faits se sont passés an Cap de Bonne-Espérance,

= Carbonate de fer dans le tic douloureux, —
Le docteur Stewart - Crawford , médecin & Dathy :
vante, contre le tic doulourcux , l'emploi du carbonate
de fer, déji proposé par M. Hutchinson. 11 assure
I'avoir adminiswé, avee un plein succés, i un malade
qui avait d'abord éprouvé du soulagement en prenant
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Ia solution arsénicale; mais i une seconde auaque,
cette solution nlavait pas opéré le méme bien, Le eap-
bonate de fer, 4 la dose d’un scrupule , répétée wrois fois
par jour et portée graduellement & un gros, a produit,
au bout de trois semaines , une guérison solide. Dés les
premiers jours de l'usage du fer, un mieux trés-sen-
sible s’est manifesté. Au bout de cinq on six mois,
quelques douleurs sont revenues , mais le méme reméde
les a fait cesser promptement. Un autre individu a éié
également guéri par le carbonate de fer, et n'a pas
éprouvé de rechute. Thomson , chirurgien de Londres,
a également employé avee succés le carbonate de fer
contre le tic doulourcux. Dansle cas le plus remarqua-
ble qu'il cite, il a associé la belladone avee ce minéral.

= Emploi de Phuile de térébenthine, — M. Hui-
chinson rapporte un cas de tétanos guéri par I'huile
de térébenthine. Il avait d’abord donné une once de
cette huile en lavement, en méme temps qu'il faisait
avaler des pillules composées” d'opiate et de mer-
- cure doux. Ces moyens n'ayant pas amendé la ma-
ladie, il fit prendre, de demi-heure en demi-heure, de
P'eau de gruan avec une demi-onece d'huile de téré-
benthine. Le malade prit en tout deux onces de ceue
huile; et dés la seconde prise, il se trouva beancoup
mieux : le spasme diminua, des évacnations alvines

abopdantes survinrent, et la guérison fut compléte.

= Cas singulier de vaccine, — Le docteur Baka a
vu un bouton de vaccine se former sur le bras six
mois aprés la vaccination. Celte opération n'ayant
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d’abord amené ancun résultat , on en pratiqua une
seconde avec d'autre virns. Celle-ci suivit sa marche
ordinaire ; mais, six mois aprés, la pustule se forma
al'endroit ot la premiére piqire avait éé faite.

= Action de li magnésie sur le salep. — M. Bran-
des d'Hoxter a fait quelques expériences sur le mé-
lange de la magnésie calcinée avec une dissolution
de salep : vingt grains de salep furent dissous dans
quatre onces d'eau distillée , et. il y méla trente
grains de magnésie pure. Au bout de quelques heures
le tout prit une consistance de geléc ferme, et an bout
d’un mois on n'y remarquait pas la moindre trace de
putréfaction. Le carbonate de magnésie preduisait le
méme eflet & un moindre degré, Les blanes d'ceufls, la
solution de gomme adragant, d’amidon, de colle de
poisson ne prirent pas, par leur mélange avec la magné-
sie , eette concrétion gélatineuse. Dans la solution de
mucilage de coing, la magnésie se précipita avee une
apparence granuleuse, et la liqueur sembla plus claire
qu'auparavant. Ni la chaux ni le bol blanc ne pro-
duisirent sur le salep le méme effet que la magnésic.
La gelée estinsoluble dans I'ean, dans les huiles grasses,
dans celle de térébenthine, dans lalcohol ou dans la
solution de potasse caustique. Les acides, et surtout
Vacide sulfurique, ne la dissolvent qu'en partie : il reste
une partie insoluble plus considérable, et qui devient

demi -transparante,
( London medical and physical Journal ;

February , 1823.)

Evstse Dg Sarrs.
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JOURNAUX ALLEMANDS.

§ L Sur les Médicamens avortifs et sur la Proyo-
cation & Pavortement ; par N Hufeland. — 11 régne
encore en médecine tant d'incertitude sur la connais-
sance des médicamens avortifs et sur les moyens de
provoquer Pavortement, gue AL Hufeland, a pensé con-
venable d’aborder la question afin de I'éclaireir et de
Ia montrer dans son plus grand jour. Queique nons
ayons toujours cu de la répugnance pour la publiciié
detout ce qui regarde I'odicuse action de laquelle nous
devons entretenir nos lectew's, nous donnerons cepen-
dant une analyse du Mémoire de M. Hufcland’ sk
yant praticien ayant soigneusement évité tout ce qui
peut éveiller toute intention coupable. M. Hufeland se
demande d'abord ce que faii celui qui, dans le silence
et dans le recucillement, entreprend quelgque chose
d’occulie par Jaquelle il détruit un germe dans le sein
de sa mire, et il répond , avee raison, qu'il ancanti
T'existence d'an étre vivant, qu'il le e, Passassine
aussi-bien que s'il rempait ses mains dans son sang
vingt ans phis tacd, et lorsqu'il est dans la foree do
la vie ; dantant plus que l'homme, i la premiére épo-
que de la vie, a plus dedroits @ notre attemnion , et
nous devons bien plus veiller & sa conservation , Illms

e son existence est cachée , faible et invisible,

Mais de quelle maniére le meurtre peut-il se consom-
mer ici? Malheurensement , d’'une maniére occulte et
qui' reste presque toujours ignorée , tant aux médecins
quiaux antres hommes. La maniére de commettre cet

attentat est double, ou la vie du germe est détruite &
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Ia ~uite de grandes passions , d'ébranlemens | de priva-
tions de la nourriture et d'opérations sur l'embryon ,
et alors il est rejeté comme corps éuanger par les
seuls eflorts de la nature; ou a la suite de causes ex-
ternes , telles que la provocation d'une forte hémorrha-
gie et les tractions sur la matrice, afin que I'embryon
el ses annexes soient évacuds avec le sang , et dans ce
vas l'avortement s'eflectue sous forme de menstrues ;
¢'est pourquoi il existe un devoir religieux générale-
ment reconnu , qu'il faut dans les premiers temps de la
grossesse €viler lout ce qui peut amener une des
causes de mort que novs venons d'énumerer, et partis
culi¢rement tout ce qui peut agir d'une maniére méca=
nique sur les organes, et tout ce qui peut produire une
congestion sanguine sur 'utérus; mais , comme dans
les premiers mois de la gestation y nous v’avons aucun
auntre signe de la grossesse que Pabsence des menstrues ,
la conscience et le droit exigent qque tous cenx qui sout
appelés i snivee une grossesse doivent éviter soignen-
sement tout ce qui pentamener avortement. Voila pour
ce qui est relatif aux moyens avortifs non naturels;
(uant aux causes naturelles de I'avortement , la patho-
logie s'est depuis long-temps occupée de ces causes, el
chiaque médecin les counait : telles sont les coups, les
chutes, les forts ¢hranlemens & la suite de Pexercice
“du cheval e de la voiture, excés de la danse ;) les
yomissemens et les superpurgations , une irritation
générale, une pléthore sanguine portée naturellement
vers Patérus , onartificiellement su moyen de Uemploi
inconsidérd de Valoés, de la sabine, de ellébore , des
caux ferrugineuses ct carbonisies , des saigudes aux
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pieds, des sangsues aux parties génitales, des injec
tions, etc. Mais toutes les causes naturelles de lavor-
tement peuvent devenir moyens, quand ces moyens
sont employés par des mains conpables; et par ccla
qu'ils ne réussissent pas toujours a déacher le germe,
il ne faut pas en déduire qu'ils sont impuissans j car
il en est ici comme de tous les moyens employés en
médecine, qui manquent guelquefois leur but, quoi-
qu’employés géndralement avec le plus grand succes,
Les émétiques et les purgatifs, si fréquemmentemployés
comme avortifs, nous donnent souvent des exemples
de cette vérité, lorsqu’ils sont administrés dans d'au-
tres circonstances; ainsi, les causes et les moyens
de I'avortement sont donc une seule et méme chose
chaque fois que ces causes de 'avortement sont em-
ployées volontairement comme moyens; d'ou il ré-
sulte que tous ceux qui admettent les causes de I'avor-
tement, et tous les médecins les reconnaissent, adop-
tent aussi 'existence des moyens avortifs.

Enfin, une chose que personne ne peut mettre en
doute, c'est que le médecin peut rappeler et hiter les
menstrues , ¢t cette action seule suflit quelquefois,
comme l'on sait, pour provoquer l'avortement. Les
annalesde lamédecine sont remplies de faits analogues,
et tellement que , lorsque le rappel des régles a lien
dans le premier mois de la grossesse , I'avortement ne
peut élre remarque. On saitaussi que l'applicnl.iun de
sangsues aux parties génitales et les sangsues aux pieds
sont des moyens souvent elficaces dans ce cas ; il est
aussi peu de médecins qui n'aient en occasion de re-
marquer qu'une chute sur le sidge ou sur le venire,
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une course dans unc voiture non suspendue, ¢ exer-
cice du cheval produisent souvent I'avortement, et
qu'il en est de méme pour l'usage des forts émétiques
et purgatifs drastiques. Il y a fort pen de temps que
M. Hufeland observa un cas ot une dame avorta deux
lieures aprés avoir pris un fort émétique, L'action de
la sabine sur le retour des menstrues est aussi une chose
parfaitement connue, non-seulement des médecins,
mais encore des gens du monde.

Ces considérations doivent donc porter le médecin,
chaque fois qu'il est consulté pour remédier au retard
des régles chez les femmes niarides ou non mariées ,
a ne point se hater d'employer les remédes, et dat-
tendre pour ﬂlgir le temps o I'on pent sans crainte
s'assurer qu’il n’existe point de grossesse.

M. Hufeland convient aussi qu'a une époque plus
avancée, quand le germe est déja développé et qu'il a
pris de I'accroissement , Vavortement est plus diflicile,
comme on pent s'en assurer par lalecture d'une infi-
nité d’observations , oti des grossesses avaient é1é prises
pour des hydropisies , et ot des remédes diurétiques
et purgatifs drastiques furent employés sans nuire a la
grossesse mi i Venfant ; mais il n’en est pas de méme
dans les premiers temps de la gestation, oi la vie du
germe est wés-obscure, et ou son adhérence est telle-
ment faible qu'il est facile de le déacher.

M. Hufeland conclut donc en toute assurance qu'il
existe des moyens avortifs , et que tout médecin qui
les emploie dans les premiers mois qui suivent l'in-
terruplion des régles , montre ou un dessein coupable

. ouune graude igunorance dans son art.
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§ 1L Cas extraordinaire du secours de la nature
dans une hernic ombilicale. — Le cas rare que nous
allons rapporter ici est encore une grande prenve des
ressources de la nawure dans la plupart des maladies de
I'espéce humaine. Une dame , igée de trente-cing ans 5
fut alfectée , il y a neufans, d'nne hernie voluminense
i I'ombilic , survenue 4 la suite d'un accouchement la=
borieux. Cette hernie n'ayant point été maintenue de
suite par un bandage approprié, ne put plus étre ré-
duite ; elle n'occasionait cependant ancun accident
facheus 5 quand, dans le mois de décembre , et vers le
milien du cinguiéme mois de la septiéme grossesse de
cette dame , la hernie ombilicale s'étrangla subitement
i la suite d'un poids que la malade venait de soulever.
Aussitot tous les symptomes de la hernie éiranglée 1els
que dopleurs vives , constipation opiniitre ; vomisse-
mens et fievre inflammatoire, se déclarérent; sympto-
e qui durérent huit jours , pendant lesquels il ne fut
donné aucun secours a la malade ; mais comme elle
finit par rendre des matiéres [écales par la bouche , et
que la mort paraissait imminente, M. le doeteur Sut-
tinger fut appelé : deux heures avant son arrivée , la
scene avait cependant totalement changé : les doulenns
¢t les vomissemens venaient de cesser, et la malade ne
conservait qu'un grand abattement et une grande cha-
leur dans le sac herniaire. Le pouls it tranquille et
aturel, nullement petit; les mains u'élaient pas froi-
des; la tumenr herniaive avait le volume d'une grosse
pomme, était trés-enflammée dans sa civconlérence, et
d"une couleur bleve-noire daus son centre; ce qui in=
diquait lacilement que la partie des intestins contenus
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dansle sac herniaire soufiraitd’une forte inflammation.
L'utérus et ses annexes n’avaient pris aucune part i la
maladie, et la malade sentait parfaitement les mouve-
mens dufeetns. La réduction de la hernie était ieiime-
praticable , et I'on ne put y penser. L'ouverture du sac
herniaive et I'ablation des parties mortifides élaient
indiqués ; mais l'absence d’un chirurgien capable de
faire cette opération y mit empéchement: on abandonna
donc le tout @ la nature, et on se borna & appliquer
des fomentations avee une décoction de kina , et & ad-
ministrer Uextrait de quinquina a Pintérienr.

Le lendemain , le sac herniaire s'ouviit naturellement
¢t donna issu & des matiéres excrémentitielles. M. le
chirorgien Frank se rendit alors auprés de la malade
avee M. Suttinger , et ils reconnurent qu'indépendam-
ment du tégument et du péritoine, une petite partie
du grand épiploon et la partic amiérieure du colon des-
cendant étaient gangrenés. On enleva toutes les parties
mortifiées avec le bistouri; on nettoya la plaie de
toute matiére étrangére , et on altira vers ses bords la
partic supérieure de Pintestin , afin de le fixer et d’ob-
tenir une adhérence. La plaie fut ensuite recouverte
de fomentations aromatiques, et on continua I'usage
intérieur du kina. Ceue plaie n'avait pas plus de dimen-
sion qu'un ¢cu de six franes A-peu-prés. En' pen de
temps il s'établit une bonne suppuration qui amenga
I'adhérence de Pintestin antour de la plaie, ]ﬂllﬂt']fu
devint de plus en plus petite. La malade reconyra
Tappétit et reprit des forces. Les évacuations alvines
ne se firent dans les premiers temps cue par ombilic;
mais plus tud elles reprivent lenr cours & travers
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I'anus. Pour conserver la liberté du rectum , on donna
des lavemens qui furent fréquemment rendus par 'om-
bilic. La malade n'eut , pendaut tout le traitement et
seulement & la suite d’écarts dans le régime, qu'une
seule fois de forts vomissemens qui furent facilement
appaisés au moyen de l'acide carbonique adminisué
convenablement.

Vers la moitié dejanvier, la plaie étaitdéja diminuée
des cinq sixiémes , et tout faisait espérer qu'elle se ci=
catriserait entiérement; les excrémens prenaient leur
marche naturelle, seulement les plus déliés passaient
quelquefois a travers la plaie devenue presque fistuleusc.

Ce cas remarquable de hernie éranglée guérie sans
upéraliuu el par les seuls secours de la nature 5 apres
une gangréne assez étendue, mérite de fixer 'attention
des praticiens 3 seulement il el éié i désirer que pour
compléter I'histoire de cette guérison, lauteur et
observé la malade non-seulement pendant tout le temps
de la grossesse , mais encore quelques temps apris ac-
couchement, afin de s'assurer si le développement de
I'atérus et son élévation au-dessus de l'ombilic, ainsi
que la vaenité subite de I'abdomen 4 la suite de Pac-
couchement, n’eussent point amené des dérangemens
successils , soit dans les digestions , soit dans les exeré-
tions des matiéres alvines, soit enfin dans I'étar de la
plaie de la malade.

§ 111 Histoire d'un tétanos chronique. — Le fils d'un
marchand, igé de neuf ans, d'une petite stature , et
cependant fortement constitué sous le rapport muscu-
laire, éprouva, dans le commencement de février ; un
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refroidissement, & la suite dnquel il sentit tout-i-coup
une downleur dans le genou ganche, laquelle fut bientot
suivie d'une forte contraction, sans qu'il survint aucune
tuméfaction ; peu i peu il se développa une fiévre rhu-
matismale, aux exacerbations de laquelle les douleurs
du genou étaient encore accompagnées de douleur ala
nuque et i Pocciput. On preserivit la gomme ammo-
niaque, le vinaigre scillitique ; on fit transpirer le ma-
Jade, et cependant la contraction persista; en touchant
le genou, on y faisait développer une douleur atroce.
Les bains, les linimens huileux et aromatiques, la
vapeur, I'extrait d'aconit, ete., ete. , n'amenérent au-
cun amendement ; mais , aprés qualre scmaines de ma-
ladie, enfant put tont-i-conp se servir librement de
son genou, et 'employer avec facilité 4 tous les mou-
vemens. Cependant, le soir du méme jour le genou se
roidit de nouveau , non dans la flexion cetre fois , mais
dans I'extension. 1l resta derechef pendant quatorze
jours dans cet état, pendant lesquels différens remédes
furent employés inutilement. Comme les bains affai-
blissaient le malade, que l’opi um amenait des douleurs
a latdte, et que Fammoniaque fatiguait 'estomac , on
donna une infusion de kina et de valériane, ainsi que
la teinture de Bestuschefl dite nerveuse; on frie-
tionma le dos et les lombes avec une solution de phos-
phore et d'autres remédes éthérés : le tout sans succés;
quand, au bowt de six jours, il survient un second
relichement subit, et tel que l'enfant put facilement
sauter sur son extrémité malade ; mais au bout de quel-
ques heures le genou droit resta en extension forcée
sans ancune douleur, tandis que le genou gauche se
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mouvait toujours aisément. Cependant, an bout de
deux jours, ce genou fut de nouveau contracté,

Ces intermittences de contractions et de relichemens
continuérent jusqu'a U'entrée de I'éié, malgré 'usage
des remédes appropriés, eta la fin de mai tous les ac~
cidens disparurent.

Cette observation présente ceci de remarquable, que
Iarticulation du genou de 'enfant resta plus d'un wois
privé de mouvemens, sans qu'il survint rien de fachenx
dans les surfaces articulaires, et sans nuire an libre
exercice du mouvement du genou. Mais me sera-t-il
permis d'observer 4 Pautenr de I'observation , que les
symptémes rapportés dans la narration de ce fait ne
justifient pas le titre de tétanos chronique donnéa cette
maladie ? !

§ IV. Histoire d'une Boulimie , par le docteur Crane.
— Le docteur Crane fut appelé anprés d'ane dame,
dgde vingt-six ans, et allectée d'un appétit extraordi-
naire, au point de consoramer, daus chaque repas, trois
ou quatre livres de viande, sans compter le pain et les
autres alimens. Cet appétit extraordinaire chagrinait
tellement cetie dame, qu'elle ne consentait jamais 4
manger devant un étranger , et méme devant sa famille ;
pour la plupart du temps elle était obligée de vomir
pen aprés le repas ; et elle rendait alors ce qu’elle venait
de prendre, accompagné de mucosités sous forme de
blancs d'eenfs , lesquels avaient un goiit acide; pen
apres, elle reprenait de nouvean une grande quantité
dalimens qu'elle rejetait bientot derechef. Plusienrs
médecing forent consultés; ils atwribuérent cet état i
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pHITe maladie do p}']ul‘t‘. [Tne g:'nmll! f[llﬂl‘llilfz de medi-
camens lurent einployés sans suceds ; quand tont-d-eon P
cette dame fut attaquée d'une fiévre continne dont un
des principanx symptomes fat la perte de Vappéir;
mais il revint avec la méme inlensité aussitdt que la
fievre eut cessé. Cette perte de lappétit pendant la fiévre,
et Uétat de vacuité de P'estomac, (it penser a M. le doc-
teur Crane que la boulimic pourrait dépendre d'une ir-
tabilité particuliére de Pestomac, augmentée par la
présence des alimens. 11 résolut, en conséquence , de

»

ne donner & la malade que des alimens liquides, tels

que du lait, du sagon, de arrow-root. Ces moyens
w'amenant point d'amélioration , M. Crane ne permit
plus que des bouillons et des lavemens nuwitifs ; il
donna aussi toutes les trois heures des pilluies de cing
grains, composées avec des tablettes de bonillon, et
angmenta successivement la dose de ces pillules, au
point qu'au bout de six semaines la malade en prit jus-
qu4 huit par jour, sans en ¢lre incommodée et sas les
rejeter. Dans le commencement du traitement , elle
soullrit un peu de la faim, mais pas antant gu'on
Pavait prévu. ¥

Au bout de six semaines , on permit des potages au
pain; on abandonna les pillules , et on augmenta gra-
ducllement les alimens. La malade rentra peu aprés
dans sa famille, jouissant d'un appétit réglé, et qui
n'a éprouvé aucun dérangement depuis neuf ans,

RRLZ S. HeLrEn.

( Journal der practischen heilkunde von W, Hufe-
land, 1822). '
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Nowice msronrigue sur LE comTE BErTuOLLET,

Charles-Lonis Berthollet naquit en 1549 i Talloire,
en Savoye , de parens peu fortunés , mais riches d’hon-
near et de probité. Lorsqu'il cut termind ses éndes &
Turin, il quitta sa patrie et se {it nataraliser francais,
Ses études medicales n'offrent rien de particulier,
si ee n'est qu'il puisa dans un laboratoire pharmacen-

tique ce gott dominant pour une science aux progrés
~ delaquelle il éit destiné a prendre une si grande part.
Ce goit se fortifia par les lecons de Bourdolin, de
Macquer , et surtout de Bocquet, qui compta aunssi
Fourcroy parmi ses éléves,

M. Berthollet cultivait en méme temps la médecine
avec tant de succes, qu'il se vit bientor attaché i la
maison d'Orléans en qualité de médecin, et cest de
celte éporue que datent ses Tssais chimigues, qui por-
tent la premiére empreinte de son génie.

Tant que cette science ne reposa que sur des erreurs
ou sur un tissu d’hypothéses plus ou moins ridicules ,
enfantées par l'ignorance on la mauvaise foi; tant que
des enthousiastes crurent devoir Pappliquer au trai-
tement de toutes les maladies et aueindre méme par
son secours & l'immortalité, la chimie ne fut qu'une
branche de la pharmacie, & laquelle elle devait son
existence; mais dés que Galilée et Descartes eurent
ouvert une nouvelle route & P'esprit humain, et que
Boyle, Newton, Stahl, Mayow , Boerhaave , Hales , ete.,
'eurent parcourue , la chimic se débarrassant des en-
traves pharmacentiques, s'élanca d'un vol rapide vers
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te vaste domaine de la physique. Bientot aprés Venel
Black , les deux Rouelle, Macbride,, Bergman , Bayen
Geoffroy , ete., par de nombreuses recherches et d'ex-
périences nouvelles,, jetiérent un nouveau jour sur
cette science. Cependant une foule d’erreurs existait
encore, et le systéme ingénieux de Stahl fixait 'opi-
nion de son siécle et semblait inébranlable sur ses
fondemens, quand, en France, Lavoisier et Ber-
thollet; en Angleterre, Cavendish et Priestley; en
Suéde, un homme qui, da fond d'un laboratoire
pharmaceutique , et ne possédant que quelques tubes
et quelques fioles & médecine, fit seul plus de décou-
vertes que tous ses prédécesseurs, crédrent par leurs
travaux une science nouvelle qui se vit d¥s-lors
appelée au perfectionnement de toutes les autres.

Ces laborieux chimistes, Schéele et Priestley sur-
tout, portérent un examen particulier sur les fluides
¢lastiques qu'ils avaient découverts, et publiérent le
résultat de leurs recherches (1), Bientét les découvertes
se suceédent; et la chimie, s'enrichissant d'un si grand
nombre de faits nouveaux, voit s'étendre la sphére de
ses limites.

Cependant tous ccs précieux documens restaient
isolés : ¢'étaient des anneaux qui se trouvaient desti-
nés i se rattacher a la grande chaine des vérités; il
fallait, pour les recueilliv et en former un corps de
doctrine, pour fixer le sort de cette scicnee et contria
buer i son perfectionnement , il fallait un homme qui ,

(1) Schiéele, Traité chimique de Pair ot e feu ; Priest-
ley, Essat sur différentes espéces d'air.,
T. x. Mars 1823, as
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par Péendue de ses connalssances, leur prdtén un
nouveau lustre ; Lavoisier parut.

Doué d'un génie eréateur, entrainé vers la chimie
par unattrait iredsistible , et possédant une fortune im-
mense, il avait atiiré dans son riche laboratoire presaune
tous les savans de la capitale. Déja célébre par un grand
nombre de recherches physico-chimiques du plus fiaut
intérlt, Lavoisier fixa sur lui I'attention des hommes
les plus distingués dans les sciences par la publication
de ses Nouvelles recherches sur lexistgnee d'un fluide
élastique dans quelques substances ,.et sur les phéno-
ménes qui résultent de son dégagement ou de sa fixa-
tion (1). Il embrassa ,"dans cet ouvrage , et mit dans un
ordre nouveau , toutes les découvertes qui avaient éié
faites en France, en Angleterre, en Allemagoe et en
Suéde sur les divers gaz , et aprés une foule d'autres
wravaux ; il fit connaiwe, en 1753 et 1784, la décompo-
sition et la recomposition de 'eau ; ddja soupconude
par Monge ct Laplace.

T'émoin de ces importans travaux, Derihollet, qui
déjr en 1776 avait publi¢ des observations sur lair,
et démoniré que par laction du calorique l'acide
tartavique était converti en acide carbonique et en gaz
bydrogéne carboné , enfin que loxigéne éuait un des
principes constituans de acide niwique comme des
oxides, Berthollet, dis-je, se livrait avee ardeur a de
nouvelles recherches qui conlirmaient celles de Lavoi-
sier et lenr préiaient souvent un nouveau jour. Cest
ainsi qu'il envichit la chimic de la connaissance de Ia

(1) Paris, 1774,
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pature de Fammoniaque, de celle de I'or et de 'argent
fulminant, de la décoloration des substances viégélales
et de I'épaississement des huiles par 'oxigéne, de ses
recherches anssi curieuses qu'utiles sur le chlore, ete:
Dés qu'il eut connaissance de Ja décomposition de I'ean,
il vit la révolution qu'elle allait opérer en chimie, etle
role important que cet agent devait jouer pendant P'ac-
tion chimiquedes corps les uns sur les autres, Dés-lors,
renoncant i toute idée de rivalité , M. Berthollet aban-
donna la théorie du phlogistique , pour s'associer anx
travanx et 4 la gloire de Lavoisier. Ces deux illustres
chimiztes poursuivaient le cours de leurs brillantes
découvertes, quand M. Guyton-Morveau accourut de
Dijon pour &tre témoin de lcurs travaux, Frappé de Ia
précision et de Vexactitude de leurs opérations, il
s'empressa d’embrasser la doctrine pneumatique que
Fourcroy et presque tous les chimistes de 'Europe
adoptérent bientot aprés, De Fassociation de ces quatre
savans naquit cette nouvelle nomenclature chimique
qui a tant contribud a faciliter I'élude de cette science
et alui assigner le rang distingué qu'clle occupe.
Quand la hache révolutionnaire cut enlevé I'homme
étonnant qui avait tant illusteé son sidele (1), Berthollet
fut regardd comme le digne héritier de la gloire de son
malhenrenx ami. Il se montra digne d'un si noble hé-

(1} Tout le monde connait la fin de I'infortané Lavoi-
sier: ce grand homme demandait un sursis de guelques
jours pour terminer des recherches du plos grand inlérét.
La république, répondit lexéerable Dunas | n’a hesoin ni

de savans ni de chintsies
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ritage. Ses recherches sur Pacide hydro-cyanique et sur
I'hydrogéne sulfuré, anquel il reconnut les propriétés
des acides (1); sa poudre détonnante fabriquée avee
le chlornre de potassium ; sa théorie du blanchiment
pac le chlore; ses imumenses travaux sur la teintore,
dont il agrandit tellement le domaine , qu'il érigea cet
art presqu'en science ; ses olservations sur lazote,
qu'il reconnut pour étre un des principes econstituans
de bheancoup de corps solides et liquides ; le proeédé
qu'il indiqua pour dégager le gaz de la chair museu-
lnire an moyen de lacide niwique affaibli; la carbonis
sation des tonneaux pour la conservation de I'can; ses
travaux sur le gaz hydrogéne carboné et percarboné,
dont il ppraislat d reconnaitre plusieurs espéces , ainsi
(ue ceux sur le protoxide dazote et sur les acides carbio-
nique, phosphorique ethydrochlorique; sesexpériences
endiométriques , et tant de mémoires publids dansles
Annales de Chimie, la Décade Fgyptienne, les M-
moires des Savans et ceux dela Societd &' Adreuedl | cre,
lui conscrvérent ce titre.

On w'ignore peint de quel secours ont été pour les
progrésdela chimie les tables des affinits inventées par
Geollroy : tous ceux qui ont contribué i en reculer les
bornes ont fait leurs ellorts pour reconnaitre et déter-
miner avee la plus grande précision le rapport des afli-
nitds entre les corps tant simples que composés . et ¢'est

{1) M. le comte Berthollet a fait faire un gl':llld pas ala
chiwmie, en annorgant que Voxigene ne jouissait pas de la
propriéié exclusive d'acidifier les corps, que Phydrogene
la partageait, Il eul a soulenir celle ull-il::linn conlre un granﬂ
nombre de chimistes tﬁalingl:é.\' » parmi lesquels je citerai
M. na\;}l": quiavaitadumis de Poxigine jusque dans Ihydros
chc saifure.
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& cette étude que sont dues une grande partie des déeou-
vertes modernes. Guyton-Morveau éiait pénéiré de cette
vérité lorsqu’il publia sa Table des rapports d'atlinités(1).
Les lois qu'il avait tracdes semblaient immuamus, qu:m-.i
M. Berthollet lut & I'Tostitut national son savant Nd-
muoire sur les aflinités chimiques; il démentra, par un
erand nombre d'expériences trés-curicuses, quele degré
E'aﬂini 1é des corps les uns pour les autres varie suivant
1.ur masse comparative, ou bien suivant la quantité
Prnportl onnelle des corps destings & agir les uns sur les
autres, et gu'oa ne peut indiquer les termes fixes des
ellets qui doivent avoir licu entre ces corps qu'a des pro-
portions détermindes, Ce travail | qui dut lui coliter des
recherches immenses, a contribué puissamment avx
progres des arts chimiqnes et & expliquer une l'nulc da
phénoménes quiavaicnt licu dans plusienrs Dplfrnuons ;
il fut le prélude de sa Statique Chimigue , ouvrage qui
est généralement regardé comme un des plus beaux
Monumens qu’nn ait ¢levés i cette science.

M. Berthollet jouissait de toute sa gloire, quand le
coup le plus affreux vint le plonger dans un deuil érer-
pel: Fami de son coeur, celui sur qui il fondait, toutes
ses espérances , ot qui semblait destiné 4 porter avee
orguell le nomde Berthollet, son Gils unique cafin, périt
loin de lui d'une mort déplorable. Depnis ectemps | ¢
malhienreux pére, en proie a la plus vive doulenr, v,
wronva de consolation quiauprés de ses disciples | qui
lui crétrent pour ainsi dire une autre famille.

P

(1) Premier volume de la partie chimique de P Entycid-
pelie, par ordre de matigves,
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M. Berthollet contribua , par ses legons, & former
une nouvelle génération de chimistes. En 1794, pro-
fusseur de chimie a 'Ecole Normale, il passa ensuite 4
I'Ecole Polytechnique, Quand les armdes francaises
earent conquis 1 Ttalic, il 5"y vit appelé pour recueillic
les divers objets dlarts. Il fit partie aussi de ceute fa-
mense expédition d’Egypte; et, tandis que nos guer=
riers avaient 4 luuter contre les maladies propres a ce
climat et le fer des Musulmaus , M. Berthollet , bravant
ces dangers , s'occupait, an sein de linstitut d’]i.lgﬂ_}!.e.,
de la plupart des expériences qui ont servi de base &
son bel ouviage, et du soin de recueilliv une grande
partie des matériaux qui composent cel ouvrage sur
I'Egjpl-ﬂ , qui fait tant d’honneur i la France.

Des services aussi éminens ne pouvaient manquer
d'étre récompensés. En 1730, membre de I'Académie
royale des Sciences, il le fur également de I'Tnstiur;
il devint ensuite successivemont grand-olficier de Ja
Légion d’honneur, grand-croix de Pordre de Ia Réu-
nion , comte ¢t sénateur. Il recut ces titres et ces
houieuis avec cele modestie dont il ne s’élait jamais
dé[mrr.i', et tel qu'on l'avait vu bon , obligeant, affec-
qnenx , désintcressé, ctaccessible & tout le monde, tel
il se montra sous la pompe sénatoriale : elle ne lui (it
point négliger ses travaux chimiques. Lorsqu’il était
gdu\'i‘-me“r de la sénatorerie de Montpellier, combicn
de fois ne I'ayons-nous pas vu soupirer aprés son laboras
woire! Fot tandis que le matin nous examinions les cillo-
rescences de Pélang Salin, si analogues i celles da
Delta, ou bicn les eaux minérales de Rennes, et gue
je me voyais forcé de lui rappeler qu'une nombrevés
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L4
InstiruT novaL E France, deadémie des Sciences,

M. Dulong a lu un Mémoire sur la chaleur animale.
En entreprenant ce travail, il s’est proposé de recher-
cher si dans 1'élat de santé la fixation de 1'oxigéne ab-
sorbé pendant la respiration est sullisante pour réparer
la perte de chaleur que font les animaux dans les con-
ditions naturelles de la vie, on, en dautres termes, si
la chaleur animale est due toute entiére 4 la combustion
qui a lien au sein des animaux dans lacte-de la res-
piration.

Cette question importante avait déji éié examinée par
MM. Lavoisier et Delaplace. Ces denx savans, en em-
ployant un instrument nouvean (le calorimeétre ), qui
leuy permeitait de mesurer la chaleur dégagée des corp s
au moment de leur union , s sont assurés, par I'examen
de Vairinspiré et de 'airaspiré , qu'une partie de Poxi-
gine disparaissait , et ont démontré qu’il s’unissait prin-
cipalement au carbone du sang veineux et qu'il n'y en
avait gu'une petite partie qui se combinait probable-
ment al'bydrogine de cetie méme espéce de sang. Iis
ont déterminé les quantitds d'acides ot d’ean qui devaient
se former, et ils ont conclu de la que, par I'effet de
ceite combustion , il devait néeessairement se dévelop-
per au scin des poumons beaucoup de chaleur, 1ls I'ont
mesurée ; et comparant cette mesure qu'ils ont déduite
immédiatement des quantités d'acide et d’ean produites
avee celle de la chaleur animale qu'ils ent estimée
d’autre part en faisant vivre les animaux dans le calo-
yimeétre, ils sont arrivés i ce résullat nouvean et inate
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tendu que la chaleur développce ar un animal est
enticrement oupresque enticrement due & la combus-
tion qui a licuw dans la respiration.

Dans ces expériences, Ueflet calorilique ayant éié
mesuré sur un animal et Pabsorption de Poxigéne sur
un autre , la comparaison (comme les auteurs l'ont fait
eux-mémes remarguer ), devenait moins rigourense, Il
élait pnﬂsible que celte cireonstance fit varier les vdsul-
tats, etc’est en eflet ce qu'on a constatd depuis quelqncs
années, Des indgaliv's considérables ont été observies
d'un individu & un anwre ; le méme individu, i des tem-
pératures diﬂigrcmr‘s y enrespirant un air plus ou moins
pur, en présente méme de trés-sensibles.

Ce sont ces motifs qui ont déterminé M. Dulong a
entreprendre de nouvelles recherches sur ce sujet:

Dans son apparcil, Pauteur n'a rien négligé pour
avoir des résultats exacts ;5 il a tenu compte de toutes
les causes qui pouvaient les compliquer. La chaleur
animale et celle provenant de Fabsorpiion de I'oxigéne
a ¢1é mesarée tout & la fois sur le méme individu, Le
calorimétre qu'il a employé est celui de Rumford, ou
le calorimétre & ean dans lequel la température de ce
liquide se trouve autant au-dessons de celle de Pair
ambiant au commencement de Pexpérience quelle est
an-dessus a la fin.

L'animal est placé librement dans une boite en mea)
doublée intérieurement d'une cage d'osier. On PIUDE'J
le tout dans I'ean du calorimétre. Par une disposition
particuliére I'eau ne saurait pénétrer dans |, boite,
mais V'air s’y renouvelle & volonté; en sope e Hani=

mu] yil sans ancune I:Gnlfﬂittl{‘, L!'.ti:ﬁ une illmusp!u':ru
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pleardique , que le docteur Barras avait observée et
guérie par le sulfate de quinine. M. Double a pris texte
de cette observation pour analyser ce genre de fidvres ,
et pour établir les principes reconnus par Uexpérivnce,
relativement an diagnostic et a la thérapentique. Le
diagnostic est caractérisé ordinairement par la prédo-
minance d'un symptéme local. Mais M. le rapportenr
fait remarquer que les fiévres intermittentes ordinaires
penvent présenter le méme caractére, Borghiéri a vades
fiévres intermittentes ordinaires avee pleurdsie, et les
observateurs ont aussi distingué une fiévre perniciense
pleurétique. Torti a observé, chez le comte Fontana,
un catarrhe pulmonaire avec pyrexie intermittente. Il
traita l'affection du poumon, et la fiévre disparat. Ii
faut done bien distinguer ces denx cas, qui exigent
un traitement tout différent. Dans les affections locales
avee fievre intermittente, Virritation de I'organe per-
siste méme dans l'apyrexic,*et alors cest li qu'il faut
diviger tous ses soins; au contraire, les symptomes
locaux , qui aceompagnent la fiévre intermitiente per-
nicieuse, varient, changent, disparaissent ; on voit que
ce n'est ici que l'ombre d'une affection nerveuse pro=-
fonde et périodique qu'il faut prévenir par le quinguina.

ML le rapporteur fait voir les grands avantages qu'on
peut retirer du sulfate de quining dans les fiévres in-
termitientes pernicicuscs. En eflet, Pirritabilité de I'es-
tomac est telle , dans certains cas, que le quinquina
ensubstance est rejeté par le vomissement. On n’apoint
i craindre cet accident avec les sels de quinine, et on
pourra méme en faire prendre des doses trés-fortes sous
un trés-petit volume pour arréler, aussi promptement
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que possible , les accés. — M. Guersent a confirmé in
justesse des remarques de M. Double, en citant l'ob=
servation d'une ophthalinie intermittente qu'il a eve &
traiter. Les anti-phlogistiques n’avaient pu diminuer
cette allection , qui revenait & diverses périodes. L'em-
ploi du quinquina a fait disparaitre complitement cette
disposition. : _

— M. Maisonnabe a lu un Mémoire sur 'emploi des
exuloires appliqués dans le voisinage des membranes
mugqueuses, pour guérir les alfections chroniques de la
matrice , de la vessie ¢t du rectum. Ce médecin a cité
plusieurs faits & I'appui, et nolamment I'application
d'un séton & I'entrée de la membrane mugneuse génito-
urinaire, qui avait fait disparaitre une maladie grave et
profonde de la vessie.

— M. Percy fait hommage & I’Académie, aut nom du
doctenr Laroche, d'une téte moulée et horriblement
défigurée par des exostoses qui avaient envahi presque
tous les os de la face, de manidre & priver cet individu
de plusienrs de ses sens. La téte est dans e cabines
d’on médecin de Perpignan.

= M. Moreau présente un jeune enfant qui porte sur
le front une tumeur assez volumineuse, molle et rénit-
tente , avee disjonction sensible’ des os frontaux. Les
caractéres de cette tumeur paraissent étre ceux dun
encéphalocéle congénial. Les autres parties de la e
présentent aussi plusieurs autres vices d'organisation.
Les 0s de In machoire supéricure et de Parcade alréo-
laire sont séparés.

— M. Duvivier présente un homme qui, & la suite
d'une infection vénérienne profonde, a dprouvé des

]
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neeroses particlles de presque tous les os du corps. Le
malade n'a é1é parfaitement gnéri qu'au bout de deux
ans, malgré un traitement mercuriel bien suivi. Tout
son corps el ses membres sont marqués de cicatrices
tiraillées et difformes. :

— M. Lisfranc lit un rapport sur un instrument
que M. le docteur Champesme a fait construire pour
cautériser les bulbes des cils dans le wrichiasis. Cest
am cantére terminé par une boule de fer qui supporte
clle-méme la pointe avec laquelle on fait la cautérisa-
tion. M. Percy fait observer que ce cautére présente
beaucoup d'avalogic avec un instrument que les an-
ciens ont nommé téte de moineau. Ce rapport sera
imprimé dans la  Revue.

= DL Larrey présente 4 I'Académie detx militaires;
Van, igé de 254 3o ans, était devenu sourd et muet 4
la suite d'un traitement anti-vénérien. M. Larrey lui
appliqua successivement plusieurs moxas sur Pocciput
et derriére les oreilles : la parole et I'ouie se rétablirent
complétement. L'autre regut, il y a dix-sept mois, un
coup de sabre & travers la partie supéricure latérale
droite dela poitrine; I'instrument ressortit par derriére
Yépaules il se fit dans Ia plévre droite un épanchement
considérable de sang que I'on fut obligé d'évacuer par
Fopération de l'empyéme. La plaie de 'opération n'est
point encore fermée, et forme une fistule de laguelle
- géchappe une assez grande quantité de sérosité puru-
dente. Le c0ié droit de la poitrine offre une diminution
wrés-sensible dans son volume, et la respiration n'a
lieu que trés-faiblement dans le poumon correspondant,
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M. Larrey pense méme qu'elle nes’y fait pas ot que son
malade ne respire que par le poumon gauche.

T I'I.'. docteur Bard offre deux enfans en bas age;
I'un est venu au monde avee divers symptomes d'al-
fection syphilitique, et présentait, a Pépoque de sa
naissance , une cicatrice profonde , blanche | situde i la
partie supéricure de la téie, dépourvue de chevenx,
adhérente aux os du erine,, et paraissant résulter de la
guérison d'une uleération du cuir chevelu dout Penfant
aurait été atteint pendant sa vie utérine. L'autre enfant
porte a la téte une tumeur volumineuse, allongée, fluc-
tuante,, indolente , paraissant avoir déprimé le pariétal ,
‘et formée par un épanchement considérable de sang
au-dessous du cuir chevelu.

— M. Béclard donne la description de plusiears
pitces d'anatomie pathologique : 'une est un cancer
napiforme du scin ; la seconde est une large ulcération
caneéreuse de la mamelle, qui offve cela de particulier
qu'elle est couverte d'une foule de petites cicatrices
épaisses i sa surface, comme on Vobserve souvent pour
les ulcéres vénériens serpiginenx, Ceye pitce prouve
que le ecancer lui-méme est susceptible de cicatrisation,
Une troisiéme piéce est une tumenr fibreuse énorme 4
ramollie et ulcérée, développée dans fa matrice d’une
femme agée. Cette malade avait anssi denx hydropisies
des ovaires d’un volume considérable, et le {oie par=
semé de tuburcules cancéreux,

~— M. Jules Clequet présente un cas iméressant de
denx anéyrysmes dévéloppés dans Partére aorte pecio-
rale chezun malade mort a I'hépital St.-Louis. La plus
volumineuse de ces tumeunrs nait de la partie postéricure
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|
de Vaorte, immédiatement an-dessous de sa combure,
el communique avec cetle partic par une ouveriure
arvondie, large de deux pouces. Elle s’est dirigée en
arriére , a détruit une poriion du corps des trojsiéme ,
quatriéme et einquiéme vertébres dorsales, les cotes
correspondantes , et s'est ainsi fait jour @ travers la
paroi postérieure et latérale gauche de la poiwine,
pour se développer an-dessous des muscles larges et
superficiels du dos et des tégumens, Pendant la vie,
elle pouvait avoir le volume de la téte d'un enfant, ot
¢tait lesiége de pulsations et de mouvemens d’expansion
fort considérables. Vers les derniers temps, elle s'était
rompue au-dessous de la plévee, et le sang s'était épan-
ché dans I'étendue de cing pouces an-dessous de cette
membeane , qu'il avait décollée des cdtes et des muscles
intercostanx correspondans, La plévre s'était enfin dé-
chirée dans deux endroits, et le malade avait éié suf-
foqué subitement par 'épanchement d’environ deux
pintes de sang dans la cavité correspondante de la poi=
trine. L'autre tumeur andvrysmale, située i trois ponces
au-dessous de la précédente, naissait aussi de la partie
postérienre de 'aorte et avait le volume des deux poings
réunis. Elle avait en partie détruit le corps des deux
derniéres vertéhres dorsales et délerminé dans d'autres
endroits la formation de plaques et de végéations ébur-
ncées du tissu de ces os. On wouva sur le systéme arié-
ricl de cesujet diversesautres aliérations, que M. J. Clo-
quet représentera et fera connaitre dans les Fascicules
d'anatomie pathologique qu'il compte publier inces-
samment. Sor le méme cadavre on trouva anssi des tu-
meurs cancércuses dans les reins , un emphyséme con-

T. x. Mars 1823, o
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sidérable des poumons e1 une hernie inguinale épi-
ploiyne fort volumineunse.

-—— M. Roux améne i la séance un jeune homme qui
dait affecté d'une division congéniale du voile du pa-
lais et chez lequel il a pratiqué la staphyloraphie, on
suture de ce voile musculo-membraneux. L'opération ,
pratiquée depuis un mois, a complétement réussi ; on
voit une cicatrice médiane, blanchitre, solide, qui
réunit les deux moitics du voile du palaisdans I'élend ue

“de plus d'un pouce. La luette reste sous la forme de
deux wbercules séparés par une scissure, Le voile du
palais a repris déji en grande partie ses fonetions , et e
jenne malade, qui ne pouvait se faire entendre qu’avee
beancoup de peine avant opération, patle trés-dis-
tinctementy sa voix est senlement un peu nasale. Clest
pour la quatriéme fois que M. Roux pratique cette opé-
ration, dont il est I'inventeur.

— M. Civiale lit une note par laquelle il réclame Ia
priorité de U'invention des instimmens destinés i péné-
trer dans lavessie, afin d'en extraire des caleuls, nﬁrés les
avoir brisés , sans avoir recours i lopération de la taille.
Cesinstrumens, que auteur nomme lithoprion , offrent
la plus grande ressemblance avee ceux qu'ont dernié-
rement proposés MM. Amussat et Leroy. M. Civiale
avait déja fait connaitre ces instrumens en 1818, ot
MM. Percy et Chaussier avaient été chargés d’en faire
un rapport i 'ancienne Société de la Faculté de mé-

“decine. M. Percy fait observer qu'il avait déja commu-
niqué i I'ancienne Académie de chirurgie des dessins
et une description d'instrumens semblables, de son

page 352 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=352

MEDICALE. 327

invention. Ces piéces doivent encore se retrouver dans
les archives de I’Académie.

— Le doeteur Hairens lit un mémoire sur un nou-
veau procédé pour pratiquer I'opération de la fistule
lacrymale. Ce procédé consiste & porter un cautére,
rougi & blanc, dans le canal nasal, de maniére i le
cautériser dans toute son élendue, et d placer cnsuite
dans son intérieur une canule d’argent jusqu’a ce que
Ja cicatrisation soit achevée, A cette époque, on retive
la canule au moyen d'un il qui est fixé & son extrémité
supcrieure, et on favorise la cicawisation de 'incision
faite au sac lacrymal lors de Popération, L'auteur re-
connait & ce nouveau procédé des avanlages marqués -
sur les awres méthodes; eependant, 'expérience, selon
Vauteur, n'a point encore confirmé la préférence quon
doit accorder & son procédé.

— M. Champesme lit 'observation d'une eataracte
accidentelle, chiez un enfapt de six ans, guérie par 'ap-
plication d’un séton & la pugue. T'rois semaines apres
Vapplication du séton , le erystallin avait'déji recouvié
en grande partie sa transparence ; deux mois aprés, la
guérison élait compléte, et, depuis quatre ans , sa vue
s'est eonservée parfaitement bonne. M. Demours a vu
plusicurs fois, chezdes enfans, le crystallin éure absorbé
aprés de légéres percussions de I'eeil , et pense qu'il ese
pnssi].lll: que, dans ce cas, un semblable accident aii e
tien et procuré la guérison de la cataracte.

— M. Richerand lit deux observations conumuni-
quées & Yacadémic par M. Judey. La prewiére de ces
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observations a pour sujet un homme entre les mains dy-
quel un fusil creva. Une portion de 'arme, lancée par
Pexplosion , brisa le coronal et enfonca une piéce de cet
os dans le cerveau, laquelle fut retivée; et le malade ,
aprés diverses circonstances peu intéressantes a relater,
se rétablit parfaitement bien. La seconde observation
est relative & un anus artificiel venu i la suite d’une
hernie inguinale gangrenée, et supprimée sans incon-
vénient aprés quatre mois de traitement , par la com-
pression des extrémitds de U'intestin et la suture des té-
gumens voisins de I'ouverture.

PRIX PROPOSES.

— La Société médicale d Emulation de Daris Je-
cernera deux prix, un premier et un second . anx
auteurs des deux meilleurs Meémoires sur I'Anatomic
la Physiclogie, ou I'Anajomie pathologique.

Deux antres prix, également un premier ¢t un
second , scront aussi décernds anx auteurs des deny
meilleurs Ménroires sur la Palll.olugil.! médicale ou ehi-
rurgicale, soit particulitre, soit générale.

Les snjets sont au choix des anteurs.

Les Mémoires sur la question qui avait éé proposie
pour eeile année, et rrle lewrs autenrs n'auraient pas
encore fail remettre A la Sociéld, concourront avec leg
autres Mémoires d’ Anatomie et de Physiologie,

Les deux premiers prix seront chacun une médaille
en or de la valeur de 200 fr., et les seconds une mds
daille en or de la valeur de 100 fr.

En outre, un prix de |1 valevr de 200 fr. sera donné
A Pautewr qui aura le micux waité la quesiion suivante :
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Déterminer le caractére propre de Uinflammation ,
et eaposer la thérapeutique de cette affection consi-
dérée dans les différens tissus , dans les différens modes
demt elle est susceptible , et dans toutes les circonstances
capables d'influer sur le traitement.

Les Mémoires devront étre éerits trés-lisiblement en
frangais ou en latin, et arriver, francs de port, avant
le 3t décembre 1823, chez M. Fillermé, secrétaire-
général de la Sociéé médicale d'Emulation de Paris,
rue Dertin-Poirée, n® 1o,

— Le Cercle médical de Paris propese pour sujet
d'un prix de la valenr de 300 {r., la question suivante:

Déterminer d'une maricre préeise, autant que pos-
51ble , toutesles causes des convulsions chez les enfuns,
et les moyens d'y remédier.

Ce prix sera décerné dans une séance publique
extraordinaire , qui aura lieu dans le mois de mai 1824,

On doit adresser les Mémoires, franes de port,
avant la fin de février 1824 ( ce terme est de rigueur),
i M. le docteur Chardel , secréaive-géucral du Cercle
médical,, rue Cassetle, n®, 206.

— La Société de Médecine du Gard se propose de
décerner, dans sa séance publique dun mois de di-
cembre 1823 L une médaille d’or de Ia valeur de 200 {1, A
a I'avteur du meilleur Mémoire sur cette question :

Resulte-t-il des principes , tant physiologiques que
pathologiques , émis par quelques modermnes sur le trai-
temient des ficvres en géﬂ.e'mi s des motifs .ui,f_?i.sma.r de
renoncer & la doctrine des anciens sur la coction et les
crises P

]
Elle accordera, en outre, des médailles d'ecncoura-
gement aux auleors des meilleurs Mémoires qui lui
seront adressds.
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Les ouvrages destinés & concourir doivent étre adres-
sés, francs de port , & M. Phélip , médecin, seerétaive-
général de la Société & Nismes, avaut le 1", sep-

tembre 1823,

TasLeAu météorologique du mois de février 1823,
fait & I Observatoire royal de Paris.

s 5 ——
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BULLETIN BIBLIOGRATHIQUE.

OFuvres complites de Cabanis , membre du Sénat, de
I'Institut , elc., accompagnées d'une nolice sur sa vie et
ses ouvrages; tom, 1eb 1, in-8, A Paris , chez Bossange,
frieres , et chez Gabon et Ci. Prix, 1/ fr. ; papier vélin,
a8 fr. L'édition aura 7 vol,

Recherches sur la contagion de la Fitvre jaune , on Rnpp

“prochement des fails el des raisonnemens les plus propres
a celairer celte question ; par J. ). Bonneau el Eugene
Sulpici, docteurs en médecine, Un vol. in-8. A Paris,
chez Compere. Prix , 5 fr.

dipitre en vers & Lamaon, sur les moyens de réussir dans
l'exercice de la médecine ; par A.~M.-F. Chambeyron,
Une feuille in-8. A Paris, chez Gabon et Cie, Prix, 75 ¢c.

Recherches anatomico-pathologigues sur la Médecine-
pratique, ou Recueil d’observalions sur les maladies
aigués el chroniques , faites a I'hospice clinique interne
de la Faculté de Médecine de Paris et dans les aulres
hopitaux , sous les yeax des divers professe urs; par C.-F,
Tacheron , dbcteur en médecine, ele. Trois vol. in-8,
Asl?ris , chez Bécliel jecne , et chez Gabon et €=, Prix,,
18 fr,

Histoire de la nouvelle doctrine médieale Italienne , suivie
de quelgues considérations selatives & Femploi de Uean
de laurier-cerise dans les inflammations de poiirine ;
par Joseph Saulier, docteur en médecine et en philoso-

hie de I"université de Turin. Un vol. in-8§. A Paris,
chez Béchet, et chez Gabon et Cio. Prix, § fr. 50 cent.

Traité de Médecine-pratique; par Pierre Frank, traduit
du latin par J.-M.-C. Goundarean, D. M. M., membre
de la Socidié de Médecine-pratique. Tom. Y, contenant
les diverses rétentions. Un vol. in-8, Paris, 1843, chez
Migneret , et chez Gabon et C=. Prix , 0 fr.

Des Hdpilaux et des Seconrs & domicile, ete.; par J. So-
viche. In-8 , 1822, Prix, 3 [r. A Paris, chez Gabon ct
Cie; ¢l & Montpelliery méme maison.
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Phytographie midicale omdée de fizures colorides g .
grandeur noturelle | contenant histoire de poisons el les
usages des plantes héroigues , par Josepl Roques , doe-
teur en meédecine. XX livemson , venfermant la pafi-
riane officinale, le quinguina condaming | |e quinguina
& fenillcs lancéolées | le quinguina pubescent, | quin-
giina i fouilles oblongues. Li-fy cher Auteqs - rus
de Louvois , n® 5. Prix, & fi.

Mémoire qui , an concours dlabli en 18,q par la Soeicie
de Midecine de Paris, sur la classification des meédi_
carmeis , a e jugc' dr'g;w d'une médaille d'or: par
J.-Clément Audouy , D. M. M., inspecteur-adjoint des
eaux minérales de Bagutres de Bigorre. Broch, ip-y,
Paris, 1822, Paris, chez Croullebois, el chez Gabon ot
Cie. Prix, 1 fr., et 1 fr. 25 ¢, franc de port.

Mémoire sur cetie question de matitre médicale : Dijer-
miner si dans I'élat actuel de nos connaissances o
¢tablir une classificalion m'guh'pro des médicamens .
fondes sur leurs propriciés middicales; ouvrage gui a
obtenu une meédatlle de la Sociélé de Médecing ; (]ie ik
février 1821; par P.-A. Cap, pharmacien a Lyon. De
l’imprimeric de Durand , LJFDI!., 1823, Prix s+ 1fe. 5o e,

T able synoptigue des aceouchemens s d'apris une division
naturelle et une Wduction des pasitions du foetus , avee
lamancenvre de chacune d'elles ; par MU A -P. Meiriey .
doctear en médecine et professeur d"accouchomnens ik
feuille atlantique. A Paris, 1523 4 cheg Comjpire o,

Des premiers secours & adminisiver dans les malodies ol
accidens qui menacent la vie ; ouvrage contenant I'jn—
dication précise des soins & donner dans les cas dempoj-

i sonnemenl, de wort apparente , d'asphyxie , de coup de
sang et d’apoplexie, de blessures, de plates envenimdées ,
d'hémorrhagies , de brilures et de corps éirangers intro..
duits dans les ouvertures naturelles; termindd par Pénue
meévalion des secours i donner dans quelques affections
graves des femmes enceintes et des enfans Nouvean nés,
et par l'indication de la conduite que doit tenir le méde.
om quand il est appelé pour un cas de "'édfﬂiﬂﬂ-lﬁgalc;
pard-F..A, Troussel, docleur en miédecine de |3 Faculie
de Paris. 1 vol. in=12. A Paris, chez Béchet jeune. Prix
5fr. foc PR T Ir, 5o c. franc de port par la poste.

Jreut
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ConsipEraTioNns sur les Causes et les Différences
des Monstruosités dee erdne et du rachis ches
le foetus (1) 3 par le docteur Ant. Ducis.

Deruis que Desprit d'investigation a pris la place
du goiit pour les hypothéses et les théories surnatu-
relles, on a cessé¢ de rencontrer ces monstruosités si
merveilleuses, ces formes de végétaux, d'animaux et
méme d’anges et de démons dont fourmillent les an-
ciens traités (Foyez Amen. Pang, Font. Liceri, Pat-
FYN, etc.) : on n'a plus trouvé que des anomalies, soit
dans la position, soit dans la structure des organes;
et ces désordres ont été attribués, par le plus grand
nombre des auteurs modernes, & des maladies éprou-
vées par le feetus. (Foyez Carussien et AvgLon, art.
Monstruosités, Dict. Se. méd.)

(1) Jai été fortement tenté de rapporter anx mémes
cauvses ef au méine méecanisme la conformation des cyclopes
ou monopses, el des fielus dont les deux yeux sonl rap-
prochés et conligus, soit qu'il existe en méme temps une
sorte de trompe ou de verge humaine, soit que les narines
soient simplement rétrécies. ( Foyez ' Analyse de ouvrage
de M. Geoffroy-Saint-Hilaire.) Cetle conformalion lient i
I'absence totale ou partielle de I'ethmoide et au rappro-
chemenl des parties latérales de la face. Les variétés que je
signalais lout-a-I"heure dépendent seulement du degré de
la déformation, Or, une hydropisie cérébrale peut bien
avoir délruit 'ethmoide encore membranenx; la déchirure
a dii, en pareil cas, stopérer de fort bonne Leure , de sorte

T. x. Avnil 1823, PTA
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Cette opinion m'a toujours paru la plus probable,
surtout relativement au crine ct au rachis. L'admis-
sion d'une maladie antérieure m'explique d'une ma-
niére fort claire et fort vraisemblable les différentes
difformités de ces parties ; elle me fournit les moyens
de rendre raison de toutes leurs varidiés beaucoup
mieux que ne pourrait faire la supposition d'un vice
originel et primordial on d'un développement impat-
fait. (Brescuer, art. Anencephale, Dict. de Med., ete,)
Auaquée par un professeur justement célibre | ceute
opinion , a laguelle je ne puis renoncer, a besoin d'étre
appuyée d'une masse de preuves assez imposante ; et tel
sera l'objet de la premiére partie de ces considérations.
La deuxiéme partie se composera de la division théo-
rique de ees déformations , nawrellement déduite des
faits et des preuves exposées en premier lieu.

Clest @ une hydropisie du cervean et du rachis

que le crine s'est ensuite ossifié comme de coutume: seule-
ment I'encéphale a éié plus ou moins affaissé , déformeé; il
est souvent resté entouré d'eau. ( Foyez I’Analyse déji
cilée.) On concevra micux encore la possibilité d'un pareil
événement, sil'on adimet , avec Scemmering ( Anat. 4t1v,
pag. 197), que le nerf olfactif est creux dans le premier
mois de la vie intra-ulérine.

M. Geoffroy pense , avec raison , que les difformilés con-
géniales peuvent se ranger sous certains chefs peu nom-
breux , et que leur lnultiplicilé n’esl pas infinie (pag. 11 a2y
Les considérations qui suivent viendront , je pense, i l'ap-
pui de cette opinion , bien qu'elles ne soient appliquées
quaux déformations du crine.
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i 1)
qu’on attribue généralement avjourd'hui ces sortes de
lésions; telle est aussi ma croyance, et voici sur quoi
je la fonde:

1°. La possibilité de I'hydrocéphale chronique ches
le foetus est incontestable; et cette maladie a la plus
parfaite ressemblance avec celle qui se développe aprés
la naissance. Cette hydropisie a son siége dans les ven-
tricules de I'encéphale ; elle en distend les hémisphéres,
et en méme temps écarle et déjette les os du crine on
du rachis, ainsi que les tégumens qui les couvrent.

2”. Avant que l'encéphale soit considérablement dis-
tendu, il peut s'opérer une rupture i quelqu’une
des sutures on commissures du crine, et s'ensuivre une
encéphalocéle.

37, Dans d’autres cas, le crine, 'encéphale et la peau
se déchirent largement, s'affaissent , s'uleérent ou s'a-
trophient, en se déformant et conservant néanmoins
la direction qui leur avait é1é imprimée d’abord.

Voili des faits dont il faut confirmer Ja réalité par
des observations positives. Tous les auteurs qui ont
éerit sur I'art des accouchemens ont rapporté un plus
on moinf grand nombre de cas d'liydrocéphale con-
géniale, et c'est un sujet si counu queje crois inutile
d’en citer et d'en transcrire des exemples. Une par-
ticularité bien familiére & ceux qui ont examiné avec
soin les sujets morts de cette maladie, mais qui semble
avoir échappé & quelques personnes, c'est que I'hé-
misphére qui recéle 'épanchement, bien que réduit &
une mince pellicule, n'en est pas moins réellement
existant (Bomer , Sepulcr., sect. XVI; Morcacni,
ep. XII, art. 13, ete.) tant qu'il est soutenu par le
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liquide, quelle que soit I'énormité de la distension,
Trois observations recueillics sur des suvjets d'age
différent et affectés ‘a divers degrés, vont attester ce
que Javance.

1" obs. Louise Leblanc, petite fille édgée de quatreans
etneuf mois, entra le 24 avril 1818 dansles salles des ma-
ladies aigniis & I'hopital des Enfans malades, Elle éuait
idiote et fort tranquille ; il lui éiait absolument impos-
sible de se tenir sur les membres inférieurs: aussi élait-
elle toujours couchée. Elle mourut sans agonie le
18 mai , vingt-deux jours aprés son entrée i 'hopital.

Le crine était généralement élargi (dix-neuf pouces
de circonférence,, dépouillé des tégumens) (1), et la
fontanelle antérieure existait encore. Le cervean, con-
sidérablement aminci, représentait une vessie fort 1é-
nue et transparente vers le plancher du troisiéme ven-
tricule; je pus I'extraire en entier, et en faire écouler
doucement la sérosité : elle remplit presque deux foisla
calotte du crine d'un enfant decing ans bien développé,
et j'en estimai la quantité égale a dix-huit ou vingt
onces. Exposée & la chaleur, cette sérosité se troubla
et laissa nager quelques flocons, La voiie, du trigbne
cérébral, était soulevée , éraillée méme, et laissait aper-
cevoir manifestement sa structure filamenteuse; elle
laissait une libre communication entre les trois ven-

(1) Je donne actuellement des soins & un enfant de vingt
mois dont le crine offre une circonférence de diz-hnit
Pouces, Le mercure en friclion Fmduisil une diminulion
momentanée dans le volume de la‘téie; mais il a cessé
d'étre eflicace.

page 362 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=362

MEDICALE, 359

tricules antérienrs, La commissure molle des couches
optiques n’existait plus, mais ¢'était la seule rupture
qu'on observita I'intéricur de I'encéphale. Le cervelet
et le mésocéphale n'étaient nullement altérés.

La membrane interne de l'encéphale était de toutes
parts trés-épaissie et parsemée d'une foule de ramifi-
cations vasculaires d’apparence veineuse et sans traces :
d'inflammation ; on 'enlevait aisément par lambeaux.
Les veines de Galien étaient gorgées de sang.

2¢ obs, Le 3 mars 1819, naquit spontanément &
I'hospice de la Maternité un enfant mile d’une taille et
d’un embonpoint ordinaires ; le travail avait duré douze
heures, et la téte avait mis deux heures & franchir les
organes génitaux externes. L'enfant était d®abord trés-
faible , mais bientot il s’est rétabli , a erié et tété avec
facilité. Le lendemain il est assoupi , et parfois il est
pris de mouvemens convulsifs généraux; en outre,
il est constipé, et la peau prend cette teinte ictérique
si \ordinaire chez les nouvean-nés, et qu'on ne doit
pas confondre avec le véritable ictére. La faiblesse va
croissant, et, le 5 mars au matin, le petit malade expire.

L'examen en fur faitle méme jour, en présence du
professeur Chaussier. La téte oflrait, du front a 'oc-
ciput, 13 centimétres (4 p. g lig.), et d'une bosse pa-
ridtale a l'autre, 10 centimétres (3 p. 8 lig.); elle
élait arrondie et Présemait un large intervalle entre
chacun des os du erine; de telle sorte qu'on pouvait
aisément sentir la fluctuation d’un lignide. La caloue
du crine fut enlevée avee des ciseaux, et I'on n’apergut
d'abord qu'une grande cavité remplie d'un liguide
séreux, d'un jaune brunitre ¢t chargé d'une foule de
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particules micacées. Les parois de cette cavilé se tron-
vérent tapissées par deux couches membraneuses dis-
tinctes ; 'une, grisitre, peu dure, plus intérieure que
Pautre, épaisse environ d'un millimétre ( 3 lig. ), était
lisse et parcourue par des vaisseaux; l'antre, albuginée
ou fibreuse, dure ¢t immédiatement appliquée aux
os du crine , recouvrait la premiére sans lui adhérer
fortement. La premiére fut aisément reconnue pour un
reste de 'encéphale, et la deuxiéme pour la méninge.

A la base du crine, se voyaient en devant des lam-
heaux membrancux dont la dissection mit 4 découvert
les nerfs olfactifs et optiques , grisitres enx-mémes,
flétris , atrophiés, et terminés en arriére dans un {locon
irrégulier de substance molle et pulpeuse, reste des
éminences de la base du cerveau. Plus en arriére était
le cervelet et le mésocéphale parfaitement sains, ainsi
que les nerfs qui procédent de ce dernier.

Du reste, cet enfant n'ollrit aucune particulariié
anatomique digne d’attention ; on remarqua seulement
que le frontal ofirait & l'intérieur ces éminences et
ces enfoncemens qu'on regardait avant M. Chaussier
comme des empreintes occasiondes par les circonvo-
lutions cérébrales.

3¢ 0bs.Dans le mois de janvier 1821, une femme bien
portante mit au monde deux enfans jumeaux du terme
de cing mois et demi a-peu-prés. Le plus grand avait
neuf pouces de longueur du vertex aux talons; chez
tous deux la peau était rouge et les paupiéres agglu-
linées,

Tous deux ont vécu et respiré. Le premier né était
du sexe masculin ; il avait présenté I'épaule , et vécut
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environ dix heures. Le deuxiéme avait offert Ja e,
etil a beaucoup moins souflert du travail : ¢’était une
fille qui a vécu pendant plus de vingt heures, criant
assez souvent et d'une veix forte, el remuant fort bien
toutes les parties de son corps. i

Les poumons de tous deux surnageaient dans toutes
leurs parties. Le foetus méle nous oflrit un cerveau de
couleur uniforme et grisitre, mais plus ronge au cen-
tre , structure naturelle a pareil dge. Le feetus femelle
avait le crime trés-bien conformé, et composé de 1outes
les piéces osseuses ordinaires a 1'élat normal.

En l'ouvrant, il s'en échappa un liquide brunitre ,
une sorte de putrilage dans lequel nageaient des grains
irréguliers de substance adipocireuse, et qui remplissait
presque toute la cavité crinienne. Les hémisphéres de
I'encéphale Uenveloppaient de toute part, réduits en
haut & D'épaisseur d'une simple membrane noiréwe ,
semblable & la choroide de I'eil et appliquée sans
adhérence 4 la méninge , qui avait conservé sa dispo-
sition et sa structure ordinaires. A la base du erine on
trouvait un reste du corps calleux ou mésolobe, les
couches optiques, les corps striés et une partie des
lobules postérienrs. Toutes ces parties élaient noiratres
et comme rongées a lear superficie. L'arachnoide se
continuait sans interruption avec la membrane noi-
ritre qui tapissait la voute du crine. Le mésocéphale
et le cervelet étaient sans altération ainsi que tous les
nerfs cérébraux. Le reste du corps était parlaitement
conformé tant au dedans qu’an dehors (1),

(1) N'y avait-il pas ici quelque chose de plus qu'hydro=

page 365 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=365

Sta REVUE

Tai dit en second lien que I'bydrocéphale éaiy
cause des hernies hydrocéphaliques ou hydrencépha-
locéles. Ce fait est prouvé par la coexistence de la
substance encéphalique et de la sérosité dans ces sortes
de tumeurs. J'en ai vu i la Maternité des exemples
dont je n'ai point conservé la relation. Dans cenx-ci,
comme dans celui de Malacarne (Voyez Anencephale,
Dict. de Med.) et chez le notencéphale de M. Geof-
froy St.-Hilaire, la substance encéphalique était plus
abondante ; ¢’était le eontraire dans beaucoup d'autres
cas; mais toujours la poche herniaire communiquait
avec les ventricules cérébraux (Ruisem; Obs. anat,
méd., p. 52 ; Cuavssien , Procés-verbal de la dist. des
prix a Phosp. de la matern., an 1812 , p. g2 etg3) ;
en voici un exemple :

4°obs. Dans I'hiver de 1819, on recut a 'hospice de
la Maternité un enfant i terme (1), mais peu développé;
il ne donna aucun signe de vie, mais il n'oflrait au-
cune apparence de putréfaction ou de macération. Il
portait & I'oeciput une umeur pédiculée, divisée en

pisie? N'élait=ce point une sorte de gangrizne, de fonte pu-
tride, et la membrane trouvee a la voile du crine élail -
elle autre chose que 'arachnoide? L'état normal du crine
semble autoriser ces doutes; mais , d'un autre cdld, com-
ment concevoir une lelle gangrime sans que la mort dy
ujet suivit immédiatement sa naissance? L’hydrocéphale ne
tue point, parce :Iu’u“a marche lentement et qu'elle géne
le cerveau sans le détruire,

(1) Le sexe n'a pas été désigné dans nies notes, et m
mémeire pe peut suppléer i celte omission,
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deux lobes et de la grosseur et de la forme du scrotum
d'un adulte. La cavité était remplie d'un sérum inco-
lore, et une semblable sérosité se trouvait en petite
quantité dans les ventricules du cervean avec lesquels
la tumeur élait en communication directe. Cette com-
munication avait lieu & travers la partie supérieure de
T'oceipital , dont la piéce supérieure élait échanerée
jusque vers son milieu. La tente du cervelet était fen-
due, et ses parties latérales s'attachaient en arriére aux
bords de 'échancrure ci-dessus décrite; le cerveletet le
mésocéphale semblaient avoir éié poussés ou tirés en
arriére. Le crine élait, du reste, assez bien conformé ,
le cou gros et court, mais entier et distinet. Chaque
membre offrait un doigt surnuméraire; celui de la main
droite était gonflé, gangréné et presque détaché; celui
de la gauche, quoique unguiculé comme les autres,
n’élait attaché que par des parties molles; tous deux
adhéraient au bord cubital oun interne de lamain ; cenx
des pieds s'articulaient par une facette cartilaginée avec
la moitié externe de la téte du cinquiéme métatarsien,
qui lai-méme était élargi.

Le rein droit égalait en volume un ceuf de poule, et
le gauche lui cédait peu sous ce rapport. Tous deux
¢taient lobulenx , couverts d'une membrane albuginée
et pourvue de mamelons, de calices et d’un bassinet.
La substance corticale se composait d'un assemblage
de petites vésicules (1) rongeitres , globuleuses et rem-
plies d'une sérosité toute semblable i I'urine; la com-

g1) Pareille difformité a été observée par Ruisch { Obs.
anat., 19}, et par Betschler ( Nim a fortu vrina seceis
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pression faisait suinter ce liquide & travers les mame-
lons. Les uretéres et la vessie élaient extrémement éroits
vt fort denses.

Dans la derniére des trois propositions que je me suis
proposé de prouver, j'ai dit que dans quelques cas, la
distension étant considérable, la rupture éait totale;
cette rupture s'opére quelquefois assez tard 5 la peau
conserve son apparence ct reste garnic de ses poils
(I’avL Pourar, p. 195) ; quelquelois méme la rupture
n'a lien que pendant le travail ( Amann, obs. 122,
Cravssier, pag. 92), ou peu de temps auparavant
(Georrnoy-Sunt-Hiamne , pag. 133); plus souvent
les partics molles primitivement distendues ont le
temps de s'atrophier et de dégénérer en membranes
fongueuses et rougeitres. Quelquefois, aprés cetie
rupture , une cicatrisation nouvelle s'opére entre les
parties divisées; le cerveau se raffermit parfois seul
et resle assez volumineux, mais déplacé; dautres
fois il reste renfermé dans le ciine, et paifois méme
unnouvel épanchement s’y opéve, comme le prouve
le fait consigné dans les Bulletins de Ja aculié de
Médecine en 1819, par M. Gerdy, qui a déposé le
squeletie du monstre dans les cabinets de I'Ecole de
Médecine. Je vais donner maintenant denx exemples
des dispositions expliquées avant cette derniére.

5° obs. Le premier sera fourni par un enfant male, de
huitmois de grossesse, et un peu moinsdéveloppé qu'un
foetus bien portant ne 'est ordinairement a cette épo-

naiur., Diss., Berol, , 1520 ) : dans ce dervier cas urilie
ait obstrue,
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que. Il maquita hospice de la Maternité dans le mois
de mars 1820, aprés un travail assez long et pénible,
malgré le petit volume du feetus. Vu dans son intégrité,
il semblait avoir la ttte confondue avee le thorax, et
renversée de telle sorte que 'oceiput paraissait perdu
entre les épaules, et le vertex continu au rachis. En
avant, le haut de la poitrine et le menton n'étaient
séparés que par un espace peu étendu et absolument &
leur niveau.

La dissection du feetus fut faite en présence du pro-
fesseur Chaussier, qui en a conservé le squelette. Ce
squelette a le erane un peu aplati de haut en bas et
allongé en arriére du trou occipital; la face est aussi
allongée et saillante. Plusieurs des os du crine ( pa~
riétal et frontal gauche, sphénoide et temporal droit )
sont sondés ensemble; d'autres (pariétaux et tempo-
raux) offrent quelques iles cartilagineuses; la fonta-
nelle antérieure est fort grande. L'occipital supérieur
ou proral est tout-a-fait plane, horizontalement dirigé
ct fortement échancré depuis le trou oceipital jusqu’an.
deli de sa partie moyenne ; les bords de cette échan-
crure sont, ainsi que les occipitaux latéranx, articulés
avee les lames écartées des vertébres du dos. Lerachis est
non-seulement ouvert dans toute sa partie postérieure,
mais encore reployé de maniére que la région cervi-
cale comprimée et réduile & une scule piéce, offrant
sept tubercules , est immédiatement sous l'oceipital
inférieur ou basilaire, et dans une direction verticale,
tandis que la région dorsale, formant avec la premiére
un angle droit et par conséquent suivantune direction
horizontale, est articulée avec la hase du crine, et que
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la région lombaire reprend ensuite une direction pres-
que verticale, En ountre, les vertébres cervicales sout
partagées en deux portions méme dans leur corps, de
sorte que le rachis est bifurqué a son extrémité supé-
ricure ; chaque branche s’articule avee un oceipital Jawé-
ral fortement déjeté en dehors, et Uintervalle est fermé
par un appareil ligamenteux. De cette disposition ré-
sulte en arriére une large goutiiére, libre 4 la région
lombaire, ouverte dans le crine 4 la région dorsale,
et pour la région cervicale une sorte de caverne en-
foncée sous 'apophyse basilaire ou occipitaleinféricure.
Le reste du squelette n'offre de remarquable que la
disposition serrée des cotes et la direction du thorax
nécessitée par celle du rachis.

L'encéphale est composé, 17 ducerveau, qui occupe
seul la cavité du crine, et qui n'offre entre ses hémi-
sphéres qu'une légére scissure sans repli méningien
(faux du cervean); 2°. d'une partie du mésocéphale ,
qui , allongée et comme tiraillée, passe par 'ouverture
de I'occipital, et se termine derricre la téte dans une
masse fongueuse de la grossenr du bout du pouce et
recouverte d’'une membrane rougeitre mince et molle
(il n'existe pas d'autre trace du cervelet); 3°. du pro-
Jongement rachidien : celui-ci n'a avec le reste de I'en-
céphale aucune communication : seulement il adhére a
la masse fonguease placée surle dos ; sa partie supéricure
est bifurquée ei logée dans la caverne de la région cer-
vicale: chaque branche de la bifurcation donne nais-
sance i un faiscean de nerfs cervicaux et brachiaux, et
le reste de ce prolongement fournit, selon P'ordinaire,
tous les autres perls du tione et des membres nféricurs,
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Ceux de la téte sortent de la masse fongueuse, ct
entrent dans le crine avec le mésocéphale,

Le poumon gauche est fort petit; et de ce coté, le
diaphragme , largement ouvert, livre passage a l'e:10-
mac couché tour entier sur le coté du rachis, et au
lobe ganche du foie. A raison de cette disposition, ce
dernier viscére est dirigé presque verticalement selon
son grand diamétre. Ces désordres étaient dus évidem-
ment & la géne des organes, suite inévitable de la dé-
viation du rachis; de méme que 'omphalocéle, dans
'exemple qui va suivre,ne peut étre auribué qu'a la
compression des viscéres par suite d'une déformation
plus considérable encore. Dans celui qui nous occupe
maintenant, toutes les autres parties élaient a I'élat
normal : seulement les testicules étaient encore dans la
région lombaire, et]'artére omphalo-mésentérique exis-
tait; elle avait un demi-millimétre de largeur, et con-
tenait un peu de sang; clle s'ouvrait d’une part dans
lariére mésentérique , et de I'autre elle se perdait dans
le cordon umbilical, oblitérée méme un peu avant son
passage a travers l'anneau.

Ce feetus a donné quelques signes de vie, mais n'a
point respiré : les poumons étaient compactes.

6° abs. Le second feetus dont je veux parler ici nous
fut envoyé par une sage-femme éléve de 'hospice de la
Maternité. Il était, disait-on, du terme de sept & huit
mois, elavait éié assez long-lemps conservé dans I'ean-
de-vie.Le renversement de la téte éiait plusconsidérable
encore que chezle préeédent; la face était tout.a-fait hori-
zontale, et la langue sortait de la bouche: le erine était
tout-a-fait aplati et fort rapproché du sacrum; le col

page 371 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=371

366 REVUE

¢uait confondu avec le thorax, et les épanles touchaient
les oreilles ; le ventre proéminait entre les euisses
comme si le bassin eiit été rejeté sur le dos; le corden
ombilical partait d'une tumeur de la grosseur d'une
noix, et facilement reconnaissable pour une hernie om-
bilicale. Entre le crine, que recouvrait nne peau che-
velue, et le bassin, on apercevait de chaque cité une

“tumeur fongueuse, rougeitre et de la grosseur du bout
du pouce. Le reste de la pean n'offrait pointde particu-
larité remarquable : elle était partout garnie d'un léger
duvet.

Le squelette offrit un grand développement de la
‘face, etsurtout de la michoire inférieure. Lecrine man-
quait de vouite, si I'on excepte une petite portion fort
rapprochée de la base et formée par les frontaux aplatis ,
‘soudés et réduits 4 la forme d'un écusson, dont un
angle donnait attache & une sorte de ligament d'un
pouce et demi de longueur et attaché d’autre part au
sacrum. Tout le rachis était ouvert largement en ar-
ritre, et en ontre tellement courbé en avant, qu'il ne
constituait avec les cdtes que le fond d’une grande ca-
vité placée entre la 1é1e et le bassin. Le reste du sque-
lette était bien conformé.

Les viscéres étaient altérés par la macération du ca-
davre ; mais on y distinguait aisément la position et la
conformation générale des organes principaux. Le cer-
veau était logé dans la cavité dorsale que j'ai déerite
tout-i-I"heure, et ¢'était lni qui formait les deux tumeurs
fongucuses qu'on apercevait au dehors; une bande de
peau saine correspondait entre ces deux tumeurs an
ligament décrit plus haut. Une petite portion de I'en-
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céphale était logée sous les frontaux, mais trop altérée
pour étre bien reconnaissable. Le prolongement rachi -
dien occupait, avee I'okigine de ses nerfs, le fond de la
gouttiére vertébrale, i

Le thorax contenait un thymus et un cceur bien con-
formés , et des poumons compactes en arriére ; ony
trouvait anssi les reins recouverts par le diaphragme.

L'utérus, les ovaires, la vessie étaient dans l'état
normal. Le foie était en partie contenu dans la hernie 5
la vésicule biliaire , 'épiploon et les intestins s'y trou-
vaient presqu'en totalité: la pean qui la reconvrait
ressemblait complétement, pour la structure, aux
enveloppes du cordon ; celui-ci semblaiw sortir de la
partie inféricure de la tumeur, et la veine ombilicale
en otcupaitla paroi latérale gauche.

Les généralités qui précédent ces denx observations
sont égaiement applicables au spina bifida simple.
Cette maladie est ordinairement jointe i une hydropisie
cérébrale, tani6t assez considérable pour oceasioner les
désordres menmtionnés ci-dessus , tantdt suflisante seu-
lement pour faire périr le malade pen aprés sa nais-
sance, comme dans les deux observations tl'lli vont
suivre, et quelquefois enfin si légire qu'elle permet
I'individu de vivre pendant plusieurs années. ( Camrer ;
Freiscamany, de Fit, cong. , ete., p. 13.) Quelquelois
I'hydrocéphale s'est développée aprés la naissance du
sujet affecté d’hydrorachis(WerrEr, inSep.,sect. XV,
obs. 12 Biblioth, méd., 1. 68, p. j0o5);d'autres fois, an
contraire, cette derni¢re maladie a succédé a la pre-
miére. (Mone., ep. X1, art. 93 Trann, Dict. Sc. méd.,
t. 22, p. 471.) Comme I'hydrocéphale, I'hydrorachis
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laisse quelquefois enticres les parois qui 'enveloppent
et quelquefois en cause la rupture. Les cas de ce der-
nier genre sont plus rares que ceux du premier , dont
les auteurs sont remplis; ¢'est pourquoi j'en vais don-
ner un exemple.

n° obs. Cette observation a déji été rapportée dans ma
these, relativement i la plevro-pneumonie dont I'en-
fant fut affecté, C'était une fille faible et peu dévelop-
pée, quoique née au terme ordinaire , et qui fut recue
it 'hospice de la Maternité vers la fin de 'année 18420,

Quatre i cing veriébres du sacrum et des lombes
sont ouverles en arriére et laissent apercevoir la fin
du PIDIONEFD'IEI“ rachidien, et le faisceau des nerfs
lombaires recouverts seulement d’une pellicule molle,
rougeatre et diaphane, Les fesses, aplaties et presque
nulles, laissent l'anus 4 découvert au sommet du
bassin, Les membres inférieurs , amaigris , son con-
tournés en dedans, les pieds surtout fortement renver~
sés dans le méme sens; disposition assez fréquente
(Tuvrrivs), et qui dépend d'une sorte de paralysie due
a la lésion du prolongement rachidien. ( Mone. , epit,
eit. , art. 16.)

Cet enfant mourut le quatriéme jour aprés sa nais-
sance, et le poumon gauche , ainsi que la ple-
vre, m'oflrit les traces les plus manifestes d'une pleuro-
preumonie. Le cerveau, assez consistant, était blan-
chatre au centre et grisitre d la circonférence; les cir-
convolutions en étaient bien distincles, et les ventri-
cules contenaient trois fortes cuillerées (environ une
onee et demie) de sérosité rougeitre; nulle déchirure
aux parties intérieures ; le septum était senlement
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aminci et tout-i-fait transparent. Le cervelet offiait
nne teinte d'un gris plus foneé que celle du cervean;
le cordon rachidien était parfaitement sain inalgeé sa
dénudation.

Cette dénudation s'opére peut-élre assez souvent par
Veffet d’une gangréne partielle , et I'une des observa-
tions de Ruisch (obs. 34) peut &tre apportée & Iappui
de ceute 1dée : la gangréne commengait, dit-il, a pa-
raitre dans quelques points (1),

Alors méme que la destruction des parties molles &
é1é compléte, on ne peut nier qu'il y ait eu d’abord une
tamenr; P'éeartement des os en estla preuve, aussi
bien que l'existence de la sérosité dans le crine. La
distension des tégumens et la désorganisation qui en
est la suite, sont cause de la difliculié avec laguelle se
cicatrise la plaie que laisse la rupture spontande : aussi
n'existe~t-il dans les auteurs aucun fait relatif 4 cene
cicatrisation (2) JYen posséde un exemple incontes-

(1) llen éuit de méwme dans une hydrencéphalocile
citée par Bonel. ( Sepuler., seet, xv1, obs. 57, )

(2) Dans tous les exemples de guérison de spina bifida
prétendus ou récls, "ouverture avait éié faite par lart ; ce
n'élait pas une désorganisalion sponlande : encore czs
exemples sont-ils assez douleux. ( #oyes Ivano, loc. cit,
et Vapani-dernier nunmdédro , pag. 218.) Dans Pobservation
plus positive de Genga, vapporlée par Morgagni (ep. cit,,
arl. g), d’aprés Lancisi, la maladic énit pluidt une hy-
drocéphale qu’un hydreorachis. La tameor mne s'était
montrée vers le coceyx qu’ﬂpr'es une conlusion ou com-
]n'ossinn accidentelle du crine. Ce fait n’a done aucun rap=
port avee celoi que J'ai obseryé.

T. x. Avril 1823, 2B
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table, dont je vais donner la relation, et a1 conservé
la piéce osseuse comme un gage irrécusable de la pos-
sibilité et de la réalité du fait.

8° obs. Dans le mois de juin 1821, naquit, i Phes-
pice de la Maternité, un gargon de force ordinaire et
généralement bien conformé; seulement, vers l'arti-
culation du sacrum et des lombes, il portait une ei-
catrice arrondie, blanche et unie comme celle des
brilures, et large d'un pouce et demi ou un peun plus
en tous sens. Au-dessous on sentait les os déprimés en
forme de gouttiére, bordés de chaque cité par une
créte saillante et indgale. Ces indices me firent soup-
gonner la préexistence d'un hydrorachis uleéré et ci-
catrisé : en conséquence je surveillai cet enfant. Il ne
parut point d'abord souffrir en ancune maniére ; mais
huit jours aprés sa naissance se développérent quel-
ques pustules vésiculenses qui lurent, i tort , regardées
comme syphilitiques. Transporté aux Enfans-Trouvés,
le petit malade s’affaiblit, s’amaigrit pen a peu, fut
pris d'nne diarrhée colliquative, el périt igé de six se-
maines a- pen-prés. Il avait alors la tille ordinaire aux
enfans de cet fige,

Une méprise fut cause que je ne pus examiner 'en-
céphale avec exactitude. Javais fait transporter le ca-
davre i I'hospice on je demeurais alors, et une élive
sage-femme avait commencé la dissection de la téte.
Je trouvai le cerveau réduit en fragmens baignés de
sérosité; le rachis en renfermait encore une quantiié
considérable ; le prolongement rachidien €lait sain,
peut-étre un peu aplati par la sérosité ; et i Pendroit
correspondant & la cicatrice extéricnre , il ¢xistait, enue
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le faiscean lombaire et les parois du canal vertébral , des
adhérences celluleuses assez denses. Au méme endroit
les lames des vertébres étaient en partie atrophiées , de
sorle qu'une membrane ligamenteuse formait presque
seule la paroi postérieure du canal dans 1oute I'éiendue
du sacrum et des trois derniéres vertébres lombaires.
Le ceeur éiait presque vide de sang ; le pénicarde con-
tenail dela sérosité, Les intestins étaient minces, pales et
méme d"un ]:ll.-i ne mat, et distendus par des ZAL, comme
on 'observe souvent aprés les diarrhées asthéniques.
Le périnée contenait un petit foyer purulent.

Aprés avoir ainsi établi les bases de la théorie des
déformations du criine et du rachis, nous allons donner
quelques développemens qui repdront raison de leurs
nombreuses variétds. C'est @ quoi nous parviendrons
en délerminant les divers points qui ont éé le siége
du déchirement et de la hernie. Et d'abord nous pou-
vons affirmer que les désordres s’opérent tovjours dans
une suture ou dans une commissure cartilagineuse, et
le plus souvent dans une commissure médiane. Les dé-
tails subséquens le prouveront assez, et cette circon-
slanceest, i mon avis, une preuve certaine que la rup-
ture n'a lien qu'a une époque i laquelle les germes des
os se sont déja solidifiés , et forment des piéces résis-
tantes,, séparées par des espaces d'une moindre solidité,
Si la rupture et la hernie s'opéraient, comme le pen-
sent quelques physiologistes, 4 une épogue i laquelle
le cerveau est encore liquide, le crine élant alors
tout - i - fait membranenx , on ne trouverait point,
dans ce qui en resie, tous les os que l'on compte &
I'éwat normal , plus ou moins déformés mais distincts
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et séparés par des sutures ; il n'existerait qu une seule
masse informe ou un simple cercle osseux. On sait, en
eflet, que le crine est d'abord une membrane cartila-
gineuse , sans division ; que les points osseux s’y déve-
loppent séparément, et pour la plupart ne consti-
tuent a la naismnce, des os bien d];iilll::l.s., que parce
que les intervalles n'ont point encore é1é aueints par
Iossification : or, le crane cartilagineux cessant d’étre
distendu powrait-il offvir cetie distribution réguliére
de l'ossification ? ne devrait-il pas s’ossifier en masse
ou en parcelles irréguliéres P Donc, si le crine atrophié
de I'anencéphale représente 1oumes les pidces du crine
i I'état normal , comme I'a prouvé M. Geollroy St.-Hi.
laire, j'en conclus que la déformation n’a eu lien que
dans un temps ou l'ossilication élait assez avancde et
le cervean déji consistant (1) : done elle n’a pu s'opé-
rer que sous 'influence d'une maladie; et s'il y aen
un écoulement, c'est celui d’un produit morkide,

Passons maintenant & la division que j'annongais
tout-i-I'heure.

Itr. Cas. L'hydropisiea éé considérabley elle a dis-
tendu a la fois le crine et le rachis. Rarement, peuts
étre jamais, elle ne persiste sans rupwire jusqua la
naissance,

A. Elle adonné lieu i une rupture également zéné.
rale; la peau, le crime et 'encéphale éraillés , peut-gire
gangrénds, ulcérds. sont réduits a quelques fongosités;

(1) Je me suls assure plusicur& fois que la consistance
pulpeuse de I'cnl:é[]halc pféri.-l]a de hl:aur:uup I"élat ossenx
de la woirdre portion du crine.
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ou bien 'encéphale s'est resserré, déformé et déplacé
(obs. V1;et l'obs, de Kergrine ) mais il a conserve la
majeure partie de son volume. Dans les cas méme oft
le cerveau manguait , le prolongement rachidien exis-
ialt (‘[uvlqucﬁn‘s {obs. de Moncaen: , de LALLEMAND et
de Grorrroy St.-Hivame): d’antres fois I'un et l'au-
tre s’étaient détrnits (Lirrre, Sanprrorr ). Les os du
crane, singuliérement atrophiés, sont jetés a droite et &
gauche ; les oceipitaux latéraux offrent surtout cette
disposition ; les lames des vertéhres sont également
déjetées par suite de la distension, et quelqucfois
méme le corps des vertébres cervicales est verticale-
ment partagé. A cette disposition du squelette s'en
ajoute ordinairement une antre. Les parties ainsi ous
vertes et déchirées en arriére laissent de ce coté le
corps du feetus sans appui, sans soutien, sans résis-
tance; le poids de la 1éte ou du corps a pu aisément
rapprocher le dos et le créine récemment déchirés, ployer
ainsi le rachis en arriérve , et donner naissance & ce ren-
versement si fréquent et si pen remarque jusqu'a ces
derniers temps (.} Les Pi“"lic-‘* mises en conlact sont
cher le foetus, trés-susceptibles de coalition , surtout
quand le contact a lieu entre des surfaces entameées,

(1} M. Geoffroy-Saint-Hilaire I'a soigneusement noté
dans son dernier ouvrage. J. F. Meckel I"avait aussi remaras
qué ; il Patribuait au poids du liquide. Je pense que le
plus souvent le renversement a lien aprés I'effusion du
liquide ¢+ on congoit eependant qu’il puisse s'opérer avant
ce moment , puisque les os sont déji séparés quand la pean
est encore inlacte,
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B. La rupture n'a pas été totale; 'occiput senl s'est
déchiré en méme temps gue le dos, et tantdt le erine
s'est vi'lé en partie (obs. V¢); wantdt méme il a con=
servé son hydropisie, ou du moins elle s'est reproduiie
{obs. de Geruy). Le renversementa pu s'opérer éga-
lementici, et la soudare avoir lieu entre le crime et les
ver 1éhres dorsales.

A cvs denx genres appartient ceite foule de mons-
tres comparés a des crapands, 4 des singes, ddes dé-
mon-, ele. (1) Tous sont reconnaissables au renverse-
ment de Ja tére, an développement de la face et surtont
de la machoire inférieure , & la sortie de la langue , &
Yabsencedn eou e1 4 la briéverédutrone, i son épaisseur
et quelguetois 4 une liernie ombilicale (obs. VI¢,
Mone., ep. 48, art. 48 ; Mauniceav, obs. 65).

11¢ Cas. Le crane seul est affecté. Fort souvent alors
I'bydrociphale persiste sans rupwre jusqu'a la naise
sance , et méme quelquefois pendant un temps fort
considérable aprés cette époque (2). D'autres fois la

(1) Foyez, outre les exemples dija citds, Bower,
Sep.,seet. V0, obs. g; Mavnicesv , Malad. des femmes,
pag- v 15, 116, el Observalions sur les acconchemens ,
obs. (5; Decamorte, tom. 1, pag. Go2; Pavrryn, p. 280;
Litrue, Hist, Ae. Sc.y 1701 ; Monsasyi, Bp. 48, art. 48,
50 et 52; Hareen, Plys., tom. vui, pag. 135 et 138 ;
Hesensrrerr, Med, for., pag. 50; Fiescumass, De
Fii. cong. , ele. ; pag. 0.

(2) Il w'cst pas rare de voir naitre des enfans i téte volus
mineuse, quelquefois méme inégalement développée, a
larges fontanelles, & sutures plus ou moins laches : les bos:es
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rupture s'opére dans I'ulérus i une époque variable et
dans uneétendue, dans un lien également variables.

A. La rupture s’étend i toute la longueur du crine ;
ce qui donne lieu & I'anencéphalie simple. Sonvent
alors Pencéphale se détruit, ou bien se véduita quel.
ques portions de sa base, on méme en conserve la to-
talité. (Pencmienari cité par Bresenrr, L c.)

B. La rupture s’opére plus ou moins largement en-
tre les deux frontaux; cas fort rare et dont je ne cone
nais qu'un exemple figuré par Hebenstreit ( Méd. for.,
p- 6.) (1).

C. Plus souvent ellea lieu au vertex ou i la fonta~
nelle aniérieure ; tantét avec écartement considérable
( hyperencéphale de M. Georrroy ), tantdt avec une
simple hernie hydrencéphalique (Bower, L c., obs. 3),
ou bien avec dégénérescence fongueuse (id., obs. g;
Breeny , Zod. méd. gal., an 3; Havres, L c.; Dori-
cnox cité par M. Brescuer), ou bien avec atrophie du
cerveau en partie conservé ( podencéphale de M. Geow-
rroy).

D. Ul v’est pas rarcnon plus quel'encéphale et I'ean
qu'il contient s’échappent & travers les deux piéces su-
périeures du proral, qu'il y ait ou nen rupture de la

—

frontales et pariétales sont toujours fort saillantes, Ces enfans
sonl souvent bien postans pendant plusicurs anuces ; puis
surviennent les symptémes de 'hydrocéphale chronique.

(1) 5i le genre cyclope et ses annexes reconnaissail pour
cause la destruction de I'ethmoide par suite de I'hydroceé-
phale , ce serail le premier de la série dont je donne iei
Pexposé.
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peau (obs. V; podencephalus longiceps de M. Gror-
FROY).

E. D'antres fois 'écartement a lien entre les deux
piécesinférieures dua proral (Cravssign, page g2):1'un
des faits que j'ai mentionnés ci-dessus, p. 32, éait de
ce genre; I'échancrure n'était séparée du trou eceipital
que par un ligament. La méme chose a eu lieu conjoin-
tement avec le spina bifida dans 'obs. V et dans celle
de M. Gerdy.

I 11 arrive quelquefois que I'éeartement se fait par
le centre du proral (Caavssier, p, g3; Jor a Meexnes;
la ligature du pédicule fut mortelle dans 1'nn et Panre
casy Bower, & e., obs. 43 dans celui-ci il existait en
méme temps un hydrorachis ) ; sans doute il y faut rap-
porter ces encephalocéles observées par le professeur
Lallement, oun quelques -uns des cas rapportés par
Ferrand (Ae. Chir.). La towalité du proral ou occipital
supérienr semble quelquefois envahie comme dans le
uotencéphale de M. Geoffroy, et celui que représente
1a quatriéme figure d'Hebenstreit.

111 Cas. Cest le rachis seul qui est Iésé. On pourrait
ici érablir autant de genres que de régions auxquelles
peut s'observer 'hydrorachis. Ainsi onl'a va & la ré-
gron cervicale (Turreius), au dos (Cnavssien, L e.),
aux lombes (#. les obs, détaillées ci-dessus),an bas
du sacrum (Ruiscir , obs. 35), au coceyx (Genga). On
remarquera ,avec Ruisch et M. Chaussier, que si l'écar-
tement est plus commun vers le bas du rachis , c'est que
l'ossification y est plus tardive ; quia in naturalt statu
hiat. Rarement , pour ne pas dire jamais , 'hydrorachis
gimple affecte la totalité de la colonne vertebrale.
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En conséquence des détails qui précédent, je pro-
pose pour les déformations qui font le sojet de cetar-
ticle, laclassification suivante , et je les rassembletouies
sous le titre général de Dracranie. ,

. ; _ ( crifnio - rachi-
f Envahissant ala fois dienne.

le eriine et le ra= i :
chise.......... Joceipito-rachi-

dienne(1).
[ cridnienne.

. P rontale {2).
Distension on divi- /i {2)

sion du crane el Baaida ki inter-pariétale.
du rachis, .. ..,,< ”.<pmm!c
DI1ACRARIE. uaa :ur-proraic.

L sous-prorale.

rachidienne.
cervicale.

dorsale.

\Bornée au rachis. .
Tombaire.

sacrée.

coceygienne.

-
(1) Le fait cité par Bonet (obs, §) est une double dia~
crinie , prorale et lombaire.
[2) Le genre cyclope,si on voulait 'ajouter & ceux—ci,
prendrail le nom de diacrinie ethmoidale ou nasale.
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Ruarront sur un nouveaw Procédé pour guerir
le Trichiasis , présenté a I'Académie royale de
médecine par le docteur CyuampesmE.

Fraerés de l'imperfection d'un grand nombre de
méthodes et de procédés opératoires , convaineus d'ail-
leurs de I'insuflisance des moyens thérapeutiques contre
beaucounp de maladies, les chirargiens de 'Europe et
du Nouveau-Monde ont, dans ces derniers temps,
rivalisé de talent et de génie pour imprimer & notre art
une impulsion nouvelle. La France a soutenu son
antique réputation au milieu de ceue lntte glorienses
et nous ne craignons pas de prédire que, siaux tra-
vaux importans que nous communiqueront les mem-

res de notre Académie naissante, se réunissent des
travaux aussi utiles que celui de M. Champesme, la
chivurgic francaise conservera encore son lustre et
toute sa splendeur.

L'auteur de la Nosographie chirurgicale a dit, avec
raison , qu’en thérapeutique l'indigence nait au sein de
la richesse. 1l est, en effet, reconnu que plos on a
imaginé de moyens pour guérir une maladie, plus diffi-
cilement la cure en est obtenue ; I'axidme que nous
venons d'énoncer s'appliquait malheurensement an
trichiasis. Notre auteur démontre que la cautérisation
n'atteint point le but que le chirurgien se propose;
que Parrachement des cils ne constitue qu'un moyen
palliatif, et méme d’un faible secours ; que le procédé
de Jacger est défectucux; que la déperdition de sub-
slance ¢u’on peut faire éprouver i la pean des pau-
pitres est souveni insuffisante et nuisibl:. et que
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V'incision pratiquée sur le bord libre de la paupiére,
parallélement a l'axe du corps, doit étre rejeiée. Ces
idées, renfermées dans 1'excellent ouvrage de notre
collégue M. Demours , sont généralement recues ; nous
les partageons ; mais il ne sera peut-étre pas inutile
d’entretenir un instant I'Académie de la derniére mé-
thode dont nous venons de parler. Pendant son majorat
i I'Hétel-Dieu de Lyon, M. Bouchet, dont les talens
distinguds vous sont connus, employa fréquemment
cette méthode. L'on croyait qu'elle devait éire adopiée
cependant , quelques années aprés, l'on vit rentrer
davs le méme hopital presque tons les malades sur
lesquels elle avait été mise en usage. Chez quelques-uns
de ces individus, Pincision avait assez diminué de pro-
fondeur pour faire récidiver le trichiasisy ches d'au-
tres, 'échancrure faite sur la paupiére avait presque
complétement disparu. M. Janson, maintenant chirur-
gien en chef du méme hépial, a communiqué ces faits
i l'un de vos commissaires , anquel il en a montré plu-
sieurs. M. Demours, pour détruire les cils et alteindre
les bulbes, a en I'ingéniense idée d'inciser longitdi-
nalement au milien da bord libre de la paupiére, et
de larder de nitrate d'argent les lévres de la plaie: il a
obtenu quelques suecés. M. Champesme a employé
cetie méthode sur des animaux, toutefois en se ser-
vant de son cantére, au lien de nitrate d'argent ; une
seule application a sufli pour empécher les cils de re-
paraitre; mais les bords des paupiéres cobservaient
quelques inégalités. 1l n'a pas eu occasion d'employer
ce moyen sur I'homme : pent-éire en résulterait-il wop
de differmités et trop d'inflammation.
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M. Champesme termine I'histoire de la thérapeutique
du trichiasis par le procédé de M. Janson. Cet excellent
praticien faitsur la panpiére, parallélement a I'axe du
corps, une déperdition de substance, qui intéresse
seulement la pean; il réunit ensuite la solution de
continuité a laide de la sutare entortillée : ce procédé
peut réussir dans les cas de trichiasis simple. Enfin,
M. Champesme expose sa nouvelle méthode : il a ima-
giné une aignille reconrbee qui, en rapprochant le plus
Pnssiblc le point de fen de la main de l'opémteur, sans
I'incommoder, rend les ares.de vacillation moins éten-
dns , moins dangerenx. Pour pénétrer I'aiguille d'une
plus grande quantité de calorique, et pour 'y con-
server assez long-temps , notre auteur a placé, i quatre
lignes de cette extrémité, un bouton sphérique de six
lignes de diaméwre; le globe de l'instrument, anssi
simple qu'ingénienx, peut éire tronqué du coré de
T'ceil si 'on craint de causer trop d'effroi an malade.
(Vest avec cet instrument , fixé sur un manche, que
M. Champesme pratigue le eautérisation des balbes des
cils, Des expériences, faites sur des animaux, ont
constamment réussi : 'un de vos commissaires les a
suivies ; mais 'anteur a traité et guéri, par son procédé,
une femme qu'il a présentée 4 'Académic dans sa
séance derniére. Cette malade, agée de quarante-neuf
ans, portait, depuis I'age de seize ans. un renverse-
ment en arriére des cils da edté droits & dix-huit ans ,
cenx du coré gauche furent dans le méme état. L'épi-
lation , pratiquée pendant long-temps, ent des résultats
tels, qu'an bout de quelques années les cils semblaient
se reproduire toutes les vingt-quatre heures. Des taches,
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des inflammations, des wlcéralions existaient sur Ia
cornée lransparente. L'on mit en usage, sans suceés,
une large déperdition de substance pratiquée sur l'une
et Pautre paupiére supérieure, Mademoiselle Dublanc,
PIilcée de!puis quatorze ans aux Incurables , l’ﬂ]ail a
peine pour se conduire, lorsqu’au mois de juillet 1821,
elle fut camérisée par M. Champesme. Toute I'éiendue
du bord libre des panpitres supéricures fut soumis i
I'action du fen; il survint un peu d'inflammation, qui
se dissipa vers le huitiéme jour; quelques eroiites se
formérent : lenr chute eut lien dans la premiére quin-
zaine de leur formation. Des cils reparurent ;5 deux an-
tres cautérisations furent pratiquies, et le richiasis
disparut dans le mois de novembre de la méme année.
Les paupiéres inférienres, ayant éié candérisées aun
mois d'aciit et au mois d'octobre dernier, 'inflam-
mation a ¢éié plus forte : auteur I'atribue & une can-
térisation plus profonde. La malade que nous avons
examinée voit maintena: t fort bien; elle ne porte plus
de cils renversés sur 'eeil ot les taches ont presque
complétement disparu. Cette belle cure constitne Vial-
ment une conquéte chirurgicale, Si I'on redoutait l'in-
docilité des malades, je propose de convrir il avee
un opercule, a-peu-prés semblable & I'oplualmostate
qui pourrait peut-éire lui-méme suffive.

Vos commissaires esiiment que le travail de M. Cham-
pesme est un heurenx perfectionnement de la méthode
par cautérisation, et mérite 'approbation del’Académie.

J. Liseraxc, rapporteur.
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Mimorre sur de Nouvelles méthodes pour pra-
tiquer amputation dans les articulations du
métatarse et du métacarpe avec les phalanges ;
par J. Lisrranc , membre titulaire de ¥ Aca=
démie royale de Meédecine, chirurgien du
bureau central d’admission aux hopitaux civils
de Paris, elc, :

{Lu a I'Académie royale de Médecine. )

Si une maladie exige quen enléve les cing orteils ou
les quatre derniers doigts , on les coupe 1oujours les
uns aprés les autres : le patient est soumis alors &
qualie ou cing opérations cansécutives et immédiates ;
I'on connait I'exquise sensibilité dont les doigts surtout
sont doués, etl'on imaginera facilement les angoisses
terribles qu'éprouve le malade. Souvent témoin de ces
scénes pénibles, j'ai tiché d'en abréger la durée; j'ai
imaginé des méthodes & l'aide desquelles j'enléve tous
les orteils ou les quatre derniers doigts en une seule
opdration; je ne pratique que deax lambeaux:l'on en
faisait huit ou dix; j"achéve la désarticulation en une
demi-minute : I'on en mettait quatre ou cing. En com-
muniquant ce travail & I'Académie, je montrerai que
I'ouvrage de M. le professeur Serres sur les lois de I'os-
téogénie, couronné par I'Académie des Sciences, m'a
fourni des données importantes pour I'application de
mes procédés aux sujets qui n'ont pas encore atleint
Vige de quatorze & quinze ans. Je m'occuperai d’abord
de Pamputation dans Varticle métatarso-phalangien :
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mais élevé an sein de Villusie Ecole de Puris, jlou-
blierais les principes d'analyse qu'elle m’a transmis
si je ne jetais pas un coup-d'eil rapide sur 'anatomis
chirurgicale de cette articulation.

Les premiéres phalanges s'articulent par arthrodie
avee les os dun métatarse. Cette articnlation est affermie
par une capsule , des ligamens latéraux , par les muscles
extenseurs, pédieux et les inter-osscux dorsaux, par
I'adductenr du gros orteil, le fléchisseur commun des
orteils,, 'abducteur du petit orteil, les lombricaux, le
transversal , le court fléchisseur du gros orteil, le court
fléchisseur des orteils et les inter-osseux plantaires.

Le second os du métatarse dépasse d'un tiers de
ligne le premier, qui est situé d-pen-prés sur le méme
plan que le troisitme. Le quawiéme se trouve une
demi-ligne environ plus en arriére que celui-ci;
enfin une ligne transversale, partant du cingquiéme os,
va tomber sur l'origine de la partie articulaire du pre-
‘mier. Telle est la disposition la plus commune. Mais
il est a remarquer que quand la face plantaire et la face
dorsale du pied se prolongent plus loiu qu'a l'ordi-
naire sur le second et le troisiéme orteil , les os méta=
tarsicns sont plus longs; 'on voit aussi quelquefois
Pextrémité antérieure du quatriéme os du métatarse,
une et méme deux lignes plus en arriére que nous
Pavons dit. Abstraction faite des sésamoides «qui sout
enire Particle de la premiére phalange et du premicr
mélatarsien , nous en avons souvent rencontré entre
le cinquiéme et la phalange correspondante. Quant 2
la profondeur des jointures , elle varie suivant les su-
jets. Il serait inutile de dire que la face planire ter-

#
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minée en avant par la commissure des orteils .
comme elle une espéce de demi-cercle doyy, Eantih
mité externe est d'environ un demi-pouce plus prés
des malléoles que I'interne.
1% Nouvelle méthode pour I Ampuiation dans p,, -y
culation métatarso-phalangienne chez les adyjye,.

Prenons l'opération du pied gauche : il egp gy,
jetti par un aide; le ponce de la main gauche de Popé.
rateur est appliqué sur la face interne de la premiyg,
articulation du gros orieil ; le doigt indicateny -
I'extrémité antéricure du cinquitme métﬂlarsinn; =
main droite , armée d’un contean étroit, Pratique une
incision demi-circulaire, a convexité amérieure:‘ celte
incision part du ed1é interne et antérieur du premjep
métatarsien, longe les points on les orteils commey.
cent ase détacher du pied, poor venir se rendre ay 400
externedu cinquiéme osdu métatarse. Un petit lambogy,
dorsal est dissequé jusqu’a Varticle métarso-phalangiey .
alors, proeédant encore de dedans en dehors, la poinge
de 'instrument est promenée sur la fice supérienre o
articulations dans leur direction anatomique; elle Joq
ouvre et les traverse. N'a-t-on pas une grande hah;.
tudedes opérations, que la pointe du contean entr’gyy
d’abord tous les articles sans 8’y engager profondén e, :
et qu'elle soit ensuite portée successivement, non pas
entre les surfaces articulaires, mais bien sur les liga-
mens latéraux.

Dans ces denx premiers temps de 'opération , nous
avons divisé la pean. le tissn cellulaire, les tendons dy

page 390 sur 477


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1823x01&p=390

MEDICALE, 535

pédienx, des extenseurs, les capsules articulaires, les
ligamens latéranx, les muscles inter-ossenx , dorsaux
et plantaires, les nerfs et les vaisseaux collatéranx,
Vadducteur , 'abducteur et le court fléchisseur du gros
orteil, I'abducteur et le court fléchisseur du petit cr-
teil , les lombricanx et le transversal.

Dans le troisiéme temps , 1'instrument glisse d'abord
sous la face inférieure des extrémités métatarsiennes
des premiéres phalanges du gros orteil et du petit; il
arrive ensuite sous toutes les extrémités postérieures
des appendices du pied ; le membre abdominal est porté
dans la rotation en dehors ; lopératenr , avee le bout de
ses doigts , tient les orteils relevés, et fixe les yeux sur
la face inférieure du pied; alors le talon du contean
demeure a-peu-prés immobile, tandis que la pointe
incise de dedans en dehors, en snivant la rainure qui
termine en avant la face plamaire: l'aide soutient
d'ailleurs les orteils a mesure qu'ils sont déiachés, et
que le chirurgien fait fuir sa wain vers le coié externe
de lear articulation.

Si I'on veut opérer avec la main droite sur le pied
droit, 'opération sera commencée par le coié externe,
et I'on suivra en sens opposé les préceples que nous
venons d'indiguer.

Les artéres collatérales seront lides ; I'on réunira par
premiére intention ; pour que le pus s'écoule librement,
la jambe sera dans la position demi-fléchie et couchée
sur son cOlé externe; ainsi langle péronier de la so-
lution de continuité en deviendra le point le plus dé-
clive et fournira une dérivation trés-facile. Cetie mé-
thode est applicablea lamputation de deux ou de trois

T. x. Avri] 1823, 206
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doigts; de deux oude trois orteils, ete. Un exemple
suffira pour faciliter lintelligence de la mancenvre
dans tous ces cas: amputons le woisiéme et le qua-
triéme orteil do pied droit,

Procédé eperatoire.—Le chirurgien ,aprés s'élre as-
suré de la profondeur des articles, saisit avee le pouce,
Pindicateur et le médins les orteils qu'il veut enlever ,
il les étend ; un aide écarte les plus voisins; l'opéra-
teur , conduisant le bistouri avec la main droite, en
applique la pointe sur la face inférieure et esterne de
la premiére articulation du quatiéme orteil , longe la
région plantaire, arrive sur la commissure ducinguitme,
passe sur le coté interne de cette commissure; parvenn
sur la face dorsale, il y fait une incision semi-lunaire, 4
convexité antérieure , suivant les principes déja énon-
eés. Celte incision s'étend en dedans jusqu’an ciié
externe et inférieur de la seconde commissure. Iaprés
la descripion que nous avons donnde ci-dessns, il
deviendrait superflu de dire comment on ouvre les
articulations, et comment on pratique le lambeau
inférieur. '

N'omettons pas de [aire observer que I'on doit placer
une petite méche de charpie dans I'sngle externe de la
solution de continuité, pour faciliter I'écoulement da
pus, dans le cas oi la réunion par premiére intention
aurait échoué.

Les avantages de cette opération nous paraissent évi-
dens : au lieu de dix lambeaux plus ou moins irrégu-
liers, nous n'en formons que deux d’'me grande ré-
gularité. Nous pratiquons une solution de continuité
beaucoup moins éiendue que daus les méthodes pré-
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eddentes; de la nécessairement moins d'infllammation,
mwins de suppuration. Nous opérons en une demi-mi-
nute : c'est le huitiéme a-peu-prés du temps que Pon
emploie ordinairement. L'exéeution de notre méthode
estsimple; je I'ai toujours vu exéeuter trés facilement
par les éléves les moins habiles,

L'on pourrait nous objecter qu'il est des circonstan=
ces dans lesquelles les écrasemens , Lo gangréne, elc.,
s'étendent jusque sur les fuces dorsale ot plantaire du
pied. Nous répondrions que cet inconvénicnt est com-
mun i wous les procédds ; que nous powrrions encore ,
4 l'aide de nos lambeaux, recouvreir les surfaces arii-
culaires si ces aflections w'avaicnt pas fait de trop
grands progrés. Mais supposons que les tissus soient
désorganisés jusqu’anx métatarsiens, nous n’hésiterions
Pus encore d‘op-érer. Nous avons vu guérir, i Phopital
de Lyon, il y a wois ans, un individu sur lequel la
gangréne avait détruit le pied jusquian tarse ; la rangde
antérieure de ces 0s , restée i nu , s'est parfaitement ci-
catrisée. L'on rencontre assez souvent , dans les rues de
Paris, un mendiant qui présente a-peu-prés le méme
cas. Les chirurgiens militaires francais, et surtout les
russes , possédent plusieurs faits de ve genre,

La cicatrice qui iésulte de notre opération est plus
belle, moins étendue que dans les antres procédés ; elle
est située vers la face dorsale, ol elle ne gine point la
marche. L'expérience nous a plusieurs fois atlesté ce
fair.

Mais si chez les adultes Ja maladie qui exige I'am-
putation dépassait les exirémiiés antérieures du tarse,
nous pratiquerions, comme les Russes, la résection d’une
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partie de ces os, Chez un sujet qui n'aurail pas encore
atteint Idge de quatorze 4 guinze ans, nous pourrions
prendre un parti qui découlerait des fails anatomigues
que nous allons éablir.

Anatomie chirurgicale de larticulation metatarso-
phalangienne , jusqu'a U'dge de puberté. — L'ossifi-
cativn du pied débute tovjours par la  pariie
moyenne des os du metatarse . passe ensuite i la partie
moyenne des phalanges , en commengant par les pre-
miéres, puis les secondes, enfin les troisiémes : ces deux
parties da membre présentent des points d'ossification
long-temps avant qu’elle se manifeste au tarse,

Un fait trés-remarquable c'est que, quelle gne soit la
petitesse des os du mélatarse et des trois ordres de pha-
langes , leur mode de formation est le méme que celui
de 'humérus, du {émur et de tous les autres os longs;
leurs deux bouts se développent séparément de leur
corps, et beaucoup plus tard que lui. 11 résulie de la
que les extrémités articulaires des mélatarsiens et des
phalanges restent long-temps sépardes les unes des au-
wes par un intervalle eartilaginenx, dont I'étendue
est en raison inverse de 'ige, jusqu’s la quinziéme ou
la vingtiéme année , époque a laguelle lossilication de
cette pariie du pied est entiérement terminée.

Clest cette circonstance générale de 'organisation
que nous allons mettre & profit pour indiquer un mede
particulier d’opération pendant tout l'intervalle que les
extrémilds ossenses mettent & s'ossifier, e'est-a dire,
avant I'époque de la puberié,

Il est en effet aisé de conclure, les piéces sous les
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yeux , que chez les jeunes sujets, le coutean pouvant
diviser les cartilages, notwre opération se fait an moins
deux ou trois lignes plus prés de I'articulation tarso-
métatarsicnne,, el que nous gagnerons deux ou trois
lignes de lambeau supérieur, autant d'inférieur, ce qui
double notre avantage. Personne n'ignore combien la
carie des extrémités antérieures des métalarsiens est
commune 4 I'dge qui nous occupe, Passons a l'ame
Pumﬁuu des duigls.

2. Nouvelle méthode pour I'amputation dans I'arti-
culation métacarpo-phalangienne chez les adultes.

L'articulation métacarpo-phalangienne est une ar=
throdie ; les os sont maintenus en rapport par une cap=
sule et des ligamens latéraux, par les tendons des
muscles extenseurs et fléchisseurs des doigts, lombria
caux, inter-osseux , dorsaux et palmaires , adducteur et
opposant du petit doigt,

L'extrémité phalangienne du second métatarsien dé-
passe d'un tiers de ligne environ celle du premier et du
troisiéme, qui se trouvent i la méme hauteur a-peu-p1és;
le quatriéme offre en avant une saillie plus courte d'une
demi-ligne que celle du troisi¢éme. L'on voit I'analogie
frappante qui existe entre les saillies respectives des
rangées antérieures du métatarse et inférieures du mé-
tacarpe. Il yalong-temps que M. le professeur Serres,
dans ses legons, a démontré que les systémes osseux,
musculaire, nerveux et vasculaire du membre thora-
cique avaient, avec ceux du membre abdominal , une
similitude de rapport de distribution, de disposition
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et d'action , dont la connaissance facilite singuliérement
T'éde de I'anatomie et conduit 4 des rapprochemens
pathologiqnes et thérapentigques extrémement impor -
tants; mais la disposition de la rangee inférieure du
métacarpe, que nous venons d’examiner, est presque
conslante : aussi n'insislerons-nous pas sur les varigtés
qui peuvent se renconlrer; variéiés qni, d'ailleurs, ne
s'éloignent pas assez de la régle générale pour qu'elles
embarrassent'opératenr méme pen expérimenté. Moins
souvent que les orteils, la profondeur a laquelle s'im-
plantent lus doigts dans I'épaissenr de la main offre des
dillérences : d'ailleurs , cette profondear est plus mar-
quée sur le membre abdominal que sur le thoracique.

Avoir décrit 'amputation dans l'articulation méta-
tarso-phalangienne, avoir fait I'anatomie chirurgicale
de l'articulation des quatre derniers doigts, c'est avoir
posé les régles de 'extirpation des quaire derniers
appendices de la main, Celte opération réunit tous les
avantages de la premiére,

Anatomie chirurgicale de Uarticulation métacarpo-
phalangienne , jusqu’a U'dge de puberté. —L'ossilica-
tion suit a la main une marche entiérement analogue
4 celle du pied, avee cetie seule différence, que les
extrémités des phalanges et des méiacarpiens, beau-
coup plus longues & P'état de cartilage, som plus
tardives 4 s'ossifier. Elles offrent done des chances
plus favorables pour le procédé que nous voulons leur
appliquer. Je m'abstiendvai de le décrire; il estindi-
qué par ce que nous venons dedire, ct par les données
@ablies plus haut.
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Au moment cu je livre ce mémoire & I'impression,
j apprends que M. Baud, professeur belge trés-distingué,
vient de pratiquer 'amputation métacarpo - phalan-
gienne sur une jeune fille, dont les quatre derniers
doigts avaient (té écrasés : vingt jours ont sufli pour la
cicatrisation parfaite de la solution de continuité, La
malade n’a éprouvé d'uilleurs aucun accident.

Histore de I'Epidémic de Suette miliaire quti
a régné en 1821 dans les départemens de
[ Oise et de Seine-et-Oise ; par M. Raver,

docteur en médecine, Un vol. in-8. Paris,
1822,

L'msromg des épidémies semble surtout propre a
jeter un grand jour sur 'éliologie des maladies , et par
suite sur I'emploi des dilférentes méthodes thérapeu-
tiques. Parcourons , en effct, 'histoire des épidémies ,
nous verrons tel mode de traitement réussir trés-bien
dans les unes, et se montrer inutile ou méme dange-
reuse dans les autres. Sans doute cette diversité de ré-
sultats doit étre souvent atvibuée aux idées systéma-
tiques de V'auteur, & ses préventions en favenr des
toniques dans un cas, de la saignée dans un autre, des
vomitifs on des purgatifs dans un troisi¢éme, ete. Tou-
tefois, en faisant la part de cc genre d'erreurs, et en
lisant attentivement les diverses histoires d'épidémies ,
on ne peut s'empécher de reconnaitie que si les
waitemens les plus opposés ont &é employés avee un
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égal succes, c'est que I'épidémie elle-méme n’offrait
avec d'autres qu'une apparente analogie. Sydenham
avait déja remarqué que le traitement qui réussit dans
une épidémie est funeste dans une antre, qui cependant
parait étre de méme nature : hoc pro comperto habeo,
morborum species, preesertim febres comtinuas, ita
differre, ut, qua methodo, currente anno, cegrotos li-
-beraveris, eddem ipsd, anno jam wvertente , forsitan
émedio tolles.D’une autre part, ce grand homme avait
remarqué qu'on voit souvent des maladies tout-a-fait
différentes régner épidémiruement, bien qu'elles sem-
blent se développer sous 'influence de causes sembla-
bles. Enfin ,il n'est pas rare de voir régner des épidé-
wmies, sans qu'on puisse en expliquer I'existence par
aucune cause appréciable. Telle parut étre épidémie
de 1782, connue sous le nom de maladie russe, qui,
dans l'espace de quelques mois, se montra successive-
ment dans les Indes orientales, puis dans I'Europe ,en
Russie, en Allemagne, en Augleterre, en France, en
Tralie et en Espagne.

Grices aux lumiéres répandues dans la société par
les différentes branches des sciences naturelles, les ma-
ladies épidémiques et méme endémiques deviennent
tous les jours moins fréquentes, Cependant, en 1821,
une épidémie de suette miliaire se déclara dans les
départemens de I'Oise et de Seine-et-Oise. M. le doc-
teur Rayer, 'un des observateurs de cette maladie,
vient d'en publier une intéressante histoire. La science
et 'humanité doivent lui savoir gré d’avoir su mettre
& profit ce quil a vu. Combien la pathologie serait
plus riche, si, sclon le veeu de Fr. Holfmann , chaque
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praticien s’empressait de rendre publies tous les faits
curjeux qui se présentent i son observation !

Dans la statistique, I'auteur commence par examiner
les différentes espéces de sol qui existent dans le dé-
partement , les nombreuses inégalités de terrains qu'il
présente, circonstance importante sous le rapport de
la température et de la circulation plus ou moins libre
de l'air. 1l indique les foréts qui ombragent le pays,
les riviéres qui l'arrosent, les marais quil'occupent, les
végélaux qu'on y cultive, les animaux qu'on y entre-
tient, les divers genres d'industrie de ses habitans,
leur constitution et leur état sanitaire,

Ce n’est pas sans intérét qu'on lit, i la suite de
ces considérations , un tableaun des épizooties qui ont
régné dans le département depuis I'an 4 jusqu'en 18ar.
Dans une science aussi longue, aussi difficile que la
mddecine, 'on ne doit rejeter aucun des moyens 'qui
peuvent en hiter les progres, et il est hors de doute
que P'étude des épizooties peut contribuer puissamment:
a jeter quelque jour sur les désordres infiniment
vari¢és de notre économie. Mais doit-on pariager entié-
rement l'opinion de M. Rayer, lorsque, cherchant &
déterminer la nature des épizooties, il range au nom-
bre des affections inflammatoires la maladie désignée
sous le nom de charbon? 8'il en est ainsi dans quelques
cas ot la saignée a éé utile, n'existe-t=il pas d'autres
variétés bien avérées de cette allection qui s'annoncent
par tous les symplémes d'une sorte de scorbut aigu ,
et qui sont efficacement combatues par I'emploi des
toniques et des stimulans ?
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Plusienrs épidémies ont é1é observées dans le dé-
partement de 1I'Oise depuis deux siécles environ.
Al. Raver en a donné le tablean d’aprés les documens
quil a laborieusement rassemblés. 11 résulte de ses
recherches que les épidémies de fitvre miliaire et de
‘snette miliaire ont éié les plus fréquentes.

I a fiévre miliaire est aussi la seule maladie qui régne
endémiquement dans un petit nombre d'endreits du
département. Les deux villages ol on I'observe ont
cela de commun, qu'ils sont tous deux humides et
trés-ombragés.

La description générale d'une maladiesest surtout
uiile alors qu’elle n’est que le résumé des observations
particuli¢res qui Pont précédée. De cette maniére, le
lecteur est en quelque sorte transporté sur le théitre
de D'épidémie, et il reste maitre de son jugement.
Qu'on n'objecte point que ce ne sont pas les faits
particuliers qui manquent & la science : ce n'est qu'en
les accumulant qu’on peut vérifier la benté d'une idée
générale, Déponillée des faits particuliers qui la con-
firment, celle-ci n'est plus qu'une source d'erreurs et
de vaines discussions.

Convaincu de ces vérités, M, Rayer a relaté d’abord
un grand nombre de cas particuliers, observés par lui
ou par plusiears de ses confréres. Il ne cite qu'un seul
cas ot la maladie se soit terminée par la mort. Je crois
que les observations de M. Rayer eussent éié plus
intéressantes et plus instructives §'il et rapporté un
plus grand nombre d’exemples de terminaisons funestes.
Regrettons aussi que cet habile observateur n’ait pas
22 occasion douyrir lni-mémg un scul cadavre, et
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qu'il n’ait pu déerire que sur la foi d’autrni les lésions
trouvées apres la mort,

Ces lésions étaient principalement une inflammation
plos ou moins vive de la membrane muqueunse gas-
tro-intestinale, I'injection du cerveau ou de ses mem-
branes , des épanchemens de sérosité dans ses ventri-
cules, des phlegmasies pulmonaires, De la diflérens
gronpes de symptémes connus.

Mais arrivons 4 I'examen de 'organe dermoide,
dont la lésion caraciérisa surtout I'épidémie, Des sueurs
tris ahondantes , une éruption variable sous le rapport
de sa forme, de sa coulenr, de son intensité, une sen-
sation de chalewr et de picotement, tels furent les
phénoménes a-pen-prés constans dont la peaun fut le
siege.

Les suenrs se montraient ordinairement dés le début
de la maladie, ¢t persisiaient trés-abondantes pendant
toutesa durée, dans les cas les pluslégers comme dans les
plos graves. Eles étaient remarguables par leur odeur
fétide, wssem semblable a celle de la paille pourrie.

Vers le toisiéme on guatriéme jour apparaissait 1'é-
ruption : clle se développait plus ou moins rapide-
ment, soit qu'elle (a1 générale ou partielle, diseréte
ou conflueote. Al Rayer distingue dans 1'exanthéme
tiois varidiés quil Jdesigne sous les noms de miliaire
rouge, dv milinire blanche, et de miliaive phiy cténoide.
La miliaiee blanche, d'apras la description qu’en donne
Vavtene, mie parait constituer le genre d’éruption que
plusicurs médecing ont désigné sous le nom de suda-
mina. Les petites vésicules transparentes qui la forment
semblent n'ére souvent que le résultat mécanique des
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suenrs. Je I'ai fn-fquemment observée i i'hﬁpilal de Ia
Charité pendant plusieurs é1és conséentifs j je ne I'ai
jamais rencontrée dans les saisons {roides. La miliaire
phlyciénoide , que j’ai aussi observée, mais plus rare-
ment, me parait étre le méme genre d'éroption porié
a un plus haut degré, Quant a la miliaire rouge, ne
conviendrait-il pas, en bonne nosologie, d'en faire une
espéce & part, plutét qu'une simple variété des deux
précédentes ?

L'éruption se terminait au bout de quelques jours
par la rupture des pustules ou vésicules, ou bien par
leur aflaissement et Ja desquamation de I'épiderme.

La disparition brasque et toujours fachense de 'exana
théme coincida souvent avec le développement de
quelque phlegmasie interne, '

Enfin, chez un petit nombre d"individus aucune érup-
tion n'a é1é observée. C'est le cas des variole® sine va-
riolis des anciens auteurs.

Ce n’est pas sans un vif intérét que 'on méditera les
pages ou lauteur semble avoir empronté le pincean
d'Arétée pour tracer les désordres infiniment variés du
systéme nervenx. Mais ce que je disire surtont faire
ressortir ici, ¢’est la distinction éiablie par I'auteur
entre ces désordres , soit qu’ils soient le résultat d'une
violente irritation de 'encéphale, primitive ou secon-
daire, soit qu'ils surviennent aprés que des saignées
trop abondantes ont jeté toute I'économie dans le der-
nier degré de I'épuisement et de la faiblesse. Fai en oc-
casion de constater, un grand nombre de fois, combien
éait réelle la distinction de ces devx éats , combien
snrtout elle éait importante sous le rapport de la thé=
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rapeutique Les individus aueints de fitvres ataxo-ady-
namiques en oflrent de continnels exemples. Chez plu-
sieurs de ces malades | la teinte livide de la fice, le
refroidissement général de la peau, la petitesse exréme
du pouls, ete. , indiguent une prostration réelle : cepen-
dant, dans cet élat, le délire, les convulsions des mem-
bres, lvs soubresauts des tendons, ete., annoncent l'ir-
ritation , ou plutdt la perversion des foncuons du sys-
téme nerveux. Apiés la mort, 'on trouve le cerveau
pile, décoloré , ainsi que ses membranes. Si 'on pra-
tique des émissions sangnines chez ces malades, leur
€tar s'aggrave; si Pon emploie les toniques, les sym-
ptémes nerve.x disparaissent en méme temps que les
forces se relévent,

I est un organe dans I'économie dont la structure,
mais surtout les fonctions et I'état pathologique , sont
encore inconnos : ¢'est le nef trisplanehnique. Cepen-
dant , le mode particulier de diswribution de ce nerf, les
innombirables anastomoses de ses filets, =oit enire enx,
soit avec les nerfs encéphaliques, tout annonce combien
son influence doit dire puissante, soit dans I'état de
sanié, soit dans I'éiat de maladic. Sa situation profonde
le rend peu accessible aux expériences physiologiques ;
et c'est peut-étie en étudiant ayee soin les altérations
qu'il présente dans sa structure, et en essayant de les
rapporter & tel ou tel symptdme, que I'on parviendra
un jour & acquérir quelque notion sur ses usages. Jus-
qu'a présent rien n'est fait 4 cet égard , et dans les
nécroscopies on néglige ordinairement de 'examiner.
Louons M. Rayer d'avoir appelé sur ce point Vaiten-
tion des medecins, en demandant si ce n'était pas a une
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lésion du grand sympaihique que pouvaient éire rap-
portés plusieurs des symptémes de I'épidémie, tels que
I'oppression , les palpitations, I'anxiété précordiale, le
resserrement €pigasirique, les bautemens insolites dans
le wone coeliaque, ete. : g

Jusqu’a présent la description de la maladie, indé-
pendante de toute localite, a seule occupé Pavtenr. il
aborde maintenant une question fort importante; il
passe en revue les dillérens lieux ot a régné I'épidémie;
il la suit dans son origine, son développement et sa
fin. M. Rayer ne s'est point contenté du simple role
de narvateur ; fidele au précepte d'Horace, il a fuit
dresser une carte qui représente le théire de 'épidémie,
et qui indique d'une maniére exacte toutes les canses
locales qui ont pu exercersur le développement de la ma-
ladie une influence plus ou moins puissante. En jetant
les yeux sur cette carte, on est frappé curtout d'un fait
capital, c'est que l'endroit ot I'épidémie a acquis son
maximum d'intensité, se trouvait circonserit par des
foréts. On voit aussi que le terrain, composé d'une série
de collines et de vallées, forme en géndral un plan
incliné du nord-ouest vers le sud-est, et cette circon-
stance devient trés-remarquable lorsque Pon réfiéchit
que la propagation de I'épidémie a eu lieu dans la
méme direction. On congoit combien est importanie
toute cette partie du travail de M. Rayer, et eombien
elle peut éclairer sur I'emploi des moyens propres i
prévenir le retour de I'épidémie.

D'un relevé exact des décés, M. Rayer a conclu que
les chances de mort dtaient plus considérables an début
et i la fin de Pépidémic qu'i son summum de dévelop=-
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pement. I1 demande si ce fait ne tiendrait pas i ce
«que les causes productrices de la maladie, en agissaut
sur un plus grand nombre d'individus 4 la fois , avaient
perdu de leur intensité,

Quelles causes ont produit, développé, propagé
"épidémie? Faut-il les chercher dans le régime de vie
des habitans, dans I'état de I'atmosphére, dans Iexis-
tence locale d’un ou de plusieurs foyers d'infection ?
Faut-il admeure la contagion de la maladie ! M. Rayer
discute ces diverses questiom avec beaucon P de s:zgau:ité
et de bonne foi; des faits nombreux qu'il rapporte, il
résulte que la suette miliaire a pu se développer spon-
tanément chez les premiers individus qui en ont éié
atteints , et que sa propagation a été favorisée par lin-
fluence des lieux et de Pair qu'infectaient soit les
émanations des loealités, soit les émanations des ma-
lades ; qu’enfin , dans un certain nombre de cas, on ne
peut nier que la suette miliaire n'ait élé (ransmise &
un individa sain par le seul fait de son contact avee
un individa malade. Ainsi I'épidémie observée par
M. Rayer éuait contagieuse, a la maniére de la rougesle
et de la scarlatine. ;

La plupart des méthodes thérapeutiques ont éié em-
ployées tour-i-tour dans diverses épidémies de fidvre
miliaire, plus ou moins analogues i celle déerite par
M. Rayer. Les uns, frappés de I'idée que dans ceue
maladie les humeurs avaient une grande tendance i se
putréfier, et quil fallait surtout redouter la faiblesse .
prodiguaient les anti-septiques, les toniques de toute
espéce. Les autres, persuadés que la maladie éuait le
résuliat de lintroduction doue matiie muorkiligue
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dans I'économie, et que ce n'était qu'en expulsant ceus
maliére que la guérison pouvait éire obtenve, adminis-
traient avec profusion les émétiques et les purgatifs,
Dchaen blama, avec raison, abus qu'on faisait des
moyens évacuans; mais il tomba dans une autre exagé-
ration , lorsqu'il éablit en principe général que les
pustules miliaires ne se montraient que chez les indi-
vidus qui avaient é1é purgés ou émétisés. Enfin, les
émissions sangnines furent employées avec plus ou
moins de mesure par ceux qui placérent la cause de la
maladie dans vn état inflammatoire général ou local.
L’antenr passe en revue ces diverses méthodes , et il en
di_s,cme la valeur. Il lance contre les évacuans un argig
de proscription qui semble peu d'accord avee ce qu'il
a établi plus haut, et qui d'ailleurs nous parait trop
géniral, L'auteur condamne aussi P'emiploi des to-
niques; mais comme il avoue n'avoir renconé que
deax ou trois individus frappés de symptomes adyna-
miques, M. Rayer ne peut disconvenir que ces faits ne
sont point assez nombreux pour qu'il ait pu éablic
une opinion positive i ce sujet. M. Rayer donne de
trés-sages conscils sur 'emploi des saignées générales
et locales : utiles dans un wes-grand nombre de cas,
elles sont devenues nuisibles lorsqu'on en a fait abus.
Trop souvent, sous le prétexte d'eniretenir la sueur.
on étouffait les malades sous un amas de couvertures;
en empéchait I'air de se renouveler autour d'eux; on
les gorgeait de boissons e'xf.'ilantes, dites sudorifiques .
qui ne pouvaient qu'avoir une [acheuse influence sur
des individus dont 'estomac était le siége d'une irri-
tation plus on moins vive. Sydenham s'était déja éleve
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contre ces funestes préjugés ; mais il ne put les déiruire.
Il semble, disait Condillac, que les plus vieilles absur-
dités rajeunissent sans cesse, sans pouvoir tomber en
caducité. Les sudoriliques furent cependant utiles dans
quelques eas particuliers , lorsque Péruption se faisait
mal oun disparaissait prématurément.

Nous ne suivrons pas M. Rayer dans les détails his-
toriques qui constituent la troisiéme partie de son ou-
vrage , et qui ont pour but de rapprocher de I'épidémie
qu’il a observée plusieurs maladies plus on moins ana-
logues, décrites par les auteurs. Une érudition sage, une
critique éclairée distinguent cette derniére partie.

Avorac fils.

PuarmacorLocie macisTrate : par Fulgence
Fievie, docteur en médecine. Un vol. in-8.
Paris, 1822.

Daxs un temps ol toule la Faculté, divisée sous
deux étendards ennemis, lutte et s'escrime dans une
discussion devenue obscure et difficile par touns les
éerits qu'elle a suscités; dans un temps ou Pesprit de
sysiéme semble avoir juré de ramener parmi nous cete
méthode de traitement exclusive et économique, dont
Pesprit et le bon sens de Lesage avaient entrevu et de¢-
noncé tout le ridicule, j'en fais 'aveu, c'est presgue
ne pas marcher avec son siécle que de venir disserter
sur un livre o il n'est quesuon que de matiére médi-
cale, de thérapcutique, de pharmacie. 11 y a quelgues

T. x. Avril 1823, 27
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années, on ne croyait qu'aux médicamens ; i naidaient
pas alors les mouvemens de la natare, ils guérissaient.
A cette époque, un livre contre cetle manie phayy,-
ceutigque et sans doute été raisonnable et utile; mais,
pour combattre un abus contrairve, rappeler atjonr-
d'hui toutes les ressources de la matiére médicale,
rejeter les théories incertaines, les bypotheses qui ont
entravé les progrés de cette science, pour défendre
avec plus d’avantages sa canse et ses i:':tléri-tsJ nous
semble une entreprise nécessaire et digne d'cloges.

En parlant ici de la pharmacologie magistrale je
m’empresscrai de faire observer que M. Fidvde ne o0,
pas contenté d'enlasser sans examen, Sans g ique,
une foule de recettes et de formules , aceréditées plugg,
par le temps que par 'expérience. Mais n'accordany 3
la science , dont cependant il a fait une éldeapprofoy.
dic, que ledegré d'intérétet de confiance qu'elle mérite |
M. Fiévée a d'abord placé, an commencement de 5,
livre , une introduction oit I'on trouve des réfloyig,
toujours justes sur lesprit qu'on doit porter dans ¢y de
et dans la pratique de la médecine, et quelques apergus
nouveaux sur état actuel de la maticre médicale | gy
limpulsion qu'elle a recue du monvement général Jes
sciences, et sur les changemens, les réformes que ses
progrés commandent. Certes, il est malheureux qu'une
science dont les résuliats peuvent étre si positify | soig-
si négligée de nos jours. Quels heureus résuliats ne
pourrait-on pas obtenir, en liveant wous les médica-
mens simples, puis composés, i unesérie d'expériences
'.‘:li.ui:lues P Mais aussi 4 que de difficultés {II'JII[: observer
avec soin laction de chaque médicament! I faudrait
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presque le préparer ou le voir préparer soi-méme,
examiner altentivement l'élat du malade auquel on doit
"adminiswer , suivre et noter avec soin tous les phé-
noménes sensibles que ce médicament , introduit dans
I'estomae ou appliqué & la surface du corps, déier~
minera i certaine dose dans I'économie, répéter sou-
vent ces expériences dans des circonstances semblables,
en varier les doses suivant les divers effets qu'il aura
déja produiis, ete.

Dans ces considérations thérapeutiques M. Fiévée
donne P'avis de pousser les proportions des subsiances
jusqu’a ce que le remede produise quelque effer. En
insistant sur ce point, M. Fiévée rappelle un conseil
utile aunx médecins peu versés dans la thérapentique.
En eflet, un médicament que par routine on ne pres-
crit jamais u'a une certaine dose, adminisiré graduelle-
ment 4 une dose plus forte, peut alors déterminer dans
Péconomie des phénoménes favorables au réablisse-
ment du malade, peut, en un mot, avoir une action
eficace , aprés avoir éé employé pendant long-
temps sans résuliat heureux. Pour en citer ici un
exemple, lorsqu'on prescritun bain de Barréges arti-
ficiel, cest assez souvent au pharmacien qu’on aban-
donne le soin de déterminer la dose de sulfure de po-
tasse nécessaire pour le préparer; et si cette dose est
trep peu forte, le malade fera usage de ce moyen saus
en oblenir les bons eflets qu'espérait le médecin. Mais
que le médecin lui-méme, aprés avoir essayé en vain
de la dose ordinaire, I'augmente insensiblement , et
jusqu'a ce qu'il détermine des effets bien évidens, sou-

vent alors par son hﬂbilclé, il aura pour ainsi dire
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wouvé, dans un médicament.reconnu impuissant , an
médicament nouvean et eflicace.

S'appuyant sur I'expérience, M. Fiévée proserit aver
raison , dans son livre, ces dénominations vicienses de
médicamens anti-septiques, anti-spasmodigues , ete. ,
€l ne reconnait presqu’a ancun médicament une verw
constante. « L'observation pratique n'apprend-elle pas,
» comme il le dit, qu'un anti-spasmodique excitant
» devient spasmodique quand il est appligué dans les
» affections nerveuses ou dans loul autre eas on V-
» tation est facile i se développer 7 » Dans un panaris
arrivé a un certain degré, un bistoenri ponr ingiser g
débrider v'a-t-il pas une action plus sivement sida-
tive, plus promptement calmante que Peau de guj-
manve, les cataplasmes émolliens , etc., ete. ?

A la suite de ces formules nombreuses, choisies , €1
qui sont toutes suivies de réflexions 1I:érapeutiqug;
basées sur l'expérience, et de préceptes utiles suy 1o
mode de préparation qui leur convient, M. Fidyée a
encore placé un abrégé de matiere médicale. ng,ir[uﬂ
ennemi juré des abrigés, je pense que cette espéce de
tableau peut du moins étre commode aux praticiens | et
presque indispensable 4 tous les jeunes médecins.

Il est & désirer que le livie de M. Fiévée réveille
enfin U'intérit que doit inspirer U'éde de 1o matigre
medicale s énde d'autant plus utile, qu'elle pourrait
seule préserver de la séduction des fausses doctrines,

L. D. Yirox.
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Risume des Expériences physiologigues du doc-
teur Wilson Privie, et des resultats pratiques
auxquels elles conduisent.

« Li régne animal et le régne végéal dillérent du
régne mindral, en ce que les corps liui les COmMposent
donnent d’autres résultats sous Uimpression des agens,
goit chimiques soit mécaniques. La cause de laquelle
dépend la nature particuliére de ces phénomeénes a éié
appelée principe vital, Ce principe est-il quelque chose
de sur-ajouté aux corps, ousculement I'arrangement
particulier de leurs parties constituantes ? Nous n'avons
aucun moyen de nous en assurer; ce qu'il y a de cer-
tain c’est quil leur donne certaines propriétds : il est
essenticl que le nom de principe vital rappelle le fait,
el pas autre chose. » Venons aux expériences :

11 paraitrait, d'aprés Haller , que le cocur est tout-
i-fait indépendant du systéme nerveux. Mais pourquoi
a-t-il des nerfs ? comment est-il sous I'influence des pas-
sions? voila ce qu'on a dit se demander. Les premiers
physiologistes de 1I'Europe, Fontana, Prochaska,
Scemmering , Bekrends , Plawner, Winslow, Winkle,
Johpson, Unzer, Levat, Peffinger, Scarpa , Bichat,
Legallois et autres , ont fait de vains efforts pour con-
cilier cette contradiction apparente. ( Foy. le Rapport
de la Commission de I'Institut de France sur le travail
de ce dernier anteur., )

. Legallois a eru écarter 1outes les difficultés en fai-
gant voir que le pouveir du ceeur est tout-a-fait indé-
pendant du cerveau , et qu'il vient de la moelle épiniére.
Le Comité de I'Institut, aprés avoir été 1émoin des ex-
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péviences qu'il fith ce sujet, admit des conclusions , et
~publia un long mémoire a 'appui, dans lesquelles i}
proclamait la découverte de Legallois comme une des
pius importanies qui eussent é1é faites depuis Haller.
Le docteur Philip a prouvé Uinsuflisance des fonde-
mens sur lesquels Legallois et la Commission de I'[ns.-
titut avaient élevé lenr théorie ; il a démontré, par des
expériences nouvelles, que le pouvoir dncoeur est aussi
indépendant de la moelle épiniére que du cervean. On
s'accorde méme i dire qu'il a levé toutes les difliculiés
relatives & la doctrine en question, en prouvant diree-
tement que P'action du coeur et des artéres élait indg.
pendante de chacune des parties du systéme nervenx A
mais que cependant le coeur et les artéres recevaient
influence du cervean et de la moelle épiniére, 11
a aussi prouvé, par des expériences relatives i ses
recherches sur les lois des fonctions vitales, que le
pouvoir des muscles réside en eus-mémes , et que pay
conséquent l'irritabilité, qu'ils conservent aprés la
section des werfs qu'ils regoivent, ne tient nullement
i un reste d'influence merveuse, comme certains
physiologistes I'avaient soutenu en opposition ayeo
1aller.
~ « Ces faits, ajoute M. Philip, lévent les difficuliés
qui avaient été consignées dans le rapport du Comiié de
Plnstitut. Le coeur continue de batre quelque temps
aprés qu'il est séparé du corps ; il accomplit méme ses
fonctions ches certains feetus , ot , comme la Commis-
sion aurait dii le noier, I'on n’a trouvé aucune (racede
cerveau ni de moelle épiniére ; il agissan dans ces cas
parce qu'il n'cst sous la dépendance spéeiale d'aucune
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partie du systéme nerveux. Lle cceur a des necfs ; il est
soumis i l'influence des passions, parce que, quoique
indépendant du systéme ou elles se forment | il peut
étre influencé par son intermédiaive. »

Par I'ensemble des expériences qu’il a faites & ce
sujet , M. Philip a démonwé que la dillérence entre les
muscles velontaires et cenx qui ne sont pas soumis &
la volonté n'est pas, comme Haller I'a soutenn, que
les premuers sont soumis a influence des nerls, tandis
que les seconds en sont indépendans ; mais pluide
quétant les uns et les autres soumis & cette influence,
leur différence consiste en ce que le sysiéme nerveux
fournit 'unique stimulus des museles volontaires,
tandis qu’il ne fournit aux autres qu'un stimulus ac-
cidentel. Voici ses propres paroles : .

« On a beancoup discuté relativement i la différence
qui existe entre les muscles soumis i la volonté et ceux
qui ne le sont pas. Si I'on examine cette question sans
opinion précongue , on ne sera pas embarrassé pour
la résoudre : les muscles involontaires sont tous exposés
a l'action permanente ou sans cesse renouvelée des
stimulus sur lesquels la volonté n'a aucun pouveir,
tandis que l'anique stimulus des muscles volontaires
est entiérement sonmis a la volonté. Dailleurs , 'action
des premiers ne produit aucun effet sensible. Nous
avons la volonté de mouvoir un membre, et non pas
d’exciter un muscle, Nous voulons, par exemple, manier
un objet, et a I'épreuve, nous nous apercevons que
nous avons la faculié de remuer les doigts. Mais ancun
acte de volonté ne pourrait éwe exécuté par 'intermé-
diaire du cceur et des vaisseaux sanguins. Si nous
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n'avions pas eu le désir, la pensée de manier un objet
les muscles des doigts ne seraient jamais devenus soy.
mis i la volonté: Il est bien pen dindividus qui aient
I faculté de remuer cenx de Poreille externe; et ¢'est
une chose digne de remarque que la volonté a de I'jn-
fluence sur le rectum et sur la vessie: ces denx organes
sont les seuls qui puissent étre aidés i l'accomplissement
d’un besoin désivé par la volonté de U'individy, Aprés
ce qui a éé dit, il semble inutile I'ajouter que les
ganglions w’interceptent nullement Pinfluence dy cep-
veau et de la moelle de I'épine, dans les branches que
ces deux viscéres envoient aux muscles non volon-
taires , comme plusieurs physiologistes se ]'ipaje
pourtant imaginé, »

nt

Le docteur Philip a poussé ses recherches sur los
rapports qui unissent les mnscles et les nerfs, hean-
coup plus loin que Haller n'a osé le faire. 11 a ge.
montré, par une foule d'expériences, que Pinfluence
des nerfs arvive par df(-s sources diflérentes anx dife_
sentes classes de muscles. Les- muscles volontaires a
vecoivent des parties du cervean et de la moelle épi-
wicee , ont lewrs nerls prennent naissance. Leg museles
involontaires recoivent cette influence indistinctemeny
ou universellement de'tous les points du ceryeay et de
la moclle épiniére, mais par l'intermédiaire des gan-
glions, qui , d'aprés cela, ont pour usage de reeneillie
cette influence, de la concentrer pour la répandre en-
suite sur les organes guni recoivent des nerfs ganglio-
naires. Ainsi est démontré I'usage des ganglions : on pne
pouvait le sonpgonner qu'aprés s'éire assuré que les
paities qni regoivent des nerfs ganglionaires sont sons
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Vinfluence de tous les points du cerveau et de la
moelle épiniére.

Ledoctenrajoute: « Nous pouvonsaisément concevoir
pourquoi les muscles volontaires sont excités, lorsque
les parties du cerveau ou de la moelle épiniére qui lenc
fournissent leurs nerfs sont stimulées ; mais il semble,
an premier aspect, plus diflicile de comprendre com-
ment le cceur et les museles non soumis a la volonté
recoivent linfluence de tous les points du cervean et
de la moelle épiniére : on ne pent supposer qu'ils re-
goivent des nerfs de chacun de ces points. Nous savons
qu'aucun organe ne se trouve dans ce cas. Voici 4 quoi
peut se réduire I'état de la question actuellement agitdes
nous voyous quelques parties soumises 4 'influence
de tous les points du cerveau et de la moelle épiniére ,
d'autres, au contraire,, qui ne sont soumises qu’a 'in-
fluence de portions trés-bornées de ces viscéres, Dans
ce dernier cas , nous voyons partir directement de ees
Ppetites portions les nerfs qui se rendent aux organes
soumis & leur influence ; dans I'anire cas | av contraire,
nous ne voyons pas les orgaes recevoir directement
des nerfs de tous les points qui exercent une influence ,
mais senlement d’une chaine de ganglions 4 laquelle
se rendent des nerls de toutes les parties du cervean
et de la moelle épiniére. Cette maniére de présenter la
question démontre on ne peut pas plus évidemment
que les nerfs qui viennent des ganglions portent ausx
organes auxquels ils se rendent Uinfluence de tous les
nerls regus par ces ganglions eux-mémes. »

M. Philip s'est convaincu, par une suite d’expériencee.:
( seul fondement qu’il donne tovjours aux propositions
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qu'il établit), quc les influences de tous les points du
cervean et de la moelle épiniére sont ainsi combindes
pour Paccomplissement des séerétions et d’antres actes
assimilatoires, lesquels sont toujours dérangés si on
Jes soustrait 4 Vinfluence de quelque portion consi-
dérable du cerveau ou de la moelle épiniére. En méme
temps , M. Philip a fait voir que toutes les parties qui
regoivent les nerfs ganglionaires sont, d’une: maniére
plus ou moins directe, employées aux fonctions dont
il s'agit.

« Par la , ditil, nous voyons la nécessité de ces ac-
tions diverses pour la fonction que les ganglions parais-
sent accomplir. La combinaison de la totalité des in-
fluences nerveuses est nécessaire pour I'exéention légi-
time du travail sécrétoire, Afin qu'ily aita tous les mo-
mens arrivée des liguides a élaborer, et écart de ceux
qui sont prépards, soit pourservir @ quelques fonctions
de I'économie, soit simplement pour ére réjetés an
dehors, il parait indispensable que les forces I:[‘lli font
mouvoir tous ces liquides soient soumises a l'influence
méme sous laquelle la séerétion saccomplit. Ceute
fonction nécessitait une distribution plus réguliére des
liquides qu'il n'etut éié possible de Uobtenir , si action
habituelle des vaisseaux avait dépendu du systéme ner-
Veux. qui est sujet A des variations continuelles. §°il était
arrivé que ce systéme n'eiit pas été capable d'agir sur les
vaisseany , non-sealement aueun changement survenant
dans ce sysiéme n'eint influencé, gouverné le cours des
liquides séerétés, mais encore chayue accroissement
accidentel de l'influence nervense sur les surlaces séeré-
lires ne correspondant pas avec zne avgmentation de
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la quantité du liquide & élaborer, il en serait néces-
sairement survenu un état maladif. Ainsiil était néces-
saire que les forces des vaisseanx sangnins fat indé-
_pendante du systéme nerveux, et pouvant cependant
recevoir 'influence de ce systeme. »

L'auteur a prouvé, par des expériences faites com-
parativement i d’autres expériences, que le procédé
par lequel les sécrétions et I'assimilation s'accom-
plissent, ainsi que celui par lequel la température du
corps se maintient, sont le résultat de Pinfluence exercée
par le systéme nerveux sur les fluides qui circulent.

Ici, ajoute-t-il, se présente une question trés-impor=
tante : « Puisque le pouvoir nervenx et la circulation
du sing sont également essentiels pour les sécrétions et
I'assimilation , quel est le role particulier que chacun
des denx systémes a joué dans ces fonctions ? Il est évi-
dent que dans leurs derniéres ramifications, ils ont des
rapports bien dilférens de cenx qui existent dans les
autres parties de leur étendue. Nous avons déja vu que
Ie coeur et les vaisseanx sangufns peuvent conlinuer
leurs fonctions aprés la cessation de 'influence ner-
veuse. Les fonctions des vaisseaux sécréteurs s'arrélent.
dés Pinstant que cette influence a cessé. 11 faut done
supposer, ou que l'influence du systéme nerveux donne
i Pextrémité des vaisseaux la faculté de séparer et de
recombiner les parties élémentaires du sang, ou bien
que les vaisseaux se bornent-i transporter les liquides
sur lesquels doit agir cette influence.

Les expériences dont j'ai déji fait mention prou-
vent que les vaisseaux les plos déliés qu'on peut,
a I'aide d'un fort microscope , apercevoir dans la wile
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qui unit les doists de la grenonille sont indépendans
du systéme nerveux. Le mouvement dn sang est anssi
rapide, et la cireulation se fait, dans la pate de Panimal,
exactement de Ja méme maniére aprés avoir déuruit Je
cerveau et la moelle épiniére peu a peu, que pendant
Vintégrité de ces organes. Si Faction des vaisseanx qui
servent aux séerétions eiit é1é déwruite par la cessation
de l'influence nerveuse, on remarquerait certainement
quelque changement dans le mouvement et la distribu-
tion du sang dans la toile inter-digitale. La conclusion
que je tire de ce fuit est appuyée par d'auntres expériences,
Quand Paction de la foree séerétoire érait détruite, on
par la division de la hoitiéme paire de neifs, ou par
1a destruction d'une partie de la moelle ¢piniere, je ne
remarquais jamais que les fluides manquassent : dans
V'estomac , ils étaient'en aussi grande et quelquelois en
plus grande abondance que dans I'éat ordinaire ; dans
les poumons ils éient presque toujours en beaucoup
plus grande quantité: ce en quoi ils paraissaient pécher
¢'était le manque d'une ¢élaboration normale conve-

-nable. Nous savons que les vaisseaux de la cirenlation

ne possédent d’anire force que la force élastique et la
force musculaire , on du moins quelque chose qui dans
beancoup deses apparences ressemble i ceute derniére.
Pouvons-nous supposer que les vaisseaux des séerdé-
tions, qui ne sont que la continuation des autres , pren-
nent toul=i-coup une nature dillérente ! On bien est-il
conséquent , avee ce que nous savons des pliénoménes
chimiques , de croire que, par quelque influence,
les forces dont nous venons de parler, ou tonte aulre
qu'on aitribuera aux vaisseaux, pourront séparer et

¥
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combiner de nouveau les parties élémentaires du sang ?
La premicre de ces propositions élant inzoutenable et
écartée, il me semble qu'on doit conclure nécessaire-
ment des expériences auxquelles nous avons fait allu-
sion que dans la fonction séeréioire, les vaisseanx se
bornent a wansporter les liquides aux points ot ils
doivent éwre travaillés par Uinlluence verveuse,

Voici ce que dit le docteur Philip relutivement la
chaleur animale :

« Nous venons de voir que la destruction d'une
pertion quelconque et considérable de la moelle épi-
nicre dévange les fonctions des surlaces séerétoires ;
outre cet eilet on a toujours observe qu'clle produisait
celui de diminuer la chialeur de Panimal, plus on
moins , selon 'étendue et Pimporiance de la partie dé-
uuite. 11 y a quelques années que M. Brodie fit des
expériences dont la conséquence éait que Pentretien
de la chaleur animale est sous influence da sysiéme
nerveux. Dans les Transactions philosophiquesde 1812,
il rapporie de nouvelles expériences (ni fortifient sa
proposition. Mes expériences confirment d'une ma-
niére frappante les idées de M. Brodie. Il a remarqué
que les poisons qui diminuent la force du sysiéme
nerveux diminuent également la chaleur animale. 1l
parait, d’aprés mes expériences, que le méme eflet es;
produit quand on diminue I'étendue de ce sysléme ey
déwruisant une portion de la moelle épiniére.

» Done la chalenr animale dépend de Péiat du sys-
téme nervenx : toutelois, plusieurs ohﬁJn'atiuns prou-
vent qu'elle dépend également de la force de la circu-
Jation. La tempeirature du corps diminue quand laction
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du coenr et des vaisseaux est diminaée, et que le sang
n'a plus qu'un mouvement languissant. Si, par 'exer-
cice ou par P'usage des stimulans, nous augmentons
l'action du coeur et des vaisseaux, la température s'ac-
croit en propoertion. Lorsqu'un vice de conformation
existe dans les organes de la circulation , et particu-
licrement lorsque ce vice empéche le sang de passer
librement a wavers les poumons, la température du
corps descend au-dessous du type ordinaire. M. Earle
a inséré dans le 19° volume des Transactions de la
Societé medico-chirurgicale , un Mémoire qui ren-
ferme plusicurs observations a ce sujet. Dans la suite
de notre travail . nous trouverons des preuves directes
que la température est liée intimement a P'état de la
circulation , et particuliérement an passage du sang i
travers les poumons, Détailler ici les expériences qui
s'y rapportent, ce serait trop anticiper sur quelques
autres parties de la question.

Il n'est pas de notre sujet de rechercher si le calo-
rique est réellement un corps, on seulement, comme
quelques-uns des premiers chimistes paraissent dispo=
sés @ le croire , un mouvement particulier des molé-
cules des corps ; mais il parait, d'aprés les observations
que nous avons déjd notées, et il résultera plus évi-
demment encore de celles que jaurai occasion de citer,
que le maintien de la chaleur animale doit éire rangé
parmi les résultats de I'action du systéme nerveux sur

"le sang. C'est dans ce sens que j'ai dit dans un anue
ouvrage que si le calorique est réellement un corps,
sa production , son évolution dans I'économie vivante
doit étre rangee parmi les actes sécrétoires. Par séeré-
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tion, on doit entendre un produit tierce , tertium quid,
résultat de Pacte que nous venons de nommer. »

Le docieur Philip soutient que les meifs seuls
sont les agens de transmission pour les impressions
qui arrivent au cervean et a la moelle épiniére, on
qui en partenl , et que par conséquent ces organes
jouent toujours un réle dans les sympailies, Selon lui,
on n'a aucune preuve qu'une impression se commu-
nique jamais d'un nerf a un autre, sans intervention
du eervean ou de la moelle épiniére. Clest, dit-il, une
propuosition mise hors de doute par les recherches de
M. Charles Bell, qui a donné des vues nouvelles et
importantes sur la distribution ct P'usage de certains
norfs,

Le doctenr Philip'a consacré plusienrs expériences a
tracer une ligne de démarcation entre le systéme ner-
veux et le sensorial , qui ont été jusqu’ici confondus. il
a démontré gque de méme que l'action musculaire peut
exister aprés que le muscle est soustrait a Uinfluence
nerveuse, cette influence peut exister, et est capable
de remplir toutes ses fonctions aprés que le pouvoir
sensitif est retiré,

1l parait, d'aprés des expériences, que les forces
musculaire, nerveuse et sensitive ne dépendent pas
directement P'une de I'antre , mais qu’elles ont cepen-
dant de telles connexions dans les animaux les plas
parfaits, qu'elles ne peuvent se survivre lung-mmps
l'une i 'antre. 11 a fait voir que c’est par intermé-
diaire de la respiration que la force musculaire et l'ac-
lion nerveuse sont soumises a la force sensitive, Ia
vespiration étant la seule fonction vitale 4 laguelle le
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pouvoir sensitif soit nécessaire, et la premiére qui
s'éleint au moment de la mort, parce que le pouvoir
sensitif est le premier qui soit perdu.

M. Legallois wrouve une grande difliculté & expli-
guer pourquoi la respiration cesse quand on enléve le
cerveau. « Il est certain, dit-il, que la vie du trone n'a
son principe immédiat ni dans le cerveau ni dans les
viscéres de la poitrine et de abdomen ; mais il ne lest
pas moins que tous les viscéres sont indispensables &
son entretien. Or, en considérant sous quel rapport
ils le sont, les faits énoneés plus haut prouvent évi-
demment que , quant an cerveau, les phénomines
mécaniques de la respiration, c'est-i-dire les mouve-
mens par lesquels Panimal fait entrer Pair dans ses
poumons . dépendent immédiatement de ce viscére,
Ainsi , c’est principalement en tant gue Uentretien de
la vie dépend de la respiration qu'il dépend du cer-
veau; ce qai donne lieu a une grande difliculié. Les
nerfs diaphragmatiques et tous les autres nerfs des
muscles qui servent anx phénoménes mécaniques de
la respiration , prennent naissance dans la moelle épi-
~ ni¢re de la méme maniére que ceux de tous les autres
muscles du tronc. Comment se fait-il done qu'aprés la
décapitation les seuls mouvemens respiratoires seicnt
andéantis et que les autres subsistent ! Clest la, & mon
sens, un des plus grands mystéres de la puissance ner-
vense; mysiére qui sera dévoilé 10t on tard, et dont
la découverte jettera la plus vive lumiive sur le méca-
nisme des fonctions de cette merveilleuse puissance. »

( La suite au prochain numero. |
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REVIE DES JOURNAUX FRANCAIS.

== Traitement des maladies vénériennes sans mer-
rure.—Cette méthode est snivie depuis quelque temps
par des médecins anglais, et compte un assez grand
nombre de partisans. Le doeteur Krueger a cherché a
analyser les effets de ce traitement dans les divers cas,
etil a déduit d'un grand nombre d'observations compa-
rées les corollaires suivans : :

1. Tous les ulcéres primitifs des parties génitales
penvent étre godris sans mercure.

u. Mais'emploi de ce métal parait pouvoir en hiter
la guérison dans beaucoup de cas, ce qui semble sur-
tout aveir lien pourcenx qui ont yraiment nn caractére
syphilitique.

3. An contraire, le mercure parait nuire dans pla-
sieurs de ces nledres qui n'ont pas le caractére syphi-
litiyne, comme cenx qu'on pourrait appeler phagé-
denigues ev exfoliatifs.

4. Le trallement des unleéres primitifs avec ou sans
mercure n'a ancune influence sur Papparition des bu-
bons,

5. Tous les bubons*survenus & la snite d'uleéres
primitifs sont suseeptibles de guérir sans mercnre,

6. Le mercure parait ne point influer sur leur ter-
minaison par résolution ou par suppuration ; mais quand
une fois ils ont suppuré et sont ouverts . son emploi

T. 2. Avril 1823, 28
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semble &tre souvent nuisible et faire prendre 4 1'ul-
cére nun caraciére phagédénique,

7. L'apparitian des symptémes secondaires ne peut
pas twre empéchée par le meteure. On ne sait pasen-
core d’'oll proviennent , & proprement parler, ces sym-
ptomes : dans beanconp de cas la maladie parait suivre
son cours sans s'inquiéter du traiternent qu'on lui op-
pose.

§. L'apparition des symptomes secondaires parait
ttre plus fréquente quand on a waité les accidens pri-
milifs sans mercure que quand on les a combartius
par ce métal. : :

9. Mais les symptomes secondaires qui succedent &
des ulcéres primitifs traités sans mercure semblent étre
moins intenses et plus faciles i guérir que dans le cas
contraire.

10. Cela est vrai surtout des affections du systéme
osseux , qu'on rencontre fort rarement quand on traite
la vérole sans mercure , et qui sont alors fort légéres,
de sorte qu'il reste encore a déterminer jusqu'i quel
point leur apparition et leur extension peuvent éire
I'unique résuliat de l'administration du mercure.

11. Tous les sympiémes secondaires en général sont
susceptibles de guérir sans mercure, Cependant le mé-
tal , donné 4 petites doses , semble pouvoir hater la gué-
rison, surtout vers la fin de la maladie.

12, Lie mercure se montre wile dans quelques sym-
ptomes secondaires : telle est I'alfection des yeux, qui
revét presque loujours la forme de 'iritis. Cependant,
pour bien apprécier cette circonstance, il ne faut pas
perdie de vue que, dans cette maladie, le mercure,
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abstraction faite de son caractére anti-syphilitique,
tient place parmi les remédes les plus énergiques.

13. Au contraire, son administration parait deman-
der beaucoup de prudence dans les autres affections se-
condaires, entre autres dans les ulcérations dela gorge.

14. La guérison des accidens primilifs et secondaires
parait exiger moins de temps par la méthode sans
mercure que par I'ancienne 3 mais il est dans la nature
des calculs de ce genre d'offrir tonjours beaucoup de
vague et d'incertitude. (Journ. Compl.)

= Nouvel Emploi de I Eponge comme cataplasme.
— M. Blaquiére ayant en & traiter une fracture de
P'avant-bras , eut I'idée d’employer, au licu de cataplas-
mes ordinaires, une large éponge bien imbibée dans une
décoction émolliente.

Les lames spongieuses , imbibées comme je viens de
le dire, n’augmentent presque pas en épaisseur; elles
prennent une mollesse et une souplesse qui les rendent
semblables & un mucilage consistant; elles sappliquent
avec une gmnde exactitude sur toules les parties sail-
lantes et les anfractuesités du membre; elles s’allon-
gent, se raccourcissent » S€ contractent comme on veut ,
et rien n'échappe 4 leur action.

Si le membre parait se déplacer en unsens, on double
la conche d'éponges de ce cité, et cet inconvénient esg
facilement réparé ; le membre d'aillevrs reste propre
de méme que Pappareil ; on n'est pas obligé & des mou-
* vemens qui fatiguent la fracture. On prévient aisément
I'évaporation, plus prompte que celle des cataplasmes,
en enveloppant le membre de taffetas ciré, ou d€ sim-
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ples compresses mouillées du méme liquide. En écar-
tant celles-ci , on arrose toutes les cing ousix heures
les couches spongieuses dn liquide émollient, cton en.
tretient ainsi humidité néeessaire.

Jai éprouvé encore que ces lames press ées fortement
entre les mains aprés avoir é1é mouillées et juxta- posées
I'une auprés de lautre, forment un plan uni, i la fois
souple et mou, perméable i lair, et pourtant d’une
1ésistance dlastique qui se développe avee le desséche-
ment de leur substance. ;

Il en résulte alors quiaussitor aprés Vinflammation
apaisée, lorsque la prolongation des émolliens devien-
drait nuisible , et que cependant le membre reste endo-
lori comme dans le cas précité , cette conche devient le
support le plus convenable pour recevoir immédiate-
‘ment le membre dans Uappareil contentif, au moins
pendant quelques jours , el procure ainsi les avantages
d'un pansement doux, d'une contention modérce ey
sare, et de la fabellation que recommandait Ambroise
Puré, avec raison, dans le traitement des fractures
pour accélérer la consolidation.

L'emploi de I'éponge-cataplasme wrouvera son ap-
plication dans tous les eas o1 les cataplasmes émolliens
sont indiqués, et oi 'on veut éviter le poids qui fatigue
les parties malades , la malpropreié, et les nconvé-
niens qu'elle entiaine; enfin, oo l'on veut éviter la
fréquence des pansemens , ce qui est si utile en bien
des circonstances. Il est inntile d'ajouter que ces cata-
plasmes artificiels penvent devenir émolliens, résolutifs,
sromatiques, €tc., a4 la volonté du praticien.

Sans m'abuser sur Fimporiance de ce petit moyen,
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ir' crois tl!l‘i] pl]-llr!‘illl‘. gire d'une wiilité assez grande en
temps de guerre , ou les ressources de tout genre man-
quent si souvent & I'homme de U'art; et auxintéressan-
tes victimes des combais. Une caisse d'éponges en la-
meiles seraitsurtout précieuse en temps de siége, quand
I'intérét de la défense exige de grandes économies dans
la distribution des farines.

Cette caisse serait un inépuisable magasin de cata-
plasmes, qu'on ferait aisément et sans inconvénient
servie un grand nombre de fois, au moyen de simples
lessives ou des lotious avee le chlorure de chaux.
( Gaz. de Santé.)

¥ - J

== Sur I'Emploi médical de la Jusquiame.—M. Ra-
tier ayant suivi les diverses observations faites a I'hé-
pital dela Charité par le professeur Fouquier, a pu-
bli¢ un travail sur cet objet. En comparant le résultar
de ses recherches avee les opinions des auteurs de ma-
tiere médicale | ce médecin eroit pouvoir établir lescon-
séquences suivantes : .

1%, Que la jusquiame est beancoup moins énergique
qu'on ne l'avait pensé jusqn’a présent.

2% (Ju'on iui atribue une foule de guerisons dont,
cu égard a l'exiguité des doses et i la faiblesse des pré.
parations, elle ne mérite pas les honneurs.

3% Que la préparation la plus active est Pextraig
composé avec la plante séche , macérée pendunt quatre
jours & une température de vingt degrés Réaumur, eq
évaporée pendant quatre jours a une température de
vingt degrés Réaumur avee I'alcool i vingt-deux degrés
Banmé, dans la proportion d'une partie de jusquiame
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sur quatre parties d'alcool. Le produit dela macération
ilwé a éié distillé jusqu'a réduction des trois quants,
L'évaporation du résidu terminée , la méme tempéra-
ture a donné pour résuliat un exirait d'une fort belle
couleur verte, et conservant tout-a-fait Podeur propre
i la plante.

4°. Qu'on est encore dans Vincertitude relativement
aux cas dans lesquels on pourrait se servir de ce végétal,
et que les auteurs ne fournissent la-dessus ancnne don.
née positive.

5° Qu'il ne convient poinudans les affections du
cerveau, puisqu'il tend a déterminer ou i augmenter le
trouble des fonctions de cet organe.

6° Qu'il w'a point en d'effel avantageux direet et
conslant relativement aux maladies nerveuses, dans ies-
quelles on I'a fait prendre i un grand nombre de sujets.

% Qu'il n'est point somnifére, car on ne saurail
appeler sommeil cet état d'excitement cérébral dans
lequel mille visions fantastiques et pénibles viennent
tourmenter les malades, au point que, suivant ex-
pression de quelques-uns, ils auvaient é1é an sabbat.

8" Qu’il agit d’'une maniére irritante d’abord sur

le cervean , puis sur les organes digestifs. [ Arehives.
g g
r

== Sur les Ossifications morbides.—M. Rayer a cher-
ché par un grand nombre de faits i prouver que I'intlam-
mation des tissus fibreur pouvait se terminer par ré=
solution , par suppuration , par ¢xsudaion d'une ma-
tieve coagulable , par la production d’une matiere
jaunitre, par Uindaration du tissu, rarement par gan-
gréne et fréguemment par ossification morbide.
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1. Aprés la résolution, I'ms{ﬁm{im morbide . esi
la terminaison la P]uﬁ fréquente ; elle a méme lien
constamment lorsque le tissu fibreux est irvité pen-
diut un assez long temps et quil n’est point en contact
avec 'air, un liquide et principalement du pus.

2", La mobilité des phlegmasies du tissu fibrenx qui
enveloppe les articulations , & I'éporue  laquelle I'in<
flammation peut se terminer par résolution , ne peut-
elle pas éure expliquée, jusqu’a un certain point, par
Ja continuité du tissu fibreux qui enveloppe le squeleite
et en réunit toutes les parties ! La mobilité qu’ofirent
certaines phlegmasies de la pean me semble éure le ré-
sultat d'une disposition anatomique semblable.

3% Les dépots salins des tissus fibreux sont suscep-
tibles d'étre résorbés lorsque Pinflammation qui les a
déterminds est de pen de durée, soit qu'elle ait éé
abandonnée a elle-méme, comme dans les fractures
simples bien réduites , soit qu'elle ait été combattue par
un régime et un traitement anti-syphilitique, comme
dans les nodus et les [:.éri.osloae.s réceutes, soit enfin
par un traitement anti-phlogistique, comme dans les
attaques de goulte aigui , ainsi que je le prouverai plus
tard par des observations particuliéres. j

4% Les dépdts salins des tissus fibreux ne sont point
susceptibles d'éire résorbés lorsque Pinflammation qui
les a produits persisie et devient chronique ; c'est, en
particulier , ce qu'on observe dans les fractures com-
minuiives , dans les inflammations des artéres dilatées ,
dans Vossification du périoste succédant 4 la nécrose,
dans les acciennes exostoses, dans la goutte chroni-
que, ete.
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3% Dans le traitement de la plupart des philegmasies

du tissu fibreux, on pourra prévenir la terminaison

par ossification morbide, par un raitement apti-phlo-

gistique simple, ou bien combing avee des moyens spé.
gifiques appropriés a la cause qui les a produites,

6° On doit wenter d'obtenic la vésorption des ossi-
fications morbides récentes par un traitement analogug
a celoi qui prévient leor furmation.

7% La théorie qui awribue les ossitications morbi-
des en général . et celles des tissus Gibreux en parii-
culier , aux progrés de ige , ne me |Zam_‘ui|. point fondée.
Un médecin anglais , cité par Hodgson , a observé I'os-
sification de lartéve temporale ches un enfant de
quinze mois. Nobserve-t-on pas également tous los
jours Possification du périoste chez les enfans, a lu
suile de fractyres 2 Qui n'a yencontré des tophus, des
exostoses , des ossilications morbides de la dure-mére
thez des adultes ou des individus d'un ige mir? Je ne

congois pas méme comment llige avancé peut devenir
Ia cause divecte d'une ossilication mogbide. L'enfance,
Page adulte, 'age mir, la vicillesse ne produisent ja-
wais une aliération , quelle qu'elie soit. s peuveut,
il est vrai, prédisposer a une action morbide qui dé.
termine Vossification , mais ¢'est cette action qu'il et
fallu indiquer. ( Archives. )

= Emplot du Seigle ergotd pour ranimer les von-
tractions de Cutérus. — M. le doctenr Bigesehi a fait
plusieurs observations pour établiv que cette substance
avaiten effet une propriété spéciale sur cet organe: il
yeut qu'on le prescrive desuite i la dose de vingt cing
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4 wente grains, parce que des doses plus faibles n'ont.
srdinairement dantre résuliat que de fatiguer inutile-
ment 'utérus, M. Bigeschi restreint sagement les cas
dans lesquels on, peut donner ce médicament a cenx
fui présentent, a U'exception des contractions utérines,
toutes les conditions qui peuvent faire espérer un ac-
couchement naturel. En elfet, si la présentation de
Venfaut est vicieuse, ou si les parties de la mére ne sont
pas convenablement disposées , on eongoit que ce se-
iait @ tort que 'on chercherait alors & augmenter les
eonlractions de Putérus.

M. Gardien yvient de donner le seigle ergoté 1 ¢'était,
il est vial, au moment ou les contractions ulérines
commencaient a reprendre une nouvelle intensité; mais
elles furentinliniment plus fortes que dans les cas ordi-
naires 3 en sorte qu'il serait peut-ttre raisonnable d’attris
buer Texces de Ja force.d influence du méidicament.

Des essais semblables a cenx de M. Bigeschi avaient
éle tentes i l'hm.pil:& de la Maternité de Paris, mais sans
avantage marqué ,d'aprésce qu'en rapporte M. Legouais,
a larticle Seigle ergoté du Dictionnaire des Sciences
médicales. g

Nous demandons ensuite s'il serait bien rationnel
de chercher dans tous les cas a aceélérer la marche
de Paccouchement ! Notre réponse & celte question
est que, quand le travail de laccouchement est trop
rapide, il en résulte souvent de graves imtouvé-
‘miens pour la mére : aussi nous croyons, avee M. Bi-
geschi, que si l'on reconnaissait au seigle ergois la
faculté d'exciter les contractions de 'utérus, il fandrait
e Femployer dans les accouchemens que pour les cas
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ou ['on soupconnerait trop peu d'énergie a la matrice,
Nous croyons, en outre, qu'il serait important d'eva-
miner si cette substance ne pourrait pas étre de quelque
utilité dans les hémorrhagies par atonie du méme or-
gane. Les observations de notre auteur , et les opinions
écrites par le docteur Prescot, dans sa Dissertation sue
le seigle ergoté, font espérer que les praticiens trou-
veraient dans le médicament dont nous parlons wn
moyen de remédicr i ce terrible accident. Ce serait,
au resie , la meilleure prenve que 'on pit douner de
son action sur I'ntérus.

Les observations de M. Bigeschi prouvent: 1% que
Padministration du seigle ergeté n'a éié suivie daucun
accident dans tous les cas ou il I'a preserit; 2%, et que
certe substance a paru étre utile plusieurs fois. ( Soc.
d' Fmnnl. )
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LITTERATURE MEDICALE ETRANGERE.

JOURNAUX ITALIENS. |

I. De I Action véncneuse des Baies du melia-aze-
darach, par M. Acerbi , de Milan.— L'auteur de lar-
ticle sur le melia-azedarach du Dictionnaire d’Histone
naturelle en vingt-cing volumes , annonce que la pulpe
des fruits de cet arhre exotique et d’ornement est fort
recherchée par un grand nombre d'oiseaux, et surtount
en Amérique , par la grive émigrante, mais on dir,
ajoute-t-il , qu'elle est vénénense pour 'homme. Le
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grand Dictionniire de Médecine, ainsi que le nouvean
en deux volumes | en disent autant; tous ces articles
ne sont que des copies de celui du Dictionnaire de
I'abbé Rozier. Voici un fait qui prouve l'action véné-
neuse des baies de cet arbre pour le beeuf : '
Au mois de mars de 'année derniére, M. Acerbi,
directeur du journal intiwlé la Bidliothéque italienne,
ayant fait élaguer des mélia dans sa campagne, il en
recueillit a-pen-prés vingt livres de baies qu'il fit man-
ger i deax vaches pleines et 4 deux génisses, un quart
i chacune, Une heure aprés il se déclara chez wontes une
grande prostration de forces et de P'agitation dans le
systéme sanguin, La vache en apparence la plus ro-
buste et les deux génisses furent délivrdes de la ma-
ladie au bount de vingt-quatre heures par la diéte, les
frictions séches et quelques boissons rafraichissantes ;
mais la maladie s'aggrava chez I'autre vache qui portait
depuis sept mois. 1l se développa les symptomes sui-
vans : dégoiit , tremblement générval accompagné de
froid , veux saillans, oreilles et cornes tantdt froides et
tantot chaudes, poil hérissé, pouls petit et fréquent,
opprl:saiau, douleur vive aux muscles pectoraux, toux
profonde et séche, gémissement continuel , urine rouge,
langue aride , matiéres fécales desséchées. :
Deux saignées, quatre livres d'huile de lin adminis-
trées & l'intérieur dans deux pintes d’ean de maunve,
un bol composé de deux onces de nitre, quatre onces
de racine d'alithwa et six onces de gomme arabique
dans le miel ; denx sétons, un & chaque coté de la poi-
trine ; un autre bol partagé en deux prises et composé
de la méme dose de nitre que le premier, d'autant de
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gomme ammoniaque , dequatre onces de gomme araly;.
que et d'unede camphre dans du miel; un électunire fait
avee trois onces de sonfre sublimé, deux de gomn,e
ammoniaque, une de camphre, deux de nive, le 1oy,
dans du miel ; et enlin quelques dysiéres furent Jog
moyens curalifs qui constituérent ce waitement qui
dura cing jours. Le sixiéme, celie vache ne se trouys
plus tourmentée par la maladie ni par les remedes -
elle n'avoria pas, et wois ou (uatre jours aprés elle fug
en parfaite santé,

Le fait que nous venons de raconter ne laisse pas dou-
ter de action véndéneose des baies du melia~azedarach,
Comane la plupart des symptomes qui se développéren;
ressemblent & ceux de l'action de I'can de laurier.ce-
rise, il nous paraitrait avantageux pour la thérapgmiqua
que les physiologistes , les praticiens et les chimistes
vériliassent 5il y a vraiment analogie d'action entre ceg
devx substances, ( Biblioteca italiana, 1422.)

11, Lacération de matrice produite par la gangriya
clies une fammc enceinte de quatre mots. — Ml le pro=
_ fesseur Malacarne, de Padoue, rapporie qu'une femme
de vingl-sepl ans ayaut succombé i une maladie lente ;
élant au quatriéme mois de sa grossesse, on trouya
dans le péritoine un fetus d'a-pea-prés quatre mois,
hien conformé, pale, ayant des taches noirdtres sur |5
téte, et le cordon ombilical déchiré a trois pouces de
Vanneau. La matrice élait aplatic, et présentait une
déchirure irréguliére d'on sortait par flocons de la
matiére sarcomateuse mélée de sanz, Cette lacération
avail eu lien a la partic convexe de la base de l'utérus,
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L. Description d'un glossocéle,— M. Paletta, pro=
fessenr en chirmrgie 4 Milan, fut consalié pour une
demoiselle de quatorze ans, atteinte d'un glossocéle
qui, d'aprés le narré de la mére, avait probablement
commencé dans les premiéres anndes de sa vie. A sa
naissance , la sage-fernme lui avait coupé le frein dela
langue. Elle n’avait éé sevrée qu'au bout de deux ans,
et on Ini avait laissé prendre 'habitude de sucer ses
doigts. Il se forma petit a petit sur la langue des ex-
croissances el des aphilies qui (nirent par laisser des
crotites et des crevasses, Lorsque M, Paleta visita la
demoiselle, la langue dépassaitles lévres de deux pou-
ces, et se portait jusque sur le menton; sa superficie
supérienre était profondément gercée sur divers points.
Une grande quantit& de salive, qui se d,éposait conti-
nuellement sur les demts incisives inférieures, y avait
formé une couche de matiére tartaro-caleaire qui les
convrait enliérement , sans eependant y adhérer beau-
conp. Malgré cette infirmité la demoiselle parlait assez
bien pour se faire comprendre, et digérait facilement
ce qu'elle prenait ; cependant elle était sujette an vo-
missement , surtout lorsqu’elle mangeait des alimens
grossiers, Dutemps des fruits , qu'elle prenaiten grande
abondanee , on remarquait que la matiére terrense des
dents disparaissait pour reparaitre avec la cessation de
eet aliment.

M. Paleua ohserve que si les parens, qui n'étaient
pas de Milan, avaient consenti & laisser la demoiselle
quelque temps dans ceue ville, il se pllop-’.JSﬂiL de faire
rentrer la langue, de fermer les méchoires, de les teniv
constament dans cet élat avec un bandage, excepté anx
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heures des repas, et de faire gargariser avec du vinaigre
me dissolution aluminense ou tout aumtre siyptique.
Ce professeur fit analyser la matiére que déposaitla
salive, et il fut reconnu par M. Porvati , professeur de
chimie, qu'elle n"était qu'un mélange de mucosité avec
du phosphate calcaire pur comme celui des os. M. Pa-
leuta en conjecture que humeur salivaire est aussi des-
tinée & fournir au sang, par la voie de la digestion,
du phosphate calcaire pur, élaboré et presque animalisé,
et qu'ainsi préparé il devient plus propre a la solidité
des parties dures et molles,

IV. Des Proprictes et des Affections de la Membrane
pituitaire. par M. Vincent Malacarne | professenr a I'U-
niversité de Padone. — L'anteur ayant en occasion de
traiter diverses alfections organiques de Uintérieur du
nez, telles que polypes, cancers, etc., fut induita faire
des recherchies ssur les propriétés et les altérations de
la membrane pituitaire. Pour en connaitre la sensi-
bilité , il fit d'abord quelques expériences sur Ini-
méme. S'é@ant chatonillé cet organe avec la barbe d'une
plume, rritation, qui fut de pen de durée, se mani-
festa par des éternuemens fréquens, de petits mounve-
mens convalsifs de la face, des larmes, quantité de
mucus du nez d'abord dense, ensuite séreux et icre,
des nausées, des coliques et une forte envie d’uriner.
Celte expérience, répétée par I'auteur sur. une petite
chienne et un agneau, produisit les mémes effets. Ce
professeur fait dépendre ces phénoménes des relations
du nerfl olfactif avec le grand sympathique.

L'expérience a aussi pronvé a M. Malacarne, 1% que
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la membrane pititaire et Porgane de Podorat somt
plus sensibles chez les adulies que dans Uenfance (1)
2%, que les sensations de l'odorat dépendent du choc
des molécules odorantes sur les expansions du nerfol-
factif (2); 3" que l'air seul sert de véhicule aux odeurs;
4°. enfin, que les corps odorans touchant les papilles
nerveuses, les irritent en proportion de leur force de
contact , mais que les sensations ne peuvent avoir lien
sans P'intermédiaire des moléeules de l'air. L'auteur
eroit qu'il est important d’admetire ce qu'il dit pour
expliquer les eflets des odeurs dans les asphyxies hys-
tériques, hypochondriaques ou produites par submer-
sion, air méphitique et antres causes.

V. Nouvelle Maniére simple et sire de placer la
ligature & la partie la plus Laute de la racine des po-
lypes qui, des cavités nasales, descendent dans le
gosier, par M. le professear Moscati, de Milan. —
M. Moscati, qui n’approuve que la ligatare pour l'ex-
tirpation des polypes en général, et qui trouve trés-
imparfaits les procédés employés par les auteurs pour
les polypes du nez, sans en excepler ceux que propose

(1) Cette vérité sera facile & expliquer si on réfléchit que
I'étal social développe nos sens el les rend par conséquent
plus sensibles.

(=) Dans un Mémoire que je publiai il y a sept ans,
dans le iaurnal de P.E.J'siqm et de Chimie de M. Brugnn_
telli, pour combattre des erreurs publides par M. le pro-
fesseur Carradori, sur les sensations de I'odorat, je prou-
vai que c'est uniquement d la forme particuliere des molé-
cules des corps qu'est due leur qualité d"étre odorans,
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Levret, qu'il croit ére cependant les meilletrs . ey 2
imaginé un auquel a donné lieu le cas suivant

Une dame appartenant i une des familles les plus
distinguées de Génes fut atteimte d'un polype qui, de
I'intérienr des narines , descendait derriére le voile dn
palais dans le gosier. Elle fut opérée, pour la pre-
migre fois, avec succés par un chirurgien habile du
pays, qui , ayant pris le polype avec les pinces courbes,
le coupa. Au bout d'un an cette excroissance s'étant
reproduite et étant devenue volumineunse an point e
géner la respiration et la voix, on fit une consuliation
dans laquelle on proposa de fendre le voile du palais
pour pouvoir extirper le polype; maisla crainte d'une
hémorrhagie dangerense empécha de décider. Une nou-
velle consultation eutlieu, i laguelle M. Moscati, pére
de Tautevr, fut appelé. 11 y conduisit son fils, alors
professenr d’anatomie et de chirurgie i I'Université de
Pavie, lequel . pour éviter 'opération au palais, pro-
posa le moyen suivant dont il fit I'essai sur le eadavre |
en présence des médecins appelés en consultation :

11 fendit une éte par le milien et de haut en bas,
et mit ainsi a découvert les cavités nasales et la moitié
du voile du palais. Il indiqua ensuite qu'il ferait pascer,
dans la bouche, par les narines, un fil ciré au moyen
d'une seringue contenant un ressort d'acier qu’il
introduirait dans le gosier un instrument en forme
de cuiller percée, auquel serait passé un auwre fil
ciré qui devrait &tre noué avee le premier fil avant
dinwroduire Pinstrument , et qu'il embrasserait dans
un instant la base du polype , évitant de cette maniére
I'inconvéuient de faire tenir la bouehe trop long-temps
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ouverte. [l démontra, en tiram le {il par le coié du
nez , que ce fil passerait entortillé 4 la cuiller pour se
fixer  la partie la plus haute du polype qu’il enton-
rerait entiérementy et, pour server les fils sans faire
des noends , il proposa de les tardre graduellementjus-
qu'i la chute du polype. Les membres de la consul-
tation approuvérent le procédé de M. Moscati, qui,mis
de suite en pratique , n’eut aucun inconvénient, et pro-
duisit les plus henrenx résultats, quoique la dame fiit
trés-peureuse et sujette aux convulsions. Le quatriéme
jour le polype se détacha , et sortit par la bouche sans
aucun accident,

Un eas semblable se présenta au professear Monteg-
gia de Milan long-temps aprés; et, quoique cet habile
chirurgien connit tous les procédés employés, il de-
manda a M. Moscati l'explication du sien, et le mit en
usage avec le méme succés. :

1l arrive quelquefois que , lorsque le polype se dé-
tache, le malade I'avale sans le vouloir, s’il n'est pas
fort gros. Levret a observé qu'il n'en résulte aucun in-
convénient ; que cetle masse organique subit les lois
de la digesuion sans aucun dérangement dans I'écono-
miie, et qu'on n'en reconnait aucune partie dans les ex-
crémens. :

M. Moscali saisit cette occasion pour présenter en
faveur de la force digestive de 'esiomac un cas remar-
guable , surtout par l'illustre personnage qui en est le
sujet. Le poéte-philosophe Casti fut atteint d'une large
fente au palais avec perte de la luette, et d'une portion
des os palatins. L'anteur boucha la fente avec une
¢ponge. M. Casti ayant oublié un jour de la lever pour

T. x. Avyril 18a3. 29
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manger , elle se détacha, et il 'avala. Alarme il fitap-
peler de suite M. Moscati, qui lui prescrivit de ne hoire
ni manger , et de prendre quatre onces d'haile d'olive.
Le poéte, an bout de vingi-quatre heures , n'ayant
éprouvé aucun accident , mangea comme i 'ordinaire ;
et ce fut en vain que pendant quinze jours il observa
atlentivement ses excrémens pour y retrouver I'dponge,

== Du squirrhe et du cancer, par Antoine Scarpa,
professeur en chirurgie a I'Université de Paris, — Une
des plus terribles maladies qui affligent 'espéce hu-
maine, et sur laguelle nous sommes encore dans I'ghy-
scurité , est celle qui fait le sujet du Mémoire de
M. Scarpp, Ce respectable professeur, pénéiré de cette
vérité, a fuit ’heurenx efforts pour répandre quelques
TAyous de lumiére aﬁr,aa nalure et sur son traitement,
Ce qu'il dit est d’autant plns digne de la confiance des
médecins, qu’il a basé ses raisonnemens principalement
sur ses observations étendues et sa longue pratique.

Jusqu’a présent les praticiens etles écrivains les plus
distingués ont é1é davs le doute sile squirthe et le
cancer sont des maladies purement locales, ou bien
géucdrales et locales en méme temps; si le squirihe at-
taque indifféremment tous les tissus; s'il y a des si-
gnes certains pour le distinguer; si le cancer agit avec
la méme force sur toutes les partics du corps sans dis-
tinction , et enfin pourquoi le cancer, surtout le glau-
duleux, résiste constamment au tranchant , aux cautéres
et an fer ronge. M. Scarpa s'occupe de résoudre toutes
ces questions et , laissant les hypothéses , il a recouss
aux f2ils pratiques et i 'anatomice pathologique.
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Diune infinité d'observations il coﬂclut, I“.-que le
squirrhe on le cancer (M. Scarpa n’admet ces denx mots
que pour exprimer deux états de la méme maladie )
n'attaque jamais primitivement le systéme lymphatique
absorbant, et conséquemment ni les glandes qui ap-
partiennent a ses fonctions. On sait aussi que presque
toutes les glandes muqueuses, telles que les sublin-
guales et les amygdales, ne sont pas non plus atteintes
primitivement du cancer, et que, lorsqu'elles le de-
viennent, c'est parce qu'elles se trouvent contigués a
quelque uleére cancéreux;

2° Le squirrhe et le cancer n'occupent jamais pri-
mitivement les viscéres, exceplé ceux qui sont enve-
loppés d'une partie du.systéme cutané, comme le la-
rynx, l'esophage, I'estomac, le rectum, le vagin, le
col de I'utérns. Les endurcissemens du cerveau, les
fongus de la dure-mére, les wbercules du poumon ,
du foie, de lq rate, de I'épiploon, du pancréas, des
reins , du col de la vessie, de la prosiate et des ovaires,
ne sont ni des squirres , ni des cancers ni méme des
~ fongus médullaires ;

3% Le squirrhe et le cancer ne paraissent jamaisavant
fa puberié, et trés-rarement avant vingt-cing ans dans
les deux sexes; \

4°. Llobservation et l'expérience enseignent que le
cancer ne se forme jamais que sur un squirrhe légitime
de quelque glande conglomérée externe ou sur des
poireaux, verrues ou tubercules malins de la -peau
extérieure ou repliée dans quelque organe.

De toutes ces réflexions , Vauteur en déduit qu'il
1'y a que deux tissus organiques qui servent de sidge a
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la formation et au développement du squirrhe et du
- cancer , c'est-a-dire les glandes conglomérées externes
et la peau (1),

Le squirrhe se développe particuliérement chez les
personnes igées, de fibre forte, avec prédominance
sanguino- bilieuse; il se loge senlement sur quelque
glande conglomérée externe, Il commence par étre dur
comme de la pierre et parfaitement indolent ; il n'existe=
jamais avec inflammation profonde : il croit lentement
el irréguliérement, et semble au tact une réunion de
morceaux de substance dure, En augmentant , son in-
sensibilité se maintient jusqu’a ce qu'il soit devenn
cancer. Dés qu'il commence & s’ouvrir , il diminue de
volume et augmente de dureté, faisant, pourainsi dire,
rentrer en elle-méme une portion de la pean qui le
couvre ; phénoméne opposé a celui qui a lien dans les
tumeurs scrophuleuses prétes & suppurer.

M. Scarpa démontre ensuite, par la dissection, les
différences sensibles de la structyre interne des glandes
cancéreuses avec loutes les autres lumeurs, et parti-
culiérement avec celles qui dépendent du vice scro-
phuleus. Tl prouve qu'on peut toujours distinguer le
cancer par les qualités particuliéres de son tissu, les
liquides qui s'y forment , et I'odeur de lessive qui lui
est particuliére, Il compare Pintérieur d’un squirrhe
vrai 4 un cartilage ramolli qu'une longue macération

(1) M. Fouquier, professeuri la Charité de Paris, a
montré,, en 1822, i "Académie royale de Médecine, une
piece d’analomie pathologique présentant un cancer de la
parlie supérieare du cceur. Ltait-ce un cancer légitime ?
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n'altere pas, tandis que les tumeurs scrophuleuses G-
nissent par se dissoudre.

La cause du squirrhe parait au professeur de Pavie
éire spécifique, pouvoir rester long-temps neutre dans
I'économie, et ne se manifester avgx plus ou moins
d'intensité que par un concours de quelques circon-
stances soit intérieures , soit extérienres, Il pense qu'il
faut toujours admettre une prédisposition du sujet
pour le développement de ceute terrible affection. Tant
que le germe du cancer, déposé par les forces vitales
dans la glande conglomérée, y est latent et en repos, la
maladie n'est que locale, et estalors susceptible de guérir
par Pextirpation 5 mais s'il & donné des signes de tra-
vail, ‘et produit Vichor cancérenx, lequel a infecté Ia
masse des humeurs .par absorption, la maladie est
alors locale ‘et gén-érale., et devient incurable. Voila,
dit-il, comment on peut expliquer insuccés de 'opé-
ration , ainsi que d'une quantité de remédes tant ex-
ternes qu’internes. :

M. Scarpa observe que les squirrhes des levres des
cités dunez et de la figure, appelés vulgairement nok
me tangere, n'ont pas éié dans sa pratique aussi re-
belles qu'on le pense, et qu'il en a guéri par Pextir-
pation méme lorsqu’ils étaient déja a I'état cancéreux,
c'est-h-dire ayant des crevasses d'oit découlait un ichor
mordant. :

L'intéressant Mémoire que nous venons de faire con.
naitre est terminé par I'histoire d'un cas pratique da
genre des cancers de la face , dont Pauteur a fait faire la
gravurc.

Ph. FosraneiLLEs.
¢ Annali universali di medicina. Milano , 18233. )
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== Emploi de I'huile de térébenthine contre les vers
infestinaux degoute espéce, el méme contre le bi-
corne rude. — Le'doctenr James Kennedy de Glasgow
a faitune trés-grande quantité d'expériences , desquelles
il résulte que I'huile de térébenthine est un des meil-
leurs anthelmintiques que la médecine posséde aujonr-
d'hui. Il I'a employée avee suceés non-senlement contre
les ascarides et les lombrics, mais encore contre le -
nia. Cette huile paraitavoir des propridiés trés-actives.
Voici ce qu'on ohserve aprés son ingestion : edphalal-
gie, vertiges, anxiété précordiale, et quelquefois yomis-
sement ; exaltation nerveuse 3 convulsions ) strangurie |
hématuric ; mais ces deux derniers accidens n'ont éié
observéds qu'une fois, Les matiéres fécales, les urines
et la transpiration , sont fortement imprégnées de I'o-
deur de térébenthine,

Pour diminuer les effets irritans de ce reméde , il fany
le méler & des liquides mucilagineux ou adoucissans.
Kennédy en administre une once dans une tasse de lait,
et renouvelle la dose le soir quand la premiére n'’a pas
produit un eflet assez prompt. Il y joint quelquefois
Vhuile de ricin, et micux encore I'huile de eroton.
Celle-ci jouit d'une propriéié purgative trés-active;
M. Kennedy la regarde comme un auxiliaire trés-effi-
cace sous ce 1apport, parce qu'il est rés-important
de laisser séjourner Phuile de térébenthine le moins
lmssihle daus ]:_- mnat intestinal.

1l pense que le nouvean reméde, duquel il a obtenn
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de si bous cffets, pourra étre employé avec le méme
avanlage contre un ver intestinal découvert et décrit
par Sulier sous le nom de bicorne rude.

|

= Recherches sur les usages de la bilg dans lacte
de la digestion, par Brodie. — Les physiclogistes oit
émis diverses opinions relativement aux fonctons da
foie. Quelques-uns ont regardé la bile comme un li-
quide absolument exerémentitiely, d’aufres ont érn
quelle éait destinée a stimuler leg i intestins et ‘déter-
miner une promple évacuation des rnaﬁerr:s Tecales ;
enfin, une woisiéme hypothése rrgarde 1 bile comme
destinée i étre versée dans le duodénum, pour s "y méler
i la pite chymeuse et la convertir en chyle, a{iaide des
altérations chimiques qu'elle lui fait subir, La Sitwation
du foie, que I'on rencontre chei tous lps animaiyx en
connexion avee la partie supérieure da luhe tntestinal
détruit de fond en comble Ia premqu hyptthése ; la
derniére réwhit beaucoup de probabilités en sa faveur b
le chyle se furmc précisément i lcmlruu ot a bile est
versée dans l'e condnit alimentaire. | kil

Pour ublgmr quelque résultat satisfaisant relative -
ment & ce point de physiologie, jappliquai sur le ca-
nal cholédoqque d’un animal une ligature filn l'oblite-
rait mmli’lnf.nt, jobzervai ensuite les apcidens qui
survinrent du moment que la bile né put plus péné-
trer dans le duodénum. Aupara\rnnt ]a\rms ouvert un
assez giand nombre d'animaux de la méme espéce,
pour m'assurer de I'état dans lequel étaient les alimens
anx différentes périodes de la digestion. Comme les
résuliats de mes expériences ont é1é uniformes je les
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exposerai en geénéral @ les circonstances individuelles
ont été trep peu imporiantes pour étre notées.
E‘brsqu"im animal a avalé des alimens solides, la
premiére gliération qu’ils subissent dans I'estomac est
de a!::disam';tdre. C'est quand ils sont passés 4 cet éuat
de dissolution qu'on les appelle chyme ou pdte chy-
meuse. L'aspect de ce chyme varie selon la nature des
alimens dusqu;::la il provient. Ainsi, par exemple, dans
Pestomac d'un chat, le maigre on la portion muscu-
laive de la viande que mange cet animal se convertit
en un liquide brur ;de consisiance de créme; au con-
1rai're, le laitse sépare d'ubord en casewm eten serum.
La portion solide se dissout plus tard, et forme avec
le petit-Tait un liquide dans lequel sont suspendues
de trés-petites parties de caséum : ordinairement le
chyme se convertit en chyle aussitét qu'il entre dans
le duodénum. Dans la partie inféricure des intestins ,
on voit le chyle mélé avee les matiéres exerémenti-
tielles , en méme temps qu'il circule dans les vaisseaux
Jactés dams I'état de la plus grande pureté. Dans es-
tomac on ne rencontre jamais ricn de semblable au
chyle ; etle doctenr Prout, qui a éudié avec beaucoup
de soin la natu rt:; chimique des produits dela digestion ,
s'est assuré-que I'albumine , qui est la parl.ié principale
du chyle, ne se trouve jamais plus haut que !e pylore,
Dans mes expériences, qui furent presyne toutes
faites sur de jeunes chats , quand la ligature était ap-
pliquée de maniére & obstruer le canal cholédoque ,
le chyme se formait dans I'estomac comme & 1'ordi-
naire, mais tonjours la chylification éait arrétée. Il
n'y avait pas la moindre trace de chyle ni dans les
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intestins ni dans les vaisseaux lactés. Dans les intestins
on voyail une matiére demi-liquide semblable i celle
(qui s'était formée dans 'estomac , avee ceue différence
pourtant qu'elle éait de plus en plus consistante i
mesure qu'on s'éloignait davantage de ce viscére. A
I'endroit on I'ilénm s’unit au ccecum,, la portion liguide
avait totalement disparu; il ne restait plus qu'une
matiére solide qui diflérait par son aspect des matiéres
fécales ordinaires. Les vaisseaux laciés contenaient un
fluide transparent qui était , je crois , composé de lym-
phe, et de la portion la plus liguide du chyme qui
avait é1é résorbé.

Je crois que ces expériences suflisent pour prouver
que la bile sert i changer la pate chymeuse en chyle et
i précipiter les parties excrémentitielles. Maintenant
on peut se dire : si Ja bile joune un role si important
dans I'économic animale, comment se fait-il que des
individus aient vécu plusieurs années, quoique le
canal qui verse la bile dans le duodénum fiit obstrué ?
On doit remarquer trois choses a ce sujet: i°. il est
fort rare que l'obstruction du canal soit assez exacte
pour afréter complétement la circulation de la bile:
la décoloration des selles ne prouve pas absence totale
de cetie liqueur, mais seulement diminution considé-
rable; 2° dans le trés-petit nombre de cas on l'on a
reconnu positivement une oblitération totale du canal,
on a toujours observé chez les individus qui en ont été
porteurs , une maigreur extréme qui prouvait que la
nutrition s'accomplissait trés-imparfaitement ; 3°, la
prolongation de la vie pendant quelques .?amaineﬁ ou
quelques mois , malgré 'obstruction du canal , prouve
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sculement que la nutrition peut s'opérer jusqu'y up
certain point sans qu’il se forme de chyle. Dans mes
expériences, )'ai vu que les parties les plus fluides dn
chyme éiaiznt résorbées : sans donte qu’elles auraiem
suffi pour prolonger la vie de I'animal pendant un
temps assez borné.

Jai remarqué , pendant le cours des expériences,
un fait gui, quoiqu'éanger a la question que je viens
d’examiner, mérite cependant d'éire rapporté icj : la
ligatare dont je me servais pour étreindre le canal
cholédogue était un simple brin de soie dont je cou-
pais les bouts prés da neend. Quand je laissais vivre
Panimal aprés I'opération, la jaunisse survenait ; les
conjonctives prenaient une teinte jaune, et les uripes
daient imprégnées de la méme couleur; mais, dans
plusieurs cas, la nature faisait un effort pour réparer
le désordre causé par Popération et rétablir le cours de
la bile. En twant lanimal au bout de sept ou huiy
jours, j'si reconnu que la compression de la vésicule
biliawre faisait refluer la bile dans le duodénum , malgré
la ligature que j'avais appliquée. La dissolution des
parties me fit voir de I'albumine épanchée autour du
canal, et embrassant une cavité dans laquelle se trou-
vait la ligatare. L'inflammation que celle-ci avait dé-
terminée sur le canal y avait déterminé une uleération
el une seciion compléte, mais sans agglatination des
parois internes. L'albumine épanché autour avait formé
une véritable soudure : ce fait me parut encore plus
extraordinaire et plus intéressant gquand je le vis se
répéter dans les cas ou j'avais placé denx ligatures i
quelque distance P'une de P'auire. Les physiclogistes
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ne manqueront pas de noter la wés-grande diflérence
qu'il y a enire ces faits et ce qui se passe dans les ar-
téres on les veines qu’on a lidesy mais ils le rapproche-
ront de ce que M. Travers a observé chez des animanx
auxquels il avait lié le tbe intestinal.

= Observations sur les changemens qui sopérent
dans les principes fizes de Ueaf durant I'incubation ,
par le docteur Prout.— IDun trés-grand nombre dexpé-
riences tentées sur cette matiére, M. Prout croit pouvoir
tirer les conclusions suivantes : 1%, le poids retatif des
principes constituans de 'eenf varie dans presque tous
cenx qu'on examine; 2% I'ceuf perd environ unsixiéme
deson poids pendant incubation : cetle perte est huit
fois plus considérable que celle élu'il fait dans un temps
égal et dans les circonstances ordinaires; 3°. dans les
premiéres périodes de I'incubation, il se fait un échange
de principes entre le jaune et le blanc ou I'albumine
de I'eenf; le jaune perd un pen de sa matiére huileuse,
qui va se méler avee le blane. La portion de blane qui
est mélangée avec P'huile du jaune subit des aliéra-
tions assez remarquables : elle est convertie en une
substance analogue par son apparence et quelques-unes
de ses propriétés au caséum du lait; enfin , une partie
de la matiére aqueuse et des sels de I'albumine va se
méler au jaune , qui par li acquiert un volume un pen
plos considérable qu'auparavant. 4° A une période
plus avaneée de l'incubation, les parties salines et
aqueuses se séparent du jaune, qui veprend ainsi ses
dimensions primitives. Durant la derniére semaine, il
¢éprouve dans son poids un déchet encore plus considé-
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rable, et perd la plus grande partie de son phosphore.
Ce phosphore est converti en acide phosplorique , et
va, uni i de la chaux , douner la solidité an squelete
de 'animal. Ceite chaux n'existe pas dans U'cenl qui
n'a pas encore commencé d'éure couvé : elle s’y trouve
plus tard, mais on ne peut reconnaire d'ou elle y est
venue. i

Sir Everard Home et M. Hatchett ont conclu, d'ex-
périences qui leur sont particaliéres, que le jaune de
I'cenf est analogue au lait des animaux vivipares , mais
qu'il eft plus concentré; il est destiné i nourrir le jeune
animal pendant les premiers temps de la vie. Les expé-
rviences de Prout fortilient singuliérement cette opinion,
qui, du reste, remonte jusqu’a Aristote. M. Hatchew a
aussi fait 'importante et curiense remarque que dans
les ceufs appartenant aux classes dont les embryons
ont des 0s, on rencontre une certaine quantité de ma-
tiere huileuse; cette matiére mangue absolument dans
les ceafs des animaux dont Uembryon n'a point de
squelette solide. De la on peat conclure (u'une certaine
quantité d’huile est nécessaire pour la formation des os.
Les expériences de Prout n'ont ni confirmé ni infirmé
cette conclusion 5 en effet, quoique dans les premiéres
périodes de I'incubation , avant que l'ossification ait
I{:Omm.ﬂ[l'l:ﬂ', une portion de l'huile contenue par le
jaune soit appropriée aux besoins de I'économie ani-
male, il en reste dans le jaune une partie beauconp
plus considérable. Un des principaux usages du jaune
est évidemment de fournir le phosphore qui entrera en
qualité d’acide phosphorique dans le squelette de ani-
mal ; mais dans I'élat présent de la science, on ne pout
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pas prouver que la portion terveuse des 0s est formée
par la tramsmutation de I'buile en chaux.

Cependant M. Prout croit pouvoir assurer, aprés
I'examen le plus rélléchi, que la matiére caleaive qui
entre dans la composition du squelette du poulet, au
moment ou il sort de la coquille, ne préexiste pas dans
'weuf non encore couvé : elle ne s’y trouve & aucun état
qu'il soit possible de signaler par les réactifs chimiques.
Les deux seules sources d'on on puisse le faire venir
sont ou la coquille , qui, comme on sait, est de nature
calcaire, ou la transsubstantation de quelgu'une
des matiéres qui entrent dans la composition des li-
queurs de 'ceuf. Il est impossible de déterminer par les
moyens chimiques si la substance calcaire est fournie par
la coquille : cette partie offre dans les ceufs des mémes
especes et des mémes individus des dillérences telles,
qu'il est impossible d’évaluer exactement d’avance la
quantité de chaux qui entre dans la composition d'un
ceuf 5 il faudrait le casser, et alors les phénoménes de
'incubation ne pourraient plus étre observés. Voici
cependant des raisons assex fortes pour nous induire a
croire que la chaux du squelette n'est pas fournie par
la eoquille : 1° la membrane albuginée qui sépare les
liquides de la coquille de I'eeuf n’offre jamais d'appa-
rence vasculaire, et parait analogue, pour son organisa-
tion, i I'épiderme :aussil_cs physiologistes considérent-
ils généralement la coquille comme hors de I'action
des vaisscaux. On a bien de la peine a comprendre
comment lamatiére calcaire en question pourrait étre
puisée i cette source, surtoul durantla derniére semaine
de I'incubation , époque on la plus grande partie de la
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surface extérieure des membranes est séparée de la co-
quille. 2°. A la fin de I'incubation, le blanc et le jaune
de l'ccuf contiennent une proportion considérable de
matiére calcaire; le jaune parait méme en contenir alors
beaucoup plus qu'au commencement. Pourquoi cette
matiére ealeaire n’est-elle pas appropriée anx besoins
de I'organisation de préférence i celle de la coquille?
On ne manquera pas d'opposer i ces argumens que la
coquille de l'ceuf devient cassante i la fin de I'incu-
bation, et parait subir durant ce travail une altération
qui est encore mal nommée. On pent répondre gue :
Ia fragilité de la coque a é1é expliquée par le décolle-
ment de la membrane et par sa dessication par suite
d’une chaleur si forte et si long-temps continuée, Peut-
“étre explique-t-on par Iy, d'une maniére satisfaisante .
toutes les altérations que subit la coque de V'eeuf durant
Vincubation. M. Prout ne veut pas qu’on argue de li
qu’il nie/positivement que la chaux provienne de la
coquille ; ear, cette dénégation impliquerait uécessai-
rement le changement d'une autre substance en chaux,
autrement dit, la eréation d’uncorps élémentaire avee
des élémens différens et trés-complexes , tels que ceux
de huile. Une pareille assertion est un pen trop
incompatible avec I'état présent des connaissances chi-
miques, et cependant nous rencontrons chaque jour
des faits qui tendent & prouver que le ponvoir de eréer
des corps nouveaux on élémentaives doit ¢ire compté
parmi les facultés de la vie.
Eusicee De Savve.
{ London medicql Repository ; February ; 1823, )
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JOURNAUX ALLEMANDS.

§ L Cas d'anévrysme gueri par la ligature de
Uartére carotide droite.— M. Avendt fit la ligature de
lartére carotide droite | sur laquelle il appliqua deux
liens & un demi- pouce de distance. Pendant Popération
le sac anévrysmal s'ouvrit et donna lien & une trés-
forte hémorrhagie qui amena aussitdt des vomissemens,
des convulsions et des sueurs froides ; mais tous ces
symptomes ficheus disparurent par la ligature de la
carotide. Trois ou guatre jours aprés l'opération , il se
développa une forte douleur 4 la gorge avec une toux
qui devint bientdt trés-opinidtre , ainsi que tous les
symptomes de l'inflammation de la trachée. On appli-
qua des sangsues sur le larynx ; on frictionna le col
avee de 'ongnent mercuriel, et Pon administra des
potions et des boissons mucilagineuses et calmantes :
ces moyens ealmérent beauconp la toux sans la faire
cesser. La plaie marcha rapidement & la cicatrisation ;
les ligatures tombérent dix-neuf jours aprés l'opéra-
tion, et bientdt la i:lla.ie ne présenla p1|:|s. qn’une l.lEl.i[l!
ouvertare fistuleuse; quand, sept semaines aprés 'o-
pération, il se déclara , aprés un wrés-fort aceés de toux,
une hémorrhagie artérielle au wavers la petite plaie
restée fistulense : le malade perdit d-peu-prés huit
onces de sang , et Phémorthagie s'arréta d’elle-méme.
Le lendemain, une pareille évacuation de sang se ma-
nifesta; M. Avendt élargit alors la plaie pour en dé-
couvrir la source, mais ce fut inutilement. Le surlen-
demain, nouvelle perte de sang , et cette fois le malade
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en perdit une livre : cette hémorrhagie, qui s'arrétait
tovjours de la méme maniére, se renouvela ainsi pen-
dant sept jours , aflaiblit beaucoup le malade , au point
qu'on désespérait deson rélablissement 3 heureusement
elles cessérent. Dés ce moment la guérison avanca
de plus en plus; la plaie se cicatrisa entiérement , et le
malade se rétablit.

M. Avendt ne dit point d'ont pouvait dépendre ceite
singuliégre hémorrhagie périodique, qui a duré sep
jours; il avome méme qu'il ne peut s'en rendre
rajsou.

§ 1I. De lavantage de la graisse d'ours dans quel-
ques maladies ; par le doctenr River, — 1ls sont heu-
iecusement loin de nous ces temps d'ignorance oi la
simple connaissance des simples faisait la principale
science des médecins, etoi, pour la plus iégére maladie,
un amas indigeste d'une infinité de médicamens s'en-
tre-détruisaient le plus communément, et suflisaient 4
peine pour rassurer 'avengle confiance du médecin et
la sotte crédulité du malade. Le doute philosophique
du 19" siécle a sapé jusque dans ses plus solides fon-
dations I'édifice gigantesque desarcanes , des amulettes
et des vains remédes dont régorgeaient les anciennes
pharmacopées , dans chacune desquelles on est presque
toujowrs sir de voir proné la graisse d'un animal quel-
conque, Lagraisse est peut-étre le médicament dont I'em-
ploi date de la plus haute antiquité, et cela, parce que
Faction adoucissante et résolutive de ce tissu organique
une fois reconnue, les siécles n'ont fait qu'ajouter a
sa réputation : de li, les efforts des novatears pour
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trouver plus ou moins de propiiéiés dans telle ou telle
graisse § et comme le merveilleux a toujours eu un
grand empire sur la muliitade, on a bientér délaissé la
graisse de pore, que l'on peut facilement se procurer
dans sa plus grande fraicheur , pour aller cliercher dans
lefond des boisdes graisses jaunes, rances et anciennes
provenant de quelques animaux féroces et difficiles &
rencontrer, va celle de quelques malheureux dont le
supplice a Jaissé des waces profondes. dans Pesprit du
vulgaire : c'est ainsi que l'on doit expliquer I'an-
tigue faveur de la graisse d'ours, heurensement ou-
bliée de nos jours. Cependant M. le decteur Ritter,
dont le nom s’est souvent touvé honorablement repro-
duit séus notre plame , pense que cette graisse est pré-
{érable @ toute autre, dans les cas on il s"agit de ramotl-
lir la pean , de lui donuer plus de souplesse et de faci-
lité dans les mouvemens; la vertu adoucissante et réso-
lutive de ecelte graisse l'a aussi déterminé 3 lem-
ployer contre les taches de la cornée wansparente, en
portant avec un pinceau celle graisse sur la tache.
M. Litter assure étre parvenu a ramollic ainsi plusiews
fuis ces taches, et & rendre aux individus la lumiére
qu’ils avaient perdus depuis plusieurs années.

§ TII. Nouvel instrument pour opérer la fistule ; par
le docieur Blomer.— Cet instrument se rapproche
beavcoup , par sa forme, do lithotome caché; il con-
siste en un mauche qui a toute la forme du lithotome i
auquel est adopté une espéce de sonde creuse dans
laguelle est renfermée une lame susceptible de prendre
plus on moins d'étendus et de développement, suivaut

T. z. Avnl 1823, o
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que I'opérateur appuic le pouce, avee plus ou moip.
de force , sur un ressort posé sur le manche; 3
ce ressort correspond une échelle de graduation qui
donne la mesure de Pétemlue et de la profondenr gy
doit parceurir la lame pendant Vopération de la fisyule.
Llapplication de cet instrument est extrémement faej], -
“oncommence par linuoduire danslafistule s apriss'erpe
assuré qu'il a parcouru toute sa profondeur, on appuie
légérement avec le pouce sur le ressort que porte le
manche , et aussitot P'espéce de sonle creuse qui re-
convrait | lame se retire avec une grande prompti-
tude dans le chiton que for mdlesuanche; la lame ves-
tant ainsi nue dfns la fistle | on porte sa pointe vers
e hieu ot Von désire faire la conlre-ouveriure ; puis
on divise toutes les parties que l'on désire comprendre,
Lorsque I'opération se fait sur une fistule & anus , Cet
insirument ne {]ispunse point, comme on le pense
d'introduire dans le rectum un gorgeret: M. Blomer
assure que cet instrument olfre beaucoup plus 'z
vanlage que cenx invenids jusqu’a ce jour par B/!:asim-,
Lemaire, Binger , Pugh, Drammond, Donglas,
Remgé, Brawbilla , Desault, Valtotius, Pou, Sa.
viguy et Remm , en ce qu'on peut l'introJuive duns la
fistule aussi facilement qu'une sonde , sa lame élant
parfailemeﬁl cachée , et que par cela on peut explorer
avec la plus grande exactitude Pétendue et la pro-
fondeur de la fistle , et quand , par le jen du ressort |
cette lame a été mise i nu, il oflre encore lavantage de
pouveir promptement et sirement diviser les parties ,
en ce que la lame se trouve alors entiérement décou-
verle, ce qui n'existe point dans plusicurs autres instru-
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mens, el notamment sur celui de Savigny. Enfin I'in-
Suument de M. Blomer a encore cet avantage qu'il
faut trés-pen de forces pour I'employer, et que par cela
il épargne brauconp de douleurs aux malades.

S. Herrea.
{ Journal der chirurgie von Grafe und I'Walther , 1823.)

Instizur novaL e France. Académie des Sciences.

Mois de Mars,

— M. Cuvier a présenté un squelette humain pres-
que complet , qui a été trouvé & la Guadeloupe dans
des rochers de nature calcaire. On avait depuis long-
temps parlé de ces ossemens humains fussiles que
plusienrs observateurs avaient signalés dans les strati-
fications pierreuses du littoral de cette ile, et quoique
Vancienngté de ces débris de corps humain w'offritau-
cune espéce de probabilité, le gouvernement frangais
avaitdemandé qu’on fitl'extraction d'un fragment assez
considérable pour 'examiner, Le général Ernouf, alors

]

gouverneur de cette ile, fit retirer une pierre qui pré-
sentait un squelette presque entier et dans une position
verticale. La reddition de cette ile aux ‘Ang]ais priva la
France de cet objet curienx, et I'amiral Cochrane le (it
transporter au Musée Britannique, on1 il est encore,
A la paix, le ministre de la marine chargea M. le g¢-
néral Donzelot d'envoyer en France un de ses fossiles.

Les recherches ont é1€ wés-heurenses, et la pitce qu'on

a recue est beaucoup plus compléte que celle qui esta
Londres : il ne manque que le crine , mais on voit une
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grande pactic de la michoire supéricure avec quelques
dents ; le reste du squelette est dans une posiiion ac-
croupie et presque en demi-cercle. Il a {alln enlever
beaucoup de substance calcaive ponr déconvrir toutes
ses parlies , qui étaicnt entierement cachdes,

Quant & la formation de ces fossiles, ni sont d’ane

date trés-récente, on doitles auribuer 4 Vaccumnlation
d'une substance calcaire tenue en dissolution dans une
source, et gui a fini par incruster tous ces assemens,
On wouve des eaux de cette nature i Tivoli, prés de
Rome, et méme dans quelques-uns de nos départemens,
L’évaporation de 'ean ou du principe dissolvant faj;
précipiter la substance calcaire, et on voitsur les hords
des espéces de stalactites formés intantanément par
cette décomposition.
- Cetteespéce de gangue est entidrement composée de
carhonate de chaux, et on y trouve des coquilles de
mer et des coquilles de Vintérieur de File, qui ont étg
transportées, les unes par les vagues , les autrgs par les
courans d’eanx pluviales qui,a Uépoque des é:luir{un—s,
inondent tout le pays. Ces coquilles sont la plupart
bien couservées, et quelques-unes ont eucore leuss
coulenrs naturelles, '

Les ossemens liumains sout dans un état dintégrits
parfaite, et n'ont subi avcune espéce de transforma-
tion. Possédant la matiere animale ou gélatineuse y ils
hudilent an fen, et laissent un chatbon comme les au-
tres os. Cette seule preuve sullirait pour indiquer que
ces fossiles sont d'une date assez récente.

M. Magendig a lu un rapport sur un Mémoire du

s
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docteur Edwards, velatifa Vexhalation et i Tabsorption
de Uazote dans la respiration. Jusgu'ici les savans ne
sont d'accord dans I'acte de la respiration que sur deux
points : 1% disparition d'une portion d'oxigéne de I'air;
27, production d’acide carbonique; sur tous les autres
il y a divergence, d'abord relativement 4-la quantité
d'oxigéne qui disparait, comparée i celle de l'acide
carbonique prodnit ; les uns trouvent que ces quantitds
sout égales, les autres qu'elles différent d'vne maniére
marquée (1), :

Relativement & I'azote , méme différence de résultats.
Des expérimentateurs ont constaté I'absorption de I'a-
zote dans la respiration ; d'autres exhalation, ¢'est-i-
dire, l'augmentation des proportions de ce gaz dans
Vair respiré, Persuadé que ces deux résultats différens
ne s'excluaient pas nécessairement , M. Edwards s’est
appliqué a4 varier tellement ses recherches, qu'il est
parvenu, d'aprés ses expériences el celles de M[\_I. Allen
et Pepys, A prouver qu'il y a en méme temps absorp-
tion et exhalation.

On a fait respirer un animal dans un air factice com-
posé d'oxigéne et d'hydrogéne dans les mémes propor-
tions que l'air atmosphérique; Pexhalation d’azote a éud
telle, qu'elle a surpassé le volume de I'animal , et il y
a eu une absorption considérable d'hydrogéne, preuve
que ces deux fonetions sontexercées en méme temps et
gu'on ne les confond qu’i cause de 'uniformiié de leurs
produits , puisque l'azote est absorbé et expiré dans

(1) #oyezlalectare de M. Dulong a Ulnstitut, analys ée
dans le pumiéro prr."cq.'-'l.leul de la Revie,
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I'état ordinaire. Mais comme ces deux fonctions sont
variables snivant une foule de circonstances, nons
trouverons des rapports ditférens dans Uair inspiré et
expiré, rapports déterminés par I'excés , 'égalité oun la
diminution de 'azote.

 Acanémic novare pe Mépecine pE Panis.
Mois de Mars.

— M. Eusébe de Salle a lu un Mémoire intitulé:

" Fssai sur lnterprétation clinigue des altérations des
Traits de la face dans les Maladies des Enfans.
Frappé, comme tous les médecins qui se sont oceupds
des maladies de cetige, de la difliculié qu'il y a dans
I"établissement de leur diagnostic , l'anteur a cherché
des rapports entre les maladies et les altérations phy-
sionomiques dont elles s'accompagnent. D'aprés ce mé-
decin, ces rapports sont assez constans pour que l'on
puisse reconnaitre facilement , a 'inspection de la face,
quels sont les organes malades et comment ils le sont.
Ainsi, par exemple, la ligne qui descend des ailes
du nez vers 'angle des lévres, lorsqu’clle se prononce
d’une maniére inaccontumée sur la figure d'un enfant,
est un signe certain d'inflammation intestinale. Si
toutes les wutres altérations n'indiquent pas avee le
méme degré de certitude les lésions morbides, elles
contribuent dv moins a éveiller P'attention du médecin
pour aller & la recherche de I'organe malade; ear, et
ceci est la pensée fondamentale du Mémoire, malgré
les avantages que la localisation des maladies donne
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anjourd’hui & la pratique, il faut d’abord avoir soup-
conné l'organe malade pour examiner toutes les cir-
constances auxquelles on peut reconnaitre le mode
de sa maladie. Or, chez les enfans qui ne peuvent
faire aucun usage des signes anamnestiques, et qui ne
peuvent point rendre un compte exact de ce quiils
souffrent, c'est surtout en éveillant et dirigeant con~
venablement I'attention du praticien, que la physio-
logie physiognomonique est avantageuse.

— ML le professeur Dupuytren a présenté a 1'Aca-
démie les parties sexuelles d'une femme morte &
I'Hotel-Dieu,, laguelle ne présentait aucune tiace ni de
vagio ni de matrice. Cetle pi¢ce anatomigue offrait
au-dela de la vulve un cul-de-sac formé par du tissu
cellulaire. Malgré 'absence des parties indispensables
de la génération , ceue femme n’était pas moins trés-
portée aux plaisirs vénériens. Cette femme était maride ,
et vivait avec son mari depuis plusienrs années. Malgré
cela, elle avait encove des rapports avee une autre per-
sonne; circonstance qui constate plus siirement que le
mariage l'existence de ce penchant chez cette femme.

Elle est morte d'une maladie entiérement éurangére &
ce vice d'organisation.

— M. le docteur Heller a présenté un enfant du sexe
féminin, né la veille avec un double bec-de-liévre et
un écartement considérable des os du palais. Il pré-
senlait encore un doigt supplémentaire aux pieds et
aux mains , ainsi qu'un défaut d'ossification des parié-
tanx et de Poccipital, de maniére que le sinciput
n'était recouvert que par I'aponévrose du musele occi-
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yito-froutal et par les membranes du cerveau. Le cuir
¢hevelu et le tissu cellulaire était détrnit par une uleé-
ration qui paraissaitexister depuis quelque temps. Enfin,
cetenfant était atteint d’un endnrcissement du tissu cel-
Inlaire. M. Heller P'a laissé a la disposition de 'Acadé-
mie, qui a prié M. Breschet de le recevoir dans son
hopital pour le mieux observer. Cet enfant est mort le
lendemain, et la nécropsie n’a fait que confirmer I'exis-
tence de ces diverses monstruosités. Cette picee patho-
logique a été déposée an cabinet de ' Ecole de Médecine,

— M. Rouzet a présenté a I'Avadémie une obser-
vation et la piéce anatomigue relative 3 une encéplia-
locéle congeniale avec hydropisie , chez un enfant nou-
veau né. La configuration extérieure de la téte d'enfant
était remarquable par I'aplatissement et I'étroitesse du
front, qui rendait Iangle facial extrémement aigu. A
larégion de la fontanelle pariéto-oceipitale était fixée
une tumeur considérable ; elle était recouverte par les
tégumens du créine amincis et fortement distendus;
elle était supportée par une base pidiculée d'environ
quatorze lignes de diaméire, qui paraissait sortir de
Vintérieur du crine parla fontanclle postérieure : la
pression excreée sur la tumear donnait 4 I'enfant des
mouvemens convulsifs | ce qui confirmait pleinemeit
sa communicaiion avec le cerveau. La tameur était
molle et fluctuante dans plusiew s points ; dans d'autres
elle offrait de la resistance. La mort de Uenfant, sur-
venune huit jours aprés, a la suite de quelques con-
vulsions asscz fortes, montra que la tumeur contenait
une grande quantité de liquide séreux, limpide qui
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s'élait épanché dans les ventricules des hémis};hrﬁ-r{‘s
du cerveau, entrainés hors du crane i travers la fonta-
nelle posiérieure. Mais ce qui surprit le plus, ce fut
de trouver davs 'intérieur de la poche, et dans l'en-
ceinte particuliére du ventricule gauche , denx caillots
de sang récemment épanché , du volume d'une grosse
noix; ce qui porta i croire que Penfant, malgré I'éren-
due de la lésion congéniale, n'émit pas'mort immé-
diatement des suiles de cette derniére . mais d'une atta-
cque d'apoplexie qui avait aceru rapidementla compres-
sion déja exercée sur le cerveau par le liquide sérenx.

— M. Breschet communique plusicurs obscrvations
sur la blepharophihalmie et I'opilialmie des nouvean-
nés. Il observe que ces maladies deviennent quelquefois
trés-intenses , et que le globe oculaire prend une pare
trés-active & la plhlegmasie, car la plupart des tissns
intérieurs sont affectés. Ainsi iris, la choraide, la
rétive sont enflammées. A une certaine épogue de la
maladie, la cornée transparenie présente une érosion ,
hientdt une perforation, et les parties contennes soi-
tent par celte ouverture et s’y engagent. Le staphylome
est une terminaison fréquente de cette inflammation,
mais plus souvent encore le cristallin est chassé hors
de I'eeil. L'examen de beanconp d'yeux d'enfans affeeréds
‘de blepharophthalmie et d’ophthalmie avec ou sans
érosion de fa cornde wransparente. a fait reconnafire les
traces évidentes d'inflammation des parties intéricures
de I'ceil. Un fait anatomique , dont ces recherches ont
donné connaissance i M. Breschet, c'est que le pigmen-
tun de la choroide n'exisie pas dans le premier age,
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de sorte quela choroide estrougr, et I'wil estsemblable
i celui des Albinos on des lapins blancs ; pen & pen
la membrane devient d'nn rouge de plus en plus in-
tense; une exhalaiion de sang se fait a sa surface; le
sang devient enfin noir, et ln membrane présente le
ciwractére gue nous lui connaissons chez 'adulie. Le
pigmentum de la choroide , de 'uvée, des proecés ci-
liaires, n'existe pas non plus dans le feetus et les enfans
nouvean nés, et lorsque cete séerétion se fait, elle
n'est quune espéce d'hémorrhagie, car la matiére noire
n'est que du sang. M. Breschet fait part de ses obser-
vations sur le grand développement de la cavité da
septum lucidum chez le foews. Ceue cavité pouorrait
ators contenir un eeaf de pigeon; elle est tapissée par
une membrane sérense remylie d'un liquide transpa-
rent, et forme un véritable ventricule; peu i peun les
parois de cette cavité se rapprochant, sa capacité di-
minue, et ja cloison qui sépare ces ventricules latéranx
s¢ trouve ainsi formée.

— M. le docteur Delabarre présente un malade agé
de quarante-cing ans, qu'il a guéri d'une suppuration
du périoste alvéolo-dentaire, qui avait ébranlé toutes
les dents. Le procédé qu’il a employé est la cautérisa-
lion souvent répélée des gencives, pratiquée avec un
petit cantére olivaire. Le méme auteur lit un Mémoire
sur la perforation de le voite palatine et sur de noun-
veaus obturateurs gu'il a fait construire. Il présente
aussi un voile du palais artificiel qu'il a adapté avee
succés sur un malade privé de cette cloison musculos
membraneuse,
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— M. Richerand lit une observation sur une intus-

susception intestinale, suivie de I'excrétion d'une por-

tion de l'intestin gréle gangrende, longue de trente
pouces , par MM. Rigal et Bouniol.

— M. Béclard communique & I’Académie I'obser-
vation d’une femme chez laquelle il survint an grand
angle de I'eeil un phlegmon causé par une canule d’ar-
gent qu'on lui avait placée dans le sac lacrymal il y a
quinze ans. M. Béclard fut obligé de faire 'extraction
de ce corps étranger, et les accidens disparurent. —
M. Distel a fait & Mittan une semblable ohservation sur
une femme qui depuis quarante-guatre ans conservait
dans le canal nasal une canule de fer blane weés-volu-
mineuse.

PR1X PROPOSES,

— L’ Athénce de medecine de Paris propose, pour
sujet da prix de 3oo {r., qui sera décerné en 1524 ,
la question suivante :

Déterminer, & apr-és des observations precises , les
différens aspects que présente dansUétat sain la mem-
brane muqueuse gastro-intestinale ;

Indiguer les caractéres anatomigues propres & Uin-

flammation de cetle membrane;

Distinguer cette inflammation des autres états sains
ou morbides , et notamment des congestions cwvec les-
quelles elle pourrait étre confondue.

Les Mémoires, éerits en frangais ou en lating, devron:
étre parvenus , sous les formes académiques , avant le
1€% juillet 1824, 4 M. Delens, secrétaire-général de
I'Athénde de médevine , Vicille rue du Temple 5, n® Jo.
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BULLETIN BIBLIOGRAPUHIQUE.

— .

Chirurgie clinique de Montpellier, ou Observations et
Rijlexions tir‘es des travauz de la Clinique chirurgi-
cale de cette Ecole, par le professear Delpech , cheva-
liee de la Légion d’honneur, chirurgien en chef de
Thépital St.-Eloy de Montpellicr, membre correspon-
dant clLe Ulnstitut , de "Académie royale de Il‘le'dEl::ine.
de Paris, ete. Tome Iev, Un vol. in-j. de jof pages avec
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seize planches gravées par Adam. Paiis et Montpellier,
chez Gabon el Uy, | libraives, 1523, Prix, 15 fr.

Ca bel onveage forme le premier valnme d'oane sévie de Mdmoires et
W Ubservations sur les puims les plus difficiles de Pary ehirorgical , gqoe
M. Delpech se propose de publier, On juge quelles heurenres et quelles
nonvelles Bppiimtiqn;dniwnl fuire naitse iles recherches dingpees par un
professenr anssi habile. Cette premidre partie cangicut , 19, Ofservations
et Beéflexions sur la lgature des principales artéves ; av, Considéra-
Ling sur les difformites appelies pieils-bats; Jo, Sur les Jractures de
O lieemerus ; qe. Consideérations ser les maladies venériennes. Chacun
de ces Meémoires est trop impor ot poor que tows o'cn cendions pas en
compite déillé dans la Revue, Mais nons ne panrrons gug parler des
planches qui, par lewr exactitude et leur beavic, compictent et cou-
ronnent dignement cet ouvrage,

Recherches historiques, chimiques et médicales surlair
mar‘eagenx : ouvrage couroind par ' Académie royale
dres Sciences de Lyon ; par ). 8. E. Julia, professear de
chimie médicale, et membre de plusienrs sociéics. Un
vol. in-8., 1823. Paris, chez Gabon et C,,. Prix, 2 ir.

Diiscours sur les Ares, le & U Académie des Sciences de
Toilouse , par M. Ricartl-Duoprat, phariuacien de cetle
ville Brochure in-8. Toolouse , 1825.

Organologic on exposition des instincts , des penckans,
des sencimens et des talens , ou des qualités morales
et des fucultes intellectuelles fondamentales de ' Lommie
et des animaux, et du sidge de lenrs organes, par -
F. J. Gail. Tome IVe, in-8. Paris , 1825 ;wlicz Boucher
et chez Gabon et Cia. Prix, 6 fr.

Recherches sur les fibores . par Gujllanme Grant, traduit
de anglais, par Lefebvre de Villebruue, suiviesdel'His-
tire des Constitutions épidémigues de S1-Domingue ot
de la deseriplion de la fievre jaune, par ML Pouppe-
Desportes, tom, II°, et dernier, in-8°. A Montpellier ,
chez Seguin et Gabon et Ci. Prix, 6 fr, ‘

Essai pour servir & Phistoire des fibvres adynamiques et
ataxigues, par J. B. Monfalcon , 'médecin. In-8. Lyon,
Lmpr. de Durand.

Traité de P Adnthrax non contugienx, par F. A. Yerguies,
docieur en médecine , in-8. de 3 feuilles. A Paris, imp.
de Tiger.

Recherches sur les Ossemens fossiles . ot Fon établit les
caractéres de plusienrs animauz dont les révolutions
du globe ont détruit ler espices, par M, le baron Cuvier.
}:lﬁtlfre IV, in-4., chez Dufour et Docague ; Libiaires a

aris.
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TABLFE DES MATIERES

KONTENUES DANS LR DIXIEME VOLUME,

Cahier de Janyier.

Meémoire sur une nouvelle méthode de pratiquer l'opdras
tion de la laélle chez la femme ; par J. Lisrnanc, Pag, b
Olservation sur Pexistence simultande de I'albumine et
du sublimé corrosif dans Uestomac d’un cheval; par

Jd.-L, LassaiGne. b
'Ana{rsn des congrétions trouvées dans un laurean uﬁm‘d
de phthisie tuberenleuse ; par J.-L. Lassaicne, B

Constdirations sur les progrés de I Anatomie et sur la
déicrmination des organes j parle professeur GeoFrnov-

Sune-Timare. zq
Riédecine-Pratique ; par A. DesTrEs. Analysé par E. Das-
FORTES. 31

Rapporis et Consultaiions de médecine légale ; recueillis
par J. Ristecaueven. Analysé par L. Rouvzer. |
Histoire d'un Fertus concu dans la trompe gauche de
Fallope; communiguée par E, Juuia. 03
Rapport sur une Epide'mr'c de varioles qui avait paru
atteindre plusieurs personnes vaccindes; par une Com-

mission de la Socidlé de Médecine de Bordeaux. 66

Reéflexions sur les Cures r}mgm.'u'qrre: opéries d Bamfwrg‘;

par M. le prince Honescone, 6¢
T. x. Avril 18235, 31
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fiemargues sur quelques maladies des Ongles; par M.
OZ].'N'R Bl ? 1

LiTTERATURE MEDICALE ETRANGERE.

Jounwavx ancrais. — Sur les Fumigations de goudron
dans les affections pulmonaires. — T'raitement de la
suppression d'urine.— Hydro-cyanate de fer dans les
Sfidvres tntermitienies. — Nowvean moyen pour ingérer
et retirer les liguides dans l'empoisonnement.— Aiguil-
les avalées. — Hydropisie de I'ovaire guérie par{’opé-
ration , etc.— Analysé par Evsiee De Sacie. 78

Jourvavx 1TALIENS. — Histoire de I'Amputation d'une
matrice., — Divers traitemens de la névralgie faciale.
— Nouvel emploi du sulfate de quinine. — Analysé par
Ph. FonTANEILLES. 8g

Jounsaux aLLemanps. — Observations sur Uemploi de
Peau de sublimé & extérienr. — Sur emplot des nar-
coliques en vapeur.— Du Colehique et de ses prépara-
tions contre la goutie et le rhumatisme. — Analysé par

S. Heeien. 103
Séances de I'Institut ( Académie des sciences ), 109
Séances de I' Académie rovale de Médecine. 11z
BUI.L'F.T]'\' BIBLINGRAPHIQUE. 1 I?

Cahier de Fevrier.

Bapport de M. le baron Peacy a 'Institut, sur un nouveay
Kystitome cachd pour I'opération de la cataracte par
extraction , présenté par le docteur Bancar. 121

Observation d'un Cronp vaimeu par des saigiées locales
et de grandes doses de tarire émdiique 3 par Ph, Fox-
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