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I*. MEMOIRES ET CLINIQUE DES HOPITAUX.

TABLEAU

D es Maladies observées & U'Hotel-Diew dans les salles
de Clinique de M. le Professeur REcAmies, pendant
le quatriéme trimestre de 1825 (1),

Par L. Manminer.

Le nombre des malades entrés dans les salles de Cli-
nique pendant le cours de ce trimestre a été de cent
trente-neuf, savoir : soixante-dix-sept hommes et soixante-
deux femmes. Vingt-deux ont succombé , ce qui porte
la mortalité & plus d’un seplitme , onze hommes pour
ongze {emmes,

(1) Nous ferons remarquer que les vacances de la Faculte se pro=_
longeant jusqu’s la fin d*octobre, nons ne rendrons compte  dans cet
drticle que des malades entrés & 'hopital pendant les denx mois de
"ovgmbre et de décembre.

Tom. II. Avril 1836. L

page 5 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=5

f MEMOIRES ET CLINIQUE

Sur ce nombre de malades, ¢ ent sept dtaient alteints
@affections siguiis, et trente-deux d’aflections chro-
niques.

Sur les cent sept sujets atteinls de maladies aiguiés,
onen a perdu treize , c'est-d-dire un huitiéme : neuf
hommes sur soixapte - trois , un seplidme; et quatre
femmes sur quarante-quatra, ou un dixiéme,

La mortalité pour les maladies chroniques a &6 de
neuf pour trente-denx, le quart environ : deuxhommes
sur quatorze , le seplitme; el sept femmes sur dix-huit ,
moins du liers.

Les maladies aigués qui ont régné pendant le tri-
mestre d’aulomne ont particulitrement consisté en fitvres
catarrhales, dont plusieurs s sont compliquées de phé-
nomenes saburraux : les phlegmasies des voies adriennes
ant éﬁalemem. &té assez communes , surtout les pleum-
pneumonies ; I'épidémie de variole qui existait depuis
six mois , a continué; mais sa gravité a été beaucoup
moindre que dans les mois précédens. Les autres ma-
ladies de la saison ont été, selon leur ordre de fré-
quence, des pleurodynies, des rhumatismes articulaires,
des fitvres intermittentes, des érysipiles de la face, des
scarlatines , des angines , ete. , elc.

Trimestre doctobre.
Nombre, Morts.

Fibvres intermittentes, . . . . . . . .. G »
Apahnibitr ot seng « o ndd 60w 00 e o e 1 1
Céphalite. . . . . . e T U g

Ramollissemens du cerveau. . . . . . . | 3 3
L b ey e i A e g e s 1 "
Ophlhalmic T T S . et ] ]
L Ry o e A 5 »
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Nombre. Morts.

SRRt oA Eeda et el ia »
Catarrhes pulmonaires. . . . ... ... 4 B
Prenchilasis i i e s i Ya e 1 I
Pleuropneumonies . . . . . .. .. ... 7 1

0T BRI ALY o & e So s i ok X
il R e e Rl LN RS (R Bt . 2
7
1

PlonradgmBen. i vl 2 Fi R e s 8 B
Blenedsiat ot G DNty Sel Tl AE »
Lo T o T MR e R it O] IS g £ et ¢ 1 1
Rétrécissemens des orifices du ceeur. . . . 1
Hyperthrophies du eccur. . . . . .. .. 2 2
Angines . . . . . . ... R v 2 »
Affections catarrhales apyrétiques . . . . 6 »
Fidvres saburrales. . . . . v v v oo o o
Fitvres catarrhales. . . « . . + .« o 4 s YA 3
Squirrhes de 'estombe. . - < « -+« « . 3 1
BhblesblEaiis oo e ey e e ¥ 1 )
Goliques satarnines. . « « « ¢« ¢ ¢ ¢ v+ D »
Co].iques .......... e Ay 1 ]
Téﬂi.il. PR T bt S e n e ay . W e 1 »
TR den e v Ll M G0, TR Y 2 »
Spléﬂiiﬂ- .......... PR T 1 »
o, TR T e S PR B 1 »
Aménorchées, . . . . . i8) - gt 4
Hjihh'ies SRR SR o o DR O W -] »
L i 2 »
Leacorrhées. ., ., . . .. .. LALEE R 2 b
Abcés dans le bassin, . . . . . £5 g ] 1
Hydropisie enkystée. . . . . . -« + - - .-
Péritonites, . . .. ... . gt R Y 1

vﬂl‘iﬂll‘-!‘-..*.,....r.,..¢-. 5 ]

page 7 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=7

8 MEMOIRES ET CLINIQUE

Nombre. Morts.
v B e P e SRR o

L B i M

L I »
Eraption gaomale. . ... .. .., 0T .
Erysiptles dela face. . . . . ... ... 4% .
PRIGEIONS.. « « = o ».2 v+ s/0 2 0-a vy - B 1
Rhumatismes articulaires. . . . . . . . . & »
Lumbago .. o' - <« ¢ rv v s L ) »
Névralgies. . . .. ........... 1 »
i T (o R P B i 1 »
D i o s L R L ! i »

Towan.-.» .« ... 189 as

Ficvres intermittentes, Ces fidvres, dontune était quo-
tidienne , trois tierces, la cinquitme quarte, et la der-
niére rémittente tierce, cxistaient, & l'excnplion d'une
seule, chez des sujels jeunes et du sexe masculin. Cing
de ces malades avaient été pris de la fitvre a Paris,
ol ils habitaient; depuis plusieurs mois aucun n’en
avait encore ¢té affecté. Ils guérirent tous en peu de
jours et par des moyens différens. Celui qui avait une fit-
vre quotidienne, laquelle était survenue i la suite d'une
débauche de vin et d’eau-de-vie, éprouvait, lors des ac-
cs, une violente céphalalgic; en outre il se plaignait
pendant 'apyrexic de douleur dans le ventre et de dé-
voiement. Le repos, la ditte et une tisane délavante firent
disparaitre, dans Pespace de quelques jours, la figvre el
les symplémes qui 'accompagnaient. Des trois fievres
tierces, l'une cessa aprés emploi d'un purgalil'; les
deux autres furent traitées par les évacuations sangui
nes, saignée générale et application de sangsues i I'épi-

page 8 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=8

DES HOPITAUX. 9

gastre, Le premier de ces moyens arréla la fitvre pen-
danl qualre jours; un épistaxis survenu spontanément
aprés Pacces suivant, mit fin & la maladie. L'effet de la
saignée chez le troisibme sujet ne lut pas aussi immédiat,
car il y eut encore trois accés apris son emploi. La ma-
lade chez laquelle nous edines Poccasion d'observer la
fibvre rémittente tierce paraissait gravement affectée. Ou-
tre les symptomes bilieux qui formaient le fond de la
maladie, elle éprouvait encore des défaillances assez
fréquentes, un embarras dans la téte et un malaise ex-
tréme; elle élait dans un état de stupear que M. le pro-
fesseur Récamier crul devoir regarder comme dépendant
de la présence de la bile dans le canal digestif. En con-
séquence il lui fit administrer un lavage avee un grain
d’émétique. Des vomissenrens abondans de bile en furent
le résultat : les accidens qui avaient réclamé Fusage du
vomilif cessérent ; fa fitvre seule continua avec un léger
paroxysme le soir. Un second lavage fut prescrit; il fit
cesser la constipation, qui avail résisté au premier. Le
cinquidme jour, il 0’y avait plus de fitvre; la malade
pouvait étre regardée comme en convalescence, et ne
se plaignait plus que d’une douleur de téte fort légire.
L’administration du vin de quinquina et des boissons
améres mirenl promplement celte femme en état de sor-
tir de I’hopital.

L’action du suliate de kinine est tellement variable
chez les différens sujets, que nous ne pouvons nous abs-
tenir de dive un mot d’un homme qui avait une fidvre
quarte depuis cing semaines , el chez lequel il suflit de
quatre grains de ce sel pour arcéler complétement les
acces ; la fitvre était survenue 3 Pavis, quoique ce ma-
lade et habité quelques mois auparavant, ci sans en élre
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alleint, un pays marécageux. Quoique nous sachions
que quelques médecins n'administrent jamais le sul -
fate de quinine qu’a une dose trés-faible, deux, quatre ,
six grains au plus, et cela dans I'intention de ne point
augmenter ou de provoquer quelque infllammation in-
térieure , cause fréquente, il est vrai, des fitvres in-
tlermitlentes, nous remarquerons cependant que, chez
cerlaines personnes, lo seul moyen de retirer de ce
médicament toute eflicacité dont il est susceptible,
est de le faire prendre & des doses dlevées, douze,
seize, vingt, vingl-qualre grains; que de celle maniére
sculement on peut parvenir 4 couper la fitvre A'emblée
et empécher par-la le développement de cette irritation ,
que I’en craint & juste raison, laguelle résulte souvent
aussi de la répétition des aceés et de administration
réitérée d’une substance stimulante qui a manqué son

but.
Maladies de Uencéphale. Des cing sujets affectés

de maladies du cerveau , un seul survécut; ce fut celui
qui était atteint de manie : trailé sans succes par les
antiphlogistiques , il fut évacué sur Bicéire. Deux en-
trérent  Uhopital dans un état désespéré; 'un méme
succomba au bout de quelques heures. Les symptomes
qu’avait présentés ce dernier malade consistérent en un
coma profond, une dilatation des pupilles, qui élaient
insensibles & la lumiére ," une rigidité considérable des
membres 'supérieurs el inférieurs, avec allernative de
spasmes des muscles de la face et des bras; la sensibilité
de toutes les parties du corps pouvait encore étre mise
en jeu par une forte slimulation, telle que la percus-
sion de la peau exercée avec la main. L’ouverlure du
cadavre fit reconnaitre unc congestion considérable de
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la pie-mire, une inflammation de Uarachnoide des ven-
tricules laléraux, et un épanchement considérable de
sérosilé floconnense dans ces cavités : en oulre , le
septum lucidum présentait un commencement de ra-
mollissement , sans changement de couleur de la subs-
tance qui le compose. Cette femme, qui était dgée de
vingt-huit ans, nous oflrit une disposition anatomique
digne de remarque: ¢’est un renversement de matrice en
arriére , résultant d’'une courbure dans ce sens ; il élait
impossible d’en opérer le redressement, car aussitit
que 'utérus était abandonné i lni-méme , il reprenait sa
premiére position; ce n'elitété qu'a 'aide de quelque
maoyen mécanique gu’on cit pu tenter de remédier & cet
accident. Ce fait nons a parn assez intéressant pour élre
cité ici, pouvant meltlre I'humme de l'arten garde contre
une pareille disposition. Il est 3 regretler que nous
n’ayons pu obienir de renseignemens circonstanciés sur
cette femme , et que nous ignorions si elle était maride ,
quels phénomines locaux elle éprouvait habituellement
et lors des époques menstruelles. Une autre femme,
affectée d'encéphalile, avec suppuration d’une parlie
de I'hémisphere gauche et paralysie du ¢éié droit, ne
présenta rien qui puisse fixer nclre allention : c'est
pourquoi nous préférons passer a Phistoire d’un homme
chez lequel on observa, pendant plusieurs jours, une
aphonie bien caractérisée, et divers autres symplomes
trés-intenses , sans qu’on en piit trouver une explication
satisfaisanie, ni dans I'altération des lobules aniérieurs
du cerveau, ni dans aucun autre point de I'encéphale.
Ce fait pouvant rendre circonspect sur le diagnostic des
maladies du cerveau, nous allons le rapporter en entier,
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Affection cérébrale,

Aphonie ,* absence de coma, pupilles insensibles ., contractées ,
liberté du systéme locomoteur, roideur da col et du trone , conserva-
tion de la sensibilité ; point de Bivee dans le principe. Sangsues au
col ; ventonses scarilides lelong de la colonne ; bains ; tartre stibie
4 hante dose. Léger ramollissement de la voite & trofs piliers ; mar-
brures de lestomac ; quelques plagues ronges vers la vaivale iléo-ceeale;
tubercules des poumons,

Le nommdé Vertot, dgé de quarante-deux ans, jour-
nalier, malade depuis quinze jours, élait depuis deux
dans I'état suivant. Le 22 novembre 1825 , parole tout-
a-fait impossible, se bornant, lorsqu’on stimule tres-
vivement le malade, & quelques monosyllabes inar-
ticulées; fonctions intellectuelles considérablement di-
minudes, mais laissant encore la faculté de montrer a
langue et de faire des efforts inutiles pour répondre. I
n’existe cependant point de coma; cel homme ouvre
de temps a aatre les yeux et les tourne avee facilité. Les
pupilles sont insensibles et contraciées; les paupiéres
supéricures ct inférieures sont parfaitement mobiles,
sans contractlion contre nature , et obéissent i la volonté;
la bouchen’est pas dévide ; il en estde mémedelalangue ;
les membres sont libres et leurs mouvemens paraissent
coordonnés. Le col est dans un état de rigidité consi-
dérable , et permet de soulever tout le trone en élevant
la téte. La sensibilité de la peau , examinée aux membres ,
i la face , au thorax et & 'abdomen de chaque c6té, n'est
en rien diminuée. Le pouls ne présente aucune fréquence;
la respiration se fait avec facilité; la langue est humide
et sans enduil; il existe de la constipalion et une réten-
tion d'uring; enfin le facies n'est que trés-peu altéré
[ Lavage avee un grain de tavtre stibi¢; bain a 27° R:
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trente sangsues derriére legoveilles ; ventouses seart ﬁé&x
le long de la colonne vertébrale. )

Le 23, point de changement : conservation d’un resle
d’intelligence , mais impossibilité absolue de prononcer
un mot; cependant le malade pavait entendre; il est
éveillé et opére quelques mouvemens volontaires, tels
que se couvrir de son drap lorsqu’en le découvre, La
sensihililé générale est la méme; le cou et le trone sont
toujours roides; la constipalion et la rétention d’urine
persistent; le pouls commence 4 prendre un peu de
fréquence. ( Pain: ventouses scarifices le long de lu
colonne vertébrale; huile de vicin: cathétérisme. )

Le 24 . méme état; le pouls augmente de [réquence;
les pupilles sont toujours insensibles et peut-élre moins
resserrées : Paphonie et Loujonrs complite quoique le
malade poraisse encore entendre, si Pon en juge par
les divers mouvemens qu’on peutlui faire opérer. ( Bain;
décoction de guimmivs pour boisson. )

Le 25, tendance & 'affaissement, membres moins
mobiles, sans cependant étre paralysés; nulle diminu-
tion de la roideur du col et du tronc; pupilles un pen
dilatéés ; sensibilité générale émoussée; continuation de
I'aphonie;: langue stche et ronge; constipation; ventre
paraissant indolent & la pression; pouls & g4 pulsations
par minute. ( Bain tiéde avee affusion tempérée; ven-
touses scarifides le long de la colonne vertébrale ; potion
de siw onces avee huit grains de tarire stibid. ) Nulle
dvacuation.

Le 25, I'état des facultés intellectuelles est A-peu-prés
le méme, mais il devient davantage nécessaire de sti-
muler le malade pour lui faire tirer la langue et donner
d’autres signes d'intelligence. Le col et le tronc sont
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tonjours roides; la paralysie de la vessie persiste ; état
du systéme locomoteur des membres et de la sensibi-
lité générale n’a pas varié depuis hier ; les pupilles sont
également un peu dilatées; le pouls a perdu desa fré-
quence et ne donne que, 88 pulsations par minute. Le
malade parait plus calme. ( Potion avee douze grains
de tartre stibié; ventouses le long de la colonne.) Mort
le sair.

Quverture du ecadavre. Téte. La dure-mire , arach-
noide et la pie-mére des diverses régions du cerveau , ne
présentent rien de particulier , aucune trace de conges-
tion ou d'inflammation. Les ventricules latéraux con-
tiennent & peine une once de sérosité citrine et limpide:
leur séreuse est parfaitement saine. La parlie antérieure
de la voitte & trois piliers est le siége d'un trds-léger ra-
mollissement , 2 peine marqué , sensible seulement au
doigt et nullement & la vue , et n’occupant que trois h
quatre lignes au plus. La substance cérébrale n'y est nul-
lement injectée, et sans aucun changement de couleur.
Le reste du cerveau est sain, dans son lobe anlérieur
comme dans toutes ses autres parlies. Il en est de méme
de la protubérance annulaire , du cervelet et de la moelle
alongée. La moelle épinitre est dans son état naturel ,
ainsi que ses enveloppes , qui n’olfrent aucune trace de
congestion , si ce n'est une trés-légére vers U'extrémité
de la queue de cheval.

Poitrine. Les lobes supéricurs des poumons sont ad-
hérens aux cites, etremplis d’un grand nombre de tuber-
cules miliaives dont beaucoup sont ramellis. Le ceur
sl sain.

Abdomen. La membrane muquense de I'estomac est
légtrement marbrée en brun rougeitre , mais dans quel-
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ques points seulement ct vers son grand cul-de-sac ;
dans d’autres, elle est couverte d’un enduit muquenx
blanchitre, d’apparence membraniforme ; sa consistance
y est sensiblement diminuée. L’intestin gréle vers la
valvule iléo-cocale présente quelques plaques rouges
préominentes. Les ganglions mésentériques sont sains.
La vessie est dans son état naturel.

Maladies de la poitrine. Les phlegmasies de la mu-
queuse des voies aériennes onl offert peu de particularités
qui soient dignes de remarque. Une laryngite aigué,
existanl chez une jeune femme , caractérisée par une
inspivation sonore et sifllante , une altération notable du
timbre de la voix, et une douleur fixée au larynx, fut
arrélée dans sa marche par une saignée et deux appli-
cations de sangsues au col, Une pariie de ces accidens
persistaient encore , lorsqu’une I'upl.uI"B d’un petit abets
situé dans le fond de la gorge, en amena la cessation
presque compléte; des-lors la fidvre cessa, et la malade
entra presque immédialement en convalescence. M. le
professeur Récamier eut recours, chez un autre sujet
affecté d’une laryngite chronique, et chez lequel on pou-
vait soupgonner des ulcéres au larynx , i application de
deux moxas sur les cotés de cet organe; mais le malade,
qui était unhomme de trente-neafl ans, etquidepuis sept
mois avait presque complétement perdu la voix, voyant
qu'il ne retirait aucun avantage de ce mode de traite
ment ¢t du régime adoucissant auquel il était soumis
quitta I'hopital dans le méme état qu'il y était entré.
Une autre jeune fille , dont il est trés-diflicile de déter-
miner la cause de I'aphonie , présentant quelque intérét
par la manitre dont se comporta sa maladie, va fixer un
moment notre attention. Voici le résumé de son obser-
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tion, Cetle jenne persenne , qui est igée de dix-neufans,
w'avail point en ses régles depuis deux mois, lorsque
vers la fin de décembre elle fut prise d’une douleur
correspondante an milien du sternum, avec un léger
mouvement fébrile. Le lendemain elle entra & 'hipital ;
nous la tronvimes avee une semi-aphonie, qui n’existait
que depuis un jour , et avec la légire douleur de poi-
trine dont nous venons de parler ; la respiration se
faisait néanmoins avec assez de liberté, et cetle ma-
ladie paraissait devoir se terminer en quelques jours.
M. le professenr Récamier fit pratiquer une saignée; la
fitvre se dissipa bientét, et I'aphonie , qui cepen-
dant n’¢tait encore qu'incompléte , persista. De temps
i autre celte malade se plaigrait de coliques passa-
gtres, de céphalalgie, de palpitations, d'élouffemens
symptimes que 'on regarda comme dépendant de son
aménorrhée , et que P'on chercha & combatire , sans
avantage solide, par quelques applications de sangsues
i la vaolve, et par une seconde saignée. Un vésicatoire
placé au cou n'améliora en rien I'état de la voix . qui
devint an contraire de plus en plus faible, et finit
par se perdre entiérement. La malade ne loussait que
rarement , ne crachail jamais, conservait son embon-
point , et se promenail dans les salles; la respiration ,
du reste . était libre lorsqu'elle était tranquille ; mais
I'exercice développait des palpitations et une dyspnée
consécutive, Cet élat durait depuis deux mois , lorsque,
le 50 mars 1826 , les n‘:glcs reparurent naturellement.
Le lendemain, a la visite, on fut fort étonné; cette jeune
personne avait en parlie recouvré P'usage de la voix,
mais & un bien faible degré, il est vrai, car il fallait se tenir
prés delle ponr I'entendre ; cependant on distinguait
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_parfaitement ce qu’elle disait , tandis qu'auparavant elle
élait complétement mueite. Ce fait est un de ceax qui
pourraient faire la réputation de bien des médicamens et
de beaucoup de traitemens spéciaux , magnétisme, élec-
tricité , ete, Cependant il est évident ici que la nature
ena lous les honnenrs, et que si la voix conlinue A
s'amdliorer, comme on esl peut-étreen droit dele penser,
vu 'absence d’altération sensible des organes qui prési-
dentd la formation de la parole , c’est & la nature seule,
disons-nous , que ln malade en sera redevable. Cette
observalion prouve encore un auire point , ¢’est qu'il ne
faut point désespérer de la perte d'un sens ou d'one fa-
cullé , duns le cas oii Pon n’observe pas de lésions pro-
fondes qui puissent la motiver.

Les catarrhes pulmﬁnairr—-s cédtrent facilement i
Vemploi des anliphlogistiques , secondés, dans quelques
eas , del’usage des vésicatoires entre les épaules. Un seul
malade succomba i P'inflammation des dernitres ramili-
calions bronchiques, lesquelles étaient d’une couleur
rouge fie-de-vin ; celte coloration diminuait d'intensité
A mesure que 'on s'avancait versla racine des bronches.
Le sujet de cotte ohservation, qui n’avait vesté que douze
heures & 'hépital, avait offerl dessymptdmes d’asphyxsie,
une teinle vielacde de la face, une dyspnée extréme, de
la fréquence du pouls el une sonoréité remarquable du
thorax. Plusieurs fois d¢jd nous avons eu I'occasion de
fixer P'atlention sur ce mode de phlegmasis des voies
aériennes , dont M, Récamier le premier a éclairé le
diagnostic.

Sur sept sujets aflectas de pleuro-pneumonies plus ou
mains graves, on o'cn perdit qu’un, qui également avait
présenie p'usieurs sigues propres A la brouchite. Il fut

Tome [i. Avril 1826,

page 17 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=17

18 MEMOIRES ET CLINIQUE

saigné six fois en un trés-court espace detemps : la dif-
ficulté de respirer, quiformait le symptéme principal X
ne diminua cependant point, et ce malheureux, jeune
homme de seize ans, mourut le vinglibme jour de sa
maladie. Le peumon droit élail hépalisé dans plusionrs
peints; les deux[eviilets dela pléevee adhéraient entre eux,
dans une assez grande étendue ; le pomnon gauche éait
@démaleux dans sa région postéricure, Lo lraitzment
mis en usage par M. {e professeur Récamier chez les six
malades qui survécurent, consisla dans lemploi des sai-
gnées, plus ou moins répétées, selon Uintensité de la
phlegmasie etla foree dessujels; les venlouses scarifiées
furent aussi dunombre des moyensdont on ent particu-
litrement lien de selouer; elles faisaient cesser la douleur
locale avec la plus grande facilité, Chez unds ces ma-
lades, nous efimes 1'occasion d’obiserver 4 quel point le
systéme circulatoire peut rester sourd au trouble d'un
organe parenchymatenx, On enlendait du rile erépitant
dans une grande étendue de la poitrine, des erachats
rouillés élaient expectorés en abondance, lethorax avait
perdu notablement de sa sonordité, cteependant la pean
n’offrait poini de chaleur, le pouls était dans un calme
parfait et sans ancune fréquence.

Malgre le traitement adoucissant cmployé chez les
quatre phthisiques traités pendant ce trimestre 3 la Cli-
nique , denx périrent avec des exeavations plus on moins
étendues , qui avaient é4¢ reconnues pendant fa vie. L'un
d'eux resta dans un élut d’agonie pendant plus de Lrois
jours, et nous présenta un exemple de la énacité de la
vie chez certains sujets. Les deux autres éprouvivent
un soulogement notable, malgré la riguenr de la saison.

Les pleurodynies {iicent assez nombhreuses ; et presque
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toutes trés-violentes; cependant les ventouses scarifides
les dissiptrent avec rapidité, Il est asscz diflicile quel-
quefois , et nous en avons eu plusicurs exemples, de
distinguer la douleur pleurodynique de celle qui dépend
d’un commencement d'inflammation de la plovre, En effet
Iintensiié ct 'acnité de la doulear qui accompagne ordi-
nairement la pleurésic, se trouvenl souvent & un degré
remarquable dans la pleurodynie; la fibvre existe fré-
quemment aussi avee celie derniére, et I'égophonie n’est
pas Loujoars assez évidente dans la pleurésie pour tran-
cher la difliculté du diagnostic ; la percussion, dans'un et
I'autre cas, peat étre deuloureuse, et larespiralion éga-
lement difficile ou impossible; enfin pour peu qu'il se
joigne un commencement de catarrhe pulmonaire A la
pleurodynie, le diagnostic devient encore plus embar-
rassant, Outre la conservation de la sonordité de la poi-
trine dans la pleurodynic, nous avons observé, chez les
différens sujets dont nous parlons, que le pression de la
main sur e thorax pendant inspiration, en prétant un
point d’appui aux muscles inspirateurs , facilitait consi-
dérablement la respiralion, et la rendait quelquelois méme
indolente, ce qui n’a pas liea dans la pleurésie; et,
d’une autre part, que lorsque la doolenr se développait,
elle eorrespondait toujours , d iustant de Pinspiration ,
b celui de la contraclicn des muscles inspirateurs , alors
méme que la pression des intervalles inlercestaux n'en
oflrait aucune. En eflet, la pression des muscles , dans
le rhumatisme, n’exaspire point tonjours leur sensi-
bilité ; mais il nen est pas de méme de leur contraction ,
qui ne manque jamais de rendre évidente une douleur,
méme obscure @ aussi ce caractére, la doulear par la
contraction, tout-h-fait pathognomonique de la soulivance
n®
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des tissus musculaire et fibreux, est-elle un des meilleurs
moyens de distinction de la plearodynie.

Les maladies du ceur ont consizlé en rétrécissemens
des orifices et en hypertrophies des ventricules. Denx
des sujets alleints de ce premicr genre d'affection épron-
veérent une amélioration remarquable de Pemploi des
saignées : & la vérité, les syn:ptimes de Iinduration des
valvules ne consistaient encore rlu’eu un broit de ripe
léger, et les phénomines géndranx n'existaient égale-
ment qu’h un faible degré @ fe rétrécissement occupait
les orilices gauches. Le troisibme , ainsi que les deux qui
présentaient des signes d’hypertrophie, succombérent
dans les premiers jours de janvier . 3 une époque oit le
froid reprenait avec une grande intensité; et, chose digne
de remaroue, ¢’est qu'ils périrent Lous les trois & quel-
ques heures de distance. Nous soimmes obligé de voir
dans ce fail, que nous avons dégh plusieurs fois observé i
l'influence des causes atmosphériques sur la lerminaison
funeste de certsines maladies, el nous le citons comme
pouvant fournir quelques données utiles,

Maladies de Cabdomen. Les {ibvies catarrhales se sont
assvz souvent wonirdes avee des complications sabue-
rales, qui exigtrent Vusage des évacuans des premidres
voies, I'émétique en lavage, d la dose d’un erain, ou
lipécacuanha , selon que les intestins ou Vestomae pa-
raissaient davantage aflectés. Tel fut le mode de traite-
ment employé daus six cas que M. le professeur Réca-
mier caractérisa de fibvres saburrcales @ Pendoit blan-
chilre ou jsurdlre qui couvrail fa langue, amerlume
de la bouche , le dégodt pour les alimens | 1a eéphalslgie
sus-orhitaire , Pabsconce de toule rougeur de la mmiucﬁsu
buccale, motivait assez son opinion, Cher six aulres
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malades, ou I'on pouvail eroire & une légére phlogose
du canal digestif, vu Uexistence d'une douleur abdo
minale et d'un peu de dévoiement , M. Récamicre eut
recours au méme traitemeal : les rvésullats furent les
mémes , ¢’est-b-dire que Pélat saburral se dissipa , el que
les malades enirirent promptement en convalescence.
Chez quelques-uns, amertume oo 'état piteux de la
bouche cl la persistance de la salelé de la langue furent
des causes qui firent administrer un second lavage.

Six de ces fibvres catarrhales furent simplement trailées
pardes boissons délayantes, de 'eau d’orge miellée , de
fa limonade, el losdivers phénomines qui les accompa-
gneienl, épigastralgie, douleurs do ventre, céphalalgia
sus-orbilaire , dévoiement, blancheur, rougeur, séche-
resse de la langue, fievre, elc, , cesséront du cinquidme
au douziéme jour. :

Cing malades , choz lesquels dominaient les symp-
tomes de phlogose catarrhule, une douleur locale et
de la fidvre, sans symptomes soburrsux, la langue
étant taniét rouge, tantot blanche ou pointillée, furect
trailés par des sangsues @ D'épigasire et aux régions
iliaques. Ce mode de traitement n'ent des résultuts ni
plus prompts ni plus heureux que celui dont nous ve-
nons de parler tout-d 'heure, an sujet des figvres
caburrales, dont la durée chez quelques - unes avait
méme €6 nolablement abrégée. A 'occasion de la rou-
geur de la langue et do la forme quielie affecte, M. le
professeur Récamier it observer qu’il fallait tenir comple,
pour juger avec exaclitude de cetle coloration, de la
maniere dont les malades sortaient la langue de la bouche.
En effet, lorsqu'ils la tirent en la contractant, elle se
présente généralement cfliée, en pointe, ct alors elle est
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presque toujours rouge ; la langne , d'une aulre part,
rougit comme la face, par le fait seul d’une impression
morale, et la présence du médecin produit quelquelois
cet effet; d’ou errcur dans laquelle peut tomber un ob-
servaleur qui se hiie trop d'inscrire langue rouge et
en pointe. Chez un sujet, nous observimes de trés-
bons résullats d’une application de sangsues a anus;:
un dévoiement existant depuis dix jours fut avrété par
Pemploi de ce moyen, Chez trois malades seulement,
M. Récamier débula par un lavage avec le tartre stibié,
et eut ensuile recours anx saigndes ménirales pour
calmer Fintensité de ja fitvee ; ils guirirent comme les
autres , el sang offvir ricn qui puisse nous arréter ici, Il
w'en est pas de méme d’un jeune homme de vingt-deux
ans, macon, qui soullrait depuis huit jours d’une dou-
leur dans la région du ceecum, avec fitvre forle, cé-
phalalgie sus-orbitaire, langue blanchitre , peu humide,
constipation, et quelques sympiomes de catarrhe pulmo-
naire. M. Récamier fit saigner ce malade denx fois; ce-
pendant son étac no s’améliorait pas ; on remarqua méme
un commencement de slupeur , une prosiration des
forces plus marquée, Un point un peu brundiree se mani-
festa & la partie interne du bras: la peau environnante
devint rouge, tendue, et se tumeria ; plusieurs appli-
cations de sangsues ne purent arréler les progres de
Pinflammation. Cependant le point brundire prit un
accroissement remarqaable ; toule la pean voisine passa
au blane grisitre , et fut frappée de gangrine; les muos-
cles superficiels furent également compris dans fa mor-
tification : M. Récamier chercha i arcéter celle cruelle
aflection en caulérisant prolondément avee le nitrate de
mercure; lagangrine fut bornée, mais eile était tellement
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élendue, qu’elle oceupait toute la surface interne dn bras
gauche, et presque la totalité de celle de 'avant-bras.
La plaie qui résulla de la chute de I'escarre avait plus
de dix pouces de longueur sur cing de large; elle con-
tournait le membre, et ne laissait gutres plus d’an tiers
de la peau pour le recouvrir; i force de soins cependant,
et a Paide de bandeletles agglutinatives, on parvint ,
au bout de. trois mois ct demi, & compter de la chute
de Pescarre , & oblenir une cicalrisation complite; et
de 5 aveil 1826, ce jeune homme sorlit en parfaite
santé, La faiblesse exiréme qui résulta de la mortifica-
tion d'une aussi grande élendae de tégumens et i’abon-
dance Jde la suppuration ne contraritrent en rier la
marche de la maladie pour laquelle il était entré a 'hé-
pital; clle se lermina an bout de trois semaines : les
modifications apportées dans le traitement , par suite
de la gangrene, conslstérent dans emploi du quinquina
en décoction, ct dans P'usage de son extrait uni au cam-
phre et & Péther nitrique. M. Récamier fit remarquer
dans ses legons que le phlegmon érysipélateux qui sur-
vint au bras avait ét¢ conséenlil au point gangréneux
dont nous avons perlé plus haul , et que consé-
quemimzent Pescarre n'avait pu étre le résultat d’un
Gtranglement par inflamwation; il appuya beaucoup
aussi sur le manque de lizison qui existait entve la pigiice
produite pae la saignée , et ce wéme poinl gengrénenx,
qui en élait éloigné de plus d’un pouce ; et s'aidant de
Pexemple de deux autres iwalades qui se trouvaient
alors daos les salles, et dont I'un avait présenté une
gangrene particlle de lamain, et I'aulre une énorme es-
carre de la jumbe et du pied, sans quon pat égale-
menten trouver le cause dans une inflammation ; M. Ré-
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camier , disons - nous, se prononca allirmativement
pour Uopinion d’une gangréne par cause spécifique,
sinsi qu'on l'observe dans la pustule maligne , saufl
que , dans les cas dont nous parlons , le principe mor-
bifique, au lieu d’étre apporié du dehors , avait pris
naissance dans le malade lui-méme. Telles furent les ré-
flexions que {it ce professenr pour éclairer la formation
de ces gangrénes sponlanées qui surviennent de lemps
4 autre pendant le cours des fitvres catarrhales graves
el typhoides dont elles sont des crises souvent [u-
nesles.

Trois malades succombérent : chez I'un , la phlegmasie
pustuleuse de l'iléon et du cocum coincidait avee des
ulcérations nombreuses de cetle portion o canal diges-
tif; les phénoménes les plus inlenses avaient consisté dans
une stupeur et une incohérence des iddes, conséculives
adu dévoiement , & des douleurs abdominaleset i de la
fievre, sans que la bouche devint nussi séche que le com-
portail un pareil élat, Il n’en fui pis de méme chez un
aulre jeune homme qui, aprés avoir présenté tous les
signes d’une fitvre catarrhale grave, avec langue séche,
rouge 4 la poinle ¢t i ses bords, couverte d'un enduit
fuligineux; aprés avoir été long-iemps dans un élat de
slupeur, avec une lizvre forle, entra cependant en conva-
lescence vers le troisiéme seplénaive de sa maladie, 3 aide
d'une saigndée suivie de 'usage des beins tiddes, d’one
boisson acidulée et d'une application de vésicatoires aux
cuisses; mais ce malheurcux, qui avait é1é une fois anx
porles du tombeau, eat une rechute; lo stupeur reparut,
la langue se dessécha de nouvesu: il s’y joignit quel-
ques symplimes de pneumonic , b le douzieme jour il
succomba, La mugueuss inlestivale nous oflvit des pla-
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ques d’'un rouge brunitre, en partie aflaissées , el qui
paraissaient élre les anciennes traces de la phlegmasie
qui avail occupé ces régions lors de la premiére maia-
die ; Uarachnoide présentait un épaississement avec opa-
cité, dans upe étendue de quelques pouces sur hémi-
sphire droit ; le poomon do méme citd élait dans un
commencement d’hépatisation, Tels furent les résultats
gue nous [vurnirent les fitvres calarrhales.

Des trois malades allectés de squivrhe de P'estomac ,
denix éprouvirent un soulagement sensible de Pusage du
lait et du régime [éculent; le troisibme, chez lequel
I"itéralion organique élail trop avanede , périt dans le
courant de novembre; il existait une tumenr dans la ré-
gion de P'épigastre; lo malade ne vomissait pas ses ali-
mens. Le grand cul-de-sag de Mestomac et le pylore
étaient ulcérés ; la dégéndrescence dtait fort étendue et
i I'élat cancéreux. |

Nous passerons rapidement sur denx coliques salur-
aines qui furent trailées avec avanlage par les lavemens
laxatifs, P'opium et ies ventouses scariliées le long de la
colonne vertébrale , pour dive un mot d’une femme qui
¢tait accouchée depuis un mois, el chez laguelle il sur-
vint, deux jours apris, une douleur dans aine gauche,
se propageant dans le bas-ventre : plusieurs applications
de sangsues parvinrent i dissiper le gonflement des 1égu-
mens, el la douleur cessa presgue enlierement; mais
ce mieux - dtre e ot que de courle durée; les don-
leurs ne tardévent pas & reparaitre , et avec elles la
fitvre , la céphalalgie , et , surla fin , de la diarrhée;
malgré les singsues ;11311]1;{1:{-_155 sur lo tumenr, malgréics
bains, et 'ouverture d’un petit abeds qui s'éleit montré
4 I'extérieur, cetie malade dépérit de jour en jour, et
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finit par succomber dans le courant de mars 1826, L'an-
topsie [it reconnaitre exislence d’un abeds , de la gros-
seur d’un eal d= poule cnviron , situé dans le petil bas-
sin, au voisinage du ligament large du colé gauche , et
g’dlendant entre la vessie, la matrice et le rectum; le
celon présentait en outre quelques uleérations,

Ezanthémes. Moins nombreuses que pendant le cours
du dernier trimestire, les varioles ont continué d'étree
trés.graves , puisque Uon en a perdu dueux sur cing. Ces
denx malades périvent dans la pdriode de la dessiceation,
¢'est-i~dire du dix-sept an dix-nenvitme jour; les bou-
tons élaient confluens, particulitrement a la face; la
fitvre, pendant les huitl premiers jonrs , fut trés-modé-
rée; unc angine , gui exizstait dés le principe, se dissipa
méme lorsque I'éruption fut complite; Ia fidvre de sup-
puralion ne s’accompagna d’aucun accident grave ; mais,
3 Jdaler du moment ot les croiiies se formirent, la res.
piration s’embarrassa, le pouls prit davantage de frd-
quence; une odeur infecie s'exhalant des nombrenses
croiiles qui couvraient la face et qui formaient autant de
foyers permanens d'infection, asphyxia ces malhen-
reux, qui succomnbirent malgré 'emploi des toniques que
M. le professenr Récamier crut devoir opposer & une
cause de destruction aussi active. En eflet , nous aviens
déja vu plusicurs fois des malades enlevés de la méme
manitre , fes mois précédens. Les poumons élaient dans
un étal dengouemicut; quelques points offraient des
traces de pueenionic; les bronches étaient d’un rouge
brun dans certaines régions.

Quant anx deux varicitles, zux scarlatines el aux rou-
geoles observdes i la mdme époque, elies n’ont rien pré-
seni¢ dans leur marche et dans leur traitement qui pit
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mériter une allention particulitre; emploi de lean
d'orge, des pédiluves dans la premitre période, un
lavage chez un seul, vu Uexistence de symptémes sabur-
raux concommilans , lels firent les moyens thérapeu-
liques qui secondirent la zuérison de ces maladies.

Quatre femmes furent alfectées d’érysipeles a la face;
trois de ces inflammations élaient accompagnées de fid-
vre; ie gonflement et Ia rougeur élaiont considéraliles ;
la langue était blanchitre, la bouche mauvaise, et la téte
fort doulonreuse : chez une de ces malades, enlre antres,
I'épigastre élait triés-sensible. M. fe professenr Récamier
leur preserivit lo lartre stibié en lavage : des évacualions
abondanles par hautet parbas an furent la suite; la litvee
diminua , ainsi que la tumdéfaction et les divers symp-
tomes de saburre; -“]uclques itm:-s apris, ces femines
élaient en convalescence. lci Pon observa le méme
avantage des évacuans des premiéres voies que dans les
cas de pneumonic, d’angine, de fitvees catarrhales, ete. ,
dont nous avons parlé plus haut. Dans ces divers groupes
de maladies, les sangsues furent heaucoup plus rarement
employées que dans les irimestres précédens, et cepen-
dant on veit qu'en somme, les résultats furent aussi sa-
tislaisans ; ce qui démontre suflisamment gu’il n'est pas
de méthode exclusive , et que des moyens de nature dif-
férente peuvent amener au méme but, lorsqu'ils sont
convenablement appliqués.

Cing sujets atteints de rhumatismes articulaives ai-
gus, furent mis i Pnsage do tavwee stibié¢ , & la dose
de six & huit grains dans quatre onces de véhicule, au-
quel on ajoutait ane demi-once de sirop de diacode. L'é-
métique administré de celle manitre était rarement
vomi; wais il provoquait des selles assez abondantes.
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La langne conservail son humidité , et ne prenait au-
cune rougeur anormale; en général , celte méthode
fut suivie de soulagement; le gonflement et ia douleur
diminuérent, et la durée de la malalie parut abré-
geée. Nous ne pourrons pas en dire autant de I'opium, qui
fut donné brut & quelques malades, depuis deux jusqu’a
quatre grains; ses efiels sur ies rhumatismes furent
nuls; un seul éprouva un peu de semnslence, qui ne (ut
que de courte durde,

CONSIDERATIONS

Sur les causes de [ Phlébite, et Qbservations sur
Cinflammation des veines encéphaliques.

Par A. N. Gespnis.

La phlébite n’est pas une allection nouvellement
connue , puisque Aréiée a déerit une waladie qu’il re-
garde comme une inflammation de la veine cave (1).
Cependant on n'avait sur les phlegmasies des veines que
des idées assez vagues avant la fin da dernier siécle , et
surtout avant les travaux de Schmuck (2), de J. Hun-
ter (3), de Sasse (4) et de B. Travers (3). Ces écrivains,
en éclairant lenrs recherches par des obsarvations ana-
tomiques , ont commenceé & faire bien connaitre uoe

(1) De Causis ot Signis acul, mord, , cap. viu , lib, i,

(2) Disscrt. siztens abs, med, de vasorem sanguif. Inflammatione,
Heide berg , 170§.

(3} Medical and phifasophical commentarics , tom. ILL , pag. §30.

(4) De Fasoram sanguific. inflam. dissert, Hale , 1797.

(3] On Wounds an ligatures of veines.
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phlegmasie sur laquelle Morgagni avait recueilli quelques
faits (1), Depuis ces auteurs, un assez grand nombre de
praliciens ont appeléPatteation sur les inflammations des
vaisseaux, el ont enrichila science des résultals de leurs
observations. Sans analyser ni méme indiquer touns ces
travaux , parmi lesquels ceux du docteur Ribes méritent
d’éLre surtout distinguds , nous tracerons rapidement le
résumé des observativns sur la phlébile consignées dans
les écrits de tous ces médecins, sous le rapport spécial
de T'étiologie de Uinflammation des veines. Cet apercn
préliminaire ne sera pas inulile pour analyser les exem -
ples de phlébites cérébrales sur lesquels nous voulons
appeler I'altention.

L'inflammation des veines est quelquefois produite par
I'opération de la phlébotomis pratiquée avec un instru-
ment sali, oxydé ou mal acéré. Cette phlegmasie a tou-
jours son siége dansila partie du vaisscau supérieare 2
I'iucision; elle monte sonvent d'une manitre progressive
en suivant la direction du cours du sang, jusque dans
les plus gros trones.

Il est rare, quand la phlébite survient aprés Uopération
de la saignée , qu'elle ne pnisge éire attribude a quel-
qu’une des canses dont nous voflons de parler, Ges causes
se confondent par ure aclion identiqus; 'irritation de
la veine inciste produile, soit par linoculation d'un
priucipe quelconque quand on se sert d'un instrument
sali, soit par Paction mécanique d’un instrument oxydé
ou mal acéré,

Nous avons vu unec phléhile intense se marifester

(1) De Sed. ef caus. morb. per anal, indvg. Epist. wvr, | apt, 10
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aprés une saignée {uite avec une lancette imprégnée de
fluide vaccin,

Nous avons oliservé une inflaimmation de toate la
veine céphalique jusqu’au trone de Paxillaire survenue
apres les circonslances suivantes : la malade étail tris-
grasse , et 'éléve qui pratiquait la phléhotomie était peu
exercé. L'ouverture de la veine se trouva élroile; la
sortie du sang était génée par la graisse sous-culande.
L’opérateur fit des frictions de bas en haut pour faire
sortir le sung, et excrca des tiraillemens réitérés sur les
lévres de la plaie pour les éearler. Le résultat de ces
manceuvres fut la formation d’un abeds peu élendu au
lien de la pigtire. Consécutivement it cot abeés, 'inflam-
mation de la veine se développa et s'élendit progressive-
ment vers le trone de axillaire. Il survint des accidens
graves, et il se forma un abeés puriforme de trois a
quatre pouces de largenr dans le trajet du vaisseau dont
les parois enflammées et dilatées contenaient le prodait
de la sappuration. Mais ce qu'il faut noler, c'est que la
phlébite ne commenca que forsque I'abeks sous-cutané
fut formé au lieu de la pigiire au pli du bras.

8i les veines peuvent s'enflammer apriés Pincision
élroite de la phlébotomie , cela doit arriver, 3 bien plus
forte raison , dans des a}pé‘i’ﬂtions plus élendues ou plus
propres a déterminer des inllammalions, pratiquées
sur les veines, Aussi a-l-on observé celte maladie aprés
les ligatures ou les réscctions des troncs veineux pour la
guérison des varices : Travers en cile plusicurs exemples
Osiander ¢t Meckel ont vu ['inflammation des veines
ombilicales, et par suite, de la veine porte, se dévelop-
per aprés la ligature du cordon ombilical.

Si les vaisseaux veineux s'enfllamment quelquelois par

page 30 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=30

DES HOPITAUX. Jr

la simple excision d’une partic de lenrs troncs, ils sont
assez souvent affectés de phlegmasie aprés les grandes
opérations dans lesquelles un certain nombre ou les prin-
cipaux de levrs rameaux ont été intéressés : surloul si
la surface de la plaie a é16 fortement irritée. Celle re-
marque a éié faite par J, Hunter, Gatrouve dans la dis-
sertation de Sasse sur la phi¢bite, le récit 4’expériences
dans lesquelles cet observateur délerminait presque i
volonté la phlébite en irritant des plaies faites & des
animaux.

Nous avons disséqué avee soin (rois sujets morts des
suites de lalithotomie, L'un avail é1é opéré par le haut
appareil, et les deux autres par Pappareillatéral latéralisé,
Nous avons trouvé linflammation de toutes les veines
abdominales jusque dans la veine cave; les veines vési-
cales etles hypogasiriques élaient enflammées chez deux
des sujets dont celui opéré parappareil sus-pubien faiszit
partie. Chez le troisitine, la seale hypogastrique gauche
et ]a veine cave ascendante dlaient enflammées ; il exis-
tait aussi une péritonite intense. Les deux autres n'of-
fraient que les traces d’une violente cystite et d’une en-
térite avec pneumonie légire du cdld gauche. Nous
sommes convaincu fue c'est par suile de la propagation
de la phlegmasie aux veines qus succombent souvent les
opérés de la taille, et peut-élre aussi presque lous ceux
qui ont subi de grn:ulﬂs onéralions, ot nolammeant les
amputés. M. Dupayiren a constaté chez ces devoiers
Pexistence de phlebites de la fdmorale, de la saphéne,
de l'iliaque et do 'hypogastrique jusque dans la veine
cave asceadante,

Des animaux & qui nous avions fait de grandes plaies
pour ¢tudier le mécanisme de fa cicatrisation , ont suc-
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combé, et nous avons pu chez plusieurs saivre par la
dissection U'inflammation des veiunes intéressées dans les
blessures jusque dans les principaux troncs, Chez ces
animaux comme chez les sujets qui périssent aprés les
grandes opéralions chirurgicales, on trouve presque
toujours des inflammations plus ou moeins graves, et sou-
venl avec suppuralion des viscéres plus on moins élni-
gndés s quel rapport a le développement de ces phlegma-
sies avec lo résorption du pus par les veines et avec la
phlébite? Ce rapport n’est pas dillicile & indiquer , mais
il nous conduirait i parler de la nature et des causes
prochaines des phlegmasies dont il ne doit pas étre ici
l:[u.ﬁﬁﬂlm. i

Il est intéressant de remarquer que les phlébites qui
succédent aux plaics ne se manifestent en général que
lorsque la suppuration est établie dans la solution de
continuitd, comme il est arrivé i cetle femme dont nons
avons parlé, chex laquelle Ia céphalique senflamma 4 la
suite d'un abebs au pli du bras. Celle circonstance est
encore bien curiease pour 'étiologie des infllammations,
car on ne peut douter, d'apres les faits que M. Ribes a
rapporiés dans le Tom. vor des Wémoires de la Socidté
inédicale A’émulation, et dans le Tom. 1t de la Revue
Médicale de 1825, et Lapris quelgues autres entidre-
ment conformes recueillis par différens observatears,
qu'il ne se fasse par les radicules veineuses une absorp-
tion du pus infiltré dans les bords des plaies ou déposé
dans lesfoyars des abeds. Sur ‘e cadavee d’un homme de
quarante-neul ans qui avait succombé h un érysipile
phlegmonenx occupaat toute la végion antérieure de fa
cuisse el une partie des tégumens de abdomen , nous
avons lrouvé, outre les foyers puralens et Pinfiltration
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du pus dans le tissn cellulaive qui présentait tows les ca-
ractéres de 'inflammation , du pus mélé & une sérosité
rougedlre dans le trone de la veine saphéne interne. On
remarque aussi, A fa dissection d'individus morts de la
variele, que les branches et les rameaux veineux prove-
nant des pariies de la pean couverte de pustules con-
fluentes et inlilivées de pus sont assez ordinzirement
remplis de ce fluide el sont assez souvent enllammés. .

L'inllammation deos veines qui naissent dans des tissus
malades, renarquie déja pae B. Travers, est aujourd’hui
un fait démontré; clle n’esi pas constante , mais elle est
fréquente. Doit-on attribuer la propagation de la phleg-
masic aux vaisscaux & sang noic i labsorplion du pus
etdes produils de Uinflammation opérée par les radicules
veineuscs dans les tissus enllammeés ., aipsi qu'il arrive
dans les fivres des plaies _

On voit, en résuind . que dans tous les cas que nous
venons d'indiquer, lys phidhiies sont Vellet de causes
irritantes directement appliquies aux vaisseanx , el que
celle cause n'est souvenl aulre chose que des produils
de linflammation introduiis dans le canal veineux par
absorplion , et agissant ainsi d'une wanigre topique sur
les parois vasculaives.

L'inflammation des veines se développe quelquelois
sans qu’on puisse lui assigner de cause o la mature de
celles que nous veaous d'énnmérer, Clest ainsi quielle
se remargue dans les veines abdominales, et sarlout dans
les veines hypogastrijues chez les femmes en couche.
Un sail que quelgues médocins modernes ont prétendn
expliquer tous les ardémes puerpéraux par cet accident.
Un ne peul guire allribuce ces phlébites 4 autre chose
qu’a la singulicre disposition i s’enflammer que lagestation

Tome LI, Avril 1826, 3 '
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et I'accouchement laissent dans tous les viseéres abdo-
minaux; disposition par laquelle on a cherché i expli-
quer la fréquence des péritonites et des entérites chez les
femmes en conche. L'inflammaltion des veines se concoit
peul-étre mieux dans ce cas que celle des autres organes
abdominaux, i cause du changement notable qui s'opére
pendant la gestation , et ensuite au moment de I'accou -
chement, dans la ciceulation du sang dans les nombreuses
veines de I'utérus, des trompes et des ovaires.

Les veines qui s'enflamment ic plus {réquemment,
toutes choses égales d’ailleurs , sont celles des membres,
et surlout des membres inféricurs ; celles du bassin peu-
vent étre placées en deuxieme ligne. On possi:de un peti
nombre d’exemples de phlcbites thoraciques, et 'on en
posseéde encore moins d’encéphaliques; peut-éire ne
posséde-t-on si peu d’observations de ces phlegmasies
qu’a cause du pean de soin que Uon prend en  général
d'examiner ces vaisseaux dans les ouvertures des ea-
davres.

En appelant I’stiention sur ec petit nembre d’obser-
vations de phlébites cérébrales connues , peul-élre enga-
gerons-nous les praticiens h examiner les vaisseaux daus
les ouvertures de cadavres d'individus morls de maladies
de l'encéphale, et i vérifier les inductions que le peu de
faits connus ne nous permetient de tirer qu’avec quelque
hésitation , et en exprimant nos doules jusqu’a ce que
des observations ultérieures les aient fait vérifier.

J. Abercrombie a réuni dans le Journal d’Edimbourg
un assez grand nombre d’observations sur les phlegma-
sies cirébrales (1) Parmi les faits qu’il rapporile . on
remarque le saivant.

(1) The Edimburg Medic, and Surg. Journal.[July, 1815,
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- Une demoiselle de seize ans se plaignait depuis plus de
quinze jours d’une grande eéphalalgie avee donleur gra-
valive dans les yeux. Depuis trois semaines l'oreille
gauche suppurail; la malade était sujetle a celte affec-
tion. On eut recours , pour calmer cet accident, & des
saignées veineuses et arlérielles, aux purgaiils et aux
vésicaloires, On obtint un soulagement momentané ,
mais la céphalalgie avec la douleur gravative des yeux
reparut bientét avee plus d'intensité , bientit il y eut de
la stupeur qui fut suivie de coma profond, dont on pouvait
cependant faire sortir la malade; ce coma se termina
par la mort.

A l'ouverture du cadavee , on trouva la pie-mére tris-
injectée; du sang était extravasé i la partic postérieure
du cerveau au-dessous de cette membrane. Le sinus
latéral zqau.ﬂ'w prisentait des parois trés-épaissies; il
contenait i pus et wie maticre casciforme que le pres-
ston en faisaitsortiv, Sa surface interne était d’un rouge
foned, rugueuse et comme fongueuse; sa cavité dtait
presque complitement oblitérde dans un point, La ma-
ladie s’étendait jusqu’au pressoic I’Hérophile et jusqu’a
la fin da sinus lengitudinal. La table interne de I'os
élait cariée derriére le rocher, prés du trou déchiré pos- -
térienr; la carie occupait également toute la portion
pierreuse du temporal; ses cellules , remplies de pus ,
cominuniquaient avec oreille externe,

Il est probable que Tinfllammation veineuse, dont
nous venons d’emprunter un exemple & Abercrombie, a
élé le résullat de la propagation aux sinus de la carie de
la table interne du temporal; mais doit-on admetire que
celle carie s’est propagée au sinus uniquement par con-
tiguité, ou qu'elle sy est propagée par le petit nombre

5‘
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de rameaux veineux qui venaient des méninges dans les
sinus péireux, ou de oreille interne dans les sinus laté-
raux ! La présence du pus caséenx qui remplissait la ca-
vité du sinus nrouve que le sang avait cessé de le traverser;
son cours y eiit d'ailleurs é1é trés-géné par P'oblitération
presque complite de ce canal. Get obslacle an coors
du sang nous parait rendre une raison sulisante de I'é-
panchement infiltrd qui s'dtait opéré a la partic posté-
rie.ull‘e du cerveau, dans le tissu cellulaire qui constitue la
pie-mire. Les veines lalérales, posiéricures et inférien-
res, da cerveau, ne pouvant plus se dégorger dans le sinus
Iatéral, ont dit rester dans un #tat de congeslion qui aura
déterminé Uhémorchagie. '

B, Bibes a rapports dans la Revue Médicale du maois
de E:IE![EI. 1825, une ohservalion sur uneinflamination du
sinus longitudinal supdricur, dans laquelle il a reconnu,
a Vouverture da cadavre, un épaississement considérable
des parois du canal veineux, dont la surface interne élait
tapisste d'une fausse membrane, Les veines eérébrales
supéricures, qui venaient s’ouvrir dans ce sinus, élaient
variquenses; une pariie de ce vaisseau, ainsi que le siaus
latéral gauche, était oblitérée par une matitre fibreuse,
“Arés-résistante et évidemment organisée. Un tubercule
cancérenx exislait dansle cenlre de l'hémisphi‘:m droit.

Gette phlébite, évidemment chronique , ne nous
parail avoir en azeune connexion avee Ja maladie cancé-
reuse de Uhémisphere droil. La géne de la cirealation
dans le sinus et dans les veines qui v aboutissent, n'a élé,
dans ce cas, suivie d'aucune hémorrhagie, comme dans
Pobservation d’ Abercrombie, et dans celle que nous al-
lons rapporter; mais il faut remarquer que ceile obstrue-
tion des vaisscaux était ici évidemment chrovique, e
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qu'il est bien démontré que les désordres qui ne se for-
mest pas rapidement ne sonl pas suivis des mémes elfets
que ceux dont le développement est trés - prompt, 1l
faut considérer comme le résultal de cetle obstruction
la dilatation considérable du sinus longitudinal dans les
deux liers postérieurs, o il avait environ un pouce en
largeur et n’était point obstrud, de mémeque la dilatation
variquense d'une des veines qui viennent s'ouvrir dans
ce sinus. Cetle dilatation était si peurécente, que M. Ri-
bes a observé sur 'os pariétal gauche une goutliére pro-
fonde qui recevait celle veine, elune augmentation no-
table de la profondeur et de la largenr de la goutlitre
langitudinale dans la portion postérizure du crine, ¢'est-
a-dire, dans la porlion correspondante a la partie dila-
tée du sinus, tandis que dans la paclie ol le sinus éfait
oblitéré, celte goultitre élail b peine marquée. Ges modi-
fications dans la dépression de la surface interne des os
ducrine , accommoddes aux changemens des saillies des
' parlies conlenues, démontrent ce que dans I'élat physic-
logique les rapporls des os avee les organes mous qu'ils
protégent suffisent pour faire sonpeonner, que la forme
et P'épaisscur des os de la léle dépendent de la forme et
du développement du cervean et de ses annexes,

L’observation suivante, que nous avons recueillic avee
le docteur Levéque-Lasource, nous parait présenler un
exemple de phlébite encéphalique, d’autant plus remar-
quable que Pinflammation eérébrale semble dans ce cas
avoir ¢té liée dans son développenient & existence do
la phlegmasie veinense,

Madame M....., dgée de 22 ans, d’une assez forte
constitution et d’une taille élevée, ayant beancoup d'em-
bonpoint, fut heurensement accouchte de san teoisibme
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enfant par le docteur Lévéque-Lasource, Cette dame
n’aveit jamais été atteinte de maladie grave; elle n’avait
éprouvé aucun accident pendant sa grossesse, si ce n’est
une légére céphalalgie dans ls dernier mois. Cet acei-
dent, aprés avoir persisté quelques jours, avait cédé a
des soins de régime. Elle était préoccupée pendant sa
grossesse qu’elle périrait en couche. Elle voulut nourrie
son enfant. La séerélion du lait s'établit, mais M. Lévé-
que-Lasource remarqua que le bouillon, quoique donné
en pelite quantité, provoquail un mouvement féhrile, Le
septidme jour aprés sen accouchement, madame M....
voyail depuis deux jours son enlant avec un pen d'indif-
férence. Elle se fuisait les mamelons avee des bouteilles,
lorsqu’elle vit sortiv d’un des mamelons environ une euil-
lefée b café de sang : & Pinstant elle s'effraye ; Uidée
quelle périra dans cette couche se représente i son es-
prit 5 elle palit et perd conunaissance. Revenue & clle an
bout de trois quarts d’heure, elle commence i se plain-
dre d’une forte eéphalalgie du cité gauche. Les seins
étaient devenus flasques, la sécrélion du lait avait cossé.
Celle céphalalgie ne ful pas diminuée par deux applica-
lions de sangsues, failes le lendemain, Le neuviéme jour,
géne de la respiration avec point de ¢dté, qui disparurent
i la suile d'une application de sangsues aux braset & {"épi-
gastre, Cependant la eéphalalgic continuait, et les lochies,
qui paraissaient en petite quaniilé avant la commotion
morale du seplitme jour, avaienlaussi cessé, Le dixieme
jour, nouvelle commotion morale , causée par le feu qui
prit aux rideaux du lit. La edphalalgie persistait ; elle fut
de nouveau inulilement combattue par des sangsues i la
téle et & la vulve. Le dix-septitme jour, augmentalion
de la eéphalalgic et douienrs dans Poreille gauche. La
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veille il était survenu des symplémes comminatoires
d'une double puenmonic, mais moins intenses que ceux
du neuviéme jour. Des sangsues avaient é1é de nouveau
appliquées i I'épigasire et aux bras, dont on n’avait pu
trouver la veine, Versle soir, aprés un sommeil de trois
quarts d’heure, madame M. ... Sapercut i son réveil que
son bras droit était engourdiet qu’elle ne pouvait plus le
mouvoir; la jambe du méme cdlé éiail aussi engourdie.
Le dix-huititme jour, la paralysie augmente, la langue
s'embarrasse; le dix-neuvitme , les accidens paralyti-
ques font de nouveaux progrés , on pratique une forte
saignée du bras, qui donne un sang un peu couenneux ;
vingt sangsues sont ap pliquées aux tempes.

Le dix-neuviéme jour au soir (1** février 1826) , nous
vimes la malade pour la premiére fois avee M. Landré-
Beauvais , appelé, ainsi que nous, par M. Lévéque-La-
source: nous la trouvimes dans I’état suivant : pupilles
peu mobilss, regard o peu fixe; langue humide ne
pouvant étre sortie de la bouche , mais non dévide ; au-
cune rigidité au col; bras droit entiérement insensible et
privé de mouvement, sans rigidité ; jambe droite égale~
ment sansrigidité, conservant un peu de sensibilité quand
on la pince, La malade ne peut retenir ses urines, mais
clle s’en apercoit; elle ne peut articsler que oui et non;
la vue et Pouie sont conservées des deux cités. L'odorat
n’est point éteint, car 'odeur de camphre du baume opo-~
deldoch, avec lequel on a fait dansla journée des frictions
sur Jes membres paralysés, a déterminé un vomissement;
circonstance qui avait en lieu également par la méme
odeur avant la paralysie. Pean halitucuse; pouls donnant
de quatre - vingl-dix & quatre-vingt-quinze pulsations ,
large, un peu résistant ( ’est la premiére fois qu'il y a
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de la fityre depuis la céphalalzie . Le thorax exploré
fait entendre un peu de rile crépitant A gauche et en
avant, la respiration n’est pas génde, La malade indique
par signes qu'elle souffre du céié gauche de la 1éle.
(¥ ésicatoire @ la nuque et @ la cuisse dvoite | huit sang-
sues & la vulve. ) A parlir de eeile époque, nous avons
continué A soigner la malade avec M. Lévéque-Lasource.

Le o février, vinglitme jour de Paccouchement .
onziéme jour de la céphalalgic, treisitme jour de la pa-
ralysie , il survint pendant le jour une agitation extréme ;
la malade perdit complétemeat la faculié de prononcer
les monosyllabes , et la sensibilité s'éleignit tout - a - [ait
dansle cité droit. Elle regardait d"une manitre étonnée, et
ne paraissail pas reconnailre. Le pouls devint si fréquent
qu'il donna jusqu’a cent trente-six pulsations par minute:
il y eut quelques soubresauls de tendons. [ Quinze
sangsues derriére lareille guuchf, ‘.ﬂ,':‘frr's sur la téte pen-
dant cing hewves, aprés les sangsues ; sinapismes volans
sur les extrémitds, 'er'w.gr.-q walie graing de ealomélas en
st prises, tisane de ehiendent. )

Le 5 Févrice au matin, mieux marqué: pouls & cent
vingl-quatre pulsations, plus souple : paralysic un peudi-
minude : les mémes moyens que ln veille aménent une
nouvelle diminuiion des accidens,

Le soir, le regard ¢iait naturel, la connaissance élait
revenue , elle répondait ond quand on lui demandait si
elle souflrait de fa téle; elle retivait quand on les pingait
les membres paralvsés, mais eile ne pouvait lewr donner
d'autre mouvement. Les urinss sonl tris - abondanles ,
mais rendues involenlaivement; la malade s'en apercoit
et appelle par signes la gacde : elle se veléve avec sa
wain ganche sur son lit, Pouls & cent hait pulsations :
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langue humide, ne pouvant étre sortie de la bouche. Le
calomélas n’a provoqué aucune selle; le ventre est un
peu tendu. { Cataplasme émollient sur le ventre; lave
wment avee huile de vicin 3 i), tisane de elhiendent, )

4 [vrier aun matin, viogl-deuxitme jour de accou-
chement , treizizme de la céphalalgic , cinquitme de la
paralysie, pouls assez développd, d quatre-vingt-seize
pulsations; il est survenu des évacuations alvines pen-
dant la nuit; ventre souple et indelent. Elle retire la
jambe paralysée lorsque 'on chatouille la plante du pied;
elic sent quand on lui pince le coude - pied, mais d’une
manitre obscure; elle a aussi plus de sensibilité & la
main paralysée; clle vépond eni i toutes les questions
qu’on lui adresse. La langue ne peut toujours pas étre
sortie : elle est un peu janne et humide. { Douze sang-
sues dervicre Uoveille gauche, glace sur la téte , sina-
pismes aux pieds. ) M. Lévéque reconnut dans la journée
de feéquents soubreshuts de tendons.

A six heures et demie du soir , elle Stait depuis une demi-
heure dans un éiat convalsif caractérisé par les svmp-
Lhmes smivans: contractions saccadées ot allernalives
des extenseurs et des fléchisseurs des deax cdlés ; dents
serries, respiralion bruyante et accélérée; alternatives
de rougeur et de pilear i la face; pouls excessivement
fréguent; le bras paralysé et demi {léchi est contracté
cl sorré sur le ventre. Rigidité des extrémités abido-
minules. { Bain ticde, lavement émollicat. } Les agei-
dens convaisifs ont diminué dans le bain , qui a éé
prolongé pendant trois heures ; mais il n'ont cessé qu'a
irois heares du matin,

5 février, au matin,, méme état que la veille i pareille
heure ; pouls & cent dix puleations. (Bain avingt - six
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degrés ; cataplasme mollient sur les extrémitds ; frictions
gmdmt'cs avee Chuile dolive chaude, mémes boissons. )

Le soir, pean fraiche; pouls comme le malin; cris
percans non motivés; elle ne peat indiquer en aucune
manitra le siége des douleurs; soubresauts de tendons
assez rares. Les cris ont redoublé dans la nuit,

6 février, les cris conlinuent ; pouls & cent quatre pul-
sations; elle répond oui el non indistinctement. Cepen-
dantelle fixe sonattention et fait des eflforts pour articuler;
alternatives de rougeur et de pileur de Ia face, II faut
la pencher un peu i gauche pour qu’elle puisse avaler, et
encore les boissons passent-elles dillicilement : les lave-
mens ressortent comme d'un vase inerie ; ancune éva-
cuation,

Le soir, les eris continuent ; ils augmentent el se
joignent & de I'agitation quand en touche le pied para-
lysé; la déglutition est encore plus diflicile que le matin;
le pouls est irrégulier pour la premitrs fois.

La nuit, deux selles liquides.

7 février, pouls intermiltent  cent vingt pulsations;
soubresauls de tendons ; agilalion , alternatives de
rougeur et de paleur de la fuce. (Bain & vingt-siz
degrés . de quinze minutes de durée ; affusion i diz-
hutt degrés pendant troisminutes , dix sangsues derriére
Porgille gauche avant le bain.)

A huit heures du soir, chalenr de la pean au-dessous
du degré naturel ; pouls tovjours trds-fréquent ; elle ne
peut boire que trés-peu et avec un biberon; quatre selles
liquides, spontanées, sont survennes dans la journde,

Le 8 février, vingl-sixitme jour delaccouchement,
dix-septitine jour de la céphalalgiz , neuviéme jour dela
paralysic, M. Récamier nous fut adjoint comme con-
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sultant. Nous la trouvimes dans I'état suivant : Elle ne
peut plus articuler ni oné ni non; le regard est fixe et
hébétd 3 les dents sont servées; Ie bras droit contracté et
demi-fléchi sur le ventre ; le braszauche dans une agita-
tion continuelle; le pouls trds-fréquents strabisme léger
eten haut de I'wil ganche ; les régles ont paru. ( Siz
grains de tartre stibié en six doses, chaque dose dans
une euillerée @ café de syrop de diacode. )

A 3 heures et demie , elle avait pris deux grains d’¢é-
métique ; la face était eolorée ; le bras droit n'élait plus
conlracté ; le pouls plus grand , mais aussi fréquent, La
malade était en sueur,

A 7 heures, sueur visqueuse ; respiralion sterlorense ,
yeux inclinés en haut; mucosités et salive épaisses invis-
quant les dents et los lbvres; flaccidité des membres
paralysés.

Mort & huit Leures,

L'ouverture du cadavre fut pratiquée le 12 février,
quatre-vingt -quatre heures aprés la mert, au cimetidre
de PEst, aprés exhumation.

Le corps répandzit une odeur flide assez prononcée.
La cavité abdominale élait trds-mdétdorisée; Ia peau dn
yentre et des membres violitre et infiltrée par un com-
mencement de décomposition putride.

La voiite du erine enlevie, une incision longitudinale
de la dure - mere sur le cilé droit de la faux, nous fit
remarquer la veine cérébrale moyenne trés-gonllée et
flexueuse, surtout en s’approchant de la faux, o elle
vient s'ouvrir dans le sinus longitndinal supérieur ; elle
avait le volume d’une plume & éerive. Neus la trouvimes
remplic d’ure substance purilorme, jaundtre, qui en
oblitérait Ja cavité. Surletrajet d= cetle veine, 'arach-
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noide ¢lait légtrement laiteuse. La veine correspon-
dante du cité gauche étaitdans le méme état. Endéta-
chant ensuite la faux, nous remarquimes sur sa longuenr
une tumeur aplalic transversalement, longue de deux i
Irois pouces, cl épaisse d’environ dix & douze lignes dans
son milicu, Gelle tumeur, sur laquelle on distinguait le
tissu de 'arachnoidect de la dure-mére dans I'étaitsain,
occupait le trajet et le siége du sinus longitudinal supé-
rieur. A la dissection elle parat formdée dun tissu celln

laire grisitre , friabls , présentant une injection sanguine
assez marquée et une infiltration de pus jaune, opague ,
qui paraissait par endroits déposé dans des cellules irré-
gulitres. Toute la cavité du sinus longitudinal supériear
éiait ainsi dégénérée;  la surface du lobe antérieur droit,
'arachnoide était légérement opaque el la pie-mere cor-
respondante légérement inlilirée de sérosité sanguine-
lente, Du cdté gaucho, sur la face externe et un peu
inférieure du lobe moyen et de la partie conligué du
lobe antérieur et du lobe postéricur, se remarquait une
coucho trés-mince de sang ronge, assez adhérente i la
surface de 'arachnoide; une infilivation de sérosilé san-
guinolente existait aux mémes licux dans la pie-mére cor-
respondante; Parachnoide élait en ces points épaissie et
laiteuse. Ges désordres se prolongeaient dans la scissure
de Sylvius, Les ventricules laléraux, ouveris par une inei-
sion teansversale des hémisphires sans déplacer le cer-
veau, élaient vides, Le cerveau enlevd , on reconnut que
Vinfilteation sanguine de la pie-mére se prolongeait sur
la protubérance annulaire ; la sérense vy élait légérement
dpaissic et opague, En incisant longiludinalement I'hémi-
sphirre gauche, nous reconniimes un foyer allongé, rem-
plissant tout ic lobe postérieur ot une grande partie du
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iobe moyen en dehors du ventricule latéral. Ce foyer
thail formé par une infiltration de pus jaune bruhilre
dans |4 pulpe cérébrale, tris-sablée, augmentée de densité
par places, et dans d’autres points trés ramollie. Cette
pulpe ne conseryait plus laspect de son organisation ,
elle élait changée eu bouillie pul'ulenle , jaune, gri-
silre et rougeitre par endroits, Dans quelques portions
de ce foyer , qui eit contenu un wuf, il y avait une
infiltration sanguiﬁo[m“g_ ILa pm-oi externe de ce ij’EI‘
n'avait qu’une i deux lignes d’¢épaisseur, et correspon-
“dait a Uinfiltration sanguine et & la phlogose de l'avach-
noide, sur fa face exierne du lobe moyen gauche, et
aux premiéres ramifications de la veine cérébrale moyenne
supérieure gauche. Dans le tissu cérébral environnant ,
on remarquail par endroits des points rouges , bruns , et
des sivies d'un rouge intense, disséminds ei trés-rappro-
chés. La puipe cérébrale était tris-dense dans ces en=-
droils ponctuds. Sur fa face inférieure du cevvelet on
voyail une opacité assez marquée de Parachnoide. Une
demi-once environ de sérosité ¢tait épanchée sur la base
du crine , apris Penlivement du cervean , dont le tissu
€lait généralement assez ferme.

Le foie était gras ¢t d'un javne pile, Les intestins,
distendus par des gaz, ne présentaient aucune aliération ;
5‘:*'“1'3“15‘“* on remarquait dans Uiléon une légive injec-
ton capilliforme » rosée, d'un pouce de diaméire , sans

aucune altération dans fa structure de la membrane
villeuse.
] . i :
Lutérus dtait daus son état paturel.
Les organes thoraciques élaient sains.
La maladie dont yous yenans de rapporier hisloire

est certainement une de celies dont il est le pius diflicile
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d’établiv le diagnostic en médecine pratique. Aussi ne
sera-t-il peut-étre pas sans utilité de faire connailre les
différentes opinions que "on proposa suv la nature de la
maladie & ses diverses périodes.

Dans la premiére consultation , le professeur Londré-
Beauvais pensa que larapidité del'invasion de la paralysie,
I'absence de fitvre soulenue jusqu’a ce jour, se rappor-
taient & une congestion, et peut-élre i un épanchement
sanguin dans ’hémisphére, oud la surface deI’hémisphére
gauche. Cetle opinion, que P'ouverture du cadavre a
démontrée vraie, ne fut poiot alors adoptée par anteur
de ce mémoire. Je crus reconnaitre daus la maladie que
j'observais, une arachnoidite, et dans la paralysie avec
absence d’accidens nervenx et de contraction des mem-
bres, I'effet d'un épanchement de pus infiltré dans la
pie-mére, ou élendu a la surface de 'arachnoide. Jo
pensais gue cel épanchement n'élait pas limité au coté
gauche de lamasseencéphalique, qu'il devait aussi exister
une compression i droile, puisque la langue était para-
lysée des dEL_lx colés ol ne pouvait éire sorlie de la
bouche. L’existence de 'arachnoidile me semblait dé-
montrée par la céphalalgie qui avait existé vers la fin
de la grosscsse, par celle qui existait encore en ce
moment, et enfin par la fitvre qui se montrait. Celte
upinion » que fortifiait encore la nature des causes qui
avaient déterminé la maladie, causes qui, si elles produi-
sent une congestion sanguine avec ou sans ¢panchement,
la déterminent pour I'ordinaire instantandment , tandis
que, si elles sont suivies d’arachnoidite, elles ne peavent
déterminer la manilestation de cette maladie qu’apres un
certain lemps , indispensable pour lo développement de
Vinflammation , temps qui a élé dans ce cas de deux &
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trois jours. Ces explications laissaient subsister une
difliculté que 'on m’objecta , et qui était cerlainement
Vargument le plus puissant en faveur de Pexistence
d’un épanchement ou d'une congestion sanguine. Gom-
ment admetlre I'épanchement subit du pus , dans une
arachnoidite que 'on ne pouvaiv regavder , si elle
existail , que comme commencante el comme modérée ,
puisqu’elle n’avait encore déterminé aucun sympiome
propre i la caractériser, pas méme de fitvre. Il se forme
bien quelquefois, dés lo début d'une inflammation des
méninges et du cervean, des épanchemens de sang; mais
ces épanchemens sonl le produit d’une violente conges-
tion inflammaloire, ils ne s’observent qu'avee dessymp-
tomes de phlegmasie violente ; ’est ce qui n’avait pas
lieu chez notre malade. Maintenant que nous connaissens
les désordres encéphaliques, nous avouerons qu'il est
douteux qu'il ait existé i celte épogue aulre chose qu'une
arachnvidite commengante, avec I'épanchement de sang
a la surface de I'arachnoide et dans la pie-mére , leguel
serait tout-a-fait inexplicable sans P'obstacle au cours
du sang dans ie sinus longitudinal supéricur et dans
les veines cérébrales  superficiclles. Nous croyons done
que cetie phlébite a précédé les autres accidens, et que
c’est probablement & elle qu'il faut aitribuer la cé-
phalalgie que la malade avait éprouvée pendant la ges-
talion.

Lioflammation de l'srachnoide ne put bientdt plus
étre révoquée en doule; mais une autre cause 'obseu-
rilé se présenta. Nous remarquions deux evdres distincls
de lésions pathologiques : une paralysic compléie avee
flaccidité , d'une part; et des mouvemens convulsifs , de
la fitvre , de la céphalalgie, symptomes de sur-excitation,
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d’aatre part. Quand clle n'est produite que par une
légere compression , comme celle d’un fluide sanguin ou
puruient élendu en nappe et en petile quantité sur la
surluce de arachnoide ou dans la pie-mere, la paraiysie
cede a Phyper-stimulation, au moins dans les redouble-
mens , ot I'on voit alors les membres paralysis s‘agiler
convulsivement , comuae les autres, dans les eoces, Cela
nw'a pas lien dans deux cas : le premier, gquand Iépan-
chement est considérable, car alors les phénoménes de
la compression 'emporlent sur les accidens convulsifs, et
il ya des symptomes comaleux. Il nen est point surveny
chez notre malade; le second , lorsque 'épanchement
coineide avee ane forle congestion, Getle congeslion, si
elle est générale, comme il arvive toujours quand il 'y
a point de sung épanché dans la pulpe qui Uentreticune
localement, et quand la civevlation s’eflectue librement,
délermine aussi das accidens comateux , et méme des
accidens comateux ordinairement plus prononcés que
ceux qui sont I'eflet des épanchemens d'une médiocre
¢londue s vien de tout cela n'est arrivé, Ce qui a déler-
miné la forme spécinle des accidens que nous avons re-
marqués , c'est P'obstacle au cours du sang dans los
veines, ¢ est la congestion locale de hémisphére zauche,
congeslion sans laquelicil n'y edt peint en d’hémorrha-
gic , coagestion qui doit vraisemblablement étre con-
sidérée comme le point de départ de Ninflammation de
lu pulpe.

Le vingl-deuxibie, et suriout le vingl-lreisitme jour ,
nous n'avons plus vetrouvd jes seuls symptomes d'une
arachnoidite avec ¢punchement : un auwtre ordre de
phénoménes s'est presentds La rigidité des membres pa-
ralysés el les cris de la malade n'ont guires permis de
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méconnaitre une afection de la pulpe. Cette nouvelle
série d’accidens nous a jetés dans de nouvelles incerti-
tudes, Noos nous demandions si ceite affection de la
pulpe ne pouvait pas se rattacher & un travail inflamma-
toire développé simuitanément avec l'inflammation des
méninges, autour d’un foyer dans lequel se serait opéré
I'épanchement , cause de la paralysie primitive. Rien ne
pouvait éclairer cette difliculté. L'ouverture du cadavre
nousa réveélé I'existence d’une inflammation trés-élendue
dans I'hémisphere gauche. Il fallait que les accidens
d’irritation inflammatoire fussent bien puissans, pour
conlre-balancer I'effet d’un aussi grand désordre, qui eiit
déterminé ‘bien plus promptement, s'il eit é1é isolé de
toule antre allection inflammatoire, des: aceidens coma-
teux, quin’ont en réalilé existé que dans la dernidre heure
de la vie. '

_Ainsi, en résumé, nous n’avons poin! reconnu la ma-
ladie des veines encéphaliques , parce que nous n’avons
observé aucun sympléme qui puisse méine la faire soup-
conner. Nous pensons cependant qu’il faut considérer
cette phlegmasie comme ayant précédé les autres. Elle
nous semble avoir éié la cause délerminante de I'épan-
chement de sang qui a produit la paralysic, et de la
congestion locale qui a occasioné d’abord la méningite ,
et enfin la cérébrite.

Le développement de l'inflammation dans les veines
qui proviennent de parties dans lesquelles il s’est formé
" des abces, ne nous parait pas avoir eu lieu dans ce cas.
La suppuration du centre de I'hémisphére cérébral était
¢videmment plus récente que Iallection des méninges.
On ne peut pas supposer qu'elle serait reside latente
lorsque les symplomes de la méningite ¢laient si pro-

Tome lI, Avril 18206, i
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noncés, et la vie n'eilt certninement pas persisté avssi
long-temps avec une parcille désorganisation cérébrale.

OLSERVATIONS

Sur un nouveau moyen de traitement du Zona
( Clinique de la Piiié ) ;

Par M. Ersest Georrnoy.

Le Zona, remarquable par les symplémes qu'il pré-
senle lors de son invasion, par les traces qo’il laisse sur
son pa-sage, par lintensité et la durée des douleurs,
n’avait jusqu'a présent éié combattu qu'avee peu de suc-
cts et la nature, plutol que les secours de 'art, semblait
y meltre un terme. L'analogic que celte affection pré-
senle avee la variole , suggéra & M. Serres un traitement
dont sucun praticien n'avait encore fail vsage; il pensa
que la méthode cctrolique employé  avee suceds dans
quelques cas de pelite-vérole , pourrait avoir d’heureux
résullats dans le traitement do zona. Le but de cet ingé-
nizux procéds estde soustraire les malades aux vives dau-
leurs quiles plr:-urs-ﬂfwrnl_;, méme long-lemps apris ia ces-
salion En-mp!éll: de Uéraption. Nous laissons au lecteur
le soin de juger d’apris les observations suivantes quel
degré de conliance on doil y ajouler,

M. le docleur Serres nous a cominuniqué la premiére
des observations que nous allons publier; la seconde est
tirde de I'hépital du Val-de.Grice ; la troisibme a é1¢ re-
cueillie dans le service de M. Lisfranc,

Ir. UsseErvaTion.

Venel, Francois, profession de macon , ful couchéle
21 aoit 1818, au n° 17 dela salle Saini-Raphaél. Cet
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homme, d'une constitution forte et robuste, d'un tem-
pérament sanguin , élait alfecté d'un zona bontonneux
qui duraii depuis sepl jours; & son entrée & I'hépital il
présente les symplomes suivans ;

- La langue cst jaune , la bouche amére : une légire dou-
leur se fuit sentir & 'épigastre, 1 :s garde-robes sont rares
et dillieiles , la soif est vive, Iappélit est presque nul, le
pouls est peu élevé et peu fréquent.

Le zona s’étendait depuis la région vertébrale jusqu’au
niveau de 'ombilic; il présentait une largeur d’environ
trois travers de doigl; la rougeur étail vive, inégale ,
interrompue ¢ et la; un nombre considérable de petits
bontons était répandu sursa surface ; ces boutons , un peu
plus gros que des grains de millet, étaient d’on blanc
terne sur le disque { analogues i ceux produils par la
pommade d'ﬁuluurk*l,h}.Lﬂ zona , borné en arritre et en
avant sur la ligne médiane, était trés-douloureux. Le ma-
lade accusait une cuisson semblable a celle causée par
applicationd’un fer ronge.

Le 22 aciit, M. Serres cautérisa avee le nitrale trempé
dans I'eau touls la parlie antéricure du zona, Celle
opéraiion n'a provoqué aucune dosleur. On lui prescrit
limonade végélale, deux pots; didie absolue,

Le 93, la partic cautérisée est grise; le sommet des
pelits boulons est brun et un peu aflaissé. +Le malade dit
n’avoir éprouvé aucune douleur vers la partic caulérisée;
il se plaint, au contraire, d'un prurit trés-vil vers la
région vertébrale. M. Serres se décide alors & praiiquer
Ja caulérisation sur ceite partie. Limonade végélale, deax
pols; ditte absolue, un bain. :

Le 24, le malade va beaucoup mieux. Lus boutons de
la parlie antérizure sont presque aflaissés, ceux de la

s ﬁ'-
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partie postéricure sont encore saillans; la douleur a
~ entitrement disparu; la parlie caulérisée est bhrune en
avant et grise en arridre. La soif a diminué; Pappétit
commence i se fuire sentir. Méme prescription que la
veille : le quart pour aliment.

Le 25, Venet veut sortir. Le zona a entigrement
disparu; il ne reste plus que les traces de la cautérisation.
Les boutons sont déprimés et remplacés par une bande
noire, effet dunitrate d’argent ; les symptomes gastriques
ont cédé en méme temps que le zona. L'appélit est trés-
vil : demi-portion pour aliment. Limonade , deux pots;
un bain.

Le 29, le malade sort parfaitement guéri.

IIt. OgservaTion.

Le nommé Bérard ( Jacques ), dgé de vingt-trois ans,
voltigeur au 15° d’infanterie légibre, entra an Val-de-
Grice le 15 juin 1821, ful couché au n®. 20 de la troi-
sitme division.,

Ce jeune homme , d’une constitution robusie, d’un
tempérament sanguin, élait affecté depui- trois jours
d’une éruption siégeant sur la partie latéi e de I'ab-
domen , qui provoquait des démangeaisons extrémement
vives. Le 16, a la visite,, le malade présente les symp-
thmes suivans':

La langue estrouge & son extrémité ; une douleur assez
vive se fait sentir & I'épigastre ; parfois de légires envies
de vomir se sont manilestées. Les garde-robes sont rares
et peaabondantes; la respiralion un peu génée. Le pouls
est dur et fréqueni. Le zona s'étend depuis Pombilic
jusqu'd la colonne vertébrale; il présente une étendue
d’caviron deux pouces. Les pustules sont trés-rappro-
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“ chées les unes des autres, et offrent une aréole d'un
rouge trés-foncé. |

On pensa qu’on pouvait adopter, dans cette circons-
tance , la méthode employée par M, Serres; la cautéri-
sation fut pratiquée avec le nitrate d’argent, dissous
dans une petite quantité d’eau. On prescrivit une saignée
du bras, de trois palettes: orge, réglisse, pour boisson;
diéte absolue.

Le 17, le malade va mieux; les symptdmes gastriques
ont diminué} les pustules sont moins saillantes et pré~
sentent un aspect brundtre; on caulérise de nouveau
celles qui sont survenues depuis hier, Du reste, les dou-
leurs sont beaucoup moins vives : méme prescription,
méme régime.

Le 18, le micux se soutient; la langue reprend son
état naturel , le pouls est plus régulier; il conserve ce-
pendant encore de la force ; I'appéiit commence & re
venir. L'inflammation déclarée autour du zona a entid-
rement disparu;: il ne reste plas que des points noirs
produits par le nitrate d’argent. Méme prescription; le
quart pour nourritore.

Le 20, le malade va tont-a-fait bien. Les symptémes
gastriques ont entiérement cessé; il ne reste plus aucune
trace de I'éruption abdominale. Méme prescription;
demie pour aliment.

Le 23, le malade est en pleine convalescence.

Le 25 . B#rard sort parfaitement guéri de I'hdpital.

[1Is, OpsERvATION.

Pothier ( Frangois ) , sans état , igé de soixante-quatre
ans, fut couché, le 19 décembre 1825, 4 la salle St.-Louis,
n*. 1g9. Ce malade, d"une faible conélitution , d’un tem~
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pérament lymphatique , affecté depuis long-temps d’une
rétention d’urine, suivait le régime nécessaire a cette
maladie, lorsque, le 21 février 1826, il se plaignit, & la
visile, d’une démangeaison trés-vive sur la partie latérale
gauche de 'abdomen. M. Lisfranc I'ayant examiné, re-
connut qu’il s'élait déclaré un zona abdomina!, encore
peu prononcé, dont le siége ’étendait depuis i'ombilic
jusqu’a la région vertébrale, La santé générale du malade
étant d'ailleurs assez bonne , on se conlenta de lui pres-
crire: orge , réglisse, deux pols; Lrois soupes pour nour-
riture. Le 23, les boutons, hier en pelit nombre, sont
plus nombreux; ils offrent plus de saillies, sont blancs
vers le centre, causent des douleurs cérébrales, sont
entourés d’une aréole rouge. M. Lisfranc pense qu'il est
convenable , dans celle circonstance , d’employer le pro-
cédé inventé par M. Serres.

Je fus done chorgé de pratiquer la caulérisation. Celte
opération fut faite ainsi que je vais le dire : Je percai
d’abord avec la pointe d'une lancette assez aigué tous les
boutons qui concouraient & former le zona; ensuite je
caulérisai avec le nitrate d'argent fondu. On prescrivit
au malade : orge, réglisse , deux pols; ditte absolue,

Le 25, le malade nous dit que les douleurs avaient
disparu presque immddiatement aprés la cautérisation.
Quelques boutons élant survenus de nouveau, employant
le méme moyen, je les cautérisai complitement, L'opé-
ration ne provoqua qu'une trés légere douleur. On pres-
crivit au malade les mémes médicamens. L'appélil com-
menca & se [aire sentir : on lui donna le quart pour
aliment.

Le 24, les boutons sont beaucoup aflaissés, Ils pré-
sentent un aspect brunitre, et ne provogquent aucune
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donleur. Du reste, la santé générale est bonne, Méme
prescription, méme régime.

Le 25, les boutons ont enlitrement disparu; il ne
reste plus qu’une large ceinture noire , résultat nécessaire
de emploi du nitrate d’argent. Méme prescriplion ;
demi-portion pour aliment,

Le 1*" mars, P'état du malade est 1rés-satisfaisant : les
traces du nitrate d’argent commencent & disparaftre.
Pothier n'éprouve aucune douleur. Méme preseription ,
méme régime,

Le 5 mars, il ne reste plus aucune trace du zona, Le
trailement prescril au malade a pour but de s’opposer &
affection primitive, pour laquelle il a é1é recu i I'hé-
pital.

Ces observations, ce me semble, ont prouvé d'une
manitre évidente quels avanlages 'on peut relirer de
I'emploi de celte méthode. Si en ellet, par son usage,
on parvient a combailre avec succis une maladie qui,
quoique légére, a des suiles ficheuses, oun devra certai-
nement la préférer & toutes celles employées jusqu'a ce
jour. :

Depuis long-temps M. Serres avait annoncé le désir
de s'occuper de celie nouvelle découverle: mais, pea
confiant en lui-méme, il attenduit que de nouvelles ob-
servalions vinssenl b appui de ses recherches: et le
hasard nous en ayant oflert, nous pénsons qu'il est de
notre devoir de les publier.
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APERCUS GENERAUX

Sur Pinfeciion et sur la contagion dans la peste et la
fiévre jaune,

Par M. Avpovasp , médecin principal d'armée.

[ Ce Mémoire a été lu i I’Académie Royale des sciences de I'Institut ,
en oclobre 1825, )

Ii faut parler des choses & propos, ainsi qu'on doit
cueillir les {ruils dans la saison convensble: et comme ,
dans ce moment , il est beancoup question des maladies
contagieases, j'esseyerai d’en dire mon opinion.

Il ’agit principalement dela peste ct dela fitvre jaune,
Ces maladies ne sont pas contagicuses , disent quelques
médecins,, par opposition au sentiment de plusieurs
autres , et i I'esprit de nos lois. Selon les premiers , elles
proviennent toujours de Uinfection, et la contagion n'a
ancune parl awx ravages qu’elies exercent: deux points
imporlans que e vais examiner.

Je prévicns , touteflois , qu'on ne me verra pas asservi
A certaines idées déjh surannées, dans le cercle desquelles
on lourne sans cesse, comme dans nn lakyrinthe dont
on ne peut trouver lissue. Pour découvrir le mystire
des maladies conlagieuses, il faut prendre une direction
nouvelle. Au licu de s’en rapporter anx théories aceré-
ditées et & certaines relations plus ou moins exactes, on
fera mieux d’interroger la nalure de ces maladies, de les
Prandlrc i leur origine, et d’étudier les phénomines divers
par lesquels elles frappent nos sens et parlent & notre
intelligence. Cest pourquoi je m’attacherai aux apergus
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généraux et i I'observation des fails pris en masse, parce
que c’est 14 qu'on doit trouver la vérité, plutdt que dans
les faits épars et isolés que chacun voit, raconte et com-
mente & sa manitre. Un auteur , dont le nom n'est plus
présent i ma mémoire, a dit, avec beaucoup de sens,
qu’il 0’y a pas d’erreur en médecine qu'on ne. puisse
élayer de I'autorité de plusieurs auteurs. On ne doit pas
s'élonner, des-lors, de la controverse qui régne sur la
conlagion de la peste et de la fitvre jaune. On doit
désirer seulement que tant de débats conduisent un jour
a la vérité; c’est dans cet espoir que j’ai enlrepris d’écrive
de nonveau. ;

L]
seeTioN I™,

La peste et la ficvre jaune proviennent - elles de
‘Winfection ?

Prise dans un sens absolu, cetle proposition est insou-
tenable, tandis que dans un sens plus restreint, elle a
pour elle beaucoup de probabilités. En conséquence,
pour prouver la distinction que j’établis ici, je considé-
rerai l'infection, 1°. sous le point de vue gdologique;
2% par rapport aux circonstances ol elle est circonscrite
et limitée, :

8. L Llinfection, sous le point de vue géologique ,
renire dans la dépendance des phénoménes que produi-
sent les causes générales et universelles. Inséparable de
la destruction et de la reproduction des étres, elle est
en Europe ce qu'elle est en Asie, en Afrique et en
Amérique. Dans tous les pays ce sont des végéiaux et des
animaux qui ont cessé d’exister et qui se décomposent &
I'aide de la chalenr et de 'humidiié,

Cette décomposition est la méme parlout, parce que
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partout elle est due aux mémes causes et aux mémes
agens : les miasmes qui en proviennent sont les mémes
partout, comme le sont tlous les produils des opérations
que la nature fait en grand. L’air ¢t |'eau sont composés
de méme sous toutes les latitudes ; il en est de méme des
miasmes pris dans le sens le plus général ; el si ces
miasmes exercent une action morbilique sur 'homme ,
il est probable que les maladies qu'ils suscilent ne sont
pas différentes , quel que soit le pays. On trouve, en
effet, que partout ot la décomposition des végétaux et
des animanx se fail en grand , que partout oii elle s’opére
a l'aide de la chaleur el de 'humidilé , comme dans les
pays marécageux, il y a des fievres intermittenies qui ne
diflerent entre elles, d'un pays & un auire, que par leur
intensité qui tient elle méme & l'intensité relative des
miasmes, et non point b leur nature.Maisil y a des livres
intermiltentes danstoules les parties dumonde;; remarque
bien cssentielle & faire.

Oa ne peut en dire autant de la peste et de la fidvre
jaune. La premitre, réservée i la Turquie d’Europe et
&’ Afrique, touche & peine I'Asie, voilh son domaine;
tandis que l'autre yui fut originzirement limitée 3 quel-
ques iles de I'Archipel américain, s'est élendue, sur ce
méme conlinent, de 'un et de 'anire c6lé de 'équatenr,
jusqu’an 45° de latitude,

§%il #tait vrai qu'une infection née du littoral de la
Méditerranée produisit la peste; s'il en élait de méme
du littoral de I'Océan, quant i la fitvre jaune, il faudrait
qu'on eiil constalé qu'il y a deux sortes d'infection con-
tinenlale, I'une océanique, autre médilerranéenne , ce
qui ckoquerait le bon scns , et que je n'admels pas.

Il est donc probable que iz peste et la litvre jaune
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tirent leur origine d’une infection différente de celle
qu’on peut appeler terrestre ou continentale. Les conti-
neps el les pays divers sont élrangers & ces funesles pro-
ductions ; ¢l on en sera convaincu , si I'on considére que
ces fléaux de Phumanité ne reparaissent dans le méme
pays quaprés des intervalles de plusieurs anndes, et
que les personnes qui les éprouvent n'y sont plus sujettes
alavenir. Il n’en est pas ainsi desmaladies qui sont dues
aux causes morbiliques locales, en un mol, au climat et
A I'atmosphire des lieux , comme seraient, par exemple,
les fitvres intermittentes que I'on observe tous les ans
4 Rome et dans les autres pays ot elles régnent depuis
une longue succession de siécles.

Il faut noter encore que les maladies dont je m'occupa
atlaquent les hommes 5rﬂ-ﬂp63_d-‘ms les villes maritimes;
et qu’une mince chaumitre ou toute auire habitation au
milieu des champs , quoique & une petile distance de la
ville qui serail en proic & I'un ou a laulre fléau, est un
asile siir contre leur atteinte. Ce que je dis ici‘est attesté
par les médecins non conlagionistes . aussi bien que par
leurs opposans ; el puisqu’il est avéré que l'action des
causes morbiliques qui pésent sur les habitans de la ville,
s’arréle aux porles dela ville méme, et n’en franchit pas
les murailles , il serait absurde de impater & 'influence
du climat, & moins qu’on ne vouliit restreindre celui-¢i au
point de le représenter comme incarcérd dans les villes.

Puisque j’ai cité Rome ct ses lidvres inlermitlenles, je
dirai que ces maladies attaquent dans la ville et aw dehors;
qu’elles désolent habitant de la campagne aussi hien
que le citadin, et gqu’on ne peut s’y sousiraire qu'en
s'¢loignant du pays plat, pour gagner les montagnes ,
comwe a Tivoli et & Frascati. Je parle d’apris ce que
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j’ai va moi-méme pendant un sé¢jour de deux années dans
la capitale du monde chrétien. On reconnait Ia 'influence
du climat, tandis quon la chercherait vainement dans la
production de la peste et de la fidvre jaune , s'il est vrai,
comme tout le pronve, que ces maladies puissent étre
enserrdes dans une enceinte de murailles.

Il en est de méme de Patmosphire des villes, On a va
ces maladies borner leurs ravages & un quartier, A une
rue méme , aprés avoir marché d’une maison i 'auntre ,
et étre arrétées par une simple barriére , ou bien encore ,
frapper impitoyablement les voisins d’une maison dont
les habitans restérent bien portans au miliev de la déso-
lation générale. Ceci fut noté & Barcelone, ol 'obser-
vation sévere des rigles du cloitre préserva de Ia maladie
plusieurs couvens, par cela senl qu’elis empécha toute
coimnmunication avec I'extérieur. Pourrait-on se flatier de
se préserver , par ce méme moyen, de U'influence atmos-
phérique qui donne les fitvres intermittentes ? la réponse
est facile & faire.

Ainsi les climats et I'atmosphére , pas plus que les
causes locales, ne peuvent produire la peste ni la
fityre jaune. 8'il en était autrement , on aurait di avoir
cette année (1825) les plus grandes craintes pour nos
villes maritimes. On aurait di craindre surtout pour
I'Espagne, parce que I’été trds-chaud que nous venons
de passer aurait dit susciter, & Cadix et & Barcelone,
par exemple , tous les élémens de la fitvre jaune , s'il
est vrai que ces deux ports de mer soient dans les con-
ditions favorables au développement spontané de cette
maladie , comme quelques personnes ne cessent de le
répéter. Cependant il est permis d’assurer qu'il n’en sera
vien, etque, sans s'inquiéter de la prétendue infection
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locale, on se préservera de la fibvre jaune en donnant
une attention parliculiére aux navires qui viendront
d’Amérique ; c’est & cela que veillent les généraux fran-
cais qui y commandent, et ce soinne sera pasinfructueux.

Au demeurant , le passé garantit ma promesse, et ras-
sure pour I'avenir. Cadix ayant été bloqué depuis 1808
jusqu’en 1814 par les troupes [rancaises , ne soullrit pas
de la fivre jaune pendant les six années de ce blocus. On
peut expliquer cela, en disant que le commerce étant
paralysé dans cette place par le blocus méme, les bati-
mens américains n'y arrivaient pas, et n'y apportaient
point , par conséquent, les germes ou les élémens de la
maladie. Ceci prouve que I'infection locale , uinsi que la
constitution particuliere de 'atmosphire de cette ville,
ne suflisent pas pour _quuire in fitvre jaune. Sajouterai
méme celie autre considéralion, que I'état de blocus ne '
pouvait que contribuer i rendre plus intense I'infection
locale; non-senlement parce que, dans cetle circons-
tance, la police sanitaire ne pouvait obtenir tout ce qu’il
fallait pour la salubrité de Ia ville et du port; mais en-
core parce que les habitans dtaient privés de beaucoup
de ressources pour la vie animale, et particuliérement de
I'eau douce, qu’ils élaient réduits & conserver dans des
citernes, ol elle n’était entretenue que par les eaux
pluviales,

Dans une autre occasion , les choses se sont passées de
méme en Amérique, Je lis dans le Journal de médecine
de Cadix , mois de mars 1824 , page 51, une observation
semblable 2 celle que je viens de rapporter. Je vais tra-
duire ce passage; ¢est le docteur Moléro qui parle : « A
»mon arrivée & Vera-Cruz, dit-il, les circonstances fu-
»rent des plus propres & me fournir des faits positifs,
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»puisque la guerre de l'insurrection plaga Vera-Gruz
»dans deux états opposés : I'un de blocus, pendant le-
nquel rien n’enlrait ni ne sorlail; I'autre de liberté, dans
»lequel les relations commerciales amenérent un grand
snombre de personnes. Dans le premier état il o'y eut
» pas de vomissement noir, tandis que le second fut I'é-
»poque de sa plus grande foree. » Cest ce que l'auteur
a exprimé par ces mols : En el primer caso se notaba la
falta del vomito; micntras que el segundo era la epoca
de su mayor actividad.

Il résulie de ces deux faits , qua Cadix et & Vera-Cruz,
un état de blocus qui ne pouvait qu'aggraver les causes
morbiliques locales, au lieu de les atténuer, fut cepen-
dant la circonstance qui préserva ces deux ports de mer
de la fitvre jaune. Voila done Mars et Bellone opposant
des vetranchemens inexpugnables d celle terrible mala-
die. Mais que devenait alors la prétendue infection lo-
cale? Clest ce que nous apprendront peut-éire un jour
les partisans de celle infection : mais, en attendant , il
faul tiver de ces deux faits celle conséquence ; que la
fitvre jaune est lonjours imporlée , ce qui milite en fa-
veur des précautions sanitaires qu'une législation bicn
enlendue doil prescrire,

Il laut done alfranchir les continens , les contrées et
les pays, quels qu’ils soieat, de la supposition fort gratuite
quel’ona faite , qu'ils possddent en cux-mémes les causes
et les élémens de la peste el de la fitvre jaune.

§. 1. Une inlection circonscrile el limitée peat don-
ner naissance i ces mémes maladies, voila ce que j'ac-
corde. Mais il faut qu'il y ail deux sortes d'infection on
deux causes essentielles, car on ne peut pier la diffé-
rence qu'il y a entre la peste ct la fitvre jaune. Il parast
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que la premibre de ces maladies consiste dans une modi-
fication morbide de la circulalion blanche ou de la
Iymphe ; el I'aulre , dans un méme ¢état pathologique de
la circulalion rouge ou du sang. L'une esl caraciérisée
par des charbons et des bubens , I'autre par des hémor-
rhagies , des vomissemens d'un sang décomposé , des
ecchymoses, et dans 'une et dans I'autre il y a une at-
teinte profonde poriée an sysléme nerveux, et par con-
séquent & la vie.

Mais, de méme que ces denx maladies nous ont paru
étre limilées dans leurs invasions continentales, de méme
aussi 'infection qui est propre & chacune d'elles doil étre
limitée et spéciale; ct si elles nous ont paru étre acci-
dentelles, et ne devani pas laur origine aux causes d’in-
fuction locale , de méme aussi infection qui les produit
doit étre accidentelle, ¢, par sa nature, élrangére aux
climats et & 'stmosphéie des lieux. Il y a méme celle
observation & faire, qu’on pourrait presque consudérer
la peste comme réservée aux seclateurs de Mahomet ,
landis que la fidvre jaone aurail pour domaine les pays
méridionaux de ' Amérique ; et P'on pourrait dive qu’elles
sont sorlies de leurs limiles naturelles lorsqu’on les a
vues, une & Moscou et & Marseille, Pautre & Livourne
et dans plusieurs ports d’ Espagne.

De la différence qu'il y a entre la maladie qui frappe
les populations musulmanes , et celle qui n’est pas moins
meurlritre envers les populalions américaines , on doit
conclure fque des causes particuliéres aux habitans de ces
pays leur donnent des maladies ¢galement particulitres,
Ces causes , nous avons vu déji , sonl étrangéres au sol
el au climal ; autre raison de croire qu'on doit fes trou-
ver parmi les habitans , dans leurs usages ou habitudes
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domestiques , dans leurs relations ou pratiques commer-
ciales, ete. :

Lt d'abord précisons , quoique d’une maniére géné-
rale, et cependant mieux que je ne I'ai fait jusqu'a
présent, les lieux ot 'on trouve la peste et la fitvre
jaune,

Des vastes contrdes que j'ai indiquées déja comme
étant la résidence habituelle de ces maladies , il faut re-
trancher tous les pays qui s’éloignent d quelques lieues
seulement du rivage de la mer, ou qui n’ont point de re-
lations avee les villes maritimes. Ceci est bien connu
quant & la fitvre jaune : on sait généralemant qu’elle ne
régne que dans les ports de mer, et qu'clle ne s’enionce
point dans l'intérieur des terres. Ainsi, les populations
qui n’ont point de rapports avec les pays maritimes sont
a l’abri de son atteinte. Cette asserlion aura contre ¢lle
plusieurs écrits d’une date fort reculée déji, mais elle
sera prouvée par tous ceux qui ont éié publiés depuis le
commencement de ce siéele , et 'on doit donner la pré-
férence & ceux-ci, parce qu'ils sont le fruil d’une expé-
rience plus longue , et d’une observation plus allentive
et plus éclairée.

Il a é1é bien moins prouvé que la pesie soit , comme la
fisvre jaune, limitée au littoral de la mer, Nous possé-
dons si pen de données exactes sur ce qui se passe dans
les pays soumis & Pempire du Croissant , qu’il n’est pas
permis de s’expliquer sur la maladie qui y régne aussi
positivement que sur celle d’Amérique. Gependant quel-
ques éerits de notre dge peuvent fixer nos idées i cet
égard. Tels sont principalement ceux du baron Desge-
uettes et de Volney.

- Il résulte de ' éstoire médicale de I'armée d'Orient,
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que nous devoas & In plume vévidique el savante du pre-
wier , que la peste s'étail manifestée i Alexandrie un
wois avant Parvivée de I'armde , qui eut lieu le premier
juillet 1798, et que déja elle avait fait périr, dans la
méme maison , six personnes de la famille d’un juif qui
en mourut lui-méme bientdt apris le débarquement des
troupes, Ces premiers [aiis prouvent que celie maladie,
qui fit tant de mal & armée, dut lui étre communiquée,
puisqu’elle avait marqué sa préwnce dans le pays avent
ledébarquement méme; etl’on peut en inférer qu'elle ne
fut pas le résultal de I'influence du climat sur les Eure-
péens nouvellement arrivés en Egypte. Aucun d’eux n’a-
vait été atleint encore, lorsqu’un autre fait excita les
P]us vives inquid¢iudes. Le fils et la fille du nommé Camp-
magini moururent de la, peste le g aodt, et il fut constalé
par les conservateurs de la sanié publique a Alexandrie,
qne le pére ¢tait connu pour acheler les hardes des pes-
liférés : or, c’est toujours de semblable source que la
peste sorl lorsqu’elle se manileste dans une ville.
Ecuutunsllh-dﬁsus Voiney, dans son / oyage en Egypte
et en Syrie : « Quelques personnes, dit-il, ont voulu éta-
»blic pzrmi nous 'opinion que la pesle est originairs
» @’Egypie; mais cetle opinion , fondée sur des préjugés
»vagues, parait démentie par les [aits. Nos négocians
» établis depuis longues années & Alexandrie assurenl, de
nconcert avec les Egyplicns, que la peste ne vient jamais
»de lintérieur du pa 5'5\: mais qu’elle parait d’abord sur
»la cote & Alexandrie; d’Alexandrie elle passe i Rosette,
»de Rosette au Kaive, ete, Ils observent encore qu’elle
»est toujours précédée de P'arrivée de quelque bitiment
»venant de Swyrae ou de Constantinople, et que si la
»peste a été violenle dans 'une de ces villes pendant
Tome I Avril 1826, 9
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»l'61é, le danger est plus grand pour la" lenr pendant
»l’hiver qui suit, Il parait constant que son vrai foyer est
» Conslantinople; qu'elle s’y perpétue par Pavengle né-
»gligence des Turcs, qui st telle, que on vend publi-
squement les effets des morts pestiférds. Les vaisseaux
»qui viennent ensuite & Alexandric ne manquent jamais
» A’apporier des fournitures et des habits de laine qui
»sortent de ces voutes, el on les débite an bazar de la
nville it ils jettent dabord la contagion. Les Grees qui
sfont ce commerce en sonl presgue I‘.nujnurs les pre-
»mitres viclimes. Pea-a-peu Uépidémiz gagne Rosctte ,
»et enlin le Caire, en suivant la route journcliere des
» marchandises, Aussitil quelle est constalde , les négo-
ncians européens s'enlerment dans lear kan on contrée,
neux el leurs demestiques , et ils ne commuriquent plus
» au-dehors,...... Si I'on veul leur parler, ils observent
-'tnujuurs une distance qui empéche tout contact de veé-
»temens ou d’haleine : par co movenils se préservent du
» fléau., » _

Si \"ulnuy nous a transmis des renseignemens veais, on
doit avoucr que les précautions des Européens pour se
garanlir, seraienl sans effet, et absolument inutiles, si
le climal on Fatmosphicre possédait lus ¢lémens de la

; pe:'-l‘.e. Ce fue cel aulear avance pour priuver que celle
maladic n'est pas originaive 'Egyple, mérile d’autant
plus d’étre nolé, quen est conduit par-la a chercher
ailleurs l'ovigine et la cavse du lléau; cor, il v’y a pos de
doute, il est importé dans la plupart des cas,

Cest ainsi que je e suis exprimé dans une autre oe-
casion sur la fitvre jaune: jai dit gu'elle n'est pos origi-
naire d'Amérique, el celle opinion est confirmée parce
que I'on sait positivement qu'il 0’y a do litvre jaune que
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dans les villes maritimes. En oulre, jai établi, d‘a—:
prés les faits, qu’elle y est d’autant plus fréquente qu’il y
arrive un plus grand nombre de biatimens négriers, oun
qui ont servi b faire Ia Lraile; et jai fait connailre non-
seulement , qu’elle s'cst étendue des iles de I'Archipel
américain i la Terre-Ferme et aux Etats-Unis , & mesure
que ce commerce lui-méme s'est élendu; mais encore
qu'elle # cessé d'allliger les pays oin la traite a été abolie.
Jai é1é conduit i celle idée et i ces recherches par deux
faits de noloridte publique , savoir : que la fidvre jaune
de Bareelone do 1821, et celle du pori du Passage de
18235, furent portées en Europe par deax bilimens né-
grit‘-!'s; la prewmitre par le Grand-Ture, ot ln seconde
par ie Donostiarra. ;

8l est vrai qu’une ihfection limitée, comme on doit
censidérer celle qui se forme dans quelques bilimens
négriers , est In cause de la fitvre jaune, on pearra sup-
poser, avec fondement, que des sources dlinlection tout
anssi limitdes donnent naissance i la peste, 1l est pro-
bable qu’on découvrira ces sources, si I'on dlodie avee
soin les usages et les habitudes domestiques des Tures ,
ou leurs pratiques commerciales ; car, quaique Voloey
laisse croire que celle mwaladic est (ixée 3 Constantinople
cla Smyme, il est cependant vrai de dire que dans ces
deux villes encore le elimat ne la produit pas. A Smyrne,
comme & Alexandrie , il suflit, pour ne pas en élre at-
lf:ini, l]’hill!ih‘l‘ L m;ﬁsuu :!l_'. (.‘un:m-r:ne.ﬂllt!iqlm lmu
distante de la ville; ¢’est ce que pratiquent avec avan-
tage les Buropéens qui y sont établis. A Gonstantinople
on sajt s'en préserver, non sculement dans le faubourg
Péra, lorsqu'elle exerce ses ravages dans la ville , mais
encore elle ne pénélre point dans le sérail , et le grand-

I

page 67 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=67

68 © MEMOIRES ET CLINIQUE

seigneur, au milidu de ses odalisques . respire sans in-
quiétude I'air atmosphérique qui plane également sur
Constantinople, sur son palais, et sur le parc aux beautés
réservées pour sa hautesse. G'est done en dvitant toute
communication suspécte qu'on se tient & U'abri de la
peste.

L’expérience a prouvé I'eflicacité de ce woyen. Tous
les auteurs , tous les voyageurs en font for ; mais puis-
gu’on peut se préserver de la maladie en s'isolant, il
reste démontré, par cela méme , qu’elle n'est point dae
au c¢limat.

Il n’en est pas ainsi des fityres intermillentes qui ré-
goent A Rome. Vainement on se relieerait a la Villa-
Borghése, ou & la Villa-Doria, pour éviter d’en étre at-
teint : le Mont-Marius lui-méme, du haut duquel la vae
s’étend sur la villeet sur Ja campagne que traverse majes-
tuensement le Tibre dans une dlendue de plusicurs
milles , nw’est pas une retraite siive contre ces maladies ,
puisqu’on y trouve un couvent inhabité que les religienx
ont abandonné, & cause des fitvres intermittentes dont
ils avaient & y souilric pendant I'élé et 'automne. En
1695, nous dit Lancisi, ces mémes fidvres régnant épi-
démiquement a Léontine, 4 deux milles de Rome, cette
dernidre ville partagea le malheur de Léontine, Il n'en
fat pas de méme & Baveelone : du haut du Mont-Jouy on
voyait sans crainte , et non sans douleur, la fitvee jaune
précipiter an tombeau la population de la ville, et les
villages de Gracia. de Saria, de Pedral es qui élaient
dans I'enceinte du corden, et dans lesquels un grand
nombre de Barcelonais se relugicrent , ne fureat pas des
asiles moins siirs contre la maladic,

Ainsi , pour prouver l'influence du climat, j'ai exposé

page 68 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=68

DES HOPITAUX. Gg

que les fidvres intermittenles régnent en méme temps &
Rome et fort au loin dans la campagne; tandis que pour
montrer que le climat est étranger A la production de la
peste et de la fidvre jaune, j'ai fait connaiire qu’on peut
se soustraire & la premidére , & Alexandrie , & Smyrne
ou i Gonstantinople , en se tenant & une faible distance
des lieux suspects; et quant & la seconde, j’ai indiqué
que Uisolement procura le méme avantage 3 Barce -
lone.

On peut done considérer I'isolement comme la pierre
de touche pour distinguer les maladies épidémiques qui
sont produites par les climats, de celles qui sont dues &
. des causes plus limitées et spéciales, Jo crois que cette
considéralion est d’une importance trés-grande.

Par conséquent, les maladies qui viennent des causes
locales et da climat, sont celles qui régnent tous les ans
d’une maniére endémique ou épidémique dans le méme
lieu; qui ne sont point limitées & Penceinte des villes;
qu’on ne peut éviter par l'isolement; que le méme indi-
vidu peut avc’r plusicurs fois dans sa vie; qu’on observe
au bord de la iner et dans I'intéricur des terres, ete.; or,
rien de tout cela n’est applicable ni d la peste, ni & la
fibvre jaune.

La distinction que je viens d"établir pour séparer les
maladies qui sont dues & U'influence des climats, de celles
qui sont produites par des causes moins générales, suffit,
je crois, pour prouver que cette méme influence ne
produit ni la peste, ni la fitvre jaune. C'est 12 ce que je
me suis propesé dans cette premidre partie de ce mé-
moire; et , par cela méme , j’ai fait un grand pas vers la
connaissance de Porigine de ces maladies. Aussi, est-ce
ave¢ quelque fondement, peut-étre, que, pour la pre-
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mitre j'ai indiqué d’une maniére géndrale les usages et
les habitudes domestiques des Turcs, dont les habita-
tions sont, dit-on , forl sales et dont o rigime de vie a
quelque chose de particulier. Cependant , comme je n’ai
rien vu par moi méme chez ce peuple, el que je ne
veux pas, sur un poinl aussi délical et aussi imporlant,
m’en lepir aux recherches des autres, je dois me borner
a considérer la cause de la peste comme élant A Lrouver
encore.

Il faut noter, cependant, gue si la maladie est importée
de Constantinaple en Eggpla, comme Volney le croit ,
c'est quelle ne vient pas du débordement du Nil, ni,
par conséquent, du climat d’Egypte, ct qu’elle est con-
lagieuse ; tandis que si elle sort du limon du fleave aprés
I'inondation , et que d’Alexandrie on la transporte &
Constantinople , ¢'est encore parce qu'clle n'est pas due
a 'influence du climat qui est particulier g cetle dernidre
ville, et qu'elle est contagiense. Ceci soit dit en passant,
et par anticipation , cer jo m'occuperai de celle funesie
propriété dans la seconde partie de ce travail, Je dois
faire remarquer seulement que les hardes que P'on vend
dans les bazars, et que I'on transporte d’un port de mer &
l'autre, sont le mayen connu par lequel la peste va
d’Europe en Asie, en Afrique, eic., et par lequel elle se
commenigue aux individus,

Je pourrais parler plus posiiivement de Porigine de la
fitvre jaune. Long-temps ’ai pavé tribut & la transmission
héréditaire des idéos; el, croyvant relizicusement ce qu’on

_avait cru avant moi, j'ai parlagé opinion généralement
répandue, qui fait considérer cetle maladie comme ori-
ginaire d’Amérique. Mais cotle opinjon m'a paru bien
erronée depuis que jai découvert gue la litvre jaune
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vient d'une infection spéeiale et limilée qui se forme dans
quelques navires . particulirement dans les bélimens
négriers, Toutelols, comme c’est li wne idée que j'ai
émise le premicr el a laquelle j'ai consacré plusieurs
meémoires qui ont €16 |:uh]iés, je crois devoir me borner
i la mentionner, laissant & Uobservation ot au Lémps de
faire connaitre jusqu’a quel point elle est fondée.

Mais, si j'ai trouvé qu’une infeetion spéciale et limitée
produil la fibvee jaune, il esl probable qu’on découvrira
également celle qui produit ia peste. Jusqu’a ces derniers
lemps, on n'avaii pas soupconnd Gue la traile des noirs
pit dire l'oceasion de la premicre de ces maladies ; on ne
doit pas s’élonuer dis-lors qu’on ignore enzore la cause
de la peste et, de méme que la traite qui est particulidre
a PAmérique , procure une maladie qui est i-peu-prizs
parliculicre & ce continent ; de méme aussi, une cause
analogue el jusqua e jour incounue, lirde des usages
domestiques , des habitudes , du commerce ou de louta
autre pratique des Tures, donne lieu, probablement, a
une maladie qu’on peut considérer, avec raison, comme
parliculitre aux pays du peuple musulman. La connais-
sance de la cause de la fidvre jaune conduira i connaflre.
ézalement la capse de la peste. Gos deus mnaladies ne ti-
rent pas leur origine des causes locales | ui des elimats -
elles viennent d'une iufection limités et aceidentelle qui
ne differe presque pas de celle qui produit le typhus, et
clles sont contagieuses comme ces derniers; ¢’est ce que

;'cxaminerai dans la seclion suivanle.
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Secrion 1l-.

La contagion a-t-clle part anx ravages que la peste et
la fitvre jaune exercent?

Beaucoup de faits antorisent & décider cette question
aflirmativement. Quoique ces deax maladies tirent lonr
origine de l'infection, cependant elles se répandent et
se propagent par la contagion i la manitre des typhus,
dont elles sont congénires; c’est ce que je chercherai &
prouver.

Aprés avoir distingué Vinfection terresire de celle
qui est circonscrite et limitée ou accidentelle, je dois
rappeler la différence qu'il y aentre les maladies qui pro-
viennent de 'une ou de I'aulre, afin de séparer encore
Iieux ces deux sortes d’infection.

8. L'infection terresire produit partout des fitvres
inlermiltentes qui sont, ou purement intermiltentes , ou
bien rémittentes, selon que certaines causes locales, les
variations de P'atmosphére et influence de la saison en
modifient le caractére et Uintensité; Pautre, circonserite
et limitée , produit les typhus dout les caractéres patho-
logiques sont moins marqués et woins constans que ceux
des fidvres intermiltentes , parce qu'ils proviennent d'un
genre d’infection dont on trouve des espices et des va-
riétés dillérenies. A linfection terrestre appartiennent
les émanations qui s'élévent des ports de mer, du lit-
toral maritime et dos Ingunes ; des marais, des rizieres
ou des irrigalions de ce genre; ainsi que Pévaporation
des eaux qui couvrent accidentellement un pays i la suite
de pluics trop abondantes, ou du débordement des
fleuves et des rivieres. La seconde réclame lair cor-
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rompu des hdpitaux, des vaisseaux et des prisons, des
camps, des champs de bataille, des villes assiégées , des
amphithéitres, des cimetitres, des tombeaux, des voi-
ries, des fosses d'aisance, des salles de spectacle et des
habitations particulidres ot la saletd et la misére se sont
réunies pour le malhenr des humains., L'une est due &
la décomposition des corps de Ia nature en général et &
lair libre; autre, & la putréfaction des malidres ani-
males, dans des lieux o 'air ne se renouvelle pas, oun
dans un espace circonscrit et limité : en unmot , il y a
une différence bien tranchée entre ces deux infections,
puisqu’elles ne proviennent pas des mémes sources,
qu’elles ne sont pas de méme nature, qu’elles ne produi-
sent pas les mémes naladies ; et que I'une, qui a la terre
entitre pour son domaine, donne lien A des maladies
qu’on observe daps toutes les partics du monde ; tandis
que I'autre, qui est loujours resireinte et limilée, en-
gendre des maladies qui sont limilées et restreintes
comme elle.

C’est de celle-ci que je vais m'oceuper : ¢'est celle qui
produit, ainsi que je I'ai établi précédemment, la peste
et la fitvre jaune; cest encore de cetle inlection que
viennent les typhus des hopitanx et des prisons, celui
des camps, des villes nssidgées, otc., et pour [aire mieux
pressentir le but que je me propose, je divai, que si dans
la premitre partie de ce travail j'ai fait voir, que les
fitvres intermittentes qui naissent de U'infection générale
difftrent , sous beaucoup de rapports, de la peste et de
la fitvre jaune que jattribue b une infection limitde;
dans la seconde, au contraire , je prouverai que ces deux
maladies se confondent avee les typhus, parce qu’elles
sont produites par une infection de méme pature que
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celle qui engendre ces derniers; et dés-lors il sera facile
de se persuader qu'elles sont conlagieuses comme ces
dernicrs encom: ; ¢'est ce que je me propose d'élablir ul-
téricurement, g

§+ IL Dans tous les lienx el dans toutes les circons-
tances ot une espice de Lyphus a paru spontanément ,
on a pu reconnaitre que des causes d'infection en avaient
précédé Papparition. Telles sont, par exemple , dans un
hépital,, la malpropreté et accumalation des malades ,
particulitrement des blessés, dont les plaies en suppura-
tion remplissent air d’émanations extrémemeat délé-
teres; dans les camps, le grand nombre d'hommes grou-
pés dans les baraques et la sale!é¢ de leurs vétemens dont
ils ne se dépouillent pas la puil; dans ies villes assiégées ,
la mauvaise nourriture, le défaut de propreté, le mau-
vais air qui rigne dans les licox casemaltés ol Uon se
réunit en trop grand nombre, et la putréfaction des ca-
davres d’hommes ou d'animaux quwon ne peut trans-
porter au loin duns fa campagne, qu'on ensevelit wal ,
ou qu'on est forcé de laisser sans sépullure au dedans
ou autour de la place; dans lus vaisseaux , la corruplion
da air par les homues méme qui les habitent , par les
viandes salées qui se gitent, et par d’uutres agens d'in-
feclion qui sont particuliers aux pavires; aprés une ba-
taille; dans le voisinage des cimelitres et des voiries ;
dans les amphithéilres, ou a Pouvertare des tombesux,
les émanations qui s'¢livent des cadavres en putréfac-
tion ; daus les prisons el dans les dépdls de prisonniers
de guerre, l'infection que Ia saleté, la misére et I'entas-
sement des individus y engendreul.

Mais dans toules ces circonstances , U'infection , tou-
jours accidealelle, est due aussi loujours 2 une cause
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qui est a-peu-prés la méme , savoir : & la puiréfaction des
corps d animaux morts, ou & la corruplion de Pair par
un grand nombre d'individus réunis dans un licu trop
étroit et dans lequel les régles de Phygitne ne sont pas
ohservies,

Je suis arrivé enfin & préciser origine de Pinfeclion
qui denne licu aux typhus. Celte infection vient de la
corruption de I'air par les émanations du corps humain
ou des maliéres animales en putréfaction. Quoigque de
méme nature, cependant elle est de diflérente sorte ,
selon les circon:lances qui concourent a la produirs ;
mais il est extrémement probable que la plus funeste &
Ihomme est celle qui vient de Phomme méme, comme
dans les hopitaux, les prisons, les dépdts de prison-
niers, ele., cu bien daps les villes ﬁssi:’sgées, a canse de
la putréfaction des cadavres qu'on n'ensevelit pas, ou
qu'on recouvee i'peine de Lerre, ;

Chacune des sources d’infection précédemment indi-
quées peul élre considérde comme spéciale, el, par con-
séqueni , comme pouvant donner naissance & un typhus
spécial, voisin toulefois, par sa nature et ses symplomes,
des autres typhus déji connus; mais qui en diflérera
néanmoins par quelque trait quoi le caraclérisera comme
espice, En cffet, l'expérience o prouvé que les typhus
n'ont pas tous les mémes carocléres, Imi.-uiu'un iear a
donné les surnoms de nervens ou encéphalique, de mus-
culaire , de pétéchial, de miliaie , de pemphigode,
d'iaflanmunatoire, ele. ; assez {réquemmenton en a vu avee
Iictere et des hémorrhagies plus ou moins actives qui
se faisaient jour par Jes dillérens orilicesdu corps, comme
drns la fievre jaune; ou bien avec des parotides, des
bubons et des charbons, comme dans la peste, Toutes
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ces variétés sont dues A la variété méme de la cause qui
les produit; car, quoique I'infection animale soit une de
sa nature , et qu’elle doive engendrer toujours la méme
maladie , cependant les conditions sous lesquelles elle se
développe, et les circonstances qui s’y joignent étant
fort varides , on ne doit pas s’étonuer de rencontirer
quelque différence dans les maladies qui en provien-
nent, i

Mais , quelque avérée que soit cette différence , elle
n’est pas telle, qu’on doive séparer ces maladies et les
considérer comme étrangéres les unes aux autres, Elles
forment , au contraire, une méme {amille appelée fisvres
typhodes ou typhus, et sont lies par plusieurs traits de
ressemblance, quant i leurs sympiomes , de méme que
par leur origine.

Aussi, je ne dirai pas une chose nouvelle lorsque je
présenterai la peste et la fibvre jaune comme devant étre
comptées an nombre des typhus. En effet, 'une a déja
recu le nom de typhus d'Orient, et lautre celui de ty-
phus d’ Amérique. Mais, si on ne leur refuse pas cette
assimilation, on aura, par cela méme, accordé beaucoup
en faveur de la contagion de ces denx maladies, car les
typhus sont conlagieux.

§. HI Je¢ sens néanmoins qu'il faut que j'examine ce
point, parce que l'on conteste la contagion des typhus
aussi bien que celle de la peste et de la fitvre jaune, et
je persuaderai facilement sans doute que ces deux ma-
ladies sont contagicuses , si je parviens & prouver que les
typhus le sont également.

Nés de Pinfection , ees derniers se répandent an moyen
de la contagion; les faits dont nous sommes conlempo-
rains le font connaitre assez. Lorsque les armées tant
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nationales qu'élrangéres eatridrent en France en 1814,
elles dissémindrent sur lootes les routes qu'elles par-
coururent un typhus quon avait signalé déja sur I'Elbe
et sur "Oder en 1813 : j» puis en parler d’autant mieux,
qu'avant les batailles de Lulzen et de Baulzen je fus
chargé par l'intendant général de I'armée de visiter
nos hépitaux militaires , depuis Leipsick jusqu’a Ham-
bourg , & I'occasion de cetie méme maladie, et de véri-
fier jusqu’a quel point élaient fondées les réclamations
de quelques villes , parliculitrement de Brunswick , qui
attribuaient la mort de plusieurs de leurs concitoyens 4
ce méme typhus. L'importation que les armdes en firent
en France ne se borna pas & I'enceinte des héipitaux;
beancoup de parliculiers, élrangers & ces mémes éta-
blissemens , en moururent , et cetle importalion fut d’au-
tant plus réelle, que rien en France ne pouvail favoriser
la génération spontanée de ce (yphus. Il se manifesla
dans la saison froide et dans des pays d’une température
moyenne, deux condilions qui s’opposent & la génération
spontanée des maladies de cetie nature. On ne I'y avait
pas vu les années auparavant, on ne i’y a pas vu non
plus les années suivanles; en sorle qu'on peut décider
allirmativement qu’il ne dut point son origine aux causes
locales ni au climat, mais bien & la présence en France
des armées qui venaient des bords de I'Elbe et de
I'Oder : il fut done communiqué; il y eut done contagion
pour les citadins qui I'"épreuvirent.

Mais il est diflicile de faire entendre & quelques
hommes, qu’une maladie qui est née d'une infection
circonscrite et aceidentelle puisse se répandre ensuite
par contagion; la chose est pourtant fort simple et les
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faits Pattectent. Jai é1é médecin de quelques héopitanx
mililaires ol le Iyphus s'élait établi d'une allreuse
manitre : il élait , comme cela arrive tonjours , le résultat
du désordre, de'fa saleté et de 'encombrement de 'hé-
pital par le grand nombre de malades ; les officiers de
sunté militaires el les cmployés de I'administration en
¢laicat [rappés en grand nombre, et je ne dirai pas que
c'élait par conlagion , accord: que ce fut par infection ,
parce que tous ces individus fréquentaicnt hipital , qui
élait devenu récllement un foyer d'infection; mais ces
officiers de santé et ces employés subissaient la maladie
dans les waisons ol ils étaient logés en ville, et la com -
muniquaient i leurs hites, qui cerlzinement n'avaient
pas mis le pied dans 'hopital : cetle seconde maladie
procédait manifestement de la premiére, et 'on peat
dire qu'alors il y avait eu lransmission , contagion. Si
fes habitans d’une ville ou le typhus ne régne pas sont
malades pour avoir en dans leurs maisons des individus
qui ont contracté la maladie dans Phépital, on doii
penser qu'ils ont recu cetle maladie par communication.
Sur cela, j'ai plusicurs fails ane j'ai recucillis en Istrie,
i Venise, en Calalogne et dans le midi de la Franee :
mais , pour ne pas donner i ce travail une élendue qu'il
ne doit pas avoir, je me bornerai i en rapporter un seul
dans un instant,

J’établis done une différence enire le typhus qui vient
de Uinfection , et celui fque I'on .'Jf:t‘lliin‘:rl par cnn!uginn :
Yuoiq . la maladic soit la wiéme dans Vs ot Pavtee cas
cependant ells vient de deux sources qui ne sout pas les
mémes. Dans le premier cas, elle est produite sponta-
némei:t ; dans le second, elle est consécutive , ot recon-
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nait pour cause une maladie qui I'a précédée et engen-
drée , distinclion qui est sensible dans la plupart des
maladies contagieuscs.

L’hydrophobie, par exemple, dont on a va des cas
plus nombreuxa Paris I'élé dernier que les autres anndes,
n‘aurait-elle pas eu pour canse la nourriture infecte que
les chiens errans prennent habitvellement dans les -
miers , non moins que les eaux plus sales et plus cor-
rompues dont ils se sont abreuveés ! Personne nz conles-
tera que celle nourrilure el ces caux, plus saturdes de
miasmes putrides que de coutume, i canse de la grande
chaleur qui activait la putréfaction des malitres , n’aient
dit introduire , dans les chiens errans, les élémens d'nne
maladie qui trouve nalurellement son berceau dans
Pespice canine. A la faveur de celle manitre de voir
'orjzine de I’h)'..!:‘ﬂj]huhie » on pourrait expliquer pour-
quoi les loups et les chiens de berger d’une contrée
donuée deviennent caragis, ce qu’on appelie alors épi-
zoolie de rage , et qu"um aliribue mnl-in-prnpos ala rareté
de I'eau, ou bien encore & un état particulier de 'almos-
phire. Je pense qu'il sullit, pour cela, que ces animaux
se soient nourris de la chaic de quelque charogne, & la
putréfaction de laquelle ils n’aurent pas regardé de fort
prés, car la faim fsit passer sur beaucoup de choses,
Or, si cela arvive pendant les fortes chaleurs de été,
ces animaux se trauveront dans les mémes condilions
que les chiens errans dans Paris, et les uns et les autres
auront une maladie qui, née de infcction, se répandra
par la contagion. :

Il en est de méme de la gole : cile nait spontanément
de la saleté des vétemens et de la misére dans Jesquelles
un individu aura vécu habitueliement, Cette maladie,
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née de la saleté ou de Uinfection , se répand ensuite par
contagion. Dans celle espéce encare, lo conlagion est
bien consécutive de l'infection.

Les médecins qui nient cette succession se croient
fondés & dire , que infection élant la cause qui a produit
la maladie primitivement , ¢’est encore de 'infection que
doivent venir tous les cas qui suivent les premiers. Ils ne
congoivent pas que I'élément d’une maladie élant donné
par la réunion des circonslances et des conditions qui
peuvent le produire, ce méme ¢lément acquiert une
existence qui lui est propre ; qu'il peut traverser le corps
de I'homme en s’accompagnant des sympldmes morbides
qui lui sont également propres, el en sorlir sans avoir
rien perdu de sa nature, ou méme aprés s’y étre régé-
néré et multiplié. Nous avens de cette régénération un
exemple bien feappant dans la variole. Le virus vario-

lique étant inoculé , donne lieu aux symplomes qui sont
propres & a variole, et produil des pustules dans les-
quelles on prendra de ce méme virus pour transmettre
la maladie a d’avires individus, Dans cette espice , I'élé-
ment de la maladie ne s’est pas borné i causer les plus
grands désordres dans I'économie vivanle, mais encore
il 8’y est régénéré en telle quantité, qu’une portion de
virus qui a été introduile el qu'on pouvail apercevoir &
peine, s'est multipliée au point qu'elle sullirait pour
inoculer tous les enfans d'une vaste capitale, Cette régé-
nération rappelle la fécondité de la nature dans la pro-
duction des germes , fécondilé bien déplorable lorsqu’il
s'agit des maladies. Mais celle régénération ne peut se
faive sans une disposition naturelle , ou une aptitude de
I’organisation humaine a reproduire 'élément de sa des-
truction , comme elle reproduit I'élément des typhus,
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Cette opération est myslériense sansdoute, mais elle est
d'autant plus réelle que , lorsqu’elle o é1é consommée une
fois, le corps humain a perdu par cela méme la faculté
de la repreduire. Yoila pourquoi on n'a la variole et la
rougeole qu’une fois dans la vie, et qu’une seconde vac-
cination est presque toujours infructueuse el sans suiles
ficneuses, Mais, sous ce rapport, il y a beascoup d’ana-
logie entre ces maladies répulées contagieuses, et la
peste, aussi bien que la fitvre jaune; car on s’accorde
généralement & dire qu’on n’a pas ces dernitres deux fois.
On en a dit autant des typhus, considération importante,
qui lie toules ces maladies par les rapports physiolo-
gico-pathologiques , de méme qu’elles nous ont paru élre
lides par leur origine. :

Et qu'on ne nous dise pas que, pour la varisle, par
exemple, on accr_nr.dtrn qu’il y a contagion , parce qu'il
ya réellement cominunication d’un principe morbifique,
" qui, lui méme, a é1¢ produit par une maladie préexistante.
En remontant !z chaive généalogique d'une maladie re-
connue pour élre contagicuse , on arrive le plus souvent
a savoir que Uinfection ou la saleté a é1é le principe de
celie maladie. Je ne prendrai peint pour exemple la
variole qui fut introduite en Europe, comme tont aulorise
a le croire, et dont Porigine se perd dans les déserts do
I'Afrique ou de I’Asie; mais je citerai le vaccin, que nous
‘connaissons mienx : il vienl spontanément sur la vache;
il est le résultat d’une maladie que des causes diverses
établissent dans cel animal ; maladie qui n'est pas inhé-
rente i l'espeee bovine, puisque les beeufs n’en souflrent
pas , ni méme les femelles qui n’ont jamais porté; elle est
particulitre it la vache lailitre,, parce que, probablement,
la secrétion du lait, Paction de le traire, la saleté des
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mains qui sont chargées de ce sein, le iait qui se répand
et qui mouille les trayons et le pis ot il fermente et
s'aigrit,’humeur de la transpiration fort abondante dans
ce lieu, la saleté des écaries, et plusicurs aulres causes
qu'un examen atlentif ne manquerait pas de Nire con-
nailre, exposenl cet animal & avoir une mal dis quiest
le résuliat del'infection qui 'entoure. [l iautne pas perdre
de vue, qu'avant la découverte de la vaccine, cette ma-
ladia,qui ne ful jamais nuisible aux vaches, était assimilée
aux gergures et aux boutons que I'on remarque fiéqiem-
ment au sein des femmes-nourrices, qui s'en délivrent
ordinairement par quelques soins de propreié. On pour-
raitencoreassimilerI'éruplion qui se (ait au pis de la vache
a certaines allérations de la pean chez 'homme , et qu'en
doit imputer & la saleté, comme les dartres si fréquentes
aux parlies sexuelles, aux aisselles, et aux jarrts, oi
I'humenr de la transpiration devient irritanie el caus-
tique chez quelques personnes qui ne se Livent pas.

On est donc autorisé A eroire que des maladies dont
la contagion ne peuat étre révoquée en doute lirent leur
origine de l'inlection. Les tvphus qui ont une semblable
origine seront done anssi des maladies conlagieuses ;
t’est ce que prouvera le fait suivant, le seul que je veuille
rapporter de ceux dont j'ai é1é témein, ~omwme je I'ai
annoncé précédemment.

En 1795 , un typhus prit naissance dans les hopitaux
militaires de Perpignan, & cause du grand nombre de
malades que 'armée des Pyrénées-Orientales envoyait
dans cette place. On évacua de ces malades sur Narboane
el jusqu’h Toulouse, ot le typhus ne manqua pas darriver
avec eux. Le médecinen chel du grand hopivel militaire,
¢t beaucoup d’officiers de santé de toules les classes en
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mounrurent: je fus dunombre de ceux qui I"éprouvérent
sans y succomber, et je dois ajouler qu'on ne pouvait
pas considérer ce lyphus comme a}';mt pris naissance &
Toulouse, earles hdpitaux y élaient vastes et bien adrds;
chaque malade y avail son lit, et ricn n’élail épargné
vonr assurer son rélablissement; ce Lyphus était borné a
Penceinte de nos hépilaux,qui éaient Jd’anciens couvens;
il ne régnait pas dans Toulouse; ecpendant un de mes
confréres qui en mourut en ville, lul cause qu’un juif,
habitant de la méme maison que lui, et qui avait aidéa
le sortie de son lit, éprouva la méme maladie pea de
jours aprés. Dans ce cas, il y eut réellement conlagion,
parce que le juif ne fréquentait pas nos hipitaux; et, va
que dans nos hépitaux méme il régnait beaucoup de pro-
preté, ja ne crains pas de dire que ce fut par contagion,
et non point par infection que les officiers de santé mili-
taires et plusieurs employés de 'administration furant
atteints, Liinfection qui avail produit ce typhus primiti-
vement, était loin de Toulonse; les malades I'avaient
laissée & Perpignan ; mais ils avaient porlé a Toulouse le
résultat de celle méme infection , ¢'est- d-dire , une ma-
ladie qu’aucune canse locale ne pouvait engendrer , ni
entreteniv, ni multiplier dans celle dernitre ville, et qui,
cependant, fit périr plusieurs de ses habitans et un
grand nombre de personnes qui s'élaient consacrées aun
soin des malades.

€. IV. Quel est donc le caractire propre de l'infection
animale qui devient cunhltgiausa? Il y aurait une belle
question & éclaircir, ct que les académies devraienl pros
poser pour sujet de prix, savoir : jusqu'a quel point les
humeurs excrémentiticlles de 'homme peuvent devenir
fanesles a I'homme méme, dans quelles circrnm

page 83 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=83

84 MEMOIRES ET CLINIQUE

elles sont plus ou moins nuisibles, quelles maladies il
peut en résulter, etquelle est la disposilion naturelle de
I'homme A ces mémes maladies?

On dirait que tout ce quela nature rejette du corps de
I'homume , comme les gaz de la respiration, Ihumeur
de la transpiration , urine, les excrémens, la matitre
de la sappuration dans les grandes plaies, et jusques au
corps humain lui-méme, lorsqu'il a cessé de vivre, doit
en étre éloigné irrévocablement. De la sort , en eflet,
une infection des plus meurtriéres, et bien diflérente
de 'infection terrestre dont il a été question. Les ac-
cidens qui en résullent sont loujours forl graves : les as-
phyxies dans les salles de spectacle oii I'air ne se renou-
velle pas; les fievres malignes coniractées dans les am-
phithéétres et a l'ouvertare des tombeanx ; le typhus des
prisons et des hdpitaux; la gangréne, trop fréquente
dans ces derniers, ou elle devient épidémique, chose fort
ordinaire aprés les grandes batailles; Ta fitvre typhode
des camps et des villes assiégées; le plomb des fosses
d’'aisances , et la fitvre jaune ou typhus nautique des
batimens négriers, sont les funestes résultats de I'infec-
tion qui régne dans tous ces licux; infection essentielle-
ment animale, et loujours limitée et accidentelle, qu'il
est impossible de confondre avec linfection terrestre
ou universelle. Mais il y a celle autre distinction fort
imporlanle & faire, savoir : que les waladies qui sont
dues A la premire sont conlagienses et non point celles
qui vienuent de la seconde, appréciatign que expéricnce
justifie, et qui est encore fondée sur lu distinction de
ces deux sortes d'infection.

. Peut-on attribuer I'essence contagieuse des maladies
qui \'if*nenl de I'infeclion animale, a ce que les élémens
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de cette infection , étant sortis de ’homme méme , ont,
avec les humeurs du corps humain, une certaine ana-
logie ou aflinité naturelle qui en facilite I'introduction?
Cette question n'est peul-élre que caplieuse ; voila pour-
quoi j'ai exprimé le désiv qu'elle soit soumised I'examen
des hommes sages et éclairés; car, je ne doute pas que,
pour la résoudre, il faudrait éclaircir plus d’'un mystére
impénéirable, jusqud ce jour, i la physiologie. D’ail-
leurs les élémens de putréfaction et d’infection que con-
tiennent ies maliéres animales qui ne sont plus protégées
par la vie, ne seraient peui-étre pas nuisibles par eux-
mémes, s'ils ne formaient pas des associations qui les
rendent plus déléteres. Du moins, il parait certain que la
concentration et la réclusion long-temps prolongdes de
ces malitres, donnent aux miasmes qui s’en dégagent
une force qu'ils n auraiont pas sans ces deux circons-
tances, et a laquelle ajoute beaucoup une température au-
dessus de 20 degrés de Réaumur ; c’est ce q4’on remar=
qua dans le navire le Donostiarra , qui donna la fikvre
jaune au port du Passage, en 1835; et c’est dans cette
méme calégorie qu'on doit ranger les démanations de
Pégoiit de la rue Hamelot & Paris, émanations qui ont
causé la mort & plusieurs hommes qui travaillerent dans
ce lieu. De telles recherches ne peuvent qu’ajouter i ce
que l'on sait déja sur les typhus; mais il n’appartient
pas & un seul homme de les entreprendre avec espoir de
sucCes. .

Si, par toutce qui précide, i'ai prouvé que les typhus
sont contagieux, j’ai établi, par cela méme, que la fitvre
janne et la peste sont conlagieuses aussi; I'analogie les
rapproche sous tous les rapports. Nées I'unc et I'autre de
la méme infection qui engendre les typhus , elles se pla-
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cent naturellement en téle de cenx-ci; elles en sont le
maximum par leurs sympldines, par leur intensité et par
leurs ravages ; par conséquent elles doivent éire plus
contagieuses que ces mémes Lyphus, dont elles sont con-
géntres,

§. V. Aumoyen de la distinciion que j'ai posée entre
Vinfection terrestre ou universelle, et Uinfection ani-
male ou limitée et accidentelle, on peal expliquer et ler-
miner le dilférend qui sépare les médecins en contagio-
nistes eten non-conlagionistes. La fitvee faune elle-méme,
telle dumoins qu'on l'entend généralement, me servira
pour arriver h ce bul.

Il régne dans les contrées méridionales de I'Amérique,
comme dans les pays analogues & cenx-li, des maladies
endémigues ou épidémiques qui sont le fruit du clinat,
Telles sont les itvres intermitlentes on rémillentes bi-
lieuses, qui , & causo de la haute lempérature de ces cou-
trées, ont une intensilé plus graude que dans d’autres
pays, el quiimitent si bien la fityre jaune par quelques
symplomes extérienrs, qu'en Amérique méme, des mé-
decins d’un grand mérite ont été induits en erreur par
cella ressemblance, et ont confondu toutes ces maladjes
sous une scule el méme dénovmination, Celle erreur en a
enfanié beaucoup d'autres par suile de celte faiblesse trop
erdinaire A 'esprit humain , qui ne reconnait hien sou-
venl la fausseté de la voie dans laquelle il s'est engagé ,
qu'aprés I"avoir parcourne dans <a plus grande étendue,
Cela arriva & Barcelone, o, dis les premiers temps de
I'épidémie de 1821, une réunion de médecins décida,
que la maladie qui excilait la sollicitude des administra -
tions, n'élait qu'une fievre rémillente bilicuse assez {ré-

quemment observée dans ce pays; tandis que année
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d’aprés, la fisvre jaune avait tellement tourné les tétes
€u Europe , qu’on s’attendait & la voir partout, et qu'on
crut 'avoir apergue b I'Hotel-Dieu de Paris. Peu s'en
fallut méme que chaque pays, lant soil peu marécageux ,
ou chaque port de mer, ne fit considéré comme réunis-
sant les conditions nécessaires pour la produire, et que
chaque médecin n’eiit la prétention de Pavoir observée
une ou deux fois au moins dans sa vie. D’autres méde-
cins out ¢erit plus positivement encore avoir vu la fidvre
jaune dans les Elais romains et au bord des marais pon-
}ins “Javoue méme que je suis de ce nombre , si on en
juge d’aprés un ouvrage que jui publié en 1818, Mais j'ai
rétracté cetle opinion en 1822, aprds que jlens va la
fitvre jaune de Barcelohe, parce que celte maladie me
parut bien dillérente des fitvres que ) avais observées dans
les Etats romains. |
Ainsi, & Barcelone, on commit une erreur dont on
ne sait pas se délendre en Amérique méme. On prit une
maladie accidentelle et importée pour une des maladies
qui sont endimiques dans ce pays; on ful trompé par
avalogie des symplomes , de méme qu’en Awmérigue on
confond dans la mwéme acception les maladies gu'on
doit imputera climat, et celle qui y est Loujours intro-
duite ou donr e par les bitimens négriers; voild pour-
quoi on a eslimé , avec une apparence de raison, lantdt
que la lbvee juune n'élait pas conlagieuse, et tanldt
qu'elle I'éiait réellement. Pour faire cesser tant d'incer-
titudes , il sufliva de séparer les maladies qui sont endé-
miques en Amérique , de celle dont la cause y est impor-
tée; ct alors on aura, non-contagion pour les premiéres,
el conlagion pour la scconde,
Lo ‘i"“"i”" a &l woins doulcuse en E:ipugnc, ol les

%
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maladies endémiques étant moins véhémentes qu'en
Amérique , se séparent plus naturcllement de la maladie
introduite ou importée. Aussi, les médecins que le gou-
vernement francais a envoyés dans la péninsule a dil-
férentes époques , pour y observer la fitvre jaune , sont-
ils d’avis qu’elle est contagicuse; et cela devait éire
ainsi, parce que loules les [ois ils y ont vu la véritable
fitvre jaune, c'esl-a-dire, la maladic vraiment importée,
et non point une maladie endémique : tandis que ceux
qui viennent d'Amérique nient la contagion; cela tient
a ce que ceux-ci ont observé souvent la maladie endé-
mique et rarement la maladie importée; ou bien encore
A ce qu'ils ont tenu celle-ci pour une épidémie de pro-
venance indigéne, au lien d'y voir une provenance exo-
tique. : ,

Il y a un moyen simple d'éviter cetle erreur et de
juger sainement toutes ces maladics; ce moven , je |"ai
indiqué déja, c'est Uisolement. En Amérique , comme
en Europe , on peut distinguer, par I'isolement, la ma-
ladie qui vient duclimat, de celle qui luj est étrangbre
par ce moyen encore , on prut séparer celle qui est due
aux causes locales ou & Uinfection continentale, de celle
qu’on doit ttribuer & des causes aceidentelles ou i Pin-
fection animale; enfin, on est autorisé & dire de la pre-
mitre qu'elle n’est pas coniegiense, et de autre qu'elle
Pest bien essentiellement,

On s'est donc trempé lorsan’en o considérd la Bdvee
jaune comme origingire d"Amérique, et lorsqu’on I'a
mise au nembre des maladies qui sont dues anx climats.
Il Taur la sortie de cetle famille i taqualle clle est abso-
lument étrangére , et lu classer parmi les ivphus , dout
elle est réellement congéntre. Celle erveur élant signalée
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¢’est indiquer assez qu’on en a commis plusieurs autres,
sur cette maladie , el particulitrement celle qui nous la
présente comme n'étant pas contagicuse (1).

MEMOIRE
. Sur la Fiévre putride et gangréneuse;
Par A. L. J. Barx,

Dans un moment ol ur nouveau systtme de patho-
logie, fondé sur un solidisme absolu, rejite avec une
sorte de mépris tous les faits qui tendent & prouver Ial-
tération des fluides animaux dans un certain nombre de
maladics; dans un moment ot I'on cherche & ramener
presque i une seule lésion primitive I'inflammation ,
I'immense série des aflections qui allligent I'espéce hu-
maine; o la thérapeutique, étayée sur cette idée, et
ne voyant partout & combatire qu’una phlegmasie , qui .
pour cxister & des degeés différens, n'est pas moins tou-
jours identique dans sa nature , réduit presque toutes
ses ressources i l'emploi des antiphlogisliques, repoussant
ainsi I'expérience des médecins éclairds de tous les sitcles
sur les allérations humorales , les maladies spécifiques ,
gangréncuses, I'usage des toniques , des purgalils, ete. ;

(1) Ce serait jei legMen de teaiter directement la question de la
contagion dela Riv jaane, Mais je serais conduit & répéter ce que
jai puhlié déj:'l dans d’autres écrits , particuliGrement dans ma Hela-
tion sur la fiévre jaune de Harcefone , soit théoriquement , soit par rap-
port aux faits sur lesquels mes raisonnemens ont été fondes. Clest
pourquoi je erois devair m'en tenir i ce gue j'ai éerit, et négliper au-
jourdhui de prouver la contagion autrement que par "analogic , ainsi
que je viens de le faire.

page 89 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=89

go MEMOIRES ET CLINIQUE

dans un moment semblable , il est du devoir de tout mé-
decin de s’altacher davantage et uniquement i I'obser-
vation clinique; de n'almettre, parmi ces idées systé-
maliques et exclusives, qua celles qui sont conlirmées
par le: faits, et de publier les observations qui peuvent
déirnire,, confirmer ou modifier ce systéme dans son en-
semble ou quelques-unes de ses parties.

C’est ce molif qui me parts L publier les deux &hser—
vations suivanles, dont la prenudre m'a été commu-
ﬂiquég par M. le docteur Bleynie , médecin de la maison

royale de Charenton et de I'école vétérinaire d’Alfort ,,

et la seconde par M. le doctear Breschet.

Je les ferai suivre de quelques autres fuits de la méme
nature, et de diverses expériences sar les animaux,
lesquels, quoique publiés déjh dans dillérens ouvrages,
méritent , par Panalogie qu'ils présentent entre eux,
d’étre rapprochds les uns des aunlres, el 4'élre offerts a
la méditaion des médecins sages et éelairds.

Je terminerai ce court travail par quelques corollaires
qui nailront d’eux-mémes de la lecture de ces [aits.

. PREMIER FAIT.

Fievre putride et gangréncuse.

Delire , mowvemens convulifs , pouls trés-lréquent. Le cinguitme
jour, exanthéme boutonnenx genéral ; prostration. Mort, Odenr fetide
du cadavre , denx wledrations de ' esophage, ramollissement gangrénens

des poumnons , du foie el de la rate: mugeur*miw de la mugueuse

gastro-pulinonaire. $

Le nommé B...., d'une haute stature ot d'une cons-
titulion gréle fgé de dix huit ans, éléve d I"école véld-
rinaire d’Alfort, vint me eonsulier, 3 la visite du 13 sep-
tembre 1825 , pour une douleur qui lui était survenue
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spontanément , la nuit précédente , dans Particulation
du pied avec la jambe du cdlé gauche. En effet, il y
avait gonflement el un peu de rougeur autour de celle
arliculation, sans qu’il y eiit pour cela aucun trouble
apparent dans les fonctions de la vie organique. Regu A
Pinfirmerie ce jour-la, des sangsues sur Particulation
malade, des cataplasmes émollicns et le repos furent
ordonnds,

Le 14, la rougeur était plus vive et le goaflement était
augmenté; dans la soirte, le malade éprouva de légers
{vissons qui furent suivis de fievre.

Le 15, la doulear fut plus violenic , et une fluctua-
tion apparente se fit sentir derriére la malléole externe;
en pratiquant dans son cenlre uae incision assez pro-
fonde , il en sorlit environ une once de pus fort épais :
du reste , nulle douleur du ventre ni de la poitrine ; la
respiration élait sonore dans loule I'élenduc de celie
cavilé,

Le 16, fitvre viol=ute avec céphalalgic, délive fugace,
mouvemens désordonnés dans les membres , respiratibn
libre , langue nelte et point rouge.

Le 17, visage pile, aflaissé, yeux chassicux, délire
géndral , nulle conoaissance de son élat, ni de ses ca-
marades qui |'enmurui'eu'.; uriies rares, peau [roidere-
couverte d’'ype sueur abondante et t'Istlueuse, Carpho-
logie , pouls petit, sereé et donnant environ cent dix
pulsations par minute.

Le 18 au matia, cinquitme jour depuis l'invasion de
la maladic , la peau étoit parsemée d'un exantheme qui
consistait en boulons hlanes et gros comme des pois ;
un seul de ces boulons, placé i la partie exierne de la
cuisse gauche, élait du volume d'une fve de marais et
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tout noir. Pour la premitre fois, le malade refusa de
boire et opposa de la résistance chaque fois qu’on voulut
I'y contraindre. Dans la journée, décubitus en supina-
tion, prostration adynamique, soubresauts conlinuels
dans les tendons, mouvemens oscillatoives des lévres ,
respiration embarrassée, 1l succomba & quatre heures
du soir.

M. le docteur Ramon et M. Girard fils , professeur &
I'école d’Alfort, vireni plusieurs fois le malade le jour
de sa mort, et ne pouvant, non plus que moi, se
rendre compte du genre de lésion qui avait pu déter-
miner des accidens aussi graves et aussi subits, il fut
convenu que nous en ferions ouverture le lendemain
g septembre. M. Romon ne put pas s’y trouver; M. Gi-
rard, malgré le mauvais état de sasanlé, voulut y assister
et m’aider 4 faire cette ouverture, Malheureuscment il
se piquﬁ la main gauche avec le scalpel dont il se servait ;
et, quoiqn’il se fit cautérisé sur-le-champ, quelques
jours aprés il se manifesta, sur le lieu méme de la pi-
qlire , une sorte de pustule ; le bras et I'aisselle du méme
cété devinrent malades. Celte pigiire , je n'en doute pas |
a ¢té la cause de la mort de ce savant protesseur, dont
la perte est si vivement sentie par tous ceux qui cultivent
les sciences. A la vérilé, sa santé, délibrée depuis long-
temps, l'avait mis dans une mauvaise condition, et l'ino-
culation d’un virus aussi septique que devait Iétre celui
provenant d’un sujet mort d'une alfection gangréneuse,
devait nécessairement avoir des suites ficheuses,

Autopsie. L'ouverture de ce jeune homme fut faite
vingl-quatre heures apris sa morl, Le corps exhalaitune
odeur qui n’aurait pas é1é supportable si nous n'avions
pris la précaution de I'arroser avec du chelure de chauy,
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MM. les professeur: Vatel et Rousset, et un grand
nombre d'éléves, étaient présens, Le temps élait chaud,

Etat extérieur. La peau était décolorée el parsemée
sur toute sa surface de boutons qui avaient la forme et
la grosseur de pois, et qui conlenaieat une matitre
blanchétre et puriforme : un de ces boutons, placé i la
parlic externe de la cuisse gauche, était gros comme
une f&ve de marais, el avait une couleur noire; une in-
cision profonde (aite dans son centre fil voir que tout le
tissu de la peau correspondant A ce bouton, ainsi que
tout le tissu cellulaire sous-jacent, participait i cet état
gangrénevx : la plaie, qui élait située derriere la mal-
léole externe de la jambe gauche, ne pénéirait pas dans
Particulation: mdis le pus avait fusé jusqu'a un tiers
environ e la longueur du péroné, et on avait carié I'ex-
trémité inférieure. |

Téte. Les méninges et le cerveau ne présentaient rien
de remarquable, si ce v’est que le lobe moyen de 'hé-
misphére droit éloit plus mou que les autres parties de
ce viedre,

Thorax. En ouvrant la poitrine, il s’en dégagea une
odeur tout-a-fait gangréncase, putride et insupportable.
Les poumons étaient évidemment tuméfiés et remplis-
saient entitrement les deux cavilés de la poitrine; ils
étaient d'un noir violet , comme hépalisés , d’une consis-
tance ferme; en y pratiquant des incisions , il s’en exha-
lait une odeur putride plus prononcée, et il en découlait
une matiére saniense: ils se déchiraient facilement, et
ils étaient dans un tel élat de désorganisation, qu’on ne
reconnaissait plus les ganglions, ni les ramifications
bronchiques, ni la texture celluleuse de ce viscere. La
portion des plovres qui forme le médiastin était d’un
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brun foneé, etle long de la colonne vertébrale se trouvait,
du cdté gauche, deux ouvertures lengitudinales, 'une
au-dessus de [autre, qui pouvaient avoir un pouce et
demi chaque ; celle qui ¢tait plus prés du disphragme
correspondait avec une pareille ouverture qui se trou-
vait du coté droit; le ies bords éraient noirs et frangés,
e! celle portion de plévee se déchiraitavec la plusgrande
facilité, Ces Jeux ulcérations traversaient Pesophage de
pari en part. Les parties lalérales de ce canal étaient en-
titrement déirviles dans Pétendue d’environ un pouce
et demi, et ses parlics antérieure ct postérieure faisaient
Peffet de deux bandeletties charnues, appliquées 'une
conlre I'avtre. Au-dessus de ces ouvertures, et du cdtd
gauche seulement, la membrane musculaire de ce canal
était également délruile dans I'étendue do deux pouces
au moius, landis que la membrane muquense était in-
tacte. Celte membrane, dans toute Uéterdue de "mso-
phage, était d’un rouge brun. Le chlorure de chaux que
nous (times obligés de verser sur les poumons nous em-
pécha de nous assurer de la quantité et de la nature de
I'épanchement qui devait sans doute exister dans la poi-
trine. Le coour élait vide de sang, et néanmoins trés-vo-
lamineux; sa contexture était tellement molle , que la
moindre traction sullisait pour le déchirer; la mem-
brane qui tapissait oreillette et le ventricule droit était
d’un rouge cramoisi.

Abdomen. Le foie et la rate élaient visiblement aug-
mentés de volume; ils étaient noirs, gangrénés, exha-
laient une odeur putride, plus prononcée lorsqu’on y pra-
tiquait des incisions; laur texture avait subi une tel de-
gré de désorganisation, que, sans avoir changé la forma
de ces visctres, leur parenchyme ¢lait converli en une
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sorte de pulrilage, qu’on réduisait facilement en bouillie
pour peu qu'on le malaxit entre les doigls, Les reins
étaienl dans [’élat naturei; le tube digestif, vu 3 exté-
rieur, avail sa couleur naturelle et ne présentait rien de
parliculier depuis le rectum jusqu’d Vestomac; les iales-
tins étaient distendas par une grande quaniité de gaz qui
avail uae odeur d’hydrogéne sulluré; I'estomac élait
vide, et sa membrane mugqueuse élait d'un ronge bran;
autour de louverture cardiaque, la moqueuse du
pharynx, du larynx et des bronches élait excessivement
rouge. Lalangue était enduite d'un mucus blanchilre, et
ses papilles élaienl tumdéfices,

Nous enicvimes avec soin I'msophage et les parties
adjacentes, et aprés les avoir lavées dans le chlorure de
chaux, nons les renfermiines hermétiquement dans un
vase plein deau fra'ficlu'- , alin de pouvoir les conserver
jusqu’au lendemain 20 septembre. Elles fureal présentées
ce jour-13 b 'Académie par M. Girard lils, des aflaires
m’ayant empéché de lus présenter moi-méme.

Celle maladie a suivi une marche iellement irrégalitre
el si rapide, qu’avant d’élre éclairés par ouverture du
corps, nous pensions , dit M. Bleynie, que la plupart des
accidens s'¢laient développés sous inflluence d'une af-
feclion purement eérébrale. Ayant trouvé, i Pouverture
du cadavre, une désorganisalion gangréneuse des prin-
cipaux viscires de la poilrine et du venlre, sans qu'il y
eiit eu préalablement aucun symplome inflammaloire,
nous avons présumé qu’un semblable désordre ne pou-
vait provenir que du développement spoatané d'une ha-
meur septique, d’un virus spécifique, qui avait délerminé
la désorganisalion gangeénense des poumons, du foie, de
la rate et de plusicurs poinls des parlies latérales du mé-
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diastin postérieur et de '@sophage, ce qui avait produit
la perforation compléte de ce canal.

DEUXIEME FAIT.

Mauyaise santé habituelle ; piqiire faite 4 un doigt en ouvrant un
sujet mort d'one fitvre putride ; bientdt pustule et gonflement dou-
loureux du doi tet de la main ; plus tard délire , agitation spasmos
digne, selles félides ; dans les derniers jours, odeur trés-infecte du
malade, Infiltration séreuse de la pie-mére . épanchement sanguin dang
les plévres ; un pen demphysime et d'injection de la mugqueuse intes-
tinale.

M. Girard fils , professeur & I'école vélérinaire d'Al-
fort, brun, d'une constitution forte, était depuis long-
temps soaflrant, et il altribuait sa maladie & une inflam-
mation chronique des voies digestives; son leint était
pile et jaunitre. Il se plaignait souvent aussi de douleur
etde congeslions sanguines vers la téte. Il avait contracté
I’habitude de se faire appliquer des sangsues ou de so
faire saigner pour la plus petile augmentalion de son état
habituel de souffrance; ce qui lui arrivail souvent plus
d’une fois par mois.

Le 19 septembre 1825, M Girard se piqua le petit
doigt de la main gauche en aidant M. le docteut Bleynie
4 faire 'ouverture du cadavre du sujet de I'observation
précédente, mort d’une fidvre putride. Il lui survint
sur la {ace dorsale de ce doigt, prés de son articulation
avec le mélacarpe, une pelite vésicule entourde d’un
cercle inflammatoive, ¢t reposant sur un engorgement
rénitent, Girard irrita cette petite tumeur en la déchi-
rant avec une pelile épingle, el ensuile avec la pointe
d’une lancette. Il n sorlit une sérosité d’abord roussitre
et ensuite sanguinolente. Tout le membre devint dou-
loureux; le doigt malade, la main et Pavant-bras se
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tuméfidrent. Je fus appelé (M. Breschet) le troisitme
jour, et je trouvai le malade dans un état de tourment
et d'inquiétude. La veille il sétait fait appliquer des
sangsues, ct le matin il s’était fait faire une saignde,
pendant laquelleil avait eu une syncope forle et longue.
Le doigl était gonflé, dur, comme cdémateux et emphy-
sémateux, On y voyait les restes d'une vésicule, dont les
environs élaient rouges et enflammés, L'avant-bras, sur
sa face dorsale et son bord cubital, était gonflé et pré-
senlail plusieurs petites zones inflammatoires semblables
& des marbrures.,On cautérisa, aprés avoir incisé la par-
tie, en y porlant un petit cbue de nitrate d'argent , le
malade refusant toute autre espice de causlique; en
méme temps cataplasmes émolliens , bains locaux muci-
lagineux , boisson délayante.

Les accidens semblérent céder a ce traitement; ce-
pendant Girard conserva toujours un sentiment de crainte
sur l'issue de sa wmaladie; les douleurs et 'inllamma-
tion da bras et de la wain ne tardérent pas & revenir;
on les combattit & plusieurs reprises par des sangsues,
et I'usage continué des bains calmans , narcotiques, et
des cataplasmes arrosés de laudanum. Aux beissons
délayantes on ajouta l'usage de 'eau de laitue ; et
comme il ¥ avait beaucoup de suscepiibilité nerveuse,
vn remplaca extrait d'opivm, auquel le malade élait
habitué depuis long-lemps, par quelques grains de thri-
dace et un peu d'exirait de jusquizme. Les accidens
inflammatoires du bras n'eurcul jamais beaucoup d'in-
tensité sous le rapport du gonflement et de la rougeur;
mais la sensibilité était des plus vives et le malade pous-
sait les hauts cris & la plus légére pression ct au moindre
contact. Il se plaignait en méme temps de douleurs épi-

Towe I1. Avril 1826. 7
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gastriques et abdominales , et il semblait y avoir un
rapport enire ces dernitres et Pétat du bras. La langue
était couverle d’un enduit blanchitre ; ses bords légire-
ment rouges , et sa pointe d'une teinte un pen plus vive.
Les régions ombilicales et épigastriques étaient doulou-
reuses & la pression, les selles rares et muqueuses, la
peau chaude et humide, le pouls fréquent. Le malade
&tait dans une grande excitation cérébrale, sans délire,
parlant avec raison, recevant ses amis, mais frappé de
I'idée du danger de son état et de son issue [uneste,

1l fut & cette époque vu et dirigé par MM. Royer- Col-
lard, Récamier, Husson, Dupuytren , Biet, et par moi.
On lui donna des bains litdes qui produisirent du soula=
gement. Des boissons délayantes furent variées de toutes
les manitres, mais toujours prises en pelile quantité,
Les sangsues furent appliquées 4 plusieurs reprises sur
I'abdomen, de méme que des calaplasmes et des embro-
cations émollientes. On donna ensuile le muse & Finté-
rieur en ]Ji]uics et en lavemens : une circonstance fort
remarquable , et qui sembla faire diversion momentané-
ment aux aulres symplémes, est une douleur qui se
monifesta & Particulation fémoro-tibiale gauche , et sur
la créte du tibia : douleur qui sembla d’abord offvie les
caraciéres d'un rhumatisme aigu, d’une inflammation
profonde de I'articulation, ou de celle dun nerf voisin.
La moindre pression exercée sur la face antérieure de la
jembe, et dans un point circonscrit, faisait crier le
malade, On ne remarquait cependant ni gonflement ni
rougeur inflammatoire; mais deux jours phus tard , il
survint un peu d'empalement i la jambe, dans le point
correspondant i la douleur, et un examen plusieurs fois
répété fit soupconner I'exislence d'un peu de pus sous
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I'aponévrose tibiale, quoiqu’il n'y efit aueune fluctva-
tion bien manifeste. J'y portai insirument, et je fis
une incision de deux pouces, qui inléressa la peau,
I'aponévrose tibiale et les muscles subjacens versle quart
supérieur de la jambe, prés Je la créte tibiale; il en sortit
" environ une cuillerée de liquide grisitre, puriforme, qui
semblait infiliré dans le lissu cellulaire inler-muscu-
laire ; el sur ’avis d’un des consullans, on cautérisa &
deux reprises avec Ja solution pitrique du mercure, et
I'on pansa de manitre b faire suppurer la plaie. Les dou-
leurs cédeérent un peu; il ne s’y développa aucun travail
inllammaloire en rapport avec Iirritation produile par
linsirument et le caustique. :

Vers le douzidme ou le quatorziémt; jour, la maladie
prit un caraclere beauncoup plus grave ; les symplomes
suivans se déclaréreht : douleur de iéle, sensibilité de
la vue ; irritabilité des plus grandes, sub-délirium fré-
quent et parfois irrégulicr ; fréquence et parfois irrégn -
larité du pouls ; insomuie , agilalion, soubresauts des
tendons. Ces accidens augmentérent de plus en plas
@’intensité , surtout le délire , qui devint général , avec
agitation et incohérence dans les idées. Il y avait un
dévoiement assez abondant et trés-félide. Un consultant
proposa des bains , des affusions , le muse et des vési-
catoires aux jambes. Les premiéres aflusions semblérent
amener unpeu de calme, tempérer la chaleur ardente
de la peau , et ralentir le pouls; mais la réaction était
toujours Lrés-forte; le délire, les tremblemens, les
soubresauts des lendons, le spasme eynique de la face ,
et la carphologie s’accrurent de plus en plus. Girard re-
couvrait parfois par momens I'usage de sa raison , mais
il retombait bienlét dans son premier état. On rem-

7

L
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placa les affusions par des compresses trempées dans de
P'eau & la glace, appliquées sur la téle , et ensuile par
des applications de glace qu'il supporta d’abord trés-
impatiemment. La respiration commenca & s'embar-
rasser , et le malade succomba aprés quaranle - huit
heures d’agonie.

Les deux ou trois derniers jours , le malade exhalait
une odeur d'une grande fétidité. Versle milieu du cours
de la maladie , il avait présenté une éruption légér cet
passagire, qui fut & pei e apercue , el qui avait 'appa-
rence d’'une pelite éruption morbilleuse,

Autopsie cadavérique, faite 24 heuares aprés la mort,
par MM. Dalmas et King, chirurgiens internes a I'Ho-
tel-Dieu,

Habitude extérieure. Cadavre d'un jeune homme
bien constitué, taille un pen an-dessus de la moyenne,
cheveux noirs, peau d’une leinle jaunilre, ainsi que
les conjonclives. La roideur cadavérique est assez forte.
Des traces de sinapismes se voienl aux pieds. Une pelite
plaie occupe la région aniérieure de la jambe gauche;
elle parait avoir é1¢ faite pour ouvrir un abcds. Une
petite plaie desséchée , ou une sorte d’excoriation, de
I'étendue d’un centime, siége sur la face dorsale de la
premicére phalange du petit doigl de la main gauche.
Le membre thoracigque gauche, objet d’un examen tout
particulier , n’offte rien d'extraordinaire.

Appareil nerveux et enveloppes. L'arachnoide paraft
mouillée par un peu plus de sérosité que ce que Pon
obscrve dans I'état ordinaire. Une couche de ce fluide
est infilirée cntre son fewillet cérébral et la pie-mére,
couche qui est plus épaissie d la surface supérieure des
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hémisphéres, olielle a deux lignes d’épaisseur, qu’ailleurs.
Le cerveau , le cervelet, la protubérance cérébrale et la
queue de la moelle alongée ont une consistance plus
grande que ce que I'on renconltre ordinairement ; cepens
dant la substance cérébrale nest que peu injectée. Les
ventricules des deux premiers organes conliennent une
once de sérosité citrine.

Appareil respiratoire. Chaque plévre contient de six
4 huit onces d’un fluide rouge-brun qui nous parait du
sang pur, ou mélé b trés-pen de sérosité; la droile
offre, au sommet du thorax , quelques adhérences cellu~
leuses anciennes, entre les deux feullets. Les poumons
sont remarquables par leur couleur pile, un peu ver-
ditre, & l'intérieur ; leur tissu est trés-crépitant, mais
engoué d'une assez grande quantité de sérosité écu-
meuse,

Le larynx , la trachée et les bronches sont dans 1'état
sain.

Appareil eireulatoire. Le péricarde conlient une
demi-once de sérosité citrine. Le ceur a vn volume
ordinaire; ses cavilés contiennent un peu de sang ; ses
parois sont un peu piles, L'aorte contient un caillot fibri-
neux ; elle est bienche et parait trbs-saine. Les veines
caves ainsi que les autres veines du corps son saines.

Appareil digestif. Le péritoine est pile et sain; l'es-
tomac conlient un peu de liquide grisitre ; sa membranc
muqueuse est d’un gris jaundtre, cl présente ¢i et la un
peu d'injection. Elle parait un peu ramollie. Le duo-
dénum offre dans presque toule son élendue un em-
phystme sous-muquenx; sa membrane interne est soule-
vée en pelites phlyciénes, Celle du jéjunum est égale
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ment soulevée par des gaz, mais moins que celle du duo+
aépum; elle offre des arborisations artérielles , surtout
vers sa fin, Gelle de I'iléum est plus généralement rouge,
par I'injection des capillaires , surtout vers la valvule
iléo-ceecale , oir la rougeur est trés-vive.

Le gros intestin conlient des gaz ; il ne renferme pas
de matitres fécales; sa membrane muqueuse est d’un
gris pile, exceplé dans quelques points , oit il y aun peu
d'injection.

Le colon descendant offre un pen au-dessus de I'S
iliaque un rétrécissement qui occupe trois pouces de la
longneur de 'intestin, el ou son calibre se réduit subi-
tement au tiers de celui des portions voisines. Ge rétré-
cissement parait élre plulét un vice de conformation
que le résullal d’une maladies ses parois , quoiqu’un
peu plus épaissies que celles qui précedent on qui sui-
vent, ne sonl pas endurcies, ne présenlenl pas de cica-
trice, et sont d'un gris pile. La membrane interne du
gros inleslin est en général mince.

Le tissu du loie esL pile; la vésicule biliaire est dis-
tendue par de la bile épaisse et filante, d'une couleur
brune ; les canaux biliaires sont libres; le lissu du pan-
créas est lacheté de sang ; la rate d'une couleur lie de
vin est dillluente.

Appareil génito-urinaire. Les reins, comme le pan-
eréas , offrent des laches dans leur tissu, produites par
une sorle d'ecchymose ; les wretéres sont libres; la
vessie est vide el saine, sa membrane muquense est
blanche.

Fluides. Le sang . saulle petit caillol contenu dans
Laoite, est partout b I'état liquide ; il est peu abon
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dant en général , et contre I'ordinaire of7re une multi-
tude de bulles gazeuses.

TROISIEME PAIT.

Au début céphalalgie , sueurs nocturnes , dévoiement ; bientit 00_1-
lections de pus a la jambedroite et an conde gauche, délire par momens,
langne séche , léger épistaxis , odeor forte ; ensvite diarchee plus
abondante ; assonpissement profond; gonflement des pieds , rougenr
cedematense autour de P'wil gavelie , gonflement violace de la face ,
ull'run_t plusieurs petits boutons rouges, tache gangrénense sor le gland;
phlyeténe au haut de la coisse droite ; le dernier jour , gangréne de la
verge , boutons de la face changés en tnbercoles noirs , odeur gangré-
neuse générale. Pelits abeds d fa jambe ; maligre puralenle sous les pus-
tules ; édat sain des poumons, du eaur et de la musqueuse gastro-infes-
tinale. ( Observ. rec. par M. Bamon, Biblioth, Medie. , tome 57,
pag. 61.)

Rémillet ( Etienne ) , dgé de trente-huit ans , d’un
tempérament bilieux , d’une constitution trés-forte ,
exercant la prolession de garcon d’auberge a Alfort,
entra & la maison de Charenton , dans la salle destinée
aux gens du canton , le 20 octobre 1815, malade de-
puis quinze jours environ.
~ Cet homme avail élé soumis & un concours de cir-

" constances les plus propres a favoriser le développement
de la maladie a laquelle il a succombé. Depuis quelques
temps il conservait un fond de tristesse motivée sur la
perle d’une somme d’argent assez considérable, et qui
élait le fruit de ses épargnes. A ce chagrin se joignait
celui de Ia perte de sa place; il resta quelque temps
sans occupalion , et vécut , & ce qu’il parait, assez mal.
Ayant trouvé un nouvel emploi, il voulut réparer le
temps perdu, et acheva de s’¢puiser par le travail. Apres
plusiears jours d’une sanlé choncelante, il lomba dé-
cidément malade dans les commencemens du mois
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d’octobre, Le début de celte maladie fut marqué par
des sympldines assex vagues, tels que faiblesse géné-
rale , sentiment de fatigue dans les membres , douleur
de téte , perte d’appétit sans envies de vomir, ni amer-
tume bien décidée de la bouche; dévoiement, sueurs
nocturnes abondantes, écoulement de quelques goutles
de sang par le nez, toux légire, elc. Un médecin qui
fut appelé, et qui crut veoir dans cet élat le début
d’une fievre bilieuse , administra d’abord un vomitif ,
et ensuite deux médecines. Quoi qu'il en soit , le ma-
lade n’éprouva aucun soulagement; et son état s'aggra-
vant , on le transporta & I'hdpital le 20 octobre. 1l
offrit alors les symptdmes suivans :

Langue grisitre, & demi-séche ; point de mal de téte;
figure rouge; yeux abattus; conjonclives injectées ;
respiralion génée et accompagnée d'une espice de sif-
flement ; voix nasonnée ; peau chaude et séche; pouls
large et assez développé , mais trés-facile A déprimer;
selles jaunes , liquides el bien lides; pelites colleclions
de pus & la partie supéricure et autéricure de la jambe
droite et au coude gauche : ces abebs s’étajent annoncds,
dos les premiers jours de la maladie , par des douleurs
pulsatives dans ces parlies. On prescrivit : tisane d’orge
avec oxymel, et deux verres de décoction de quinquina
acidulée: la nuit fut assez caime; le malade sua, comme
cela avait eu lieu jusqu'alors. Il n'y eut rien de nou-
veau le 21, ¢t la prescription ci-dessus fut conservie.

Le 292, le dévoiement conlinuait, sans cependant que
les selles fussent trés-fréquentes, Le malade paraissait
mettre une sorte d’affectation i dive qu'il était bien ; par
instans , et quand il élait obandonué & lui-méme , il
avait di délire, et s'occupait alors de ses voitures et
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de ses chevaux; il répondail juste quand on l'interro-
geait ; la langue étail toujours demi-séche , rugueuse ,
grise au milien , et rouge sur ses bords ; la respiration
précipitée , toujours sifllante ; la peau était souple et
haliteuse; elle offrait une douce chaleur; le pouls pa-
raissait avoir pris un pen plus de résistance. L'état des
forces était tel , que le malade pouvait encore se lever,
Méme prescription.

Le 23, le dévoiement continuait; la langue offrait
les mémes caractires que la veille; le ventre était mé-
téoricé , la peau moite , le pouls fréquent et plus facile
3 déprimer. On ouvrit le matin 1'abeds da coude , et il
en sorlil un pus épais et mélé de sang. Le malade
rendit quelques gouttes de sang par le nez : la nuit avait
é16 agilée ; le malade exbalait une odeur forte. La pres-
cription du premie? jour fut conservée.

Le 24, la langue était plus humectée et moins rouge
sur ses bords; les seHes, queoique peu fréquentes, élaient
toujours de méme nature ; le pouls offrait a-peu-prés
les mémes caracttres que la veille. Le malade ne e
plaignait d’aucune aulre partie que des pieds, qui élaient
engorgés et edémalenx. Méme prescriplion.

Le 25, la langue élait séche , rugueuse et jaune au
milieu ; le dévoiement était plus fort, le ventre toujours
ballonné ; la respivation était précipitée; la peau élait
chaude et séche, le pouls fréquent et mou; le malade
était assoupi et paraissait plongé dans un état d'abatle-
ment profond. La nuit avait été mauvaise ; il s'élait
beaucoup plaint, et avait é1é dans une anxiélé conti-
nuelle : on ouvrit le matin le petit dépdt de la jambe,
el il ensorlil un pus de méme nature que celui du coude.
Le gonflement des pieds faisait des progres, [l était surs
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venu autour de I'wil gauche une tuméfaclion comme
edémateuse , accompagnée cependant d’une légére rou-
geur de la peau. A la prescription ci-dessus, on joignit
le quart d’'un lavement, auquel on ajoula un gros de
camphre. .

Le 26, langue tris-séche , soif continuelle; une seule
selle liquide, occasionée le matin par le lavement cam-
phré ; urines rouges, déposant un sédiment grisilre;.
méwe aflaissement; assoupissement, révasseries, aug-
mentation du gonflement des pieds et de celui des pau-
pitres; pouls fréquent et facile & déprimer. Prescription :
tisane d'orge, avec P'oxywel, décoction de quinquina
acidulée , potion anlispasmodique camphrée, demi-la-
vement camphré.

Le 27 . méme état de la langue; selles fréquentes et
trés-liquides; ventre ballonné; méme élal du pouls et
de la peau; augmentalion du goollement de la [ace;
affaissement plus profond. Le malade élait lourmenté
par des pressentimens; il était triste, se voyait, disait-
il, abandonné de tout le monde; il demandait & 1nanger
el & boire un pew de vin, Il avail beaucoup toussé dans
la puit; il ne se plaignait cependant d'aucune douleur
locale & la poitrine. Méms prescription.

Le 28, I'élat du malade était généralement plus fi-
cheux; la langue était tris-stche et brune, la respi-
ration précipitée et accompagnée d'un silllement plus
fort; la peau élait chaude et séche, le pouls trés-petit
et tonjours [réquent. Le malade élait dans un assonpis-
sement conlinuel; quand on linlerrogeail sur son état,
il répondait qu’il se trouvait bien. Jambes infiltrées; le
gonflement de la fuce offrail une teinte violette, et 5'¢-
tendait jusqu'au frout el & la racine du nez, ainsi qu'a la
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paupitre droite. La peau du front et de la parlie supé-
rieure du nez présentait plusieurs petits boutons , d’abord
rouges el analogues a des [uroncles commencans. Dés le
matin, le gland était rouge ct enflammé, le prépuce
infiliré. Le soir, il y avait une tache gangréneuse b la
partie lalérale droite du gland. Il était survena pendant
la puit une phiycitne & la parlie supérieure el externe
de la eunisse droile; celte phlyciéne élait accompagnée
d’une rougeur pile de la peau, avec léger gonflement
& cet endroit, On prescrivit une tisane d'orge acidulée,
la décoction de quinquina acidulée , une polion tonigque
camphrée, et un lavement camphré.

Le =g, la respiration était plus laborieuse et plus
précipitée que la veille ; le pouls était plus facile 3 dé-
primer ; le dévoiement élait plus fort, la déglutition se
faisait avec beaucoup de peine; le malade ne répondait
plus; la gangréne de la verge faisait des progris rapides;
le gonflement des paupitres et du fronl présentail une
teinte violette remarquable ; les petits boutons, ci-dessus
mentiounés , ¢laient devenus autant de pelits tubercules
noirs , durs, environnés d’une sorte d’inliltration des
tégumens, oflrant , én un mot, tous les caraclires exié-
rieurs de la pustule maligne. Le malade exhalail une
odeur gangréneuse trés-sensible. Le soir, plusieurs de
ces pelils boulons avaient augmenté d'étendue , au point
de former des plaques noires, de forme irréguliére ,
faisant saillie au-dessus de la peau, circonserites comme
par une sorte de hourrelet. La prescription des jours
précédens avail é1é conservée, Le malade, aprés avoir
passé uve trés-mauvaise nuit, succomba le 3o octobre ,
b 7 heures du matin,

Autopsie. — Oun examina le cadavre vingl-huit heures
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aprés le décks; et, comme ce malade n’avait présenté
aucun sympidme qui pit faire soupconner I'existence
de quelque altération de la substance du cerveau, on
n’ouvrit point la téte. Il est & remarquer que la putré-
faction était loin d'aveir fait les progrés que la nature
de la maladie permettait d'atlendre. La figure élait
moins hideuse que pendant la vie; la leinte rouge qui
environnait les pustules du front et du nez était dissi-
pée; les cheirs étaient généralement fermes, les muscles
d’une consistance ordinaire et d'un rouge vil. Le petit
dépbt de la partie antérieure et supérieure de la jambe
droite avait dénudé le tibia, qui offrait une légére éro-
sion. La peau , incisée dans la partie o s’élaient déve-
loppées les pustules, élail épaissie ; elle avait dans ces
endroits, ainsi que le tlissu cellulaire , les apparences
d’une éponge imbibée d'un pus blanc et épais renfermé
dans de petites cellules, donl les parois offraient i-peu-
pres la texture du tissu artériel, Saul quelques anciennes
adhérences, les poumons étaient sains, Le cour était
trés-ferme. Les visctres abdominaux étaient parfaite-
ment sains : les intestins gréles contlenaient un liquide
jaune et écumeux; la bile de la vésicule élait moins fon-
cée que dans 'élat naturel.

QUATRIEME FAIT.
Fitvre putride et gangréneuse,

Tameur légirement douloureuse an bras ganche chez un ecorcheur ;
la lavgue noire. haleine et selles fetides ; punls irrégulier ; délice [ denx
saigoées du bras) ; bieatdt gonllement du bras avee phlycténes et point
gangréneux ; pustules gongréncuses & la cuisse gaunche ; odeor fetide
gél'lé(‘-n]e i lj’phﬂmnie ; Gpistaxis de sang ooir et dissous ; vomissement
i bile jaune ; selles tees-fétides. Plus tard amélioration , et ensuite

guérisun par I"usage continué pendant vingt jotita HEE 1opiques et des
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excitans, ( Observation de M. Gendrin , Recherches sur les Ficvres,
tom. 11, pag. 145.)

Dans le mois d’aolt 1821, nous {dmes appelé pour

donner des soins b un écorcheur, malade depuis six
jours. -
Cet homme, dgé de cinquante ans, était d’une consti-
tution vigeureuse et adonné au vin. Il habitait un étage
élevé, sec, bien aéré, et nenous parat pas vivre dans une
détresse absolue,

Nous le trouvimes dans ['état suivant : prostralion
absolue des forces ; couché sur le dos, il pouvait peine
lever les bras; la langue était noire et desséchée , I'ha-
leine fétide, le regard incertain, les yeux comme hagards;
la face était pile , d"une couleur jaune brandtre qui con
trastait avec la rougeur comme plaquée de la joue droite ;
la peau donnait une chalear dcre, mais modérée au
toucher ; les urines dtaient épaisses, d’un jaune grisitre,
et trés-odorantes; selles involontaires, liquides, bilicuses
et [étides; respiration lente et peu prolonde: la peau et
les chairs étaient flasques ; le pouls irrégulier, battait
soixante-sept [ois par minute ; le malade délirait : mais,
quand on [ixait son altention, il revenait & lui, et
répondait lentement aux questions qu’on lui adressait.

Nous recueillimes sur son ¢état antéricur les rensei-
gonemens suivans. Pendant lanuit du 2 aodt, il revintivre
de voyage; le lendemain matin, il s¢ plaignit de cépha-
lalgie et de nausées, qu'il attribua i la fatigue; cepen-
dant il aballit six chevaux , qui, m’a t-on dit, n’avaient
point de maladie contagieuse. Son état d'indisposition
cessa ; il ne resta que Lrés-fatigué. Le 4 aolit, apres avoir
tué plusieurs chevaux, qu'il dit aveir é1¢ exempt d’aflec-
tions charbonneuses, il passa la journée & élendre des
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peaux pour les faire sécher. Ces peaux élaient restées
pendant plusicars jours amoncelées les unes sur les
anlres, Le soir il vomit les alimens qu'il avait pris
dans le jour; & dix heures , il perdit deux fois connais-
sance, et fut alteint de frissons avec céphalalgie vio-
lente, qui dura presque toute la nuit. Le lendemain, il
avail une tris-forte fidbvre , et au bras gauche une tumeur
prurigineuse , qu’il gratta jusqu’an sang. La fibvre et la
céphalalgie furent en angmentant; il délira : les acci-
dens diminutrent un peu le soir, ct redoublirent dans la
nuit. Le troisitme jour au malin, une épistaxis pea con-
sidérable survint sans soulagement. Un chirurgien fit
appliquer vingt sangsues aux tempes; les sungsues don-
~ ntrent considérablement de sang, et le walade eut deux
lipothymies. Il fallut arréter le sang par la compression.
La fievre persista; le bras devint le siége d’une douleur
atroce, se propageant jusque sous I'aisselle, la respiration
élait génée. Un oflicier de santé fil une saignée du bras
le lendemnain, et fit peu d’altention au gonflement qui
occupait tout lebras : la fitvre diminua beaucoup vers fe
soir, maiselle augmenta dans la nuit; et le sixitme jour
au matin, ledélire fut violent; il fallet maintenir le ma-
lade dans son lit. Cet état disparut par une deuxiéme
saignée du bras, et fit place a la iyphomanie et aux
accidens que nous avons conslalés le seplidme jour au
matin,

Le bras élait gonllé depuis I'épaule jusqu’a la main ;
la tumeur étail molle , comme empbysémateuvse ; b la
pertie interne du membre, environ deux pouces au dessus
du pli du bras, existail une dépression rouge, brundire,
rénilenle, de la grandeur d’une pitce d'un franc. Dix
4 douze phlycténes étaient disséminés autour de celte
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dépression. Nous considérimes la maladie comme une
pustule maligne, el non comme un érysiptle, ainsi que
I'avait pensé le chirurgien du malade; en conséquence,
¢e point, qui était réellement gangréneux, Mt sacrifié et
cautériséen introduisant un morceau de nitrate d’argent.

Le sang qu’on avail thé de son bras élait dissous,
noir, el répandait une odeur semblable & ‘celle de la
chair qui commence b se putréfier. 1l n’était cependant
extrait que depuis trois hevres ¢t demie. Nous I'em-
portimes pour ‘servir aux expériences dont il sera parlé.

Prescription : vin , décoction de quinquinaavec cam-
phre et esprit de mendérérus,

Pendant la nuit suivante il parut deux pustules sur la
cuisse gauche.

Le septidme joor, I'élat du malade était avssi alar-
mant. Prescription : potion avec eau de canuelle, éther
et esprit de mendérérus, vin de quincuina,

Le soir, les pustules de la cuisse élaicnt gangréneuses ;
elles furent cautérisées avec le nitrale de mercure.

Le dixiéme jour I'élat du malade était le méme; il 0’y
avait ni augmentalion ni diminution des accidens, Il
élait survenu le malin une épistaxis peu considérable de
sang noir et dissous. Le malade répandait une odeur fi-
tide qui nous obligen & faire faire des fumigations 4’1 cide
nitrique,

Le 11 an matin, vomissement de bile jaune comme
par régurgitation ; selles bilieuses, liquides, trés-fétides;
sueurs sur le. trone , visqueuses, épaisses ; des vési-
caloires appliqués aux jambes depuis la veille, n’avaient
pas méme rougi lapeau. La tumeur du bras, sur laquelle
on appliquait des compresses trempées dans le vin de
quinquina, ¢tait moins wdémateuse , plus rouge; mais
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avcune trace de phlegmasie de bonne nature n'existait
aulour de ['escarrhe trés-étendue qu’avait produit le
morcean de nitrate d'argent; il en était de méme aux
cuisses, Je prescrivis le vin anti-scorbutique a la dose
d'une livre, i faire prendre par cuillérées dans les vingt-
qualre heures.

Le treizitme jour, la typhomanie avait cessé; le
pouls était plus plein et plus régulier ; les forces
du malade augmentaient ; une inflammation de bonne
nafure paraissait autour des escarres ; la partie de
la pean sur laquelle on avait appliqué inulilement les vé-
sicaloires trois joars avant , rougissait el s’enflammait.

Dés-lors, la maladie fut en diminuant ; et, aprés vingt
jours d’une médication excessivement tonique ct stimu
lante, le malade se trouva en convalescence. Le réta-
blissement de sa santé fut rapidement accéléré par des
lotions froides , faites sur tout le corps au moyen d'une
éponge , avec une décoction de sauge et addition d’un
quart de vinaigre , d’abord titdes, et eusuite froides
quand les forces augmentérent un peu.

M. Gendrin fit avec le sang qu’il avait reliré de ce
malade par la saignée, ouque ce deruier avait rendu par
Iépislaxis, des expériences rés-curieuses que nous allons
fuire connaitre, el que nous ferons suivre de quelques-
unes de celles que M. Gaspard avait faites sur le méme
sujet avant ce dernier médecin , et qui ont é1é insérées
dans le Journal de M. Magendie.

Expériences sur les animauw.

. CINQUIEME FAIT.

Une once de sang du malade qui fait le sujet de Ia
derniére observation, sorti depuis huit heures de laveine,
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futinjecté , dit M. Gendrin , dans le tissu cellulaire de
'aine d’'un chat. Pendant une heure et demie I'animal ne
parut point incommodé; on lui présenta & boire, il but
avec assez ¢ avidité, Aprésune heure cinquante minutes,
il y eut un tremblement de la lévre inférieure , et bien-
16t nausées manifestes. Au bout de deux heures , yo-
missement peuw considérable de bile jaundtre avec beau-
coup defforts. Aprés denx heures et demie, vomisse-
ment trés-copieux de bile verddtre, L'animal se coucha
ensuile sur le clé, et poussa des cris plaintils 3 chaque
expiration , qui puraissait fort génée ct pénible. La gueule
était & 'moitié ouverle, et la languc entre les dents. L’a-
nimal ful relevé plusieurs fois sur ses paties et chercha
4 marcher; mais il s'arrétail biealdt et se couchait, Au
bout de six houres , depais Iinjection , la chaleur de la
pean et des oreilles &iait considérable, le pouls petit,
fréquent e iredégulier, la langue séche el brune, sortie
entre les machoires'enir’ouvertes. Lianimal succomba
six heures cinquanle minutes aprés I'injection , avee de
Iégers mouvemens convelsifs , dans un état comnlet de
prostration. Nous procédames immédiatement i examen
du cadavre, La peau de Paine élait décoliée; lo tissu cel-
lulaire élait mou, comme pulpenx, d’une couleur jaune
centdrée ; il répandait une odeur fétide , et élait parsemé
de pelites iaches rouges ; ia membrane muquense
gastro-intestinalo, dans I'état physiologique; la mu-
queuse de la trachée-artire el des bronches, teinte en
brun rougeélre, n'élait ni épaissie ni enflammée; las
poumons contenaient dv sang noir, sur-tout le gauche ,
et étaicnt parsemes de laches noires bruniires ; le sang
était liquide et noir, méme dans les artéres; il y avait
dang la plévre gauche envicon deux onces de sang noir
Towme Il Avril 1826, i
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 trds-séreux ; le eeur élait flasque, mou, comme cuit,
surlout dans sa moitié gauche ; aucune lésion n’exislait
dans le cerveau et la moelie épiniére.

Cette expérience ne ful terminée que fort avant dans
la nuit. Le lendemain, le sang qui restait élait complé-
tement pourri, et le cadavre du chat exhalail une odeur

félide.
SIXIEME FAIT.

Une demi-once du sang fourni par I'épistaxis qu’avail
éprouvée lemalade quifaitle sujet dela qualrieme obser-
valion, fut injectée, continue M. Gendrin, dans la veine
cruraie d'un petit chien ; il y avait cing & six heures qu'il
était sorli des vaisseaux : il répandait une odeur fade ,
non pas absolument f¢tide. Nous Dagitimes fortement
pour lui dvnner plus de liquidité, Quawe heures aprés
linjection , 'animal cul des mausées el un vomissement
de bile verdilre; il était abattu, avec pouls fréquent ;
‘six heures apris il ¢tait dans Fabattement le plus com-
plet, couché sur le cbié, Ia gueule dans des matiéres
brunétres qu’il avait vomies ; les michoires élaienl ser-
rées : il est mort sepl heares aprés l'injection. L'ouver-
ture du cadavre, faite une heure aprés la mort, a pré-
genté des taches livides et noires sur les poumons,
produites, gomme chez le chat de 'expérience précé-
dente, par des ecchymoses; le sang étail noir et liquide
dons tous les vaisseaux; la muqueuse bronchigue ¢lait

brunétre.
SEFTIEME FAIT.

Le 6 septembro 1808, M. Gaspard (1) injecta dans la
veine jugulaire d'un chien environ deux onces de pus

{2} Yoyex dans le Jowrnal de Physislogic de M. Mageodie , tom, 11 et
1V, deus Mémoires de M, Gaspard sur les maladies putrides,
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blanc assez fé1ide. Bienlét aprés "animal lomba dans l'a=
baltement et cut des vomissemens, qui se renouvelirent six
fois dans la journée. Une heure apres, évacuation d'ex-
crémens et d’urine épaisse el trouble, avee léger soula-
gement. Le soir, pattes élendues, respivation insensible,
pouls trés-faible. Dix heures aprés 'expérience, ce chien
rendit des selles noirdtres, liquides, d'une fétidité ex-
tréme, qui amenérent A I'instant un micux général et un
prompl rétablissement,

HUITIEME FAIT.

Le 8 septembre, le méme expérimentateur injecta
dans I'autre jugulaice du méme chien prés de trois gros
du méme pus, el au bout de quelque temps il sarvint,
comme la premitre foie, de abattement, des vomisse-
mens, dos évacualions [réquentes d'urine, et, douze
heures aprés Uinjection, des selles liquides blanchitres,
trés-filides et réiténges: enfin. mort en vingl-quatre heu-
res, précédée de nouvelles excrétions, A Pouverture du
cadavre, nulle altéralion notable des inlestins ou des au-

ires organes.
KEUVIEME FAIT.

Les 15 et 18 seplembre 1808, M. Gaspard répéta les
deux expériences précédentes sur une chicnne levrette ,
et obtint & chaque fois les mémes résultats. Aprés la pre-
miére injection, 'animal se rétablit anssi, mais il suc-
comba aprés la seconde, faile d doux jours d'intervalle,
A louverture da corps nulle altération observable, ex-
cepté que les lobes inférieurs des poumons étaient phlo-
gosés, non erépitans, presque hépalisés, et se précipitaient
au fond de l'eau.
~ M. Gaspard renouvela plusicurs fois les mdmes expé-

a.‘
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riences, et oblint toujours des résultats 4-peu-prés ana-

logues.
DIXIEME FAIT.

Le 18 juin 1809, il injecta dans la jugulaire d'une pe-
tite chienne une demi-once de liquide (étide, provenant
de la putrélaction simultanée de viande de beeuf avee du
sang de chien. Aumoment méme, mouvemens de déglu-
tition; bientdt aprés, dyspnée, abattement, évacualion
d’excrémens et d’urine; au bout d’une heure, prostration
des lorces, déjections alvines gi’e[alineusus et sanguinolen-
tes, souvenl renouvelées; rougeur de la conjonctive; en-
suile , poitrine doulourcuse, ventre rénitent ot sensible
au loucher, extinclion progressive des forces, vomisse-
ment bilicux, gélalineux et sanguin : mort trois heures
aprés l'injection.

A Pouverture du corps chaad, poumons enflammés
d'une maniére parliculiére, ou plutot engorgés, peu cré-
pitans, d'une couleur violetie ou noirdire, aves beaucoup
de taches ecchymosces pétéchiales , qui existaient aussi
dans le tissu du ventricule ganche du ceur, dans celui
de la rate, des glandes mésentériques, de la vésicule bi-
liaire, et méme dans le tissu cellulaire sous-cutand. Mu-
quense gastrique légirement ronge, celle des intestins, et
sur-tout du duodénum et du rectum , ayant une couleur
livide avec ponctualion noire; enduit gélatineux et san-
guinolent , semblalle a de la lie de vin ou & de la lavare

de chair.
OXZIEME FAIT.

Le 10 novembre 1810, M. Gaspard répéla la méme
expérience sur un assez gros chien. Bienldt aprs, dva-
cuation d’excrémens liquides trés-puans, avec beaucoup
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d’urine; effort fréquent d’expulser les matidres fécales;
respiralion accélérée et profonde, pouls petit et fréquent,
anéantissement des forces. Au bout d'une heure, espéce
de diarchée ou dysenterie signalée par des déjections li-
quides, sanieuses et félides, lesquelles continuent jusqu'a
la mort, qui survint deux heures et demie aprés I'in-
jection.

A Touverture da cadavre chaud , mémes lésions que
dans I'expérience précédente; poumaons parsemés de la-
ches livides, brundtres, noirilres, larges comme aun
centime ; conal intestinal rempli de sanie muqueuse ,
sanguine ct dysentérique, semblable i celle des déjec-
tions ; membrane muqueuse intestinale également rouge,
livide et d’un aspect hémorrhagique ou scorbutique in=
flammatoire.

RirLexioNs GENERALES.

Quelque nombreuses que soient les différences que pré-
senlent les fails qui précédent et dont nous aurions pu
facilement augmenter beoucoup le uombro, on est ce-
pendant frappé , en les lisant, d’un certain nombre de
poists de ressemblance qui Gtablissent jusqu’a un certain
point entre eux une identité de nature. Ilt tendent tous
& wvous prouver qu’il y avait chez les malades qui en sont
Pobjet une altération humorale, et en quelque sorte pu-
tride , des humeurs, qui dépendait dans la plupart des
cas, d'une infection miasmatique extérieure ; et que
cetle cause spécilique, d'abord concentrée sur quelque
membre , élail ensuite absorbée, menacail ol atleignait
un plus ou moins grand nombre d’organes en donnant
lieu & des phénowines varids et qui, si lanature ne par-
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venait point & I'éliminer par un effort critique, finissait
ordinairement par donner lien & une infection générale
du sang ¢l 4. un certain nowmbre A’altérations inflam-
maloires , hémnnhhgiquea on gangréneuses, de diflérens
Drgﬂnesf.

Ainsi , pour nous atlacher d’abord & prouver la putri-
dilé et I'aliération du sang , nous voyons le malade de la
premigre observation recueillie par M. Bleynie exbaler
dans les derniers temps une odeur infecte, et aprés la
mort une [élidilé gangréneuse el générale ; le malade
observépar M. Breschet , rendre des selles infecles et ré-
pandre une odeur de la méme nature les derniers jours de
la maladie, L'écorcheur , donl nous devens 'observation
a M. Gendrin, avait également des selles et une odeur
putride. Do plus, ce fait est de la plus haute iniportance,
puisqu’il prouve d’une maniére évidente que le sang du
malade était déja lui-méme atteint d'un cerlain degré
de scepticité: en effet, nons avons vu que Uinjection du
sang provenant de ce malade , dans les veines de deax
animaux , donna lien 4 une maladie putride mortelle, et
que la contre-éprenve faile sur d’autres animanx avec
du sang d’un malade ordinaire, ne fui suivie d’aucun
ficheux résulial, Les expériences de M. Gaspard confir-
ment Lous ces [ails, en nous montrant le développement
de maladies putrides chez les animaex dans les veines
desquels il avail injecté des matitres animales ou végé-
tales corrempues. Les mémes expériences nous prouvent
encore Peflort conservaleur de la nature , pour éliminer
ces malibres délétéres, puisque nous voyous dans les
prewmiéres observations , dans lesquelles les cubstances
injectées avaient éié moins abiondantes, le rétablisse-
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ment survenir promplement aprés des selles trés-félide s
et lrés fréquentes. Nous devons voir encore une len-
dance de la nature & opérer une crise, qui, il est yrai,
a é1dinsuflisante , dans les abets formés dans dillérentes
parties.

La tendance# la gangréne est manifeste dans tous les
faits qui préceédent. Dans le premier, ramollissement
gangréneux des peumons, du foie ¢t de la rate, deux
uleérations du médiastin posiérienr et de I'esophage;
dane le deuxitme, odeur et selles fétides; daas le troi-
sitme , phlycténes et ensuile tubercules noiritres &
la face el gangréne de la verge; dans le quairidme,
odeur infecie el générale, dissolution putride du sang,
phlyciénes brundires sur diverses parties; enfin, dans les
expériences de M. Gaspard et de M. Gendrin, taches
brunétres el noivilres sur les poumons, elc.

Quels sont les prganes que va [rapper de mort le
miasme sceplique qui eircule dans le sang des sujels
aflectés de fizvre putride? G’est loujours la membrane
muqueuse de Uappareil digestif, répondent les médecins
physialogisies, Pour nous , sans invogquer d’aulrestémoi-
gnages, nous nous en tiendrens aux faits qui précedent;
ainsi chez le premier sujet , la membrane muqueuse
gastro-pulmonaire élaii seulement rouge lorsque les
poumons , le foie et la rate élaient désorganisés par la
gaugréne; chez le second, les lésions les plus impor-
tanles existaient dans les méninges et la poitrine, la
muqueuse inlestinale était seulement injectée ; chez le
troisieme , coile membrane élait saine; enfin ; chez les
aniinpux soumis aux expériences , les inteslins, il est
veai, élaient le plus souvent malades , mais d’aulres or-
ganes élaient loujours siciullanément allsclés.
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" 'Que dirons-nous du lraitement qui a éLé preserit aux
malades dont les observations font partie de ce mé-
moire ! Quand on considére que ce trailement a presque
enlitrementconsislé dans 'emploi des antiphlogistiques ,
et que le seul malade qui ait guéri et qui élait trés-gra-
vement alteint , chez lequel les évacuations sanguines et
les boissons émollienies n’avaient pas pu empécher les
progrés rapides et effrayans de Ia maladie , ne commenga
3 aller mieux qu'au moment o P'on le soumit au traite-
ment tonique et slimulant le plus énergique , on ne sera
pas trés-disposé & embrasser le dogme généra! de I'em-
ploi des antiphlogistiques dans toutes les maladies, et
en particulier dans la fibvre putride.

Que si maintenant on consulte les auteurs , el qu’on
rapproche les observations qu'on vient de lire de celles
qu’on trouve dans les ouvrages de Fracastor, qui a dé-
crit sous le nom de fitvre maligne péléchiale contagieuse ,
une maladie qui régna en Iialie en 1505 et 1528; de
Forestus, qui,sous le nom de T'rousse-Galant, parle ¢’une
affection qui, au milien du 16* siécle, enlevait rapi-
dement les hommes les plus robustes en Savoie et on
France; de Rulandus, qui a décrit une maladie conta-
gieuse caractérisée par des évacuations alvines extréme.
ment fétides, et par destaches pétéchiales; d’Hoffinann,
sur une fi*vre péléchiale et putride qui, en 1698, fit un
grand ravage i Hale, parmi ies bommes les plus robus-
tes: d'Huxham, nui o si bien décrit la’ fidvre qii, en
1785, régna & Piymouth parmi les matelots et le peu-
ple. ot qui était essenliellemeni caractérisée par des li-
vidilés, des phlycitnes, des péléchies, des éruptions
pnstuluuses, des déjections trds-fétides , des gangrdnes jo-
caies, etc.; de Lepecq de la Cloture, qui, dans ["épidémic
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de Louviers, observa si souvent des gangrénes partielies ;
de Burserius, qui nous a transmis la description d'unc
fitvre qui régna & I'hdpital militaire de Vienne, avec les
caracteres les plus tranchés de la putridité, tels que des
lividilés, des déjections fétides, ete. ; enfin , dans les ou-
vrages de Pringle, Monro, Morton, elc. , si, dis-je, on
rapproche les faits que nous venons de signaler avec ceux
qu’on trouve dans ces auteurs, on se convaincra facile-
ment qu’il existe entre eux I'analogie la plus {rappante,
el qui doivent lous leur origine A une méme cause com-
maune, I'altération sceptique des humeurs,

ConcLusions.

On peut conclure des faits qui préctdent, et de tous
ceux de la méme nature qu'on trouve en si grend nom-
bre dans les auteurs :

1*. Que le sang est susceptible de s’altérer primitive~
ment, et de coniracler un certain degré de pulridité,
soit spontanément, soit , ce qui parait beaucoup plus
fréquent , sous influence d’une infection missmatique
cxlérieure ;

3% Que cetie dépravation hnmorale peut donner liea
indistinctement & des aflections inflammaloires ou gan-
gréncuses d'un ou de plusicurs organes, sens quielle
paraisse affecter constamment le méme,

3°. Que la gastro-enlérite n'est pas constante dans la
fitvre pulride, puisque parmi les quatre observations
que renferme c2mémoire, elle ne s’est présentée qu’une
seule fois,
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Trarrc de lopération de la Taille , on Mémoires ana-
tomiques et chirurgicaur sur les différentes méthodes
employées pour pratiquer cette opération; par Ant.

'Scarea, traduit de Pitalien par C. P. Orvivies

( d’Angers ), avee des additions , et un Mémoire du
traducteur sur la Taille bilatérale , ele. ; orné de
7 planches, Unvol. in-8°, Paris, 1826, Chez Gabon.

Le titre de ce volume indique toute I'importance
des malieres qu'il contient : on voit, en eflet, que c'est
un recueil des travaux les plus remarquables entrepris
depuis plusieurs années sur l'opération de la taille; et
il est indispensable de les consulier pour se meitre an
courant deschangemens survenus récemment dans celle
partie diflicile de la médecine opératoire.

Les journaux de médecing et quelques pitces qui ont
paru délachées , ont déja fait connaitre |1 discussion
qui s'est élevée en llalic el en France, sur le mérile de
la taille recto-vésicale. Des mémoires, des letlres, des
réponses, des rélractations méme ont éié publiées presque
coup sur coup; loulg la chaleur qu’on pourrail meltred
délendre une découverte nationale , ou la sienne propre ,
M. Vacca Berlinghicri, professeur & Pise, I'a mise &
répandre la métliode du doctenr Samson; et de son
edlé, le professeur Scarpa est descendu chaque fois dans
Paréne, lui opposant des objections de plus en plus
vives.

Les six mémoires dont M. Ollivier nous offre aujour-
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d’hui la traduction, ont éié placés dans ce volume
suivant leur ordre de publication , et cette disposilion
permet de suivre facilement la marche de la discussion,
dont une partie de ces travaux est le résultat; passons
en revue ces dillérenles parties,

Dans le premier de ces mémoires, l'illustre pro-
fesseur de Pavie cherche & motiver la préférence qu’il
donne au gorgerel d’Hawkins, modifié sar le litho-
tome caché du frére Cosme, et il ne craint pas d’af-
firmer que la taille latérale exéeutée comme il le pres-
crit , approche le plus possible de la perfection permise
et désirable. Mais mous avouons n'avoir pas é1é entidre-
ment convaincus de la vérité decetle opinion, en lisant
dans le lexte méme de M. Scarpa, qu'il faut, pour le
succes de son procédd, diviger I'instrument de manidre
a ce qu'il fasse avec I'axe du canal de I'urbtre et de la
prostate un angls de Go® exacicment, sous |eine de
manquer Popération ; cetie précision mathématique est
presque impossible % obtenir; d'ailleurs, tous les pé-
rindes ne sont pas identigues, I'opératear est obligé de
maneuyrer rapidement , le malade enfin n'est pas im-
passible ou immobile comm= le cadavre,

C'est dans I'ouvrage méme qu'il faat live les raisons
sur lesquelles M. Scarpa se fonde pour prohiber la
laille laiérale , dans les cas ol il fandrait diviser la
prostate toute entitre, division qui expose aux infil-
tralions urineuses et purolentes. Sans combatire cette
asserlion, qui a certainement une valeur réelle, nous
croyons gue le conseil donnd parle professeur de Pavie,
de prélérer dans ce cas la taille par le haut appareil
ou bien l'incision de la jrostate , dans une petite élendue,
sauf b dilater ensuile le col de 'urdire, expose a des
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inconvéniens i-peu-prés aussi graves que ceux qu'il se
propose d'éviter. Cette opinion, qui est celle de M. Sa-
muel Cooper, est réfutée par M. Scarpa, dans son se-
cond mémoire; nous laissons aux lecteurs 2 juger la
valeur des argumens de ces deux savans, entre lesquels
il ne nous appartient pas de nous prononcer.

Le troisidme mémoire conlient un exposé des avan-
tages de la taille hypogasirique pour l'extraction des
gros calculs, les améliorations proposées dés 1808 par
le professeur Scarpa, et I'observation plus récente d’un
malade opéré et guéri par sir Everard Home, sans
incision ou boutonniére i |'urbtre,

Ces précédens établis , savoir, les dangers de la di-
vision de la prostate toute entlitre , et les grands avan-
tages de la taille hypogastrique , 'examen de la taille
recto-vésicale commence par une lettre déja connue ,
au docteur Maunoir de Gendve; il est sur-lout question
de la blessure presque inévitable de I'un ou de I'autre
conduit éjaculaleur; Heister et Callisen sont citds &
celle occasion pour avoir dit que le pelit appareil mal
exécuté exposajl & cet accident; or, molre auleur ap-
puie avec complaiéarnce sur cetle comparaison quelque
peu maligne de la méthode de M. Samson, avec le
petit appareil mal ewéeuté; vient enfin ['énumération
des cas oii celte taille est indiquée , et les restrictions
qu’il met i son emploi équivalent réellement A un rejet
complet.

Dans le mémoire suivant, intitulé ; Réflexions sur le
gecond mémoire du professeur Vacca, la lésion des
conduils éjaculateurs est pesée de nouveau et consi-
dérée comme trés-grave; puis les aveniages que Vacca
reconnait & la taille recto-vésicale sont discutés i leur
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tour. Une objeclion assez forle & notre avis , est déduite
de la disposition analomique du péritoine entre le rec-
tum et la vessie: cetle membrane descend quelqualois
beaucoup plus bas chez ceriains sujets que chez les
autres ; or, ce repli déja indiqué par Camper, a été
malheureasement ouvert par le professeur Géri, dans
une taille par le rectum ; sussi cel epérateur n’emploje-t-il
plus ce procédé.

Le mémoire snivant 2 encore pour L. la réfutation
d'un rouvel éerit de Vacea; mais ici tout est enlre ces
deux professeurs; il y est queslion de procédés mal
compris , mal exécalés, de raisons judicieuses fondées
sur des données trés-fausses, en sorte que la marche de
la discossion est un pen retardée. Les suceds obtenus
par Vacca arrachent méme & son antagoniste wne
exclamation Hingu"és-e : Qu'imporie, s"éerie t-il, qu'on'
ait guéri 70 malades ¥ en elt-on guéri 700, ce n'est pas
la la question . il fallait examiner...... ele.; puis vient
tne série de peints & examiner. 1l nous semble cepen-
dant que le nombre des cures importe au contraire
beaucoup.

Ici finissent les mémoires de Scarpa; mais on y a
ajoulé, en forme d’appendice, l'extrait d’un journal
italien, ou le docleur Guideilti rélracte hautement les
eloges qu’il avait cru devoir donner i la taille reclo-vé-
sicale , ses expériences I'ayant conduit aujourd’hai a
une opinion plus mire et moins favorable.

Imitant la réserve de M. Ollivier, nous ne nous pro-
noncerons pas dans une matiére aussi difficile, el nous
invitons chacun de nes lecteurs que cel objet inléresse
a méditer eux-mémes les objeclions préseniées de part
et d’aulre. ;
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Le traducleur a [2it tous ses eflorts pour ajovler aux
pitces du proces el aux élémens d'une bonne déeision :
ainsi, dans une introduction et duns des noles, qui ne
ool ni trop longues ni trop nombreuses, les opinions
mémes de MM. Samson el Vacea, el les principales
données fournies par quelques bonnes théses, nolamment
celle de M. Serres, sout exposées avec clarlé, justice
et impartialité. :

Le projet que Béclard avait formé, de joindre & ces
travaux un témoire sur fa taille transversale, et que
la mort I'empécha d'exécuizr, a engagé M. Ollivier &
publier sous le méme litre les principales idées de son
illusire naitve. Se bornant au simple rile de narrateur,
M. Ollivier expose avec clarlé et précision la marche
quont suivie les divers interprélateurs de Celse pour
\éll"ﬂ amenés au méme résuliat , & Pinsu les uns des
autres ; le procade tel que Béclard le congut et ["exceuta
plusieurs fois sur le vivant; enfin les avantages que ce
célebre chirurgien y tvouvail sur les aulres manidres
d’opérer ; nous ne pouvons que conflirmer ici la vérité
des détails donnés par M. Ollivier, les ayant nous-méme
recucillis plusiears fois de la bouche de Béclard, Clest
une feville qu'un éléve reconuaissant rallache b la coun-
ronne scienlifique de son malire more , et ce désinlé-
ressement rare mérile cerlainement des éloges,

En somme, le livee que publie M. Ollivier doit étre
considéré comme utile, indispensable méme, & quicongue
s’occupe de 'opération de la taille , et veul se lenir au
courant des progrés de la chirurgie.

(A. B.)
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REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE FRANCAIS.

Suite de la Pathologic de M. Broussats.

Proposition 11, « Les ivritalions intenses de tous les
zorganes sonl lransmises au ceur @ alors il précipite ses
s conlractions ; la circulation s'accélére, et la chaleur
»avgmentde de la pean délermine une sensation pénible :
»c'est ce que l'on doit appeler la fidvre, qui est ici con-
»sidérée d"une manitre générale.» ; '

La ligvre n'est dom:; s pour M. Broussais, Gue la pré-
cipitation des mouvemens du ceur, précipitation qu’il
fait toujours dépendre de Uinfluence d’une irritation lo -
cale surl’organe ceniral de la circulation. Cette manidre
deraisonner diflere beaucoup , comme on voit , de celle
des anciens, dont les uns voyaient dans la lievre une fer-
mentation des elprits, d'autres un coffet salolaire de la
nature , ele. , mais toutes ces thdories sont loin de nous.
« Les modernes , dit M, Broussais, privent lu parti de ne
»plus délinir la fievre; ils se bornéreat & la décrire, et
»firent eutrer dans leur description Lous les phénoménes
nsympathiques qui accompagnent la sur-excitation du
»c@ur; wais comme ces phénomeénes varient nécessaire-
sment en raison du point d’irritation prédominant, ils
»décrivirent, sous le nom de flévres essenticlles, diffé-
. »rens groupes de symptdmes, et il ne s’en Lrouva point
»d’applicables & I'idéw générale de fivvre.» I est vrai
que les praticiens modernes metlent assez pen de prixa
la définition de la fitvre , mais ils n’en ont pas moins une
idée générale; el ce qu'il y a de singulier, c’est que celle
idée est fort analogue i celle que s’en fait M. Broussais,
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Voyez-les au lit des malades, ils explorent le pouls, et
s'ils le trouvent plus fréquent que dans I’état naturel ,
ils disent qu'il y a fiévre, pourva toutefois que cette
fréquence ne soit pas l'eflet d’une cause passagire ,
comme serait une course, et ne dépende pas d'une lé-
sion organique du ceur ou des gros vaisseaux : deux
conditions que , pour le dire er passant, M. Broussais a
compliétement oublices,

Précipitation du pouls . ou accélération de la circu-
lation , telle est donc l'idée 1a plus générale sous laquelle
on concevrait la fibvre ; et cela est si vrai, qu'il s’est lrouvé
des médecins , tels que Grimaud et M. Fizeau, qui , grou-
pant autour du symp!'6me principal les symplomes ac-
cessoires, onl donné une description générale et abstraite
de la fitvre. Ln sorte que, dans cette doctrine , toute
fitvre essentielle réunissait en elle deux ordres de symp-
tomes, ou, ce qui est la méme chose , deux maladies, La
fibvre inflammatoire se composait des symplomes [ébriles
et des symptomes inflammatoires; la fidvre bilicuse , des
symplomes fébriles el des symplomes bilieux, ete. Sous
le premier point de vue, toutes les fidvres essentielles
étaient semblables ; sous le second, elles ¢taient diffé-
rentes, Et quant au rapport des symplomes [¢briles et des
-symplomesspéciliques, on croyai. qu'ils pouvaient tour-
A-tour éire primitil's ou secondaires,

M. Broussais prétend que non-seulement chague fitvre
essentielle n'est pas composée de deux maladies , mais
encore que toutes ces fibvres ensemble ne forment qu’une
seule et méme malzdie. Sur le premier point , nous som-
mes d’accord avee lui: lafidvre , clest-a-dire la fréqd&nca
‘du pouls et la chaleur de la peau, élant des lésions de
fouctions, et non pas de tissu, il est clair, dis-je, que la
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fitvre n'est qu’un symptdme. Mais ia cause de la fidvre
esl-clle la méme dans toutes les fidvres essentielles?
L’état dit inflammatoirs est-il la méme chose que I'état
bilieux? celui-ci ne differe-t-il pas de I'état muquenx? ote.
S'il y avait ideniiié , si loules ces maladies étaient réel-
lement des phlegmasies, comment concevoir qu’elles se
présentent avec des symptomes si différens ? car, sous le
rapport séméiolique, personne ne peut nier qu’il n’y ait
de trés-grandes différences entre les fizvres inflamma-
toire, bilieuse , muqueuse , putride , etc. Aussi ouver-
ture du corps a beau démontrer des traces de phlegmasie
dans la plupart des personnes viciimes des fitvres essen-
ticlles, I'esprit, ne pouvant s'expliquer comment des
canses si semblables produisent des effets si différens, se
refuso obstinément & confondre toules ces maladies pour
nevoir en elles qu'une seule et méme chose.

Ajoutez & cela qu'on connait Pinflamiation , sinon
de tous, du meins de presque tous les organes: on en
connail les causes, les sywptomes, le tezitement. Eh
bien ! quelle est celle qui présonie cxactement les appa-
cences des fievres essentielles ? la gasiro-entérite ? Ce
n'est pas du moins celle qui succiéde a des canses évi-
dentes , comme les drastiques, les liquenrs alcoho-
liques , les alimens échauflans . les subsiances véné-
neuses., £

Quoi ! alors que la gastro-enlérite est claire , vi-
sible & tous les yeux, elle n’a aucune analogie avec les
fitvres essentielles , et vous voulez conlondre ces ma-
ladies dans les cas deuteux ? N'est-ce pas se prévaloir de
nolre ignorance pour surprendre notre Lonue foi ?

Mais supposons que cesremarques aient beancoup moins
d'importance que nous ne le croyons peut-élre, on

Tome II. Avril 1826. 9
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nous accordera du moins, qu'il n’est pas tellement évi-
dent que toutes les fitvres dites essentielles dépendent de
la phlegmasie, soit des voies gastriques, soit d’un autreor-
gane, qu’il 0’y ait aucun doute A cet égard. Dans cel état
Qincertitude, faisons ce qu’on fait dans toutes les circons-
tances un peu critiques de la vie, ce que fit un grand roi
lorsqu’il abjura la religion protestante pour embrasser la
religion catholique, Entre denx moyens également bons
pour arriver au méme but, il n'y apas de cho_ix; mais pour
peu quel’un soit plus siir que 'autre, il n’est pas d’homme,
amoins qu'il ne soit insensé, qui ne préfere le premieran
second, fut-i! au fond du ceeur plus porté vers celui
qu'il sacrifie. Qubliant ce que jai dit plus haut, je me
place un instant dans cete position , et je me décide ,
sans hésiter, & considérer les fidvres essentielles comme
des maladies spéciales , distinctes entre elles et de toules
les autres, En les confondant toutes ensemble sous quel-
que nom que ce soit , on en simplifie sans doute P'étude,
comme en arithmétique on simplifie un calcul, en ré-
duisant le nombre & 'unité. Mais aussi qui esi-ce qui
pourrait calculer les conséquences d’une erreur? Lavan-
tage de cette méthode est tout au profit du médecin;
celui de notre maniére de voir est, au contraire, toot
au profit des malades. Il est évident, en effet, qu'une
doctrine qui considére toutes les fievres comme des ma-
ladies différentes, se condamne par cela méme & les éiu-
dier chacune séparément, comme on ¢tudie la péri-
pneumonie, la péritonite, etc. De la plus de peine, plus
de travail, il est vrai; mais cetle peine et ce travail tour-
nent & 'avantage du malade, Car le médecin qui, re-
nongant aux secours de l'analogie, s’impose heureuse
obligation de rapporter 3 chaque maladie ce que l'ex-
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périence el I'observalion en ont appris,n’a pas i craindre
d’appliquer 4 'une le traitement d’une autre.

Proposition, 112. « Toute irritalion assez intense pour
»produire la fitvre est une des nuanees de I'inflamma-
»lion. »

5i M. Broussais considére comme des nuances de 'in-
flammation tous les degrés d'irritation depuis le plus
faible jusqu’au plus fort, il ’y a rien & dire , sinon qu’il
parle nne langue inconnue, Mais si, adoptant le voca-
bulaire général, il distingue irritation de I'inflamma-
tion, la proposition ci-dessus est insoutenable. Car il y
a des fibvres conlinues de quarante-huit, el méme de
vingl-quaire heures, et je ne sache pas qu’il existe des
inflammations d’une si courte durée : en d’aulres termes,
on connait des fitvres éphéméres, mais ou ne connait
pas de phlegmasie qui mérite ce nom.

Propaosition. 114. « Toule inflammation assez intense
s pour produire :a fidvre en excitant le cacur, Iest asses
»pour agir en méme temps sur lc cervean et sur Ies.
s tomac , an moins dans son début; et comme irrita-
stion ne change point de nature pour étre transmise ,
»celle que recoivent alors les trois organes est toujours
sune nuance de l'inflammation. »

Je souligne le passage de celte proposition sur laguelle
je désire appeler spécialement I'attention du lecteur. Ici
erreur n'est pas dans la proposition , elle est dans le
commenlaire , dans les développemens. Je ne m’élive
done pas contre le principe , mais contre P'abus qu’on
en fait en voulant rallier autour de lui une foule de faits
qui y sout étrangers, L'ioflammation fixée dans un tissa
ou dans un organe quelconque excrce-i-elle son in-

fluence sur un organe plus disposé i l'inflammation qu'a
*

9
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toute antre maladie, nul doute qu’elle produira une in-
flammation, laquelle sera parfaitement identique i la
premiére; mais si cet organe se trouve dans d’autres
condilions , alors l'inflammation provoque le dévelop-
pement de la maladie & laquelle le sujet est disposé.
Citons un exemple : une personne est sujette aux dar-
tres, elle s’échauffe soit par les alimens , soit par les
veilles, soit de toute autre manidére, et les dartres font
explosion ; une autre porle dans son organisation le
‘germe héréditaire de la phthisie pulmonaire ou du can-
cer, elc.; ce germe d¢tait comme endormi, lorsqu'une
inflammation se déclare et vient révéler au malade le
sort qui l'attend. Certes il est bien évident que les dar-
tres, les tubercules, le cancer, ne sont point des phleg-
masies, et que inflammation n’a joué ici que le réle
d’une cause occasionelle; cependant M. Broussais con-
fond avec clle toutes ies maladies qui se développent sous
son itfluence; et, entrainé parson principe , il va jusqu'a
dire que cles inflammations rubéelecses, varioleuses,
»scarlatineuses , de la pean , ne peuvent étre que des
»sympathies de la gasiro-entérite , de angine et de la
»bronchite, par lesquelies ces maladies oni débuté, »
On ne réfute peint de pareilles absurdités: il est assez
pénible pour la critique d’étre obligée de les signaler.

118, u Les irritotions transmnises an cerveau et i l'es-
» tomac par un organe enflammeé, diminuent quelgue-
» fois, malgré la persistance de I'inflammation qui les
» avait excitées, el ces devx viscéres reprennent leurs
» fonclions , pendant que le ceeur conlinue d’'élre vive-
» ment irrité et d'entretenir la fidvre, »

Je ne transcris celte proposition que pour faire remar-
quer qu’elle est en opposition avec le grand principe de
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la médecine physiologique, savoir, qu’il n’y a pas de
fidvre sans irritation des membranes gastrigues. 1l est
visible, en effet, que si la fitvre continue aprés la cessa-
tion de irritation gastrique, celte irritation n’est pas
indispensabie & P'existence de la fibvre.

Prop. 119, « L'inflammation de 'encéphale est plus
» souvent I'effet sywpathique des inflammations de I'es-
» tomac que leur cause. » :

Le premier vice de cefte proposition est de n'étre pas
écrile en francais; le second c'est d'élre trop limitée ;
car elie tend i faire croire que 'inflammation de I'estomac
aseule le funeste privilége d’exciter celle de I'encéphale.
A cela prés, je la crois exacte. Non-seulement linflam-
mation de U'encéplule est le plus souvent secondaire,
mais encore elle est rave, comparativement i celle des
autres organes. Sous ce rapport, M. Broussais a raison
de dive que {e tilsti du cervean est un de coux qui répu-
gnent le plus & la véritable inflammation. Alors méme
o 'on eroif que celte inilammation existe, ce n'est pas
le cerveau lui-méme , mais ses membranes qui sont
enflammées. El parmi ces membranes, ce n'est pas,
cowme on le pense généralement, "arachnoide , mais la
pie-mére qui présente e plus souvent les traces de la
phlegmasie. '

Prop. 120. « La congestion sanguine de I'estomac
» dans l'ivresse, dans les typhus, dans les fikvres snali-
» moris, elc. , se répite nécessairement dans le cerveau,
» y compris ses membranes. »

Personne ne nie ia tencance de l'inflammaltion A se
rénéter ; personne ne pie aon plus la sympathie de I'es-
tomac avec Je cerveau. Mais ici M. Broussais ne se place
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pas dans les faits communs et génému;, il est dans
fes exceptions. Ce n’est pas au hasard qu’il cite les con-
gestions sanguines du cerveau , produites par l'ivresse ou
par les miasmes eontagieux, pour les atiribuer A lirrita-
tion de Pestomac; il a Pespoir par la de dépouiller les
causes de ces maladics de ce qu’elles peuvent avoir de spé-
cifique; mais vainement voudrait-il assimiler ces causes
a toules les causes stimulantes de 'estomac; il n’en ferait
que mieux ressorlir les dillérences. Qi sont les stimulans,
hors les liqueurs spiritueuses , snscepiibles de produire
I'ivresse ? Ot sont les agens morbifiques, hors les mias-
mes, susceplibles de produire le typhus contagieux? Les
liqueurs, il est vrai, agissent sur estomac; elles I'irri-
tent, sans doute, mais elles Pirritent & leur maniére , et
celte manidre , je le répile , aucun autre agent ne peut
Pimiter. Ainsi I'ivresse du vin et celle de 'opium sont
fort diflérentes 'une de autre. Quant aux missmes du
typhus, c'est bien gratuitement que M. Broussais les fait
agir primitivement sur l'estomae. Dans tous les cas, il
fallait an moins renverser les termes de la 120%. propo-
sition , d’ailleurs doublement défectucuse, D’une part
elle insinue que la congestion de P'estomac est ici la
chose principale, tandis que c’est la congestion céré-
brale; et de 'autre , elle tend a faire croire que ivresse
et le typhus n'ont rien de spécifique, et ton! prouve celte
spé,ciﬁcil.é, les causes, les symplimes et le traitement.
Prop. 195, « La manie suppose loujours une irrilalion
» du cervean, Celle irritalion peut y élre entrelenue
» long-temps par une autre inflammation, et disparaitre
» avec elle ; mais si elle se prnlnnge, elle finit toujours
» par se converlic en nne véritable encéphalile, soit
» parenchymateuse . soit membraneuse. »
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- Il est certain quon trouve des traces d'inflammation ,
soit dans le cerveau, soit dans ses membranes, chez un
grand nombre de sujets qui périssent avee la manie, ou
des suites de la manie. Mais d’abord on n’en trouve pas
tonjours, de 'aven méme do M. Broussais , ce qui ne
I'empéche pas d’avancer que la manie dépend toujours
d’une inflammation. En second lieu, avec ces lésions
il en existe ordinairement d’autres dont on ne parle
pas pour donner plus d'importance aux premidres.
Tantdt les os du crine sont amincis , tanldt épaissis,
¢burnés , mal conformés , ete. En sorte que quand méme
il existerait, dans tous les cas, de la phlogose, soit dans
les organes encéphaliques , soit ailleurs , il serait impos-
sible de la rendre exclusivement responsable du dérange-
ment des facollés intellectuelles. G'est en général un des
grands vices de la logique de M. Broussais, de ne lenir
compte , dans les problemes les plus compliqués , que
d'un des élémens dont ils se composent. Veut-il expli-
quer la nature du cancer,des tubercules,des dartres, etc.?
il se souvient que les stimulans en provoquent souvent
le développement , ct , sans examiner le réle qu'ils y
jouent , il établit que I'irritation est I'unique cause du
cancer et des tubercules.

Mais revenons. Si l'inflammation du cerveau est réel-
lement la cause de la manie , pourquoei dong y a-t-il tant
dinflammations de cei organe sans manie ? En définissant
la manie une irritation permanenie du cerveau avee
délire, M. Broussais [ait bien voir qu’il a préva I’ob-
jection; mais, loin d’y avoir répondu, il n'a fait que
montrer impuissance d'y répondre. Qu'est-ce , en effet,
qu’une irritation avec délire, sinon une irritation d’une
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espice particulidre ? Signalons encore ici une des tacti-
ques familidres & M. Broussais, Lorsqu’il ne peat expli-
quer un fait avec son irritation, croyez-vous qu’il en fasse
I'aveu? Point da tout : il met toujours l'irritation en
avant, sauf i joindre 4 ce mot une épithite dans laquelle
il place précisément la réponse & objection qu’il a en
vue de réfuter. G'est ainsi qu'il adwet une irritation fé-
morrhagique, qui fait couler le sang; une jrrilation
astringente, qui 'empéche de couler; une irritation ner-
veuse . quin’a pas de symplomes; uneirrilation transfor-
matrice, qui chunge un organe en un autre ; une irvita-
tion morbide, qui constitue les maladies; une irritation
médicamenteuse, qui les guérit; une irritation dénaturde,
qui n’est plus irritation, ete. Lt aprés tout cela, ii vous
soutient , d'un ton ('l*iuapiré » que Pirritation est tonjours
de méme nature, qu’il n'y & qu’une irritation,

Secondement, on demaunde encore pourquoi les en-
fans, qui sont si sujets aux phlegmasies cérébrales, le
sont si peu i la folic? On dira sans doute que, peasant
beaucoup moins , ils sont aussi moins exposés i dérai-
sonner: mais cette réponse est ans force ; car ces mémes
enfans délirent avec la plus grande [acilité, non-seule-
ment dans les inllammations cérébrales, mais encore
dans beaucoup d’autres maladies aiguiis,

I! n'est pas besoin de dire que M. Broussais met au
premicr rang, parmi les moyens caratifs de la folie, les
émissions sanguines , que M. Pinel a presque entigrement
proscrites , et que M. Esquirol réserve uniquement aux
“sujets pléthoriques. Mais qu’y a-l-il de commua entre
esprit de systéme et les lecons de la sagesse et de 1'ex-
pévience ! On veul bien aveuer, cependant, les avan-
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tages du (raitement moral , et méme sa supériorité sur [a
traitement physique; et cet aveu do la part d’un au-
teur habitué & régler sa thérapeutique sur les intéréts
de sa doctrine, ne m’a pas peu surpris : car il me pa-
raissait diflicile de le concilier avec I'idée d’une phleg-
masie; pouvais - je m'atlendre & le voir classer parmi
les révulsifs 7 ( Annales de Méd. phys. | sept. , ocl., nov.
et décemb. 1823, ) ;
— Observation d'un Engorgement chronique du testi-
cule, guéri par U'emploi de U'iode ; par Eusine De Saviz.
—= Ajoutez b ce litre, que, croyant & I'existence d’'un
sarcoctle, plusicurs chirurgiens célébres avaient pro-
posé l'extirpation de I'organe malade , et vous aurez, en
peu de mots, la substance de cetle ebservation : car,
ici, le cas est si clair qu'il suffit de 'énoncer pour en
donner upe idée exacte. Ce n'est pas le seul fait de ce
genredont M. De Salle ait entretenu le public; plusiears
fois il a célébré Peflicacité de Uiode , et néanmoius il ne
veut rien voir de spécifigue dans ce médicament. « S'il
Y @ quelque chose de specifique, dit-il, en pathologie
ou en thérapeutique , cest Lout aw plus les indications. »
CGe n'est pas ici le lieu de prouver que la spécificité est
partout, dans les tissus , dans les organes , dans les causes,
dans les maladies , dans les indications, ei surtout dans
les médicamens; mais on est étonné qu’un esprit judi-
cleux reconnaisse la spécificité dans les indications, et
qu'ii la nie _dilna. les moyens curatifs : car 'une est |a
conséquence de Iautre, Dans lo cas présent, Uindication
était de dégorger les parties engorgées. Or, je demande
a M. De Salle s'il counait beaucoup de médicamens sus-
eeptibles d’opérer ce degorgement ? Sans doute il en cst
quelques autres; mais, outre que co nombre est trés~
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borné, ce n’est pas & M. De Salle & nier la spécificité de
I'iode, lui qui le préfere & tous les moyens qu’on peut lui
comparer, i

Je serais peui-8lre aussi injuste, mais du moins je
serais cxcusable, de soutenir I'opinion que je combats
dans mon confrére; car j'ai plusieurs fois employé l'iode
sans en oblenir aucun résultat. Encore en ce moment,
j'en fais usage sur un ouvrier de la Monmaie Royale
des Médailles , qui porte un engorgement du testicule , et
surtout de 'épididyme. En désespoir de cause, je l'ai
envoyé plusieurs fois chez M. Roux, qui ayant approuvé
le traitement, a conseillé de le continuer. Le malade ,
naturellement trés-docile, sy est soumis, et, depuis trois
mois an moins qu'il prend I'iode 3 Uintériear et A I'ex-
térieur , il est h-peu-pris dans le méms élat.

J'emploie le méme moyen sur deux femmes, dont
'une, arrivée i I'époque eritique, porte, depuis d-peu-
prés unan, un engor gement au sein , pour lequel M, Mar-
jolin avait prescrit un traitement fondant , que I'estomac
n'a pas pu supporter, L'iode n’a encore rien produit; &
la vérité, il n'y a qu’un mois que la malade en a com-
mencé I'usage. Une autre a, depuis qualre mois, un
engorgement d-peu-prés indolent sur la partie latérale
du cou, L'engorgement se dissipe, il est vrai, mais si
lentement, qu’il est douteux que I'ivde y soit pour quel-
que chose. ( Journal universel, décembre 1825, )

— Résumé des principales Observations recueillies
pendant Uautomne de 1824, et Uanniée 1825, & U"hospice
eivil et militaire de Neufbrizach ; par M. Gasti. — Les
. plus imporiantes de ces observalions onl pour objet une
épidémie de dysenlerie. Les sympidmes dirvitation do-
minaient, et, si 'on en juge par la description qu'en a
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donnée M. Gasté, il y avait absence complite de symp=
témes bilieux, quoigu’on fiit alors en automne, « Une
ditle absolue, les boissons gommées, ou simplement
une décoction de riz ou de grande consoude éduleorée ,
des applications de sangsues ( de vingt 2 quarante ) sur
diverses régions de I'abdomen, répéides suivant ['ue-
gence, sont les moyens curatifs dont Peflicacitéd a été
le mieux constatée. » Il n’est pas inutile de dire que
M. Gasté est un des partisans de la nouvelle doctrine,
comme la plupart des médecins militaires, qui, n’ayant
jamais affaire qu'a des hommes jeunes, robustes et
placés dons les mémes circonstances, ont I'air de croire
qu'il n'existe pas®anires malades : aussi ne voient-
ils que des maladies inflammatoires, et w'espérent-ils
que dans les antiphlogistiques. D’abord, fidétle & sa
doctrine, M. Gasté proclame done les bienfaits des anti-
phlogistiques ; mais bientdt aprés , il a la bonne foi
d’avouer qu'on obtient , aprés emploi des émissions
sanguines, un succés particulier de Uextrait gommeux
d'opium , donné en pilules et par doses réfractées, ches
les malades qui se présentaient trés fréquemment & la
garde-robe; ce qui veut dire dans les cas les plus graves.
C’est que, dans ces cos surtout, la dysenterie est au
moins autant nerveuse qu'inflammatoire : elle ressemble
alors, & quelques égards, & la colique dite métallique,
oli les drasliques sont généralement si utiles. Guidés par
d’autres motifs, les médecins italiens ont essayé ces
mémes moyens dans la dysenterie, et, s'il faut les en
croire, ils n’ont qu'h se louer de leurs essais. Up mé-
decin francais digne de lonle notre confiance, M. Con-
tanceau , les o répéiés sur troiz malades, dans le sane-
tuaire méme de la médecine physiologique. 1l a observé
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constamment que la gomme gutte , dont il a donné dix-
huit grains par jour, provoquail un trés-grand nombre
de selles; mais, ce qu’il y a de remarquable, c’est
qu’'elles avaient lien sans douleur; et lorsque effet du
purgatif cessait, le malade se trouvait guéri, comme si le
médicament n’avait fai:que hiter la fin de la maladie en
lui faisant parcourir rapidement ses périodes.

HPuisquﬂ nous gn sommes sur la théorie dite du contre-
slimulus, je dirai deux mots d'un Mémoire de M. An-
quetin, que je trouve dans le Journal général ( Cahier
de février ), sous le litre : Considérations sur U'emploi
de Uémétique i haute dose. Apris quelques réflexions sur
la destinée du tartre stibié, pmscri‘t ordonné tour-a-
tour par les arvéts du Parlement, 'auteur rend compte
de quelques expériences qu'il a faites pour prouver que
ce médicament est réellement stimulant, et que rien
n'autorise a le regarder comme contre-stimulant. Les
expériences sont justes, les conséquences bien déduites;
il ’y a d’injustes que les reproches qu’on adresse aux
médecins italiens. Si M. Anquelin avait fait nne étude
plus approfondie de la nouvelle doctrine italienne, il
saurait que les contre-stimulistes distinguent, dans un
médicament, I'effet local ou physigue, de I'effet général
ou dynamigue. Sous le premier rapport, ils ne nient
pas que I’émélique ne produise une vive irritation, car
ils le voient; mais ils n’en pensent pas moins que I'at-
teinte qu'il porle aux forces vitzles est essentiellement
débilitante. Qu'ils aient lort ou raison , peu importe, si
)'ai prouvé , comme je le crois, que le raisonnement do
M. Anquetin porte entiéremens & faux.

Partant ensuite de ce principe, que Pémélique est
essentiellement stimalant, il fait semtiv le danger de
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Pemployer & haute dose. Mais ce n'est ni avec des rai-
sonnemens & priori, ni avec des expériences sur les
animacx vivans, qu'on fait de la médecine pratique.
Celle-ci n'admet avec confiance que les observations
faites sur 'homme, ct j"ajoute sur 'homme maiade ;
elle s’enquiert peu de savoir comment agit I'émélique,
& petile ou & haute dose, dans la péripneumeonie; elle
s'assure seulement s'il y cst utile ou nuisible, el rigle
sa conduile en conséquence. B
(J.B.B.)

I[I°. MEDECINE ETRANGERE.

REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE ALLEMANDS,

1. Lithotomie salivade ( Pryolithotomie) ducanal de
IV harton. (Extr, duJoura, de Chir. et d’ophth. de Graeffe
et JWalther.) — Elisabeth Stingen, jeune paysanne, d'une
conslitution robuste et bien nourrie, portait un uledre
fistuleux dans la région latérale, gauche et supéricure du
cou; onypouvait sentiv avec la sonde un corps dur etun
peu mobile, Elle n'i'i':lil. euauparavanl aucune autre ma-
~ ladie considérable que la variole, dont elle ful facilement
guérie. La menstroation était réguliére. Trois ans a-pen-
prés avant Uinvasion de la maladie, il s’était montré d'a- I
bord sous la langue, vers sa partie gruche, une lumeur
doulourense , qui génait beaucoup la mastication. Cetle
tumeur acquit pendant trois jours la grosseur d’une noi-
setle, puis elle s'onvrit dans la cavilé buccale sous I'in-
fluence de fomentations répéides de lail litde, el fournit
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beaucoup de pus, L'évacvation de cette lumeur ne se
fit pas, comme de coutume, par I'orifice du conduit de
Wharton , mais dans un lieu tout prés de cet orifice, ol
on observe encore trés-dislinctement la cicalrice résul-
tant de cette ancienne ouverture. Trois mois plus tard,
la méme tumeur revint de nouveau, accompagnée des
mémes sywpidmes, ot s’ouvril & un endroit voisin, La
suppuration dura long temps; enfio celle ouverilire se
{ferma également, et celte nouvelle cicalrice peut étre
sentie A peu de distance de la premiére. Entre ces deux
cicalrices se trouvait Uorifice du conduit salivaire , dans
lequel on put facilement introduire,a deux lignes de prﬁ-
fondeur, la pointe d’une sonde trés-fine. Quelque temps
aprés la cicatrisation de la seconde ouverture, il se
forma , antéricurement & la région supérieure et gauche
du cou , lout prés de I'angle de la machvire inférieure ,
une tumeur trés-considérable et doulonrause, qui s’ou-
vrit enfin par I'vsage de cataplasmes émolliens et tiddes,
et rendit une grande quantité de pus. Gette tumeur resta
depuis fistuleuse; sa cavité communiquail avec l'ouver-
ture ci-dessus indiguée. On avait 2amployé sans succds
plusieurs onguens , emplatres et injections pour [faire
fermer cette fistule, La sonde, iotroduite dans I'ouver-
ture de cette fistule, renconirait, & une profondeur d'un
pouce environ, un corps dur, résisiant , raboteux et un
peu mobile. Sans doute la présence de ce corps au fond
de cetle fistule fut la cause de sa premisre apparition,
ou au moins de sa durée et du retard de sa guérison,
L’opération fut entreprise , et on dilata préalablement
Porifice et le trajet de laiistule; il fallait nécessairement
couper I'artere maxillaive externe; 'hémorrhagie qui en
résulia ful tout a-coup trés-considérable , mais bientdt
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facilement arrélée par I'impression du doigt, la ligature
des artbres blessées étant impossible & cause de leur si-
tuation profonde. Aprés avoir fait cette dilatation, on
pouvait, moyennant une pince introduile avec précau-
tion, prendre et extraire ce corps élranger , mais non
pas sans diflicults, Ge corps élait un calcul salivaire ,
d'une forme allongée, et de la grandeur d'un demi-
pouce; sa surface raboteuse était enduite d’une croiite.
On fut forcé de défairve e bandage unissant, une demi-
heure aprés son application , une hémorrhagie étant
survenue. On introduisit alors dans la blessure un mor-
ceau d’éponge qui y resta jusqu'an commencement da
quatrigme jour. Il ne survint plus d’hémorrhagie , et
la plaiz se cicatrisa peu de jours apris, sans que la ma-
lade ait éprouvé de fievre. La suppuration était modérée
el de bonne nature. Depuis ce lemps, l'opérée se porte
bien et esi debarrassée de toules les incommodiiés que
cette affection eil entriinées aprés elle.

Excrétion spontande de calouls salivaires par le canal
de W harton.

M. L. de Et., homme &gé de quarante-six ans, sujet
& des aflections catarrhales , vhumatismales et hépa-
tiques, fut traité par le docteur Walther pour un ulcére
aphtheux au palais;  la suite de cet ulctre, une partie
de I'os maxillaire supérieur s’étail exfoliée; en oulre,
cel homme élait atteint , depuis seize ans , d’une tumeur
trés-dure , siégeant dans la glande sous- maxillaire gau-
che. Cette tun‘i_etir glanduleuse a été traitée infructueu-
sement & différenies époques par des cataplasmes, des
onguens et des empliires. La glande, considérablement
augmentée de volume, présentait au toucher une dureté
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analogned celle d’un squirrhe, et on 'aurait méme prise
sans hésiler pour une tumeur véritablement squirrheuse,
si un phénomene, qui ne se rencontre pas chez les vrais
squirrhes , ne se fit olfert & I'observation : la grande
variabilité de volume de la tumeur qui, sans aucune
cause sensible, diminuait beaucoup quelquelois, et dis-
paraissait méme enlitrement ; puis elie augmentait
successivement. A la suite de cetle angmentation, elle
acquérait souvent la grosseur d’un w@uf de poule. Alors
elle élait trés-sensible au loucher et trés douloureuse |,
empéchait le mouvement de la michoire inférieure, ot
rendait la dégiulil'wn péanible, Dans la premiére époque
de la maladie, il y avait impossibilité de prendre avcun
aliment , le mal élant ao plus haut degeé de développe-
ment; les aphihes occupant toute I'élendne du voile du
palais, et s'étendant sans doute dans tout I'@sophage
jusqu’a la membrane muguense de U'estomac, ce qu'on
pouvait déduire non-seulement des symplomes d’une
@sophagite el d’une gasivile . mais encore de la violence
et de la durée de la fiévre pitaitense et putride , d'un
hoguet continu , de 'ardeur violente dans la région de
estomac , des excrémens séreux, ichoreux et sangui-
nolens. Lorsque les symptomes eurent beaucoop dimi-
nué¢ d'intensité, que les douleurs furent devenues bien
moins vives , le malade avait un besoin urgent d’alimens
analepiiques; mais malheureusement , aussitit la lumé-
faction de la glande sous maxiilaire devint plus considé-
rable, et de li de nowveaux obstacles & la_ déglutition.
Des sangsues appliquées en grand nombre, et & plu-
sieurs reprises, sur la surfice externe de la tumeur, des
cataplasmes tiedes composés de jusquiame et de cigue,
¢t des révulsils, u'ont procuré quv’un faible amendement.
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Le jour d'apres , la tumeur était considérablement
diminuée; le malade se trouva soulagé; les douleurs
tensives de la tumeur glanduleuse s’étaient relichées , et
la déglutition se faisait beaucoup plus facilement. En
examinant alors la cavilé buccale , on découvrit sous la
langue un corps étranger, dont, chose élonnante, le ma-
lade n'avait accune conscience., Aprés Pavoir extrait, on
trouva que ce corps ¢lait une concrélion animale, un
calcul salivaire, qui s'était formé dans la glande sous-
maxillaire , et qui était arrivé par le canal de Wharton
dans la cavité buccale.

Aprés l'expulsion de cette concrétion, la tumeur de la
glande sous-maxillaire diminua considérablement de
jour en jour: toulefois elle resta dure au loucher ; on en
conclut qu’il ¥ avail peut-étre encore plusieurs calculs
dans les parties du canal de Wharion qui se ramifient
dans la substance de la glande. Quelques mois aprés, le
malade rendit de novvean un caleul salivaire; mais cette
fois il sentit trés-bien le trajet que le calcul fit par le ca-
nal, depuis la glande jusqu’h labouche. La glande sous-
maxillaire resta encore long-temps plus volumineuse et
plus dure au toucher; toutefois, depuis I'expulsion du
dernier ealeul, elle avait diminué d’éleudue et de du-
reté. Pour obvier & une nouvelle formation de calculs
dans les ramifications du conal de Wharton, et dans la
persuasion que les alcalis en général s’opposent & la
lithogénésie , on ordonna du carbonate de potasse
dissous dans Peau de canelle, médicament trds-efficace
contre les calculs rénanx, Depnis plus de six mois, le
malade prend par jour environ douze grains de car-
bonate de polasse, et depuis ce lemps il ne rend plus
de calculs, La tuméfaction de la glunde sous-maxillaire

Tom, II, Avril 1826. 10
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sest dissipée pen-d-pen, et la glande est revenne 4 son
volume naturel. Cependant, comme les alealis n'offrent
a la lithogénésic qu'une réaction momentanée , el
qu'ils ne s'opposent pas & la diathése , on croit que
I'usage continuel de la solution de carbonale de potasse
esl nécessaire pendant plusienrs années pour empécher la
formation de nouvclles concrétions dans les ramifications
du canal de Wharton.

IL. Histoire d’une hydropisic enkysiée , dans laquelle
on a répété la ponction un grand nombre de fois;
parle docteur Rovorr, i Gologne, — Madame Schloesser ,
digée de quarante-quatre ans, d’un tempérament bilieux,
sage-femme & Cologne, avait facilement supporté toutes
les maladies de Penfance. La menstruation parut chez elle
dans sa quatorzibme année ; elle ful régulitre jusqua
dix - sept ans , époque h laquelle clle se maria, Elle
devint bientot enceinte et se porla bien pendant tout
le temps de la grossesse. L'accouchement se (it paturelie-
ment, mais cependant il dura douze heures; la délivrance
suivit bientdt; ensuite il survint une hémorrhagic, qui fut,
4 la vérité, arrdélde; mais cet écoulement devint périodi-
que et allaiblissaitla femme entitremicnt. L'enfant qu’elle
allaitait elle-méme mourat & lige de trois mois. Ging
mois plus tard, la menstraation apparut de nouvesu et
d’une manitre si forte, qu’elle dura huit jours, et que la
femme était obligée de garder lo lit. Ceud [orte mens-
truation revint pendant l'espace de six mois, apris les-
quels elle redevint réguliere, En 1817, elle fut prise,
apris un dépit violent, d'aflecticns digestives, auxquelles
s'est joint un élat mélancolique, Quelque temps aprés,
elle fut attaquée de la gale: cetto éruption fut particu-
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litrement abondante sur lebas ventre, Elle la traita avec
I'hellébore et 'axonge ; mais'cette éruption restait tou-
jours opinidlre sur le bas-ventre; elle se dissipa enfin
aussi par 'usage continuel de cel onguent.

11 s’est joint successivement & ces allections digestives
et & cel élat mélancolique vn sentiment de plénitude au
bas-venire avec diminution de la séerétion urinaire.
Ces symptdmes augmenitrert peu-h-peu, jusqu’a ce que
le bas-vehlre eut zequis un volume énorme. Différens
diuréiiques ct des éruptions artificiellement produites
avec l'euphorbe et longuent de tartre stibié furent
sans succes, On eut recours & la ponction, et on tira
douze pintes d’eau limpide. Aprés I'évacuation, on sen-
lit au-dessus de I'arcade pubicnne une tumeur dure,
mais indolente, qui remplissait la main. Apris vingt
joursil fallut faire une nouvelle ponction, et elle fournit
la méme quantité d’eau. Pendant six mois, ponction tous
les dix-huit & vingt jours, et chaque fois évacuation de
neunf & dix pintes d’cau. Apris celte époque , ponction
tous les dix jours pendant un an, el chaque fois évacuas
tion de huit & ﬁr)ufpiuhas d’eau. Ensuite, ponctlion tous
les six jours pendant six mois avec la méme quantité
d’eau. Pendant cing mois, ponction tous les quatre a,
cing jours, et chaque fois évacuation de cinq & six pin-
tes d’cau, Au wois de juin 1819, la malade fut atteinte
d'uue fibvre gaslriqﬁe,h laquelle il se joignit une infllam-
mation érysipélatense qui s’étendait depuis le haut de la
cuisse droile jusqu’a la région ombilicale, avec vomisse~
mens périodiques. Get élal dura huil jours, pendant les-
quels I'abdomen se remplissait beancoup. La ponction
évacuz dix pinies d’eau qui exhalait une odeur urineuse,
el dont I'aspect était savonneux. Depuis ce temps la

' 1e*
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ponetion devait étre répélée tous les trois jours, et cha-
que fois , évacuation de trois  quaire pintes d'eau. Le
12 aciil de la méme année, la malade sentit une douleur
violenie dans la région du colon descendant; cette dou-
leur, qui dura trois jours, élait sccompagnée d’un be-
soin continugl d'aller & la selle. Dés que le bas-ventre fut
tuméfié de noaveau, la douleur disparut et ee besoin se
dissipa aussi. L’eau dvacude déposait un sédiment puru-
lent. Deux jours aprés, la malade svait du mieux, mais
le troisibme jour elle éprouva dans le bas-ventre une
douleur violente et spusmndiﬁlla qui dura une heure , et
fut suivie d’une tumdéfaction et d’une tension si forte
que la malade ne pouvant plus la suppoiter, prit le trocart
que le chirurgien avait laissé chez elle, et se fit elle
miéine la ponclion. Depuis ce temps elle renouvela elle-
méme cetle npéraliun soixanie-deux fois i trois iuun
d’intervalle, et chaque fuis, dvacuation de lrente-deux
pintes d’eau limpide, quelquefois un peu sangninolente.
Dés lors, comme on avait pratiqué la ponction toujours
sur le ¢61é droit { on avait fait cette opération sur le
chté gauche deux fois sans succhs), le trou fait avee e
trocart sur le bas - ventre restait béant, et il en suinta
‘continuellement pendant quatre ans et demi un liquide
aqueux et de temps en temps purulent.

La menstroation, depuis ce temps, fut régulidre
jusqua la mort; Pexcrétion d'urine élait pen abou-
dante, mais sans douleur; dans les derniers jours, au
contraire , elle était plus fréquente.

L'induration au-dessus de 'arcade pubienne avait ac-
quis successivement sur fes denx coids une étendue con-
sidérable, an point qu'elle bornait an milieu le nombril |
et qu'elle gavangait des deux cilés sor les os iliagues,
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Dans les derniers temps, la malade souffrail dans tout le
bas-ventre d'une douleur violenle et périodigue, qu’elle
ne pouvait calmer que par Pusage de P'opium.

Elle mourut enfin en janvier 1824, avec des spasmes
violens.

L’autopsie cadavérique donna ce résullat : Les glandes
abdominales étnient agglomérées & la tumeur. Le bas-
venire ne contenait pas de liquide; il ¥ avait adhérence
entre le colon transverse et les autres intestins avec la
tumeur qui occupait toute la moitié de I'abdomen. La
partie moyenne de la tumeur présentait une masse céré -
briforine, dont la consistance augmentait & mesure
qu'elle s'éiendait sur les deux cités des ovaires. Le cen-
tre' de cetie masse cérébriforme offeait plusieurs poils
noirs de diflérentes longueurs, Les ovaires élaient dégé-
nérés , car les parties latérales de la tumeur formaient
une masse tuberculeuse. Sur linduration droite, il y
avait une poche vile qui communiquait avec I'ouverture
fongueuse des tézumens abdominaux. Le [oie, la rate et
tout le canal intestinal étaient dans leur élat normal. La
vessie, adhérente i la tumeur, ¢lait poussée vers le colé
gauche, et contenait encore environ une chopine d’eau
limpide. L'utérus, qui était également adhérent a la tu-
meur, élait trés-petit, mais sans altérations dans son in-
térieur. Les trompes de Fallope , enveloppées dans la
masse, te monlraienl rien de particulier non plus.

La ponetion fut pratiquée cent quatre-vingl-sept fuis
sur cette malade ; sur ce nombre elle s’opéra elle-méme
soixante - deux fois. Si Pon suppose , I'un dans 'autre,
que la ponction, faite cent vingt-cing fois par le chirur-
gien, ait doané chaque fois sepl pintes, el que chague
ponction que la malade fit elle-méme, ait douné trois
pintes, il en résulte une quantilé de mille soixante-une
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pintes, sans compter ce qu’a fourni pendant quatre ans
et demi 'ouverture de 'abdomen.

HI Histoire d’un Polype logé dans lesinus frontal, guéri
par Cusage du séton ; par le docteur Hollmann. ( Exirait
du Magasin de Rusr. ) — Le 8 seplembre 18:9, le doc-
teur Hoflmanii , & Bernburg, fut appelé pour traiter le
vales Falke , qui souflrait d'un gonflement de l'os [rontal,
de In cavité nasale, etc. Un examen attentif lui fit aper-
cevoir que les deux cavitds nasales étaient remplies de
polypes, & P'origine desquels on ne pouvait parvenir. A
droite et & gauche, derritre les piliers du voile du palais,
la masse charnue faisait une saillic d’environ un demi-
pouce de longueur; en élevant la luette et le palais mo-
bile, on apercevait, surtout sur le coté droit, que cetle
masse charnue avait le volume d'un cuf de poule, La
vue et la sonde faisaient reconnaitre une lexture [ibreuse
et charnue; la conleur en élait rouge-pile , et seulement
ca et la plus foncée : on ne pouvait cependant découvrir
la moindre trace d’une aflection inllammatoire. Une
pression forle prodaisait un écoulement pen considérable
de sang de la pariie nasale; il n'en était pas de méme
de la partie palatine. Il s’¢eoulait une grande quantité de
mucosilé ichoreuse et fétide : mais comme il 0’y avait pas
d’¢érosions de la membrane pitvitaire da vez, cet écou-
lement semblait étre plutét la suite d’une séerélion aug-
meniée de mucus, qui, par un séjour trop long dans la
cavité nasale, était devenu ichoreux et fétide. La tumé-
faction était bien considéruble, Il était trés-diflicile do
pénétrer avee la sonde & Lravers ces mucosilés. sans que
celle manwuvre ne (it suivie d’on écovlement de sang;
il élait encore plus dillicile de porler par une seringue
une liqueur quelconque dags le pharynx sans rencontrer
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partoul des obstacles. Par une pression plus forte, les
adhésions résistanles se séparaient, et le passage était
forcé , mais une hémorrhagie plus ou moins considérable
en élait la suite. Lorsque le palais ot la luetie étaient
lorl abaissés, les mouvemens librees de la langue élaient
empéchés, el par suite les mots ne pouvaient étre pro-
noncés distinclement, L'odorat , perdu déja depuis deux
mois, revint cependant aprés la cure; il ne pouvait
donc y avoir en de paralysie des nerfs olfactifs, ni trouble
considérable des cellules ethmoidales. Il n’y avait aucune
douleur , excepté pression et tension continuelles; seu-
lement élernuement, ce qui cependant arrivait rare-
ment, €tait accompagné de grimace et de pression des
parois des deux cavités nasales, quelquefois aussi d'un
écoulement de sang, Au front, & droite, sur le frontal ,
il y avait une ¢lévation égale fa moitié d’un wof d’ole ;

elle s’¢lendait sussi, quoique d'une plas grande dureté,

sur le sinas fronta’ gauche, Elle avait peu d’élasticité, et
offrail seulement au milicn une fluctualion peu sensible.

La chaleur, ardeur, les douleurs lalentes, étaient,
méme en pressant Pendroit, 4 un faible degré. Depuis
quatre mois, pendant lesquels la tuméfaciion s'¢lait en-

litrement développée, et peu-a-peu, il survint encore un
mal de téte , ’aborid assez modéré, ensuite plus fort, et
s'¢lendant en iargcur ct ]}rurullll]cur an miéme (Cmps que
la tumélaction s'accreissail. Ge mal de téte fut accom-.
pagn® de pesanteur ef pression sur les ysux , de vertige,

de stupidité et de faiblesse de Pintellect en général, de
trouble des facullés wentales; ces symptémes se mon-
traient particulicrement le matin. L'wil droit faisait
saillie, et la vue élait devenue plus faible de jour en jour.

La pupilie ¢lait dirigée en dehors, Paxc oplique déplacé,
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et il y avait une véritable diplopic. La conjonctive ocu-
laire et palpébrale était un peu rouge; les paupiéres,
sur-tout la supéricure, mdémaleuses; le sac lacrymal
fortement saillant; Ie canal nasal obstrué, et par suite
de cette obstruction, écoulement continuel de larmes
( épiphore ). Le volume du nez avait beancoup avgmentéd
en grosseur et en largeur par la séparation des os
et du cartilage du nez, Le haut da nez avait deux peuces
de largenr, et chaque narine trois quarts de pouce. Ces
difformités étaient causées par la pression do polype ,
qui, surtout dans un temps humide , sortait de quelques
lignes de longueur au-dehors des narines. La coulenr du
nez ne s'écartait pas beaucoup de celle de I'élat naturel :
il y avait seulement d Pangle interne , de temps en temps,
une rougeur plus forte, causée par 'acreté Jdes larmes,
qui coulaient continuellement. Les paupitres de ['wil
gauche élaient également un peu tumdéfides; le globe de
I'mil était & I'étal normal et ses fonctions sans aucun
trouble. Quoique les organes de Ia dégiutition ne fussent
pas alfectés , elle était néanmoins pénible, surtout celle
des alimens de quelque consistance.

Le malade n’était ni scrophulenx . ni prédisposé i
aucune maladie. En 1815, il [nt atleint de la gale;
mais il en fut guéri par des moyens convenables. En
1816 , la maladic revint pour a seconde fois, et en
1817 il y cut une antre éraption ; mais , d’aprés le com-
mémoratif, elle étaii plutdt d’une nature dartrevse,
Cette maladie ne fut pas guérie complétement. Aux pre-
miers mois de Pannée 1819, le malade é1ait d"une santé
perfaite, et se plaignait seulement d'un thume ; za bout
de 'année les douleurs d’yeux se manifestirent. Cette
affection semblait étre locale, car les fonctions de l'or-
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ganisme entier ne s’en faisaient pas moins régulidrement.

D’abord, on était incertain si I'origine du pelype qui
remplissait la cavilé nasale était dans le sinus frontal.
D’aprés les symplémes , le gonflement de la lame externe
et celui de la lame interne pouvaient étre aussi atiribudés
a d’autres causes ; mais comme le malade n'avait jamais
été aflecté de syphilis, qu'il n'était point scrophuleux,
et que les symplomes n'indiquaient pas de disposition
arthritique, on fut obligé d’en altribuer la cause & la
suppression de I'éruplion scabieuse. Néanmoins, on ré-
solut d’sjourner encore pendant quelque temps 'ouver-
ture du sinus frontal , et d’appliquer des cataplasmes faits
avee la ciguié et de la mie de pain, autant pour ne pas
commelire d’erreurs graves que pour ne pas nuire par
des manweuvres précipitées. A Vintérievr, on ordonna
une poudre faite avec dusonire, de la cigué et de I'anti-
meine ; outre cela, des tisanes destipit. duleam. (douce-
ameére), rad.bard {f"de racine de bardane), et lignum guy
(de bois de gajac). Comme laetrucivre solide et charnue
du polype semblait particolibrement favoriser 'arrache-
ment , on se décida a lopérer; on arracha alors plusieurs
morceaux plus ou moins considérables; mais, quelques
jours aprés , les morceaux arrachés furent remplacés par
une aulre végél,uﬁun molle et saguense, On ordonna des
prises astringenies de tabac, qui n’amentrent aucun
amendement. Enfin, le dixitme jour, 16 seplembre, on
se résolut de faire Popération sur le frontal; on praliqua
une incision cruciale de la tumeur jusqu’a 'os lni-méme;
mais , pour le mome.t, on fut obligé de suspendre Popé-
ration, parce qu'une forie hémewrhagie nécessitait un
bandage et une compression sur 'endroit d"olt provenait
le sang. Le 17 septembre, on enleva le bandage, et on
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vit un corps fongucux el charnu ; on sentit avec la sonde
plusieurs inégalités des sinus frontaux : il est probable
que la cloison de ces denx cavilés avait été détruite avant
que le polype ne se fat fait un chemin vers le nez. La
“distance de la lame interne et de la lame externe était
de lrois quarts de pouce; la lame interne semblail étre
ramollie el poreuse, et ne pouvail pourtant pas per-
metire le passage d’unce sonde introduile avec précau-
tion. Dans Parriére-bouche il y avait également plusieurs
indgalités.

Ii éait done hors de doute que le polype avait son
origine an sinus [vontal, polype dont les ramificalions
occupaient la cavilé nasale et celle de I'arriére-houche.
Pour détruire ce polype, on avait besoin d’un plus grand
espace : pour cela, il fallait séparer les lambeaux de la
plaie de I'os, retranciher les exirémités de cette plaic,
qui étaient aussi déjh désorganisées ; aprés cela, enlever
la majeure pactie de la lame externe du frontal , arracher
une partie de la masse fongueuse , frotter toule la super-
ficie avec la liqueur de muriate d’antimoine, el remplir
la cavité avec de [a charpie.

La dose de benrre d'antimoine fut répétée encore deux
fois. La superficie de la cavité devint trés-félide ; par la
narine droite il s’écoulait beaucoup de mucositds d'une
mauvaise odeur ; le malade en rendait aussi par la bouche,
I fallait attendre Pexfoliation des endreoits cariés, et on
chercha & la favoriser par acide phosphorique, la li-
queur de myrrhe et Peau de camomiile, et 2 diminuer
la maunvaise odeur de ces muacosités ichoreusss,

Pendunt quatre semwaines on ne réussit que d'une ma-
niére incomplite , ear Paceroissenent de la masse fon-
gueuse se faisait bientot de nouveau, et 'écouiement

]
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fétide restait toujours le méme. Dans un des examens
faits avec la sonde, on réussit h parvenic dans la cavité
nasale droite; on se résolut alors i profiter de ce chemin
pour I'application d’un séton. Au moyen d’une sonde
perforée, on fit passer de haut en has une bandelelte,
d'un demi-pouce de largenr, d’abord de laine, ensuite
de coton , en le tirant au moins une fois par jour et le
frottant avec l'onguent de précipité rouge. Par ces
moyens, auxquels on ajouta de fréquentes injections, il
survint un éeoulement libre par le nez, et "endroit af-
fecté se netloyait et samendait dans toute sa longueur.
On saupoudrait de temps & aulre la superficie du sinus
frental avee du précipité rouge qui devait agir avec suc-
cts par le dégagement de Poxigéne sur les surfaces pu-
trides,

Le traitement interne ne fut pas changé , quoique
le quinquina edit ¢Lé avanlageusement employé en raison
de lafaiblesse considérable de tout l'organisme; mais
la pauvret¢ du malade n’ayant pas permis d’y avoir
recours dans le Leraps convenable, on no put 'employer
que lorsque Iaffection locale était déji considérablement
diminuée , que plusienrs endroils s’¢laient dépurds , et
queprés la sortie de quelques esquilles tout présentait un
meilleur aspeet; 'wil droit commencait a faire ses fone-
tions, les larmes ne coolaient plus, et la mauvaise odeur
disparaissail en partie. Daprés Vavis da doctenr Benen ,
il fut résolu d’appliquer un séton 4 la nuque pour opérer
encore une autre dérivation, En méme lemps on ordonna,
outre 'usage de soufre, etc., le quinguina avee I'acide
phosphorique i Fintériear, Comme on observait encore
dans le sinus frontal gauche des végétations et des fon-
gosités, el que la cavité nasale gauche ne se rétablissait
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que d’'une manidre incompléte , on fut d’avis, si dans
quelque temps il ne survenait pas d’amendement, d’ap-
pliquer aussi un séton en cet endroit. Ce ful en vain
‘qu'on essaya i parvenir, au moyen d’une sonde courhée,
du sinus frontal gauche dans la cavité nasale gauche ;
mais on paryint & injecter une liqueur au moyen d’une
seringue & canule recourbée. Un fil alors préparer une
solulion de nilrate d’argent ( cing grains dans une once
d’cau de camomille). et injecter cetie liqgneur pendant
quatorze jours , deux fois chaque jour. Outre cela, on
introduisit dans la cavilé nasale gauche un fort bour-
donnei de la longueur d’un doigt , imbibé dans la so-
lution indiquée pour effectuer en méme temps la des-
truction du reste des polypes d’une maniére chimique et
mécanique. Le suceis fut trés-heareux, et on fut per-
suadé que le polype du ¢blé gauche n’avail pas pris son
origine immédiatement dans lo sinus fronlal gauche, mais
qu’il n’était qu'une ramification du polype qui s’était
développé dans le sinus frontal droit. Les douleurs du
cblé gauche élaient done secondaires.

Dans I'espace de ces quatorze jours , il fut extrait plu-
sieurs esquilles qui s’éiaient detachées de nouvezu. On
voyail apperaitre des bourgeons de bonne nature; il o'y
avait que la paroi postérieure des sinus [rontaux qui of-
frait encore quelyques fongosités ftides. Les restes du
polype se dissiptrent successivemment et semblaient chan-
ger en mucus et en pus.

Quant 4 Pétat général du malade, une nourriture
meilleure ei Pusage du quinqguina produaisivent des effets
sensibles, car les forces s'angmentbrent, ot le teint de-
viot meillevr, Vers ce temps , il se manilesta sur plusieurs
parties du corps une érupiion. On ne sait 8'il fallail rap-
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porter cette éruption i l'exanthéme dont |z malade avait
éLé alteint, ou bien & Pusage continuel de moyens sul-
fureux et antimoniaux , ou & la meilleure nourriture.
Aprés qualorze autres jours, les sinus fronlaux élaient
remplis de bourgeons de bonne nature, la meuvaise
odeur était entidrement disparue, et le pus élait lovabie.
Il ne coulait plus par les narines que trits-peu de mucus,
dont la mauvaise odeur diminuait de jour en jour, et
depuis six semaines les douleurs et les autres incommo-
dités de la téte dlaient disparues; du moment cit com-
menga la destruction du polype et de ses racines , les
narines devinrent de jour cn jour plus libres, le volume
du nez diminua, quoiqu’il s’¢leigne encore aujourd’hui
de I'état naturel. L'wil droit , qui [aissit saillie, rentra
dans sa cavité, la diplopie se disssipa , ot méme le pre-
mier degré d'une {istule lacrymale disparut par les senls
secours de la nature. On éloigna la bandelette, et on
mit A sa place ua geys fil de cotoa. Pour effeciver la
dessiccation, on injecta par jour plusieurs fois une mix-
tion d'oxide de zinc, d’acélate de plomb, de gomme de
cerises el d’eau de camomille. Enfin on enleva aussi le
fil, et I'usage continué de ces médicamcns, le bandage
sec et Pemploi répéié de la pierre infarnale procurérent
la guérison complite. Le séton appliqué & la nugue resta
jusqu'd la fin da mois d’aveil 1820, 11 est resté sur le
front, & la véritd, une cicatrice de plusieurs lignes de
profondeur, mais elle ne défigure pas. L'odorat est re-
venu, l'usage de la parale parfaitement rétabli, et le
malade est débarrassé de toutes ses ineommaoditds,

IV. Essais de vaceinations réitérdes. — Nous lisons
dansle Journal de Hufeland, cahier d’a0tt 1825, unmé-
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moire de M, le docteur Wollers, dans lequel ce médecin
a consigné le’ récit de cinquante-neuf expériences faites
par lui, pour counaitre les effets d'une seconde vacei-
nation. Les observalions donk se compose ce travail of-
frent, bien que trés-incomplétes , des délails assez inté-
ressans, pour nous engager i en citer quelques-unes.

L. W. , dgée de six ans, poriait les cicalrices d'une
bonne vaccine ; Uinoculation de celle-ci ayant été répétée
une seconde fois , M. Wolfers observa , huit jours aprés |
deux boulons recouverts d’une croite brune et envi-
ronnés d'une aréole rouge. :

C.D., ﬁhé de treize ans, ayant cingbelles cicatrices de
vaccine, présenla, huit jours apris une seconde inocu-
lation, trois boutons & bords élevés, d’une couleur per-
lée, entourés d’un cercle inflammatoive trés-prononcé ;
ils parcouraient tris-régulitrement leurs périodes.

L.R., dgée de huit ans , avant les cicatrices d'une
bonne vaccine, offrii, six jours aprés une seconde opéra-
tion, quatre boutens acuminis, lerminés par des vési-
cules pleines de sérosité. Le huitidme jour ces vésicules
étaient remplacées par des crofites.

E. Sp., agée de huit ans, portait au bras gauche
une cicatrice bien caractéristique. Une nouvelle vacci-
nation n’eut d’ellet que sur le bras droit, qui présentait,
le huititme jour, trois boutons i bords élevés, reconverts
d'une croiile et entourés d'une aréole rosée,

Le frére de M. Wollers, dgé de treize ans, avait
é1¢ vacciné dans sa premitre année, et portait des cica-
trices de bonne nature; la méme opération ayant été
réitérée chez lui, en juin 1825, eut pour effet le déve-
loppement de cing boulons A berds élevés , recouverts
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d'une croiite brune et entourts d’une aréole rouge;
cette éruption marcha comme la vaccine,

L'auteur lui-méme, vacciné avec succés dans son en-
fance , s'étant piqué involontairement la ldvre avec une
lanceite chargée de vaccin, cet accident fut suivi de
Papparition d’un petit bouton & la partie blessée, de la
tumélaction de toute la lévre malade, ei de la glande
sous-maxillair: gauche, symptoémes qui se dissipérent
complétement le huitibme jour.

On voit par ce petit nombre d’exemples que M. Wol-
fers n’a obtenu le plus souvent que des boutons de fausse
vaccine, et quelqueldis des phénoménes sans carac-
téres particuliers, et tels qu’on doit en attendre de toute
inoculation {'une matitre purulente. Il est a regretler
que "auteur n'ait pas essayé Pinoculation de celle qui
était renfermée dans les boutons perlés dont il fait men-

tion.

[

V. Histoire d’une inflammation chronique de la moelle
épiniére; par le docteur Wourr jeune, de Hambourg.
—Un gargon de dix ans se plaint lout-a-coup d'une dif-
ficulté & marcher, dont les progres l'obligent bientdt i
se melire au lit dens mois sprés, en 1824, Le trente de
ce mois, auteur voit le malade pour la premiére fois;
il le trouva couché sur le dos et dans Uimpuissance de
prendre aneune autre situation. Celie faiblesse générale
est accompagnée d’une incontinence d’urine, de para-
plégie el de fitvre hectigue, Les mouvemens des mem-
bres thoraciques et la respivation sont libres, les facul-
1és intellectuelles ont toute leur intégrité. Le trailement
antiphlogistique continué peadant quinze jours, de-
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meura sans résultats, Par suite de diverses circonstan-
ces, M. Wollf cesse de voir le maiade, jusqu’au 19
mars 1823, A cetie époque, il trouve, outre les premiers
symplomes, une grosse lumenr 4 la parlie supéricure
du rachis; le malade éprouve des vertiges, et un senti-
ment pénible & la partic antérieure de la téte. L'auteur
apprend alors que la maladie qu'il a sous les yeux a été
précédée d’une chute sur la colonne vertébrale., Une se-
coede tumeur se forme & la région lombaire du rachis;
le mal fait des progrés rapides, et Penfant meurt le 2q
mars. A Uavtopsie on trouve que les tumeurs renfer-
ment deux masses ovales, blanches, et passablement
dures, el adhérentes & la moelle épinitre. Les apophy-
ses épineuses des Lroisidme , quairidme, cinquiéme,
sixitme , seplitme et huitibme verlébres dorsales ont
disparu; b peine en trouve-t-onquelques vestiges dispersés
dans 'une des masses désoriganisées ; les apophyses trans-
verses de ces mémes vertéhres sont cariées. La moslle
elle-méme ne présente d’autre altération qu'un léger
ramollissement dans les points qui correspondent aux
tumeurs; ses enveloppes membraneuses sont détruites
dans ces mémes endroits. Le lissu anormal qui forme la
tumeur inférieure, macéré pendant vingi-quatre heures
dans I'eau , pese environ huit onces; il est entouré d'une
enveloppe membraneuse, et ressemble i celui do cerveau,
a cela prés quelie est un pew plus dure (encéphaloide);
on ¥ dislingue une substance grise et une substance blan-
che. L’auteur cherche & prouver par les résultats de
I'analyse chimique, et par quelques raisonnemens, que
cette masse provenait de la moelie épiniére, qu'elle était
formée en majeure partie par un lissu nerveux, et que,
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résultat d’une phlegmasie chronique , on doit la regar-
der comme un fongus médullaire. Il cite & Pappui de
son opinion les observations de M. Maunoir, et de quel-
ques aulres médecins. Aprés avoir reproduit, a I'égard
du siége primitif de cetle maladie (il la considére comme-
une expansion de la moelle), celles de Langenbeck , qui
considére ce fongus comme pouvant résulter de la dégé-
nérescence de toute espbce d’organes, et celles de
Dzondi et Baricky, qui y voient une aflection des enve-~
loppes flibreuses et du névrileme, M. Wolll' déclare qu’il
croit impossible de décider mainlenant celle question,
et termine en rapprochant son observation de celle que
M. Rullier a insérée dans le journal de M. Magendie
(aodt 1823). :
Histoire de dégénérescence particuliére de lamoelle
épiniére , observée par M. Sonnenkall. ( Zeits nat.
und heilkunde von D. Carus. Tom, u, cah, 2.) Le
malade qui fait le sajet de celte observation fut atteint
d’une paralysie qui commenca par les ‘mains, s’étendit
lentement aux aulres parties du corps, et fut combaltue
inulilement par une foule de moyens; le malade ne suc-
comba que quinze ans aprés invasion de la maladie. A
’ouverture, on trouva la moelle épinitre indurée, comme
frappée d’atrophie, et délormée. Sa partie cervicale
comprise entre la troisitme et la cinquidme vertdbres da
col, ressemblait & un @uf de pigeon; elle étail grosse,
trés-dure, et présentait , parlagée en deux parlies, un
rayonnement fibriforme, A la partie inférieure du méme
organe, se trouvait une petite vésicule du volume d’une
lentille, et remplic de sérosité limpide. L'auteur attribue
ces aliérations & une inflammation chronique, qu'il cher-
che & spécificr en la nommant lymphatico-veineuse.
Towme Il Avril 1826, il
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IxstiTvr movar pe Frawce.

Séancedu 6 mars. M. Laignel présente 4 ' Académie son aqua-
molewr , ou machine propre b remorquer les bitimens de trans-
port par la senle foree motrice des courans, Son procédé consiste
i jeler dans le Rhine , & chaque quart de liene de distance , une
forie ancre, & lagquelle est attaché par 'une de ses extrémités un
cible en fil de ler, qui par I'autre hout va s'adapler & une rove
agrandes ailes placée au-devant du remorquenr. Le courant fait
tourner celle roue, et le cible, cédant & cette force moltrice,
s'enroule aux trois quarts autour de P'nve, tomhe dans Peau , et
devenant & chague lour plus court, il est évident que le Bati-
ment doil avancer d'autant plus vite vers le point fixe, qne le
courant est plus rapide. De maniére que l'aquamoteur de M.
Laignel consiste & appliquer la force desgonrans & remonter ces
coursns, et & wvaincre les olslicles "par les obstacles méine.
Commissaires : MM, Giravd et Fresnel.

M. Arago donuve conmaissance de quelques expiériences que
Moz de Sommerville vient d'exdéeuter an seino de la Sacidré Rujlfﬂ
de Londres, sur un procédé anssi simple gulinfaillible, pour,
démontrer évidemment Ia veriu magnétique du rayon violel. Ce
procédé consiste & ne diriger le rayon lumineux que sur une des
extrémilds de Paiguille, avec un éeran. { Une fenille de papier
suffit. ) Alors, l'extiémité soumise & l'action du rayon devient
constamment un pdle-nord , Paulre dant, par conséquent, un
pile-sud,

M. du Petit-Thouvars fait vn rapport sur un procédé pour
extraire du cornouiller sanguin wne huile propre 4 Péelairage.
Nous avons déi."! fait comnailre, dans wn des I-|'écdllcus Nu-
]'I-‘-C’I'Di, Ie _rnp{mrt de M. Dl.'}’l.’u! A H TR commissaie , sur cetle
huile.

Le docteur Civiale adresse & PAcadémie un onvreage conlenant
le résumé de ses travaux lithootritiques, et demande, parsaletive,
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d'&tre adinis parmi les concurrens pour les prix fondés par M. le
baron de Monthion.

Séance du 13, Le ministre de Pintérieur envoie & I’ Académie
un Mémoire de la Société d'Agriculinre de Lyon, sur les para-
gréles, en la priant d’examiner si cet appareil est susceptible de
remplir ce but important. Renvoyé & la Section physique.

M. Bamond donne leclure d'un Mémoire fort intéressant sur
le Pic du Midi, dans les Pyrénées. Nuns regreltons que lanalore
de nos travaux ne nous permeite pas d'en donner une analyse
détaillée. Nous allons nous borner & présenter une seule de ses
ohservations, « La dimingtion du poids de I'stmosphére rend,
dit-il , sur les cimes élevées des montagnes, Pévaporation des
liguides beaueonp plus promple que dans les lieux bas; aussi les
animaux y transpivent ils bien plus facilement, Ceci explique
pourquoi , malgré le froid excessif qui se fait seutic dans ces
régions apres le couche: du soleil, on lorsque ses rayons ne les
eclairent plus, on n'éprouve aucun des aceidens que les varia-
tions subiles de température aménent , puisqu'on ne cesse pas de
transpirer malgré le froid. Mais quand on descend du sommet
des moutagnes , U'air devinant plus pesant, on est alors exposé
a ces alternatives dangereuses... Sur le sommet des montagnes,
ajoute-t-il, les hommes se développent plus wite, sont plus
vigoureux , plus sains que dans les plaines ; mais en revanche,
ils vivent moins loag-temps, s'il est yrai que c'est abriger Ia vie
de I'homme que de lui donner en vivacité et en rapidité d'im-
Pressions ce qu'on lui déte en durée. » (1) :

(1) M. Ramond n’est pas d’aceord sur ce point avec le plus grand
nombre d'aateurs gui ont écrit sur le méme sujet, De temps immé-
morial on a reconno woe grande dilférence entre le terme moyen de
ladurée de la vie des habitans de plaine et de ceux des licux élevés , et
cette diflérence est tout & Pavantage de ces dermiers. En eflet,
Buffun a démontré que les mootagnes d'Anvergne, d'Ecosse, de
Galles et de Suisse ont constamment fourni plus d'exemples de vieil-
legses extrémes , que les plaines de Flandres, d’Allemagne et de

Pologne. Wailleurs la t erature du climat qu'on habite influe beau.
soup surla durée de la vie ; dans les pays chands clle est plus coorte,
*
11

page 163 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=163

164 VARIETES,

Le rvésultat des ohservations météoraloginues consigndes dans
ce Mémoire, est que, malgré linfluence du courant méridianal ,
qui tendrail & établiv sur le Pic du Midi une certaine uniformité
de température , Pinstabilité, sous ce rapport, est bien plus
grande qu’au niveau de la mer , méme dans nos climats inler-
médiaires, ol ces varialions sont si remarquables,

M. Becquerel lit un travail sur les effets électriques de eontact
produits dans les changemens de températuve, et des applications
qu'on peut en faire & I'évaluation des hautes températures.

M. Dureau de Lamalle présente un Mémoire de M. Beau-
ieuj sur la labrication du sucre de betleraves. Commissaires :
MM, Thénard , Teissier et Sylvestre.

Scéance dw zo murs. B Arago fait part & I'Académie de pla-
sieurs observations qui lui ont été envoydes par D, Kupffer, sur
les varistions de aiguille aiinanice en Russie. On avait annoned
que l"aiguille aimantée n'éprouvail point de variations diurnes
en Russie; mais cet habile voyageur, soupconnant que cela
tenail & imperfection des instrumens dont on s'clait servi, en
prit & Pavis de trés-sensibles ; el, arrive & Kasan, sur la limile
qui sépare PEurope de I"Asie, il a constaté que la varistion
diurne n’y est pas moindre qu'ia Paris, Senlement, sous cette
longiturde , la déelinaison étant orientale, tandis quielle est occi-
dentale dans nos climats, les variations diurnes y oot licu en
sens coniraire de celles gue nous observans ici.

M. Kupfler s’est lived aussi & analyse de air, afin de cons-
tater s sa composition ehimique est la méme dans tontes les
rigions, e jusqu'a quel point elle peat dépendre de Minfluence
de la végétation et de la culture. Il a done analysé Pair recueilii
dans le voisinnge de Kasan, non loin des vasies foréts de la
Sihérie. Le résultal do ses expériences a é1¢ de 0,21 & o,81,2

Aussi la Suide , la Norwége , le Danemarck et "Angleterre sont sans
contredit les pays qui dan- les derniers temps ont produit les hommes
qui sont parvenas & la plus grande vieilless: : on a puy voir des vieil-
lar s de cent trente , cent quarante et jusqu' cent cinguante ans. Un
froid excessil’ ahr{-,gp an conteaire la durdée de la vie ; ["[slaude et la
Siberie nous en ollrent des exeples ; le neogplus alira de I vie est de
soixante @ soixaote-dix ans.
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d'oxygine, sur 0,79 azote. Ces proportions sont les mémes que,
celles qui ont é1¢ indiquées en France par MM. Berthollet,
Campy, Gay-Lussac et de Humbolidt, en Aogleterre , Cavendish
et Duvy; Beddois, en Guinée; Julia-Fontenelle et de Marty,
en Espagne, ele.

— M. le doctenr Barry lit un Mémoire sur influence de la
pression aimosphérique relativement a Pabsorption. Dans un de
nos précédens Numéros , nous avons exposé la théorie de ce phy-
siologiste sur le monvement du sang dans les veines, et sur les
heurcuses applications qu'il en a faites pour le traitement des
plaies empoisonuées. Par les expériences qu'il répéla devang
MM. les commissaires de I"Académie Royale de Médecine
{ MM. Adelon, Andral fils, Orfila et Ségalas ), il a prouvé que
Paction des substances les plus vénéneuses , les plus promptement
mortelles, pouvail éire suspendue el méme entidrement délivite,
par la seule application locale d'une ventonse, Un fait bien plus
élonnant , c'est gu'un animal peat, aprés avoir méme éprouvé
les effets les plus lunestes de ces poisons, éire rappelé i la vie |
par ce moyen. M. le docteur Barry, dans ce dernier Mémoire ,
a considéré les vaisseanx lymphatiques et sanguins comme antant
de tubes de communication entre le vide qui sopére dans le
thorax | endant Pinspiration . et toutes les surfaces du corps : il
résulterait de cetie théovie, que tonte substance susceptible de
passer par les ouvertures de ces vaisseaux est foreée d’y pénétrer,
de la méme maniére quiun liqguide s'éléve en méme Lemps que
le piston d'une pompe aspivante. Suivant ce physiologiste , I'ab-
sorplion extérieure reconnaiirait pour cause la pression atmo-
sphérique; il appuie son opinion d'un grand nombre dexpériences
qui aitestent toutes les bons effets de la ventouse, Nous allons en
retracer une des plus curicnses. Depuis long-temps Fontana &
fait connaiire que la morsure de la vipre est une mort certaine
pour les pigeons; ce physicien avait annoncé en méme temps
que si celte morsure avait eu lieu sur un membre , le seul moyen
d’arracher Panimal & la mort élait d'amputer aussitdl le membre.
M. Barry, pour démontrer Uefficacité de la venlouse, s'est at-
taché & latsser agir le poison pendant auelque temps, avant de
recourir 4 la venlouse; celle opéralion [aite, il s’est borné b
exciser le tissu imbibé par le venin , pour sauver tous les animanz
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qui ont été le sujet de ses expériences. Le travail de ee physio-
logiste est de la plus haute importance , et son application 4 Ia
morsure des bétesenragées est un des plus grands services rendus
4 Phumanité, Dans ce cas, la ventouse pourrait étre appliquée ,
méme avanL la cautérisation , et lorsque les premiers symplomes
de la rage se sont déclarés, Lorsquielle a ¢1é pratiquée , M. Barry
regarde alors la plaic comme si elle élait récente |, el conseille de
la traiter d'abord par Papplieation de la ventouse pendant une
heure, ensuite par Pexcision , puis par la réapplication pendant
unelheure dela ventouse, enflin par le fer rouge ( cantireactuel ).

. Les données de ce médecin sont teds-bonnes a recurcillic, tant &
cause de la simplicité du traitement , que du peu de connaissance
que nous avens sur le traitement de cette terrible maladie. Ne
serait-il pas possible que le chlore , qui agit avee tant d'efficacité
conire lous les miasmes, elit une action direcie contre le venin ?
Nous croyons qu'il ne serait peut-étre pas inutile de laver et
d'injecter les morsures d'animaux enragés avee le chlorure de
soude ou de chaux , avant ou apris Paction de la venlouse ou de
la cantérisation. Le hasard , dit-on . est pive de presque tloules
les découvertes; qui sail si nous ne Tui en devions pas vne de
plus ? Dans tous les eas , Fapplication des chlorures ne saurait
étre dangercuse.

Commissaires : MM. Cuvier, Duméril , Magendie.

M. Mazuyer envoie un mémoire sur les effets de 'acétate d’am-
moni&qun conlre I'iviesse : snivant lui | ce sel la f]is;ilre &n moins
de ciug mivutes. Nous avous palé ailleurs de celle propriété,
qui lui est commune avee Pammoniaque , et qui est déja hien
counte; nous ne nous y arréterons pas davantage, afin d’exa-
miner plus en détail hewrense application d’un autre sel que ce
médecin propoese pour le traitement de la goutte. M. Mazuyer
ayant trouvé constamment Pacide nitrique dans les concrétions

~ostéoflormes des artéres et des veines, chez les goulleux , pense
que clest cet acide qui en est la cause premiére , et s'éléve avee
foree contre cette opinion, que ce n'est qu'une simple inllam-
mation. Daprés cette assertion, Pemploi du savon & base de
polasse et de Pacétate de cet slkali est, suivant lui, le meilleur
trailement i suivre, Siladidte végétale est favorable aux goulleus,
c'gst parce que les substances viégetales contiennent de la potasse.
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5i le lait pl‘ﬂﬂuil T ELT quelques liwons effets contre la guutla.
M. Mazuver ne mangue pas d'en faire honneur 4 la potasse qu'il
contient, qui, swivant lui, est probablement & I'élat d'acétate.
Ce qu'il y a de hien certain dans I'exposé de la médecine, c'est
qu'en Angleterre on prévient quelquefois les aceés de goutte par
des purgnlits avee la magnésie caleinée.

11 résulte du travail de M. Mazuger , que le traitement de la
goulle pourra devenir désormais rationnel , et quiil doit consister
i neutraliser, par tous les moyens connus, acide urigue qui se
trouve exisler vicieusement dans le sang. Avant lui, M. Ber-
thollet avait +  connaitre la présence d’un acide, lors des pa-
roxysmes de ,uulie, saus indiquer cependant que ce fit I'acide
urique. Relativem-nt & 'existence de cet acide dans le sang des
goutleux , nous ne a 1'egarr.femns comme démontrée, que lorsque
nous aurens des analyses de cetle liqgueur snimale , faites pendant
des invasions de goutte, par divers chimistes qui I'y auront
rencontrée ; jusqu’alors il nous est permis d’en douter.

Comniissaires : MM. Boyer, Vauquelin et Portal.

Scunce du 27 mars. — M, Thi¢bault de Berneaud envoie une
notice sur le caméléon,

— M. KEnishare adrsse un mémoire contenant des observa-
tions Iaites & I'observaloire de Paramata, pendant le solstice
d'hiver.

— M. du Petit Thouars lit un mémoire sur divers points de
physiologie végétale.

— L'Académie procéde & la nomination d'un candidat pour
une place de professeur-adjoint & I'Ecole de Pharmacie de Paris.
Les concurrens sont MM. de Bussy. Chevallier et Guibourt.
M. Bussy réunit 35 veix ; M. Chevallier, {4, Il parail qu'aucun
académicien n'a songé & M. Guibourt,

A quatre heures, I'Académie s'est formée en comité secret.

Acanfiyie Rovarr pg MEDECINE.

Acanimie néuste, — Stence du 7 février. — Mouvement de la

population dans chacun des 1z arrondissemens de Papis , pen=
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dant les anndes 13['_]‘.'[3[3, 181g 1820 et 1821, — M. Villermé
continue la leclure du rapport qu'il a comimencé dans la séance du
3 janvier. Il recherche le nombre des décis qui ont eu lieu dans
les hopitaux, et la part que chaque arrondisse ment a & ce nombre.
Dabord la mortalité totale annuelle pour chaque arrondissement
a été, pour le 1#7, de 1 sur §5 babitans; pour le 2=, de 1 sur 43; pour
le 3¢, de 1 sur 35; pour le 1oe, de 1 sur 36; pourles 6=. el 7%, de &
sur 35 ; pour le 5., de 1 sur 34; pour le 4= et le 117, de 1 sur
33 ; pour le 8¢ et le g, de 1 sur 25 ; pour le 1%, de ¥ sur 24; et
pour les 12 arrondissemens réunis, de 1 sur 32 43/109, Ainsi, les
3 arrondissemens les plus viches sout ceux dans lesquels la mor-
talité a été moindre, et les 3 plus pauvres sont ceux dans les.
quels elle a é1é plus grande. Clest aussi aux depens de ces der-
niers quont eu lien les décés dans les hopitaux. La moyenne
proportion entre les déeés pour toute la France, a éte, pen-
dant les 5 années indiquées, de 1 individu sur 36, et une fraction.
Il résulte dune de ce travail , que 'aisance el la misire sont les
principales causes qui influent , & Paris , sur la mortalité. Ce rap-
port fait mention aussi des naissunces i domicile dans chague ar-
rondissement: le 117 est celui qui en offve le plus, 1 sur 42 habi-
tans ; et le x2¢ est celui qui en offve le moins, 1 sur 2g: en ¥ joi-
grant les paissances qui ont en lien & la maison d'aceouche-
menl, il en résulte que, pour la capitale entiére , la proportion
des naissancesa éié de 1 sur 28 babitans, Cette proportion, pour
toute la France , a élé de 1 sur 31 habitans. Dans ces oaissances
Ia propertion des garcons aux [illes a é1é comme de 164 15; celle
des mortsnés a éle¢, & domicile, dex sur 16, et d lhospice de
la Maternité, de 1 sur 31, Il y a en plus de garcons moris-nés
gue de filles. Les naissances sont porpertionnellement plus nom-
breuses davs les antondissemens pauvres; c'est [} aussi que les
mariages ont plus de [éconditg, et que ies enfans naturels sont re-
conaws en plus grend nombre. Ainsi, la richesse ou 'aisance font
abandonner les enfans natorels, rendent les mariages moins [é-
gontls, diminrent le'nombre des naissances, el conservent la vie :
et au contraire , 'homme pauvre donue plus souvent une exis-
tence civile & ses enfins, en produit davantage, les conserve
moins , et meurt lui-méme plus tit. Ce travail intéressant de la
commission de statistique de I'Académie est basé sur une série
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de tableaux faits par M. Viliot, chefl de bureau de statistique du
département de la Seine.

Ce travail de la Commission de statistique donne lieu & une dis-
cussion : M. Désormeaux fait remarquer que si le nombre des
enfans morts nés est plus grand 4 domicile que dans les hépi-
laux , cela tient - d" hord & ce qu'il ¥ apeu d’avortemens dans
les hdpitanx , les femmes n’ y élant admises qu'a une époque furt
avancée de leur grossesse; el ensuile & ce que, dans les hopitaux,
on ne tienl pas comple des jeunes avorions, M. Hosson contredit
ce dermier fail en ce qui regarde IHitel-Dieu. M. Yilleneove re-
gretie que le rapport o' ait pas fait mention d'une des causes qui
deit faire varier la proportion de la morialitd & domicile, 'exis-
tence ou la non-exisience d'un hopital d'enfans dans un arron-
dissement : il demande aussi ql:ei est I'état de la Iégialnl'lnn res
lativement anx enfans morts-nés, et queld est ige oitil fant dénon-
cer 4 'aulorié un enfant mori-né, A celte oceasion , M, de Ker-
g;.rmiec assure que des enfans fids avanl terme » M« 15 vivans, oot

¢té inscrits sur les vegisires de I'Etat civil malgré les réelama.
tions des médecins , comme enfans morts-nés : MM, Gérardin et
Villermé disent que telle est en eflet la coutume des officiers de
I'Etat-civil » ceux-ci n'agigsant autrement que sur un acle de no=
toriété. M. Morean Pl‘llli;ﬁl! que [attention de Paulorité seit
éveillée sur un fait si important. M. Villeneuve demante quon
aborde en méme temps la question des jumeaux, un officier de
I'Etat-civil ayant, dans ces demiers lemps, enregistré comme
Iainé , et cela malgré les réclamations des médecing , celui des
jumeaux qui élait né le dernier. Sur la proposition de M le pré-
sicent , I'Académie arréte que la Commission de stalistique et de
médecine légale lui fera un rapport sur ce double ohjet.
Faccinie, = M., Salmade, au vom de la Commission de ¥Vae-
cine , lit une note dans laguelle ia Commission proclame, plus
gue jamais , P'efficacité de la vaccine , et attribue les doutes qui
se sont élevés dans ces derniers temps , soit & ce qu'on a pris de
fausses vaccines pour de vraies vaccines , malgré lextréme facilité
qu'il ya & les distinguer , soit parce que le zile pour la propa-
gation de la yaceine n'est pasanssi actil que dutemps de Pancien
comité, Pour parer a ce dernier inconvénient , la Commission
propose quelques changemens & son orgamsalion , savoir : de ne
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Ia renouveler chaque annde que par tiers, el d'y attacher un se-
crétaire perpétuel salarié, qui serait chargé, sur sa responsa-
bilité, de la direction de tout le travail .

SecTiox pe MEpEcine — Séance du 14 février, — Conlinuation
“de la discussion sur le magnétisme.

M. Gasc se prononce contre les propositions de la Commission.
Les faits magnétiques, dit ce médecin , ne sont pas assez authenti-
ques pour que I'Académie puisse, sans ridicule , preserire & des
commissaires 'exploration des pratiques qui sont présentées
comme propresales produive : elle doit attendre que ces faits aient
é1é constatés par des médecins, et jusque-la rester dans le doute,
el se borner & renvoyer @ des commissions temporaires les mé-
moires qui lui seront adressés. Creer unecommission permanente,
ee serail ahandouner le tervain du doute pour se jeter dans le
domaine de la foi | et paraitre sanclionner toutes les prélentions
des magnéliseurs, D%ailleurs, il u'y aurait rien i espérer de celle
commission ; car si elle se prononce contre le magnétisme , les
seclalenrs de celui-ci en appelleront & un antre corps savanl ; et
si elle se pronopce pour, les adversaives du magnéiisme ne la
croiront pas daveniage sur parele. M. Gasc assure que , dans ses
fréquens voyages en Allemagne et dans le nord de I'Evrope, olt
le maguétisme est en grand crédit, il a assisié & beaucoup d'ex-
périences maguéliques , et que jamais il o'y a vo rien de merveil
leux ; tous ces phénoménes se réduisaient @ des convulsions, i
des attaques d'hystévie ; et'qui nesait avec quelle faeilité on pro-
duit ces phénoménes , suriont chez les femmes! Le somnam-
bulisme lui-méme est . selon M. Gase, ouun état simulé, on une
modificalion de I'liystérie ; et ce qu'on a ditde la lucidité qui ap-
partient & cel éiat est [aux. Il conclut i ce que la section rejette
Pexamen, ou crée une commission de psychologie appliquée a
la médecine.

M. Lherminier combat I'objecticn faite & la commission ,de
proposer, en I'shsence de tous [hits, de tous mémoires |, Pexamen
d'une docirine, et surtont d’une doctrine qui stappuie sur des faits
surnsturels, et qui sont hors la portée des sens. Selon lui, la
somnambule offerte par M. Foissae dquivaut & un mémaire:
ceux-ci d'silleurs arriveront (8t ou tard , et la section sera forcée
a Pexamen devant lequel elle recule aujourd’hui, Reloser d'exa-
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miner , ajonle M. Lheriinier, c'est juger, et qui pis est, juger
sans connaissance de cause. Le bruit méme qu'a fait dans le
monde la discassion actuelle rend 'examen indispensable; cet
examen est nécessaire i Uinstiuction de la plupart des membres
de la section ; il est réclamé par les intérdis de la science et de
la wéritd; ii est conforme , enfin, & cel esprit de révision qui,
depuis zo années, a fait toul soumellre en dédecing a une nou-
velle exploration , et qui s eu de si heureus résullats.

M. Castel va commencer un diseours conire les vues de la
commission ; mais s cldture de la discussion est demandée et
prononcée ; et M, Husson, rapporteur de la commission, a la
parole pour faive son résumé.

M. Husson annonce que la commassion , In}tlgl'é toutes les ob-
jections qui fui ant é1é faites , persiste dans les mesures qu'elle a
proposées. Chargdé de vépondre i ces objections , il les partageen
celles qlli portent sur la rédaction dn rapport , et celles q“{ en
attaguent la conelusion, Parmi les premiéres , il raunge le reproa
che fait par M. Desgeneltes a la commission , d'avoir & tort
annoncé que le parlement de Paris avait défentdu P'emploi de
llioculation et de I'émétique; ainsi que les regrets émis par
MM. Bally et Yirey , de ce que le vapporiear ne s'élait appnyé
sur aucune considération seientifique,, et surloul ne s'étail pas
provence fortement, dis son début, contre les jongleries dun
magnétisme, Il oppose au premier le texie préeis d'un arrét do
pavlement du 8 juin 1763 , qui interdit en effet Pinoculation s et
il répond aux seconds, que les faits scientifigues élant iei Pobjet
en lilige, il était impossible d'en invoquer aucuns saus préjuger
la question, et d'en blimer quelques-ung, sans paraitre par li en
approuver ceriains autres. Il rélute aussi cet avtre reproche, que
le rapport n'élait quune apologie du maguétisme , el il en jus-
tifie Ia commission en rappelant ‘que pariout son langage a éé
dubitatil. Selon M. Husson, on n'a pas é1é fondé non plus &
trouver le rapport injurieux i la wémoire des commissaires
de 1784 , et il se défend surtout do reproche d'avair oublié
M. Thouret ; il wentrait dans son plan que de parler des travaux
fails par des acallémies ; dlailleurs fe tire senl de I'ouvrage de
Thouret sur le magnétisme , Houtes et Becherches sur le ma-
gnétisme, prouve, contre ce gu'a dit M. Desgeneties | que ce mé-
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decin, gqu'il shanove et ' honorera tonjours daveir en pour maitre,
pensait que la matiére avait encore besoin ddire éludide.
M. Husson passe ensuile au second genre d'objeetions , i celles
qui touchent le fonid de la question , et répond successivement a
chacune d'elles : 12, Le magndiisme d'avjourd’hui est le méme
que celui qui a é1é juge en 158§ : — fidponse : On n’a donné an-
Cunes preuves de celie assertion ; on n'a rien i}pposé acelle par tie
du rappart , qui prouve gque ni la théorie du magnétisme , ni ses
procédés dapplication, ni ses eflets , ne sont aujourd’hui ce qu'ils
étaiem jadis. zo. Tout dans le magnélisme est erveur ou décep-
tion , elceux gui y eroient sont, ou dupes, ou fripovs.—Réponse :
Clest o pré;uger la quesliou » &N mémne lemps que j.u;;er avee
bien de la sévérité , et presque insulier des hommes honorables |
et dont plusicurs sont membres de ' Académie. 3. Il existe beau-
coup de jongleries dans le magnétisme : — Héponse : D'abord on
ne I'a jamais nié; ensuite , parce qu'on a fait abus d'une chose ,
faut-il la rejeter wout-i-lait ? et ne suflit-il pas de Pexistence d'un
seul phénoméne pour en légitimer Pexamen ? fo. Le magnétisme
n'a pas éié jusqu’a présent | et probablement ne sera jamais uiile
dans la pratique. D'awhord Ia premitre d= ces asseviions est con-
teslée ; et quant i la seconde, elle est téméraire et peu philoso -
phique. Qui peut d'avance déclarer & jamais inutile un modifi-
cateur queleonque ? 5o, Le magnétisme ne reléve ni des lois
physiques , ni des lois de la vie, el par conséquent ne peut éire
étudié. Mais alors il ne serait rien ; et cependant plus-ieurs de ses
phénoménes sont avérés : alors anssi les commissaires de 1784
auraient €€ insensés que de se liveer b son examen et de porter
un jugement sur lui. 62, Les pliénoménes magnétiques, pour
étre produits, exigent, dans les expérimentateurs, voloulé,
croyance et {oi; il sulfit d'une volonté contraire parmi les assis-
taps, pour en empéeher la manilestation; il est impossible dés-
lors que des commissaires académigques, doot la défiance doit
&tre, en pareille matidre, le premier devoir, aient jamais les condi-
tions morales exigées, et puissent sonmettre des phénoménes si
subtils a de rigourenses expérimentations. — Heponse : Souvent
des phénoménes magndtiques onl été produils par des expérimen-
lateurs, nou-seulement défians, mais prévenuns défavorablement ;
la premiére fois au moins que ces phénomines se sonl présentés
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a un expérimentateur, il est certain que celui-ci, qui ifflween
qu'il allait les produire, wavait & leur égard ni volonté, ni
croyance, ni foi; enfin, ce oest pas la foi que les magnéliseurs
disent étre le principe daction du magnélisme , mais bien la vo-
louté de produire des effets. 7o, Dapriés les dogmes des magné-
tiseurs , ceux-¢i acquiérent sur les magadii-¢s un pouvoir ab-
solu, et ce fait senl doit rejeter la pratique do magnélisme
comme élanl dangereuse pour les meeurs. — fidponse ¢ Ou ea
fait magnétique est fawx, et alors il faut s'en assurer pour le dé-
noncer a Popinion publique ; on il est vrai, et certes, dans ce cas,
il constitue un phénoméine assez extraordinaire pour mériter
P'examen. 8. L'étude du magnétisme appeliera sur la section le
ridicule et la déconsidération. Iei M. Husson avance que si la
section court le risque du ridicule , c'est moins en accueillant la
preposition d’examiner qu'en cherchant plus  long-temps & y
échapper; d'ailleurs, ajonte-t-il , vien ne peut empéeher que
chacun des deux partis de I'Aeadémic ne se trouve respective-
ment ridicule , et il faut bien que I'assemblée se résigne & cette
Bécessilé, g¢. Un corps savant ne peut examiver le magnélisme ;
cel examen ne peut étre Peffet que de travaux individuels; il faut
que la section atlende des mémoires , on que le gouvernement la
provoque a l'examen qu'on lui conseille, — Réponse: Wais des
jugemens de particuliers ne seront jamais aussi imposans gue
ceux d'on corps savant; el pourquei d'ailleurs I'Académie de
Médecine ne pourrait-elle faire aujourd hui ce gqu'ont fait en 984
I’Académie royale des Sciences, la Faculié de Midecine el la
Sociéié royale de Médecine ? On semble eraindre que des com-
missaires soient dupes de jongleries ; on redoute pour eux quel-
gues mystifications ; mais c'est fwive injure b ces commissaires
que de suspecter leursagacité; et dignes d enx-mémes et du corps
savant Jont ils seront les agens , ils ne compromettront ni lewr
réplil.‘-i'liﬂl‘.l . ni celle de la seclion par un i”gcmen! 'PI‘BIC‘IpiIé.
Quanl it !‘n!:jcr.tinn » quie le gonvernenient n'a rien demandé &
I'Académie touchant le magedtisme | Aendémie atlend. elle de
lui un appel pour tous ses travavx ? Bt pourquol ne prendrait-
elle pas, pour le magnétisme , Pinitintive qu'elle a prise pour
Fétude des potzons . pour celle de [a vage, ele, ? Clest en vain
qu'on dit qu'il fuut attendre des mémoires ; la soimnambule
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qu'offre M. le docteur Foissac est un mémoire vivant , une expé-
rience magnétique par laquelle il faudrait, en tout état de canse,
commencer 'examen. M. le rapportear termine son résumé en
diseutant s qucstinn. de savoir s'il faut nommer une commission
permanenie pour I'examen enlicr du magnélisme , ou désigner
senlement des commissaires pour aller explorer la somnambule
de M. Foissac. D'abord cette derniire proposilion n'est pas celle
sur laquelle avail & prononcer la commission; sa mission elait de
vechercher §'il y avait liew, ou non , & soumeltre & un nouvel
examen les phénoménes du magnétisme animal . En second lien,
un jugement , quel qu'il soit, qui ne sera porté que par trois
commi-saires , ne fera pas autorite, w'entrainera pas la convie-
tion , et laissera la question indécise. Enfin, il fiudra autant de
commissions que de mémoires divers sur le magnétisme, et les
rapports s¢ parés de ces commissions entraineront de continuelles
et fatigantes discussions. Au contraire, par une commission spé-
ciale, on économise le temps, on met un terme i des discussions
qui peuvent avoir de ficheux effels , on se délivre de I'obsession
de tous les proneurs de miracles rqngni:liqui.'s. et ou assure au
jugement qui seva porté un caractére bien plus imposant, Le
seul soin est d’appeler de préférence i la commission des esprits
sages el mirs, les membres qui offrent le plus de garantie de sa-
voir et d'impartialité, ceux qui out attaqué le vapport par les
objections les plus fortes, et ceux qui ont [ait une étude spéciale
de 1a physiologie et de la physique,

Aprés avoir ainsi réfuté les objections des sdversaires du rap-
port, M. Husson termine en ces termes :

En dernitre analyse. Messicurs, vous demande-t-on d'ad-
metlre Loul ce que I"on vous raconte du magnétisme ? Non,

Yous demande-t-on d'admettre comme démontrées toutes
les concessions que uous ont [aites nos coniradiclenrs , le der=
uier dixiéme de M. Lacunee, les expériences dont M. Récamier
vous a dit avoir élé le temoin et Macteur ? Non.

Vous demande-t-on d'admettve comme posit':l's, méme comme
prohables, les faits publiés par ceux de nos eolligues qui se sont
spécialement occu)¢s de ceite pariie de la science, laits qu’ils
vous disent avoir vus vingt fuis, cem lois, pendant des semaines .
des mois, des anndes entidres . sur différens individus ? Non.
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Nous vous demandons seulement d'examiner ees faits: et vous
vous refuseriez 4 ce qui n'exige de vous ni abandon de vos
crovances, nirenonciation i une opinion fhite . ni méme de sa-
crifice # votre raison! Ignorez-vous, Messieurs . quun refus
d'examen dans les choses ordinaires de la vie est un commen-
cement e déni de justice, et qu'en fait de science il v'est que
lexpression d'une svengle et condamna ble obstination ?

Cel examen que nous vous demandons . ne le confiez qu’h des
esprits sages et miirs. Que la commission qui doit 'y livrer se
compose de ceux deutre nous qui, par lear dge, leur gravité,
leur expérience , le rang qu'ils ont occupe . et qu'ils occupent
dans le monde médieal , fournissent une garantie de limpartia-
lité de leur -]UEBIHL‘DI.

Faites enlrer dans celte commission ceux qui oul altaqué
nolre rappoert par les objections les plus forles : metiez avee ceux
rlui , sans entrer dous la prolondeur de [nrquu.[iu.n du magné-
tisme , mais pénélrés de la néeessité de son examen , n2 vous dé-
veloppent que cetle idée; complétez-la , cetle commission , en y
appelant ceux qui sont connus par Iétude spéciale qu'ils ont [aile
de la lnll}"&inlagit el de lnnpllj.'ifqu.c,

W'y admettes aucun de ceux dout les écrits en faveur dun ma-
gnélisme pourraient vous faire eraindre une prévention toul-i-
rﬂ:it nntu!‘u“e 2

Avee lous ces élémens, vous pouves &ire cerlains de ne pas
étre trompés, vos alarmes sur la dignité et la considération de
PAcadémie se dissiperont , et vous altendrez avec confiance le
résultal de leurs recherches,

Que cetle commission, si sévérement composée , recueille tons
les mémuoives qu'on vous présentera, rous les fails qu'on vous
communiguera sur e magu-‘:[isme; qu’eile lusse varier les expié-
.riences anciennes; qu'elle en invente de nouvelles ; qu'elle s'al-
franchizze Egalt‘l‘llﬂll et de la p]'uscrip[im] qui ] pesé. pl.-ndanl;
quarante ans, sur le magoétisme , ¢t de la haule importance que
I'on voudrsit fui donner de nos jours; que le jugement qu'elle
Promoncera ne nous soil connu gu'aprés de fongues épreaves, que
vecouvert de la majesté du temps ; et dés-lors, tel qu'il sera , ne
doutous pas qu'il ne fixe eulin l'opinion des savans : et qu’il ne
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vous indigue d'une maniére positive ce que vous deves craindre
et ce que vous devez cspérer de cet agent extraordinaire (1).

Aprés ce discours du rapporteur, la section vote au serutin sur
la proposition de nommer une commission destinde & faire des
recheiches sur le magnétisme animal , et celte pmpasilion est
adoptée b une majorité de 33 voix contre 23,

Seance du 28 féorier, — Création d'une commission destinde &
faire des recherches sur le magnétisme animsl ; elle est compo-
sée Je 11 membres |, savoir : MAM. Leroux , Bourdeis, Double ,
Magendie , Gunruntl, Laennec, Thilluye , Mare , Itard , Fou-
quier et Gueneau de Mussy.

Nouvelle Mithede de perenssion du thorar, — M. Piorry lit
une note sur unz nouvelle méthode de percession du thorax.
Cetle méthode consiste & percuter sur une petite plague circu-
laire, d'une ligne d*épais-enr , d'un ponee et demi de dismbtre,
Faite avee le sapin dont se sevvent les luthiers | et supporiée par
un pe!il manche recourbé : par ee moyen, on ohtient un son ]J-[LIS
fort, et tel quion peut saisiv des différences de son & travers les
vétemens; on peut frapper plus fertement, et avee un corps plus
sonore que les doigts ; on précise mieux la surface sur laguelle
il faut frapper , et on protige le thorax contre les effets de Dim-
pulsion. M. Piorry a expérimenté sur la joue gonflée d'air, que
la i1 la percussion ne donnait pas ou peu de son, celle plague
en développait beaucoup, Il a abtenu des sons divers sur i'ahdo-
men, selon que les points ot la plagque était placée correspon-
daient & des gaz, des liquides , des solides : il assure qu'on pou-
vait ainsi préciser, i une ligne prés, la | lace qu'oceupail chaque
viscére : il pense conséquemment que ce moyen peul e em-
ployé utilement dans Uexploration de beaucoup de maladies ,
périlonile , ascite, hernie | elc.

Ophthalmie aigiie causde par une portion d&'épi.—M. le doe-
teur Léveillé fait un rapport verhal sur une observation de

| -

(1) Lerapport de M. Musson , aussi Licn raisonné que bien éerit,
et parfaitement bien lo,a produit le plu:rgr:md effet sur assen blee,
€t nows osons dire qu'il n'a pas peu contribué a faire adopter par la
section la p&opnni.liuu?du Iexamen du magnétisme aoimal.
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M. Colombot . de Chaumont , velative, i une ophthalmie aigui
ches un enfant de quinze mois, cansée par une portion d'épi
d’orge , dont une des barbes avait péndird dans un des conduits
lacrymaux, Les douze premiers jours, I'inflammation était trop

forte pour qu’on put ouveir U'eil et extraice le corps étranger; on

la combattit par les antiphlogistiques accontumés et les révulsils ;
mais an bout de ee temps . étant assez diminuée pour permettre
PFouverture de 1'eeil , on fit Pextraction de Ia harbe dépi, et la
guérison ful promptement compliéte.

Gazeméirs pour Uinspiration de loxygéne. — M. Millengen,
médecin anglais , lit uoe note sur Uinspiration du gaz oxygéne
comme woyen thérapeutique : en le faisant prendre 4 la dose
de G & 8 bouleilles par jour, dtendu en trois parties d'aiv
atmosphérique . il en a retivé d’henreux effets dans la chlorose,
les leucorrhées aloniques, les engorgemens des viscdres abdomi-
naux , les ascites, I'asthme , etc. A la prochaine séance, il pré-
senters un gazomitre qui ollve cel avantage, qu'on peul mesurer
les proportions d'oxygine et d'air atmosphérique qu'on [ait res-
pirer. Cet instrument est tout-a-la-fois simple et d'une grande
économie, puisqu’avec une livre d'oxyde de manganése il fournit
de 24 & Jo bouteilles d% gaz oxygine : on pourrait l'employer a
injecter de I'air dans les poumons des asphyxiés, et en général a
administrer tous les airs médieamenteux,

Anderysme de Paorte. — M. Aundral [ils, en son nom et aux |

noms de MM. Lherminier et Husson, fait un rapport sur une
observation d'andvrysme de l'aorte, par M. Noble , chirurgien
a Versailles. Le mal s'annonca par des doulenrs sourdes dans
I'épaule gauche, et une augmentation graduelle du volume de
~cette épaule. Bientdt celle-ci fut soulevée par une tumeur qui ,
. au bout de sept mois, acquit le volume de la tdte d'un feetns &
terme, ¢t qu'on reconnut, a ses battemens isochroneset i cenx da
pouls, pour éire de nature anévrysmale. Peu-a-pea des symp-

thmes graves se montrérent ; infiltration du bras gauche , ponls

imperceptible & ce lras, affaiblissement général ; enfin mort '

sams agonie ni géne notable de la respiration , quinze mois apris
Papparition des premiers symplomes. L'onverture du corps it
voir une ouveriure de 'étenduve dune pitce de 2 francs dans Pé-
paisseur des parois de U'aorte , an-dessus de sa courbure sous-
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sternale : celle couverlure conduisait dans une premiire cavité,
qui paraissait formée par la gaine celluleuse de I'artére ; et cette
premiére cavilé , perforée elle-méme en un point de sa circonfé-
rence, communiquait dans une autre beavcoup plus considéra-
ble , dont les parois étaient constituées principalement par les
cites , les verttbres , et surtout les muscles distendus et amincis;
c’était cette tumeur qui , pendant la vie, avait fait saillie i ex-
térieur. L'intérieur de ces poches était rempli de caillots fibri-
neux, de consistance diverse, dont plusieurs étaient denses, et
présentaientd leur surface une infinité de petits vaisseaux rouges
A Pextérienr , plusieurs portions de cOtes étaient détruites ; il en
éiait de méme du corps de trois vertébres, saufles fibro cartila-
ges de ces vertébres, qui étaient restés intacts. Le poumon gauche
avail é1¢ forlement comprimé et reloulé par la tumeur, Le rap-
porteur fait, sur cette ohservation , les trois remargques smvan-
tes : 1%, Qu'elle confirme 1'assertion de Morgagni, que les indi-
vidus affectés d’un anévrysme de Paorte offrent rarement cet état
d’infiltration générale qui est si commun dans les affections orga-
niques du coeur. 20, Que les ramifications vasculaires qui, a la
surface des caillots, attestaient én eux un commencement dor-
ganisation , ont été déjh observés plusieurs fois, et n'ont rien de
plus extraordinaire que celles qui se développent dans les locons
albumineux oun fibrineux qui se trouvent dans les inflammations
des séreuses. 32, {Jue rarement ia destruction des corps des ver-
tébres, par un anévrysme de ['aorie ; est porlée au point que te
sac anévrysmal soit en contact immédiat avec la moelle épiniére.
M. Andral en effet ne connait qu'un seul cas oh cela était, et il
est dit a M. Chomel, A ce propos, M. Laennec rappelle qu'il a
piésenté a la section un cas d'anévrysme de I'aorte, avec des-
truction du corps des vertébres , commencement d'altération de .
la dure.mére , compression de la moelle épiniére , et altaque de
paralysie survenue tout-d-coup au moment méme de la rupture
de lanévrysme.

Sur Pusage de la saignde, — M. Husson, en 50n nomn , et aux
noms de MM. Dalmas et Renauldin, lit un rapport sur un mé-
moire de M. Gibert, de Paris, intitulé : Remargues ef obser-
vations relatives & Pusage de la saignée. Dans la premiére partie
de son Mémoire, M. Gibert établit que la saignée locale est
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prelirable & la saigude généraie dans les phlegmasies des mem-
branes : comme preuve, il rapporie Pobservation d'un jeune
homme atteint de pleurésie , ehez lequel cing copieuses saignées
du bras furent vainement pratiquées dans les trois premiers
jours de la maladie, et qui fut an contraive promptement soulagé
par une large application de sangsues sur le ¢Mé douloureux.
Dans la seconde , il avance que , dans beaucoup de maladies , la
saignée locale est au contraire inutile el méme nuisible ; et il cite
en preuve deux observations de maladies qui s'aggravérent par
leur usage : I'une d'une dartre rongeante du nez, et 'autre d'une
tumeur squirrheuse au sein, Enfin, dans la troisiéme partie de
son Mémoire , M. Gibert cite des cas dans lesquels la saignée a
€1¢ un moyen hidroique , et entr’autres, celui d’'un malade qui
paraissant Lout-a-coup & I'agonie, en fut vetiré en moins de cing
minutes par une saignée de 14 paleites , et qui fut réilérée encore
le soir et le lendemain. A Poccasion de ce vapport, M. Piorry
avertit la section , qu'ila eu P'occasion de vévifier que Phomme
peut supporter des évacuations de sang aussi fortes que celles
qu'il a pratiquées par expérience sur des animaux,

Absence de Nutérus.—M. Renauldin presente & la section l'apr
pareil génital d'une fomme, dans lequel Pulérus manque : la
femme, fgée de 52 ans, a péri d'une alfection eancéreuse de -
Pestomac ; elle était d'une nature petite et qui n'excédait pas
trois pieds et demi ; son intelligence était pen développée; elle
wavait jamais eu de menstrues, et ses seins m'avaient jamais
éprouvé le plus léger développement. Les parties de la généra -
tion étaient bien conformées i I'extérieur ; la membrane hymen
existait en partie; le doigt , profondément introduit dans le va-
gin, ne rencontrait . au lieu du col de Patérus, qu'un petit tu-
bercule & peine sensible. Entre la vessie et le rectum , était , au
lieu d'utérus, une sorte de cordon résistant, de la grosseur d'une
plume a écrire, communiquant d’une part avec le vagin, de
I'autre avec les trompes : celles-ci, trés-évasées au point oi elles
s'abouchaient dans le canal , formaient 14 comme une sorte de
petit sac : il existait & peine quelques rudimens des ovaires, En
fendaut le vagin et ce petit canal qui le surmontait, on a vu que
le premier était convenablement développé; et que le second ,
gui avait un pouce de longueur, était évidemment , par sa con

12*
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sistance et son orgauisation, le col de U'utérus ébauché , le corps
et le fond de cet organe manguant tout-a fait.

SECTION DE CAIRUKGE. — Stance du 16 feorier.—Ent éroraphie.

M. Faure, membre correspondant de I’Académic, réclame
la priorité sur plusicurs des idées émises par M. Lambert dans
 son mémoire sur l'entéroraphie. Il assure que, lorsqu'il éait
éléve interne i I'hdpital Saint-Louis, il avait donné idée d'un
procéddé opératoive pour la suture des intestins, par lequel on
metiait en conlact les surfaces de Pintestin divisé, revélues pur
la membrane séreuse.

La section entend un rapport de MM, Bard et Gardien sur un
trayail de M, Baudelocque neven, relatif i ce qu'on appelle, ches
la femme enceinte, des fuwsses cauc, Ce rapport est ajourné
jusqud nouvel examen du [ait dont il 'agit. M. Faure commence
ensuite la lecture d'une observation relative i une tumeur enkys-
1ée, situde i "angle interne de "ol gauche, et qui avait donne
lieu & des erreurs singuliéres : vous remettons a parler de cetle
ohservation , lorsqu'a la séance prochaine son auteur en aura
aghevé la lecture, Le reste de la séance a €1¢ occupé par des d¢-
bats intérienrs relatils & la rédaction du compte rendn des tra-
vaux de la section pendant les années 182¢, 1Bza, 1823 et 1824 ;
comple rendu qui doit étre inséré dans le 1= volume que va pu-
blier prochainement 'Académie,

Secriox DE PRARMAcIE. — Séonce du § féerier. — Lo la winifi-
cation et de Pacélification, — Rapport de M. Derosne sur un
ouvrage de M. Aubergier, pharmacien a Clermont , relatif 4 la
vinificalion et i Macétification. Ce rapport donne lien & une dis-
cussion sur ces importantes questions de chimie végétale, M. Ca-
ventou rappelle que Lavoisier a vu Pacide carbonique alcohe-
lisé, ohtenu par I'acte de la fermentation , et recu dans eau |
donnerdu vinaigre en passant i la fermentation acéteuse. M. Vau-
quelina v la ligueur oblenue de la fermentation vineuse, par Pap.
pareil de la demoiselle Gervais, fournir par la distillation  pré-
cisément antant d'alcohol qu'une méme quantité de vin de la
cu;lruﬂ?- ee qui prouve qu'il ¥ a aviant d'aleohol que dcan enlevie
dans cet appareil. Il pense que Phuile dere dont parle M. Au-
bergier ; existe dans la pellivule méme du raisin ; et en effer, il
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s'en volatilise une de ce genre dans la distillation des pommes de
terve el de orge, desquels on retire par fermentation un aleohol ;
et elle existe aussi dans la levure employée pour exciter la fer-
mentation. M. Laugier remarque qu'un mauvais vin ne peut pas
former de bon vinaigre , & moins qu'on Wajoute de I'aleohol. A
ce sujet, M. Robiquet rappelle que , prés de Berlin , des chi-
mistes ont élevé des fabrigues de vinaigre avee de I'aleohol faible
-seulement. M, Lodibert dit qu'on ajoute aussi, dans ce cas, dela
créme de tartre au liquide quion veut faire passer 4 'état daceé-
tification, et le procédé en a méme é1é consigné dans la phap-
macopée de Prusse, M. Robiquet rappelle qu'en effet les expé-
rviences de M. Colin ont prouvé que la créme de tartre aceroit
Paction des ferments ; et il en est de méme du pampre des
vignes. M. Vauquelin pense que la cr@me de tartre n’agit ici
gu'en divisant davantage le ferment dans la liqueur acescente ;
et il cite de plus M. Thassart, qui préparait un wnmgrg avec de
I'alcool seulement et du ferment.

Propricté des acides minéraux concentrds | pour développer
des couleurs pariiculicres avee les matiéres animales. — M. Ca-
venlon communigue a la section une lettre qu'il a derite sur ce
sujet & M. Gay-Lussag. A cette occasion , M. Vauquelin rap-
pelle quiil avaic déjh vu la matidre du cervean passer de lu
couleur rose qu'elle avait d'abord par la puolréfaction, 4 la
couleur blewe , lursqi’on la traitait par l'alcool : il a vu aussi
la farine waitée , soit a froid , soit & chaud , par Vacide hiydra-
chlorique concentré , devenir bleue , bien qu'il w'en fit pas
de méme de la fécule pure, ni du gluten de eette farine. Lo -
malitre animale verte, gu'on recueille dans les eaux mindrales
de Vichy, prend aussi cette couleur bleue par lacide mu-
riatique; €i au conlraire , cetle couleur disparalt par les
acities ¢n géndral, Do reste , la nature de cette matidre est elle-
méme un point en litige : mélée an sucre , elle ne détermine pas
1a fermentation , comme le font les malidres animales, Drapris
Ies observations de M, Dareet, il n'y a, dans les eaux de Viehy,
aucune matidre animale préexistante , et lorsgqu*on cure avee soin
le bassin ot ¢es eaux coulent, on o'y voit pas de matidre verie;
ce nlest quiaprés une ou deux semaines que celle maliére verte
se rEL'r\.'l:JuIspu abondamment ; il ne se f|égagt AMCON gax de ces
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eaux exposées i 'aiv. Dapres les remarques de M. Louchamp ,
cetie maliére verte ne se forme aussi que par le contact de l'air,
et nullement dans les canaux ol I'eau passe; celle-ci dépose a
l'air libre du carbonate de chaux. M, Virey regarde cette ma-
tiére verte comme une vérilable conferve, analogue i celle qui
se voit dans toutes les eaux exposées long-temps a Pair libre , et
de laquelle Priestley , Sennebier et autres, se sont tant occupés ,
comme élant le premier degré d'organisation végétale.

Fécules des céréales. — M. Caventou entretient la section de
recherches chimiques qu'il a faites sur I'amidon , le salep, le ta-
pioca, ete., 4 l'occasion d’un mémoire de M. Raspail, sur les
fécules des céréales. M. Raspail dtablissait dans ce mémoire,
que les fécules observées au microscope consistent en grains
plus ou moins gros, formés enx-mémes d'une pellicule mem-
braneuse qui sert d'enveloppe, et de la matiére féculente qui y
est conlenue , et qui est de nature gommeuse ; 'eau chaude , ou
méme les acides et l'alcohol, gonflent la bourse ou vésicule , et
la poussiére féculente qu’elle contient sort ou se sépare pour se
dissoudre, landis que I'enveloppe se précipite dans le liquide en
petites pellicules, Telle n’est pas l'opinion de M. Caventou :
selon lui, I'eau & 6o o-f-0, et au-dessus, forme avec la fécule
une combinaison nommée empors ou colle , laquelle est un hy-
drate plus ou moins chargé d'ean : si l'on expose de 'amidon 4
100 o040, il devient susceptible de se dissoudre dans de I’cau
méme froide, comme Pavaient déja vu MM. Vogel , Bouillon-
Lagrange , etc. : de 'amidon soumis & une longue ébullition
dans de I'eau fournit une maliére cornée soluble , qui est l'ami-
dine de M. de Saussure , espéce d'amidon modifié dans ses pro-
priéiés. ;

Séance du 8 janvier, — Rapporls au ministre,, sar une dis-
cussion entre les pharmaciens et les confiseurs de Lyon, relative
aux substances médicinales que ces derniers peuvent vendre, et
sur la question de savoir s'il y a lien de permettre Mintroduction
du seigle ergoté en France, Ces rapports sont renvoyés a 1'Aca-
démie réunie; nous en parlerons alors.

flacine de poivrier ava., — M. Virey présente la racine de ce
vegétal , peper methysticwn de Forster, avec laquelle . dans les
iles de la Mer du Sud, on prépare une boisson enivranle et su-
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dorifique. Les insulaires d’Otahiti écrasent dans I’ean celte racine,
surtout & I'état frais; ils lui laissent subir un degré de fermen-
tation, et en boivent jusqu’a l'ivresse ; celte ivresse dure au
moins vingt-quatre heures, et est suivie de sueur extraordinaire
pendant trois jours , avec une éruplion de papules sur la peau;
ils en usent contre la syphilis: les Anglais foot des teintures
alcoholiques de cette racine , et les emploient avec succés contre
les affections rhumatismales chroniques.

Cuivre retird des cheveux d’un ouvrier fondeur, — M. Laugier
a retiré des cheveux d'un ouyrier fondeur en cuivre , ce métal
au moyen de Iacide nitrique faible, et précipitant ensuite la
dissolution par I'hydrocyanate de potasse ; le précipité élait ronge
fleur de pécher, Les cheveux sur lesquels on a opéré, dlaient
de couleur verditre : le cuivre était seulement adhérent & leur
surlace. M. Laugier & examiné aussi une concrétion calculeuse
des amyzdales , rendue i la fin d'une angioe tonsillaire ; elle était
presque en lolalité composée de phosphate de chawe; plus un
peu de carbooate de chaux , d’'un mucus trés-fétide et dean.

M. Chereau lit un travail de M. Salles , pharmacien mililaire,
relatif & Pexamen du sang extrait des vaisseaux capillaires par
la piqire des sangsues; ce sang serait de nalure différente de
celui tiré des veines par la saignée. Nous parlerons de ce travail
lorsque sera fait le rapport anquel il donnera lieu.

Fécules. — M. Cavenlou continue I'exposition de ses rechier-
ches sur les fécules. ( Foy. la séance précédente. ) Il ne eroit pas
que les amandes contiennent de Palbumine, ainsi qu'on 'avait
annoncé , parce qu'elles n'offrent pas de couleur bleue par I'acide
hydrochlorique ; il serait possible cependant que les antres subs-
tances contenues dans 'amande masquassent cette couleur. L'a-
midine de M, de Saussure ne devient pas bleue , mais purpurine
avec liode ; tandis que 'amidon avec liode devient bleu, et
contracte avec ce corps une sorte de combinaison , mais faible.
Dans le salep d’Orient, M. Gavenlou a trouvé un principe gom-
meux soluble ; un autre non entiérement soluble , qu'il considire
comme de la bassorine , fort analogue a celle de la gomme adra-
gant ; une petite quantité damidon , du phosphate de chaux qui
devient soluble & l'ean avec ces substances, et méme un pen
de sel marin. Le salep se prépare aussi avec les hulbes d’orchis

page 183 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=183

184 VARIETES.

indigéne, d'apris la méthode de M. Mathien de Dombasles;
on plonge ces hulhes dans I'ean bovillante, pour enlever Modeur
souvent [étide de ces tubercules,

Cette lecture dorme liew & une discussion. M. Vanguelin a
rencontré de Mamidon dans les bulbes d'orchis : M. Planche en
a trouvé aussi dans du vrai salep de Corse; mais il pense que la
chaleur de I'eau bouillante peut détrnire I'état amylacé dans le
salep. M. Robiquet n'a pu obtenir de féeule des bulbes d'orchis,
et M. Guibourt ne eroit pas qu'ils offrent de la véritable bas-
sorine , qui dans la gomme adragant est un veai corps inorganigque.
M. Clarion fait observer que les divers états de la végétation
des orchis doivent influer sur les qualités de leurs bulbes; tris
jeunes , ils'ne sont que gélatinenx ; plus dgés, ils deviennent plus
riches en principes amylacés; et enfin , vieux, ils n'offrent plus
quiune matiére prohablement privée d'amidon.

La séance est terminéde par une note de M. Petroz. qui, par
Pintermédiaire de M. Robinet, présente & la section un mélange
mugcilagineux formé par de 'eau , de la gomme et de I'éther; ee
dernier thahlamgnl détermine Ia précipitation do malate acide
de chaux , en s'unissant intimement & Ta dissolation go mmeuse,

BﬁuiHLTION & DIVERSEs.

‘M. Lassis mous adresse une letire dans/laquelle il se plain:
d'une note insérée dans le comple rendu des séances de I'Lostitut ;
Sl repousse de tout son pouvoir les vues intéressées quen lui
suppose ¢n offtant de faire sur loi-méme Pépreuve de la non-
contagion de la fitvre jaune, et déclare qu'il n'a dautre but
que d'élre utile d humanité. |

— M. Dariste réclame contre I'analyse que le docteur Au-
‘donard a faite de son ouvrage sur la fidvre jaune , dans ce
journal. Ce médecin oppose expériences i expériences , fils
faits. Comment décider dans cette question difficile et embar-
rassée ? Comment concilier les opinions contradictoires des ali-
servaleurs 7 Le temps et Pexpérience pourront seuls, résoudee
complitement ce probleme.
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— 11 s'est glissé dans le Mémoire de M. Pleindonx, sur I'Ify-
drophabie, quelques fautes typographiques, principalement pour
les noms propres, que chaque lecteur pourra facilement rectifier.
Lisez, page 228, sous la langue, et non sur,

E ——————

Ve. NOTICES BIBLIOGRAPHIQUES.

Tuarrk sur les fonctions du Cerveaw , ct sur celles de
chacune de ses parties , ete. ; par le docteur Gaws.
Tom. VI et dernier , in-8°,

Ce dernier volume de Pouvrage de M. le docteur Gall est
consacre & faire une revue critique de quelques guvrages ana-
tomico-physiolagiques , et P'exposition d'une nouvelle philo-
sophie des qualités morales et des facultés intellectuelles. Clest
sur-tont contre Tiedemann , Carns, Rudolphi, Rolando, Flou-
rens, Burdach , Serres, qu'il s'éléve pour montrer dans levrs
objections, soit des errenrs, soit des contradictions qui délruisent
toule leur valenr. Nous enirerons dans 'anaiyse de ce volume ,
et nous ferons apprécior les diverses opinions de ces auteurs.
Dans un sujet aussi diflicile on pent se tromper sans &ire digne
de reproche , et de fuusses tentatives pour découvrir la vérite
peuvent souvent €lre lailes avec beaucoup de talent. M. le
docteur Gall a le premier montré la meilleare maniére de dis.
séquer le cervenu et de reconnailre les propriétés de ses diverses
parties, On pourra pousser cette analyse plus loin, et ajonter
de nouvelles découvertes i ses travanx , modifier méme par
d’autres faits quelques principes qu’il a avancés ; mais la
miére direction de ces recherches doit étre rapportée au doc-
teur Gall | et c’est & lui qu'en revient tout 'honneur. Celle revue
des diverses opinions sur Panatomie du eerveau et du systéme
nerveux cl}mpﬁ;’le cet ouvrage, et lni donne une nouvelle impor-
tance. M,

Anntet: de Cllistoire de la Cautérisation de Purétre
en France avant Ducamp ; par M. Nicon. Broch.
in 8% , 1826, .

On ne sait comment qualifier cette brochure , dans laquelle

Pauteur a trouvé le moyen de parler du Roi, des Ministres , des

Tome 1], Awvrel 1826, 18
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Jésuites, ete. , dans laquelle les noms les EPI“S celehres sont
indignement calomniés. Nous piaignons M. Nicod d'aveir ainsi
justifié I'acte de rigneur qu'on a exereé contre lui en le ren-
voyauot de 'hdpital Beaujon. Je crois qu'an lien d'accuser tout
le monde de cette disgrice , M. Nicod ne devrait s'en prendre
qu'a loi-méme, En voila bien assez sur cet objet , el passons &
la partie scieotifique , qui, malheureusement n'est pas plus
exacle.

L'auteur, gui se qualific de edtéran dans la pratigue de la
chirurgie , et particuliérement dans le traitement des maladies
des voies urinaires (1}, aceuse |' Egale de Paris d'élre enticrement
nuisthle & Phumanied par Pobstination gu’elle met & repousser,
suns la connaitre, une mdthode ( celle de Ducamp ) gué n'a
d'autre tort que celui de n'avoir pas pris naissance dans son
sein (2). Livrd depuis plusieurs années , sous les auspices de Ia
Faculté, etdans Pun de ses amphithéitres , 4 un enseignement
publie sur les maladies de appareil urivaive , et prenant i
tiche , dans mes lecons , d'exposer avee détail les heureuses
modifications que , dans ces derniers temps , on a apportées i
la thérapeutique de ces maladies , je dois & la vérité et & la
reconnaissance de déclarer que cetle imputalion n’est pas mi-
rilee, ;

Je dois aussi 4 la réputation justement acquise de M. Lalle-
mand , de Montpellier, ot aux services que I'art peut obtenir de
sa sonde porte-caustigue , d’atlester que cel instrument , tant
décri¢ par notre historien , m'a réussi dansdes cas oi le porse-
caustigue ordinaire avait déchoué, et en particulier chez un
négociant, déja traité par lhomme le plus apte i remplacer
Ducamypy dans la pratique et Temploi journalier de ses instru-
mens (3). Une senle application de mitrate d’argent , faile avec
la sonde porte-caustique , a sufii pour détruire un obstacle , qui,
au dire dnmalade, avail résisté i drerte-fuil cautdrisations. Ce
fait & eu pour témoin M. le docteur Lidgard , et se trouve
consigné dans une thése sur les avantages de la cautérisation de
T'urétre , favorablement accueillie par n Faculté.

Dans ce méme travail , M. Liégard signale un moyen don? je
me sers pour mesurer I'élendue des rétrécissemens , et suppléer
a cetle eapéce decpmpas de Ducamp , dont parle Pautenr de
la brochure, et & laquelle il reproche , avec raison, d'ére
d'un wsage souvent impossible | :]I-‘angxmm el doulonrens ().
Ce moyen est aussi facile & se procurer que commode i em-
ployer. Clest loul simplement une sonde exploratrice d'un tris-
petit calibre. Je saisis cetle cccasion de relever une erreur qui
sest glissée daps le compte rendu des dernitres séances de
l‘lcai’:ml'e Royale de M%de-;iqe, Ce n'est pas 26, mais bien
21 empreintes de rétréeissemens de urétre que jai offert de
soumetire i Pexamen de cette sociéle, : { 8.s.

() Pag. d. (2) Pag. fet5 (%) Pag. ctas. (f) Pag. 8§,
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Histome asarouioue des Inflammations ; par A. N.
Gexosin , docteur en Médecine , ete. Un volume
in-8¢, Paris , 18206.

Ce premier volume offre le plus 5irand intérét, et je ne doute
pas que tous les médecins n'accneillent avec reconnaissance un
travail dont la pratique peut tiver le plus ?and avantage. Les
inflammations ont élé Pobjet d*un trés-gi od nombre de recher-
ches, el,variant suivant les organes, elles coastituent la plus grande
partie des maladies ; il n'est done pas extraordinaive qu’elles for-
ment la hase exclusive de plusieurs systémesde médecine, Mais ce
rque Bichat a fait poor les tissus sains , il faudrait 'entreprendre
}"Dﬂl‘ les tissus malades ; et 5'il a [allu le génie de ce grand

lomme pour exéeuter son dnatomie Géndrale , quelle pénétra-
tion et quelle multitude d'observations seraient nécessaires pour
établir Ihistoire des altérations que subissent tous les tissus dans
les diverses maladies ! i :

Pour arriver i ce résultat, M. Gendrin a considéré les lésions
propres au T,issp enflammé . et les Emduits qui en résultent.
Ainsi, la premiére partie comprend Thistoire des caractéres
apatomiques de 'inflam mation dans tous les tissus ; et le second,
celle des altérations qui sont 'effet des phlegmasies actuelles,
ou déjd terminées , dans les solides et dans les ojdes,

Nous donnerous une analyse détaillée de cet onvrage , dont
celle notice fait sentir l'importance.

(Asm. D)

Risvnt mm;}fct de Médecine ou de Pathofogis interne ;
par M. F. Vacouit, doctenr en Médecine , ete. Un
vol. in-32. Paris, 1826,

Ce petit onvrage fait partie de I'Encyclopédie Portative , qui
aété entreprise par M. Bailly, et qui estdestinée & [amiliariser les
gens dumonde avec les sciences et les arts, Ce projet est cer-
tainement trés-louable, mais ne me parait point offric 'utilité
genérale que I'éditenr en attend. Toutes les sciences dapplica-
tion ne peuvent dtre pratiquées que par les personnes qui ont
consacré leur temps et leurs facultés 4 les bien connaitre dans
toutes leurs parties: il n'y a que les médecins savans et
expérimentés qui doivent exercer I'art de guérir; el les livres
de meédecine populaires  sont inutiles ou dangerenx. Yen -
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trevois cependant un but d'utilité dans cette lecture, c'est qu’il
serait & désirer que ces connaissances superficielles servissent
non 4 se lrailer soi-méme des maladies , méme légéres , mais a
n'accorder sa confiance qu'aux médecins instruils. FPai souvent
été frappé de voir deshommes du plus grand mérite, qui savaient
trés-bien apprécier le talent et I'instruction, s'abandonoer aux
soins de médecins ignorans dont chaque mot trahissait I'inca-
pacité. Puissent done les gens du monde savoir assez de mede-
cine pour dJistinguer le pralicien habile des charlatans, le
médecin instruil de Pignorant !

Cet ouvrage renferme , en 26io pages, toule la pathologie, une
bibliographie et une hiographie. C'est presque toute la meé-
decine en miniature. M. Vacquié¢ nous dé ommagera dans
un autre travail de la géne ol il s'est trouvé pour placer lant de
choses dans un cadre aussi vétréci.

( Au. D.)

Imprimerie de GUEFFIER, me Gué négaud , oo, 31,
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ptes des membranes muqueuses des tntesting.
( Clinique de divers hépitanx de Paris. )

Par A. Ch. Lawpixi.

L’analogie de texture de la peau externe et de la peau
interne élant reconnue et généralement admise , pen-
dant que les maladies de la premitre étaient si diverses,
se pouvait-il que celles de la seconde fussent uniformes?
se pouvait-il , sur-tont , que toutes les inflammations de
I'estomac et de Pintestin pussent étre comprises sous le
terme générique de gasll:o - enlérite , qui, au pied de la
lettre , donne i entendre qu’elles sont toutes de la méme
nature et revétent la méme forme pour offrir des carac-
téres anatomiques identiques aux nuances pris ! Telle
fut la question complexe que s’adressa M. le docteur
Bretonneau , médecin de I'hdpital - général de Tours
(Indre-et-Loire) , et dont il se proposa la solution. Mieux
partagé que personne par la nature et sa posilion mé-
dicale, ce savant praticien s’adonna, avec de laméthode,
du zéle, et sur-tout de la bonne fvi, & des recherches
nécroscopiques qui le convainguirent bientdt que I'in-
flammation aphtheuse buccale, par exemple, différait
de celle qui suivait la brilure de celte méme partie ;

Tome 1. Mac 1826, 14
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que I'angine variolense ou rubéoleuse ne ressemblait que
pen A certaines angines , etc.; enfin qu'il y avait des
phlogoses gastro-intestinales qui différaient au moins au-
tant entre elles que varient les genres eczéma, lupus ,
lepra, érysipéle , variole, ete. Ilrestail b en déterminer
la marche, les symptdmes , le traitement : c’est ce que
M. Bretonneau ne manqua pas d’entreprendre. Des épi-
démies survinrent, et sa constance el sa pénétration
surprirent la nature dans ses transformations.

Les Mémoires annoncés sur la diphtérite, ou angine
couenneuse, ayant paru , je me lairai sur ce chapitre.
Aprés Pexcellent article que le docteur Trousseau, mon
collgue et ami, a publié, il pourrait paraitre inutile
de traiter la Dothinentérite, si je ne I'envisageais sous
un autre point de voe. En eflet , M. Troussean a dooné
les idées de son maitre , et moi j'ai fait en sorte de
concilier celles-ci avec celles des professenrs de Paris |
et plus encore avec les fails ; anssi ne rapporterai-je
que ce que j'aurai vu, rien que ce que j'aurai va, tout
ce que j'aurai vuo. Onen jugera; et siles rapproche-
mens, les explications que je me permelirai paraissent
forcés ou insufisans, on voudra bien me les pardon.
ner, tout en les complétant et réduisant i leur juste
valeur. ;

Le mot dothinentérite , dont les racines formatrices
sont &'o}iny ebevrepor, signifie I'inflammation aigué des
cryptes agminés de Peyer et des follicules isolés de Brun-
ner. Assurément , puisqu’on ne peut désigner que des
effets , cette affection aurait été aussi bien nommée en-
térite pustuleuse , par opposition & l'entérite érythéma-
teuse qui, quoique si diflérente, peut néanmoins la com-
pliquer; mais on pardonnera volontiers eet innocent néo-
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logisme; et, d'aillears , comme le disait Galien: ¢ Peu
nous importe les noms, pourva que nous soyons d'ac-
cord sur les choses. »

La dothinentérite est-elle une maladie nouvelle? Non :
seulement les altérations qui la conslituent ont été ré-
cemment éclairées par le flambean de 'atanomie patho-
logique , et c’esl faute d’avoir marché, ou pu marcher A
I’aide de celte lumitre du sidcle , ¢’est pour s'étre trop
laiss¢ emporter par une idée préconcue, qu'on a donné
tant de noms et de siéges différens a un état maladif qui
est un , el qu’on anrait pu reconnaitre b la ressemblance
des descriptions , bien que chaque auteur se soit appli-
qué A la représenter théoriquement sons le jour qui lui
paraissait le plus convenable; ce qui ne serait, certes ,
pas arrivé , si on avait toujours eu Ja précaution de dé-
filer d’abord le canal alimentaire , del'inciser avec I'en-
térotéme, ou les ciseanx, & Pinsertion du mésenitre sur
l'intestin , qu'on lave ensuite & grande eau pour 'exa-
miner & conire-jonr et par transparence.

La dothinentérite est-elle une inflammation spéciale ?
I'espére le faire entreveir dans ce Mémoire. Ne peut-on
I'avoir qu’une fois en sa vie ? C'est ce que M. Breton-
neau lichera de prouver dans son ouvrage pralique
sur celte matitre. Est-elle contagiense ? A I’époque
ot nous vivons, c'est un probléme, qu'un jeune pra-
ticien, sur-tout, ne doil pas s'aviser de vouloir ré-
soudre. Je me bornerai seulement A remarquer que de
grands auleurs penchent pour I'affiemative, tels Syden-
ham, Pringle , Rederer et Weagler , sur-tout, qui
indépendamment des conversions gu’ils ont reconnues i
la maladie muqueuse qu'ils ont décrile , se croyaient
assez instruits pour aflirmer qu’elle pouvait se trans-

14"
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mettre de la mére & U'enfant, qui n’avait point encore vu
le jour. C'estd’apris des recherches cadavériques qu'ils
ont établi cette croyance. .

Divisée en deux alinéas, la symonymie offrira quel -
qu'intérét sans donte. Le premier renferme les maladies
dénommdes par nos devanciers, b des épnques oitla mé-
decine des symplimes détait seule en considération ,
parce qu’on paraissait ne pas se rappeler que ceux-ci ne
représentaient que des lésions d'organes. Le deuxitme
ne concerne que les auleurs contemporains.

Synonymic.

1°. Causes d’Hippoerate, Synoque putride, Galien;
fitvre pestilentielle, Fracastor; fitvre stationnaire de
1685 & 1690, Sydenham; fitvre maligne, Morgagni;
fizvre d’hdpital, Pringle; typhus, Sauvages et Gullen;
fitvre muqueuse , Rederer et Wagler; fitvre avdente,
Forestus; fitvre lente nervense, Huxham ; fivvre putride,
Stoll et Quarin; fidtvre de Siam, Lind; fitvre continue
nerveuse avec stupeur ou versatilité , P. Frank ; fitvre
glutineuse gastrique , Sarcone , etc..., etc. ; en un mot
toutes les fitvres qui présentaient la durée et série
d’accidens dont P'exposition suivra, et n'¢laient pas pour
cela laconséquence d'inflammations idiopathiques céré-
brales ou thoraciques.

a°. Fi¢vre adynamique. Ataxo-adynamigue, M. Pinel;
fitvre pétéchiale, M. Rasori ; fitvre mésentérico-putride,
Trousset (de Grenoble) ; fidvre continue, MM. Laénnec
et Cayol; fitvre catarrhale, M. Recamier; fitvre entéro-
mésentérique , M. A, Petit; gastro-entérite, M. Brous-
sais ; typhus continental des modernes , ete..; (J’ob-
serve que sous |2 mom de maladies typhoides, on a
décrit des inflammations céphalo-rachidiennes, etc.

I
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Ce n'esl point celles-1a que je fais entrer dans mon cadre
synnujmiquﬂ » peut-élre trop étendu.

Les causes premiéres de la dothinentérite, gu’elle soit
¢:pidémique, sporadique, contagieuse, opinion que partage
M. Bretonneau , nous sont inconnues, En I'dlat actuel de
nos connaissances, il parait que dans des circonstances
irés-varides, etquine loi sont pas exclusivement propres,
nos fluides sont viciés par une espéce d’empoisonnement
miasmatique qui fait que par suite ils réagissent sur nos
solides et les altérent A lear tour, car ils ne peuvent
pas alors séjourner impunément dans nos organes.
L’histoire des maladies des liquides, que de bons esprits
s'occupent 2 compléter par l'analyse chimique et
tous les moyens d’investigation, étant trop peu avancée,
on se récriera sans doale sur celte assertion, & laquelle
J'esptre consacrer un peu plus tard quelques pages au
sujet des maladies spécifiques cutanées. Pour I'ins-
tant, je me contenierai de rappeler les effets incontestés
des gaz marécageux sur Iéconomie , les expériences de
notre Bichat au milien des cadavres, les résultats de
Paction du lait ’'une miére malade sur son enfant en
santé , les conséquences du scorbut, du diabete , de
'anémie , ete. Je reviens ot jen étais avant cetie di-
gression. Commune dans Penfanes , la dothinentérite le
devient davantage pendant I'adolescence, se montre
moins dans I'ige mir, est d'autant plus rare que les
sujets sont plus vieux. En effet, M. Bretonneau ne
I'a jamais vue aprés cinguante-cing ans ; el pour ma
part , partout ot1 je Pai cherchée , je I'ai lrouvée |, saul
a la Salpétritre , ot M. le docteur Rostan aflirme
ne I'avoir jamais constatée sur les vieillards. Les causes
prédisposantes qu’on a assignées & cetle maladie sont

page 193 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=193

194 MEMOIRES ET CLINIQUE

toutes débilitantes d’une manidre plus ou moins consé-
cutive, c’est-h-dire , tendantes 3 dénatorer nos liquides
et i favoriser absorption. Les voici : une saison chaude
et humide , le plus souvent 'indigence , des habilations
malpropres , mal aérées, exposées i des effluves de sub-
lances végétales ou animales en putréfaction ; des fati-
gues excessives , de grandes plaies avec perte de subs-
tance , un trop long séjour dans les camps , dans les
salles d’hdpitaux ou de prisons encombrées , dans des
pavillons de dissection, dans des villes assiégées , dans
des vaisseaux en mer sur iesquuls on mange parfois des
alimens insalubres , et ot 'on buvait jadis des eaux
corrompues. On peut ajouter A cette énumération d’an-
tres causes délerminantes ; telles sont les suites de
couche , les abondantes déperditions séreuses ou san-
guines , I'abus des purgatifs, des mervcuriaux , des al-
calis; I'intempérance dans les boissons, les excis avee
les femmes , ete. ; le régne de certains vents chauds
qui favorisent le transport de matitres toxiques dans des
lieux plus ou moins éloignés , ce qui est contesté, parce
qu’on voit des épidémies parcourir des conirées com-
prises dans des lignes courbes, directions que ne suivent
jamais les grands courans d’air,

Symptomatologic ; prodrime. Douleurs articulaires
erratiques; sensation d’un froid presque conlinu qui fait
- rechercher le feu; céphalalgie occipitale ou frontale,
quelquefois 'une et Pauire; amertume de la bouche;
anorexie ou senliment de réplétion, méme avant le re-
pas; urines moindres, limpides d’abord, ressemblant
plus tard & de la bitre éventée comme ledit Huxham. Le
sommeil , 8’il y en a, est agité et ne répare point les for-
ces; durant sen cours le corps se couvre d’une petite

page 194 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=194

DES HOPITAUX. 195

sueur acide. Jusque-la la fitvre n’est point encore ma-
nifeste , et cependant parfois les individus ont de la toux ;
presque tonjours ils sont moroses , découragés, se disant
beaucoup plus malades qu'ils ne paraissent, désespérant
souvent d’eux-mémes A tel point , qu'ils s’alitent avec la
ferme conviction qu’ils ne se reléveront pas. En général,
plus ces signes précursenrs sont brusques , moins elle a
incubé, plus aussi la maladie céde avec promptitude et
facilité,

Sans prendre fait et cause pour la doctrine des nom-
bres que le philosophe Pythagore fit naitre des rapports
harmoniques , supposant la maladie abandoanée 4 elle-
méme, suivant P'ordre le plus ordinaire, c’est-h-dire n'é-
tant point compliquée des symptdmes qui sont de la créa-
tion de l'art, tels la rachialgie, ete. , je vais non pas
aligner, mais essayer de classer convenablement et dans
P'ordre approximatif de leur succession, les symptomes
propres, que je partage en qualre stades, dont chacune
s rapporte, autant que faire se peut, b un septénaire, En
effet, 'expérience et I'observation nous apprennent qu’il
s'optre vers ces périodes, comme dans presque toutes
les inflammations spéciales, des changemens si notables,
qu'ils méritent Pattention soutenue du médecin ob-
servalear , qui sait, par exclusion, distinguer ce 'qui
appartient i la maladie et ce qui est la part de I'idio-
syocrasie; car c'est une vérildé populaire , que les
maladies varient suivant les individus, les tempéramens,
Par appendice , il sera fait mention de I'état patholo-
gique des organes digeslifs , constamment a-peu-prés le
méme & pareille époque, dans la période croissante et
décroissante. _

Premier septénaire. Un frisson violent, suivi d'une
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chaleur vive, quelquefois de vomissemens, toujours de
Paugmentation des symplém s avant-coureurs, dénotent
Pinvasion réelle de la maladie, et la présence delafiévre,
en apparence peu grave , qui peut éire contlinue ou ré-
millente; alors le pouls est fréquent et concentré, ou se
montre au rhythme physiologique. quoique les fonctions
soienl profondément Iéséas dans leur ensemble, ainsi que
I'apprennent la stupeur et 'hébétude. La céphalalgic
esl moindre que dans les autres fitvres, les yeux sont in-
jectés, larmoyans; laface est d’une couleur rouge foncé;
la langue, sillonnée i sa partie moyenne , enduite d’une
superséerélion muqueuse jaunilre ou verdilre, est rouge
sur ses bords et & sa pointe, de telle fagon que ses papil -
les ressemblent & ces pelits points noirs qui sont en si
grand nombre 4 la surface des [raises mires. La sensibi-
lité épigastro-abdominale est nulle, si ce n'est dans la
région iléo-coecale, partic du mésentere la plus pourvue
de glandes , point de confluence de la maladie. Les an-
teurs s’accordent assez sur ce que dans le typhus, c'est
la que la plus grande douleur se fait sentir, ¢’est [h qu’on
parvient seulement A la développer, et en quelque sorte
& Destimer par une pression égale el comparalive. La
peau est halitueuse, il y a constipation, plus souvent
diarrhée, appurence de convalescence du septieme au
dixitme jour.

Anatomie pathologique.Les eryptes isolés et agminés
font un peu de saillie & pic sur la membrane muqueuse ;
ils sont trés-légbrement injectés dans les parties super-
posées , beaucoup plus dans celles qui sont déclives; la
wembrane villeuse qui les recouvre n’a’ pas sa force de
cohésion normale. Quant aux ganglions mésentériques ,
ils sont un peu plus développés que dans I'état physio-
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logique; mais ils offrent encore assez de fermeté, et la
couleur rose , qu’ils conservent jusqu’au dixitme , dou-
zitme jour, terme avquel ils ont acquis un énorme dé-
veloppement. :

Deuxiéme septénaire. L'état fébrile est plus pronencé
4 la chute du jour; onobserve la dépressibilité du pouls,
la persistance de la céphalalgie, la malpropreté et I'im-
mobilité de la face, dont la coloration livide annonce la
tendance a asphyxie; le regard est étrange et présente
la stupidité de Vivresse ou du narcotisme; les buccina-
teurs sont affaissés , les pommeltes saillantes, le sillon
labio-nasal plus fortement tracé, les narines pulvérulen-
tes. la bouche et les dents continuvellement englués; la
langae est lancéolée, séche, comme ligneuse, recouverte
d’un limon qui a passé du blanc au gris, et de celui-ci
au brun rouge, ce qui pourrait bien tenir & ce que du
sang s’est écoulé de ses gercures. Les malades écoutent
avec altention ce qu'en dit autour d’eux, ils répondent
avec peine et lenteur aux questions qu'on leur adresse;
quand ils sont seuls, ils parient entre leurs dents. Les
crachats sont tenaces, visqueux , puriformes, peu abon-
dans; la toux est grasse et fréquente, bien que la per-
cussion ne soit d’aucun secours, et que l'anscultation ne
fasse entendre qu'un rile muqueux ou sous- crépitant :
on voit cependant des médecins croire alors & la pré-
sence d’une pneamonie, et se mettre en devoir de la
combattre. La chaleur est maintenant plus dcre et plus
mordicante sur I'épigastre et 'abdomen: la sensibilité
du premier est devenue perceptible (1) ; celle du second

(1) Ne serait-ce pas ici le cas de faire Fapplication de I'heureuse
idée de M. Guersént , émise postérieurement par MM. Rostan, Bil
lard , Hutju, parlaquelle il doane a cotendre que l'injection méca-

page 197 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=197

198 MEMOIRES ET CLINIQUE

ost , en général , obtuse; la pression de sa partie droite
permet de sentir 'engorgement mésentérique, si le ma-
lade n’est pas trop chargé d’embonpoint. Les urines s’é-
chappent avec peine de leur grand réservoir; les selles
deviennent plus fréquentes, bilieuses , ocracdes; le plos
souvent alors le malade n’a pas la conscience de son
moi ; couché sur le dos, dans un état somnolent, silen-
cieux , il exhale une odeur qui n’a pas d’analogue, et
qui pourtant n’est pas celle des affections cérébrales.
Ses yeux sont renversés et inégalement ouverls, ses
sourcils rapprochés 'un de I'autre, ses avant-bras ré-
Iractés , ses mains tremblantes , ses tendons tressaillans;
la surdité est trés grande, la respiration haute, lente,
égale; le larynx exécute un mouvement ascensionnel
pour se précipiter & la rencontre de I'air; la déglutition
est bruyante et passive, le pouls filiforme , & peine sen-
sible. -

Anratomie pathologique. Turgescence de la tunique
interne des bronches , de l'estomac, augmentation do
calibre de ses vaisscaux veineux. Les ganglions mésenté-
riques sont h l'apogée de leur accroissement ; plusieurs
d’entre eux ont acquis le volume d’un wul de poule, Les
glandes de Peyer présentent un aspect fort remarquable :
dans le premier septénaire , leurs surfaces réticulées
étaient peu inégales , tandis qu’a la fin du deuxitme elles
sont bosselées . rugucuses; la membrane muqueuse qui

nique des tissus est une cause d'irritation , et par suite d'inflamma-
tion ! Remarquez, en effet, que, quand il n’a pas été intem pestivement
stimulé , 'estomac ne témoigne puére de la doulenr que dn treizitme
an dix-nenvitme jour environ, époque oit ]'ad;rnamie est bien patente
et pendant laqnelle il y a conséquemment stagoation plus ou moins
compléte des liquides dans s¢¢ lissus.
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les avoisine est dpaissie et teinte comme elles par cette
bile ocracée particulitre  cette période. Mais ce n’est
pas tout, elle est aussi ramollie dans les parties qui
recouvrent les cryptes; elle offre ch et la des points
éredés , lesquels sont le prélude d'uluéra[iuns profondes
et perpendiculaires. Déjd ceux des boulons, celles des
plagues qui ne doivent pas s’uleérer, commencent i re-
venir sur eux-mémes, et les ganglions mésentériques
sont sensiblement moindres.

Troisiéms septenairve. Si les symptémes graves du
deuxidme dge s’amendent considérablement , si la diar-
rhée cesse, si la fidvre tombe, si les selles sont moins
jaunes, etc. , cela indique que tous les follicules entrent
en résolution , et qu’aucun ou fort peu passeront i I'ul-
cération. La dothinentérite correspond alors A la fitvre
muqueuse simple, et est dite bénigne ; non qu’elle ne
puisse tuer souvent , car il suffit d’un seul bouton excavé
pour perforer Uintestin et donner la mori par péritonite
ou hémorrhagie, en divisant une veine mésaraique, ete. ;
mais , comme ces accidens sont proportionnellement et
heureusement rares, on peut avancer en somme gue la
convalescence marche vite, et que les forces du malade
suffisent aisément 3 des cicatrices peu nombreuses. Si,
au contraire , la maladie conlinue en augmentant d’'in-
tensité, le délire est permanent; Ia tendance d lomber
du lit devient trds-grande (& capite ad ealeem ). L'ex-
pression de la physionomie est rendue encore plus carac-
téristique par son amaigrissement; lalangue est desséchée,
racornie, écailleuse; elle tremblote, devienl incapable
de dépasser le niveau des dents, de rendre les pensées,
d’exprimer les besoins ; haleine est froide, 'anorexie
4 son comble , la soif insatiable, ou si nous la croyons
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nulle, c'est que le malade ne peut probablement plas,
comme nagudre , en exprimer le sentiment , soit qu'il y
ait perversion du principe par lequel nous existons, ou,
ce qui est mieux rendu que celui-ci, inaccessible aux
altérations par sa simplicilé , ne soit plus obdi par les
organes devenus trop malades ; car tontes les séerétions
sont félides , les excrétions fécales et urinaires toujours
involontaires. Ges dernitres ne coulent que par regor-
gement, et on parait vouloir aujourd’hui leur attribuer,
en partie au moins, 'odeur de souris. Les premitres sont
d’autant plus abondantes que le tégument externe est
plus sec, comme si la peau interne sefforcait de suppléer
4 son défant et i celui des glandes séerétoires.

Quand la dethinentérite présente cet ensemble de symp-
tdmes formidables , elle est & son summum ; aussi le nez
est-il effilé, la chaleur animale presque nulle, les vési-
cans sans aclion , et observe-i-on fréquemment des
hémorrhagies anales, du météorisme , des ¢ruplions mi-
liaires pellucides ou violacées, des pétéchies, des stries,
ou bien des vergetures qui vont jusqu’au noir.

Anatomic pathologique. Les ganglions mésentériques
sont rouges, mous, violacés , singulitrement diminués;
le péritoine qui les recouvre est quelquefois légdrement
enflammé ; les cryples du jéjunum, de la partie supé-
~ rvieure de I'iléum, sont presqueen résolution totale ; ceux
qui sont entamés offrent I'aspect des ulcires atoniques 4
bords calleux ; le derme sous-muqueux étant détruit, on
voit au fond de quelques-uns la tunique musculeuse,

Quatriéme septénaire, Quand la mort doit compléter
cet horrible tableau, bien au-dessous de son aflreux
modgle, le plus souventelle n’attend pas ceterme reculé;
cependant il arrive encore que pendant et aprés ceite
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phase, elle frappe insensiblement sa victime, qu’elle dé-
truit en détail ; alors le pouls est i .peine appréciable ,
une sueur sous forme de goutelettes inonde la périphéric
du corps, la face surtout, qui réunit le plus grand nombre
des signes hippocratiques, Mais heureusement il n’en est
pas toujours ainsi, et & cette époque la langue s’étale,
s’humecte , se débarrasse de sa couleur noire et de ses
fissures ; 'wil redevient vif, la mémoire et le courage
renaissent , les forces les suivent, s’ﬂccnmpagnent, quoi-
que aveclenteur, de amélioration de toutes les fonclions,
de tous les signes indicateurs. C'estalors que le canal in-
testinal étant presque rentré dansPordre, on voit la peau
pénétrée d’ecchymoses brunétres, surmontée de paro-
tides , de bubons, ete. *ou bien ¢reusée par des ulcéres
sur le coceyx, le sacrum, les trochanters, les coudes et
autres parties qui ne santp_uint,commc celles-ci, sujettes
A une pression conlinue,

Anatomie patiologique de ce laps de temps et jours
sutvans. Relour complet, ou &-peu-prés complet,de toutes '
les glandes mésentériques  leur état normal; les cryptes
de Brunner ont perdu cette coulenr noirs maladive
qu'on remarquait sur plusieurs , communément ils ont
repris leur miveau ; les bandelettes amygdaloides de
Peyer conservent, cependant, de trés-légéres traces de .
rougeur et de tuméfaction; celles sur lesquelles siégent
encore des ulcéralions , sont totalement affaissées, el les
bords de chaque ulcére, souvent décollés, offrent I'aspect
de ces fistules cutanées dont la guérison est si diflicile. La
tunique musculeuse sons-jacente, au bout de quarante
jours est quelquefois recouverte de bourgeons charnus.

Dapris ce qui a préf:édé on peat pressenlir qu’on
e pourra désormais, & moins d’une ignorance cou-
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pable ou @’une opiniitre incrédulité, attribuer la lon-
guear des fityres muqueuses & la reptation de 'inflam-
malion sur de vastes surfaces, et qu'il faudra absolu-
ment’, pour satisfaire lesprit et légitimer son diagnostic
el pronostic , admettre les mélamorphoses de cette
inflammation particuli¢re. Si les barnes d’un mémoire
qui doit élre renfermé dans un journal , n'étaient pas
limitées, c’est ici que se serait trouvée I’exposition
‘des caractéres diflérentiels de Pentérité diffuse et de
entérité localisée dans une élendue et des points
toujours donnés du lube digestif, matitre neuve que
s'occupe de coulerd fond mon confrire M. Delange,
de Falaise. D’ailleurs, en attendant que cet intéressant
travail paraisse , le lecteur bienveillant voudra bien
se reporter dans sa pratique, réfléchir sur les causes ,
la durée, I'intensité, etc., des phlegmasies qu'il a eu a
traiter ; alors il se rappellera qu’elles ne se sonl pas tou-
jours ressemblées, que les mémes agens thérapeutiques
n'ont pas eu les mémes succds. Jusques ici nous avons
donnéi penser que la solntionde la dothinentérite ne pou- .
vait avoir lien que de deux facons, le recouvrement de
la santé et la mort. La premitre terminaison , objet de
toutes les sollicitudes et de tous les soins du médecin,
peut s'opérer bien diversement.

La termigaison par les crises est fort rare, car en
admettant tout au plus celle par les sueurs, il ne me pa-
rait pas fondé de considérer comme telles, les urines
sédimenteuses el les abondantes déjections fécales, qui
étant des conséquencesde beaucoup de maladies, peavent
étre immédiatement suivies d’un mieux étre qu’elles n'ont
point amené. La formation des escarres donne souvent

" lien & la cessation des principaux phénoménes; mais le
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malade n’a bien des fois échappé & un danger que pour
en couric un autre inévilable , celui d’une suppuration
excessive, en égard 4 sa position, et & laquelle il ne serait
peul-dtre pas déraisonnable d’opposer, outre les moysns
préconisés, les lotions avecle chlorure d’oxyde de so-
dium, dissous dans I'eaun .

On voit survenir de 'amendement, aprés certdines
otites ou arthriles suppurées. La terminaison par bubons
et parotides est moins heurouse; celle - la donne pres-
que toujours lieu & une espéce 1}3 congesfion u]:-nop[ecﬂ
lique.

Il est des individus qui succombent 3 une diarrhée
colliguative, & une syncope, 4 des hémorrhagies impré-
vues , qui sont, comme nous P'avonsdit, la suile de la
sortie du bourbillon nécrosé qui perfore Iintestin comme
le ferait un emporte-pigce.

Si le diagnostic est le plus souvent trés-facile, le
pronostic est fort difficultueux; dans _le fait, ceux qui,
vers le commencement, offrent les symptémes les moins
graves, succombent quelquefois dans les vingt-un pre-
miers jours, avec les accidens ataxo-adynamiques les
plus terribles ; d’avtres , au contraire, qui ont méme du
délire dés le début, entrent en convalescence avantl
fin du troisitme septénaire. Geux-ci échappent i I'ataxie,
4 'adynamie, et succombent ¥ [Paltération générale ,
imprimée & 'économie par I'inflammation ou son prin-
cipe producteur, Cetle altération, incontestable du vivant
de I'individu, est bien plus évidente aprés sa mort. Ef-

- fectivement , elle est prouvée, 1°, parce que le cerveau,
ses sinus, ses membranes, sont gorgés d’un sang noir
moins plastique; 2*. parce que les museles sont poisseux,
flasques , et d'un rouge violet, comme le coeur; 30, par

page 203 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=203

204 MEMOIRES ET CLINIQUE

la sérosilé contenue dans les plévres ; 4% par I'hypertro-
phie du foie, trés-sensible au moins trois fois sur cing,
vatre que son tissn est ramolli et semblable & de la pru-
nelée; 5% par amincissement des muqueuses et la dé-
naturation de leur mucus;: 6% par la roideur cadavé-
rique, qui survient et disparait plus 16t que dans les autres
maladies; 7°. enfin, par la rapidité avec laquelle la putré-
faction s’empare du cadavre , surtout alors que inflam-
malion a été longue , latente et mal traitée.

Le pronostic doit donc étre toujours fort grave, mais
du plus au moins , suivant les circonstances oi se sont
trouvés et oii se trouvent les sujets allectés.

La convalescence est lente, et les facultés intellec-
tuelles sont long-lemps & recouvrer lear équilibre.

Traitement. Si, quoi que 'on tente dans I’élat actuel
de la science, on ne peut pas plus empécher I'appari-
tion ou hiter la disparition de la dothinentiérite, qu’on
n'empéche ou qil’on ne hite celle de la rougeole , de la
variole, de la scarlatine et autres inflammations spéci-
fiques, ¢’est-a-dire telles qu’elles se reproduisent cons-
tamment sous les mémes influences , avec les mémes
formes , dans des espaces de lemps égaux, il n’est pas a
dire pour cela qu’on doive se passer d’une médecine qui
sache se contenir dans de justes bornes , en remplissant
les indications, secondant la nature quand elle tend an
bien-étre de lindividu, ou I'entravant, an contraire , dua
mieux possible, quand ses opérations s’annoncent comme
devant s'effectuer i son détriment. Ainsi donc, une
abstinence trop prolongée ou trop sévitre , méme dis le
commencement, chez certaines personnes, puurrait. élre
funeste , soit en forcant les absorbans 4 exercer leur ac-
tion sur les produits morbifiques xistans , soit en faisant
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périr d'inanition , précédée d’ulcérations gastriques ,
ainsi que le conslalent les observations de Pozzi, de
d. Hunter, et les expériences de MM. Magendie et Du-
mas, Pour prévenir ccs dangers, on pourra confier &
I'estomac quelques cuillerées de créme de riz, ou aulres
substances léglrement [éculentes, et ce ne sera qu'alors
que la maladie se irouvera dans toute sa force, que pour
ne pas ajouter au délire et & 'inflammation commen-
cante do venlricule, on ne permettra que des boissons
mucilagineuses , gommeuses, miligées par des lisanes
acidules, qui, données seules, auraient I'inconvénient da
provoquer el cxciter la toux. Le bouillon gras, récent,
choisi et bien dégraissé, doit éire réservé pour la con-
valescence , dans I'immense majorité des cas, car rien
n'est plus difficile & digérer que 'osmazone , dont il
abonde ; d"ailleurs la meilleure preuve qu'il ne convient
pas alors, c’est que bien sonvent il fatigue, souvent il
est vomi , el que, comme une grande partic de ceux qui
ont des points de suppuration , les dothinentériques ont
presque constamment pour lui une aversion qui n’est que
expression de l'instinel.

C’est avec raison qu'on a rejeté l'ingestion des rési-
neux, des balsamiques, des excitans diffusibles, tels
que Péther, 1'alcohol, qui se comportent si différem-
ment A Uintéricur qu'a Pexiérienr; car, sous quelque
forme qu'ils soient iniroduits dans la cavité digestive,
que les uns font trop, el les autres trop peu sensible,
ils agissent locjours comme des agens d'irritation,
c'est-a-dive qu'ils rubéfient , desséchent, embaument les
parties sur lesquelles on les a fait arriver, et que, par
suite , ils engendrent une maladie, en ajoutant une in-
Nlammation diffuse grave & une inflammation pustuleuse

Tome II. Mac 1826, 15
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devenue plus grave encore. Si I"émélique n’appartient
pas & la classe des corps dont je viens de parler , & petite
comme A grande dose , il ne doit pas moins étre proscrit ;
ce n'est pas prétendre, pour cela, qu'on doive invaria-
blement faire son procés dans d’autres ca:.

On est allé au-deld de la vérité, quand on a avancé
que les saignées générales ou locales . pratiquées dans
des momens convenables, aggravaient ceite sorte {in-
flammation ; seulement , en diminuant la masse du sang
non encore en dissolution, elles en rendent les effets
moins sensibles , mais pius durables , puisque néanmoins
elle suit sa marche. Plus tard , suclou. si la constitution
régnante était défavorable, on ¢ ngoit on’il n’en serait
pas ainsi : c’est d’ailleurs Popinica de M. le professear
Broussais , qui s’exprime ainsi dons ses Legous cliniques :
« Quand, aprés une ou deux saignées, au lieu de sou-
lager I'étet de volre malade, vous Vaggravez: quand
vous voyez le délire, la stupeur augmenter, le sang
devenir diflluent, les piglres de sangsues s’eniourer
d’un cercle brunitre, noiratre, gur:lez—vdus d'insister
sur ces émissions 3 conlentez-vous d'uae simple expec-
tation antiphlogisiique, de Papplication du froid; cm-,'
enotant & la nature toul moyen de réaction , veus hileriez
une fin que vous devez constamment chercher a pré-
venir , pour répondre an témoignage de volre conscicnce
et a l'attente publigne, »

Pour rendre la pean plus aple & rempliv ses fonetions ,
ou pour y suppléer, on devra faire appliquer sur I'ab-
domen des malades des fomentations chaudes et émol-
lientes, prescrire des lavemens de méme nature, et
micux encore, des bains tempirés. Celte pratique , qui
aurait pu paraitre une hérésic médicaleil y a encore quel-
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ques années . bien que ceux-ci n’agissent alors, comme
aujourd’hai, qu’en remplissant les veines , gonﬂnnl les
tissus, et procurant une sédalion par soustraclion de
calorique , n'est plus regardée comme paradoxale, va
les progrés de la médecine,

Vers le seizieme jour, époque de I'énucléation des
boutons, on pourra, & moins de diarrhée , ou autre cas
particulier, conseiller un léger purgatif minoratif, choisi
de préférence dans les sals neutres, Il est vrai qu'il irri-
iera; mais, Rouchstant cela, on aurait grand tort de le
regarder comame contre-indiqué, comme devant beau-
coup ajouter au mal eaistant, puisqu’an zoniraire , aprés
lui, la langue se nelioie, s'humecte, ele.... De bonne
foi , quel danger y a-1-il de proposer avec circonspeclion
un pareil médicament, dont les effets sont d'ailleurs
nassagers , dans un moment oir, les g'landulcs i uqueuses
s'ulcérant, il se produirail 3 lear surface une stimulation
puissanle, sous Uinfluence de ce que Stoll a nommé
polycholie . el qu'on cbserve presque constamment,
aiusi que le prouvent la couleur et la nature des selles?
Si, faisent abstraction des explicalions , qui tiennent du
temps ol on les donnait, 'on consulle I'ouvrage de De
Haén, Raiio medendi in Nosocomils, on veit qu'en
cela, au moins, son digne éleéve partagea son sentiment.

D’apriss ce quion lit dans les autears, la poudre de
charbon , lavée, porphyrisée et calcindée de nouveau,
aurait amené, dans quelques cas, des modificalions
désirées; nul doute que ce ne soit seulement par sa pro-
priéié désinfectante el astringente., Voici sur quoi je me
fonde, Persuadé que c'est & tort que l'on accuse les
anciens d’avoir altribué les idvres inlermillentes & des
principes pulrides absorbés, le docleur Landini, mon

10*
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pere, qui eserce 3 Grenoble avec ztle et distinetion,
congut 'idée de les traiter par le charbon animal. II
réussit; mais il s'apercui que, bien quil n'eli jamais
dépassé la dose de 3 ij, les féhricitans devenaient cons-
tipés; il fit part de celle remarque b de ses eslimables
confréres, qui employérent ensuite avec un aussi plein
succés que lui celte poudre inerte contre les diarrhées
chroniques, tans trop d'irritation.

Alors que la somnolence élail extréme , on a, dil-on,
pu quelquefois s'applaudir de Pemploi de quelyues grains
de camphre, de quelques gouites d'acélale d’ammo-
niaque , de teinture de musc , de castoréum , elc. ; mais
il est & faire observer que toutes les fois que ces subs-
tances n'ont pas nui trop manifestement, c’est qu’en
temps opportun elles avaient été précédées de copicuses
saignées,

Le quinguina , au début, est infiniment plus nuisible
que les pertes de sang oulrées ; mais ce n'est pas a dire
pour cela qu'on doive I'exclure du réperloire des re-
médes utiles, car ceux qui avaient blaimé M. Pinel de
I'avoir conseillé, n’avaient pas saisi le sens de ce sage
précepte, Effectivement , vers la fin du troisicme , dans
le cours du qualriéme seplénaire, alors que la prostra-
lion est extréme, si toutefois la téte est libre, il est avan-
tageux de faire prendre par 'estomac ou le rectum de
la décoction gommée d’écorce péruvienne, laguelle n'a
pas ici une aclion plus spécifique que le vin généreux
qu’on peat donner dans la méme intention : seulement ,
il est probable qu'outre qu’elle produit sur I'économie
une secousse qui tend & la relever, elle doit encore wivi-
fier, mondilier les ulcéres intestinaux , ot paru-L’l méme
les metire en chemin de guérison, C’est un coup de fouet
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donnd & propos pour enrayer I'asphyxie adynamique.

Comme on n’a pas plus & combaltre une maladie des
humeurs attingible par les exutoires , qu'une inflamma-
tion franche, destructible, illico, pdr les émissions de
sang, soil comme dérivatils, soit comme révulsifs, les vé-
sicaloires suppurans ne seront pas d’ungrand secours :
je puis aflirmer que jamais, dans ces cas, je ne les aivus
procurer d'amendement; tandis que, duns bien des cir-
conslances, au con!raive, ils ont étéla cause, sinon efli-
cienle, au moins occasionelle , de gangrénes , de collec -
tions purulentes, dont les principes résorbés ont produit
de grands maux. Silousles praticiens n’avaicnt pas élé
témoins de semblables accidens, je pe serais pas allé &
'emprunt pour en rapporter plus d'uneobservation bien
authentique; je me conlenterai donc de citer le passago
suivant, extrait de : De Morbo mucoso, pag. 135, tra-
duction de Leprieur, el n'y ajouterai qu'une réflexion.

« Quand le temps de la putridité est passé, on recourt,
non sans avantage, aux vésicaloires, pour ouvrir 2 la
nature la voie de la crise, ou en substituer une arlifi--
cielles trop tot ils sent dangereux, trop tard ils pro-
curent peu de soulagement. » Le temps de la putridité
passé, qus fora un vésicatoire ? 1l guvrira, ele. Les au-
topsies cadavériques prouvent que c’est impossible. Dn
reste, Roederer ¢t Wagler onl raison, ;

Du vingt-quatrieme an vingi-huititwe jour, si tout va
au gré de ses désirs, M. Bretonneau fail commencer
I'usage modéré de I'ean de chaux éuupéﬂ avec du lait,
ou bien remplacée par quelques onces d’cau artificielle
de Bonnes. Il parait que ces liquides agissent en dessé-
chant les ulcires, comme on sait quils le font & P'ex-
téricur. Bien que co woyen semble empirique , il u’ﬁ_“-
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donc pas & répronver, puisque la médecine prit nais-
sance dans |'empirisme, et que nous sommes peut-étre
plus redevables & celui-ci qu'a I'observation étayée du
raisonpement.

Que peut-on opposer an vomissement, & fa diar-
rhée, ete. ? Des émolliens, des mucilagineux, associés
tout au plus momentanémert a quelques anlispasmo-
diques simples. Du reste, s'il y avait flux de ventre,
I'eau de chaux, si on croit pouvoir s’en permettre "usage,
produira de I'astriction; d’antre part, si on le juge con-
venable, on lui adjcindra quelques légers toniques. On
peut se passer de la valériane , de la serpentaire de Vir-
ginie, du scordium , du simarouba , de la cannelle, de la
muscade , du cachou, et autres substances excitanles,
qui sont loin d’avoir les avantages que des praticiens
recommandables leur ont attribués. Le bubon, la pa-
rotide surtout, doivent &tre allaqués : 1°, par lus sang-
SUES , les venlouses, les calaplasmcs; 2% par les réper-
cussils , tels quo I'ean froide avee le vinaigre , I'acélate
do plomb, etc.; 3° par les sinapismes sur lus parties
élo:g,nées- Enfin, si on n’a pu empécher le travail sup-

uratoire , on ouvrira largement les collections de pus,
afin de prévenir la fibyre dt} résorplion el ce qui pourrait
s'ensuivre.
il y a rélention d’urine, on pratiquera le cathéts-
risme, les escarrhes seront, bien cotendu, traitdes
.comme indépendantes de la fitvre, dont la thérapeu-
tique est simple. Les grands orages passés , on pourra
. commencer 4 rourric son malads, dont les alimens
devront 8lre analepliques, légers , varids , fraclionnds
mizux lui vaudra de faire plusicurs petits repas avant
I'arrizée de la nuit, qu’un ou deux trop copicuy ; car
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les recrudescences d'inflammation provoquées par le
travail de la chylification sont toujours & redouter.
Des consommés , des viandes blanches, des lézumes ,
des wufs, du poisson frais, du pain bien cuit de la
veille; & défaut des vins de Bordeaux , de Madére , d'Ali-
canle (pourvu qu’il 0’y ail pas gasirite ) , du bon vin
vieux , mais 4 pelile dose ef avec addition d'un peua de
sucre; des fruils bien miirs,des confitures, des gelées, etc.3
voilt les mets avee lesquels on doit restaurer le conva-
lescent, en ayent grand soin de ne pas surcharger son
estomac. Ceux des fruits permis qui pourrout supporter
la cuisson, devront étre donnés de préférence, aprds

avoir subi celte préparation ; de ce nombre sont les pom-
mes reinelles, les poires d’excellente qualilé, ete. On

recommandera de n'en pas manger les pepins, car on
en a vu s'engager dan? les ulctres de Pintestin, le per«
forer et amener en peu d’heures la mort, par suite d’un
¢panchement de fechs on de gaz dans la poche périlo-
néale; accident terrible, qui serait bien plus fréquent, si,
dans Pentérite pestulenses, comme dansla mésentérite et
la phihisie tuberculeuse, les ulcérations ne sidgeaient pas
sur les glandes mucipares qui augmentent Pépaisseur de’
I'intestin,
OpsenvaTiONS.

Premiéve abservation, Un jeune homme de vingt-trois
ans, fort et robuste vinth pied et sans nide, le 15 aoiit 1825,
réclamer un litd Vhospice de I"iecole- Pratique , n'offrant
que les symplomes d'une dothipeniérite bénigne au
huilitme jour. La nuit suivante, il alla trois fois & la
selle, fui pris de délire, se précipita par la fenétre et se
tua, M. le docteur Velpeau fit I'ouvertnre ; nous exami=
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names avec lui (4 dessein, je ne parle pas des lésions cé-
rébrales) 1°, Pestomac et le duodénum, qui parurent
saivs; 2°, Dintestin, depuis le dernier ticrs du jéjunum
jusqu’au colon ascendant. Les glandes de Peyer , qui
s'offrirent d’abord A nous légérement hoursouillées ; ne
présentaient que peu de saillie jusquau milieu de l'iléon,
ot elles étaient le siége d’une tuméfaction remarquable.
Jusque-la les cryptes isolés de Brunner, peu nombreux
et peu notables, apparaissaient, les uns i I'état naturel,
les autres & un faible degré d’engorgement ; mais en des-
cendant davantage dans lintestin gréle, les follicules
agglomérés faisaient beaucoup de relief sur la surface
muqueuse , sans offrir aucune trace d’ulcération. Tou-
tefois, plus I’on s’approchait de la valvule iléo-cecale ,
plus elles devenaient nombreuses et saillantes. Elles
occupaient presque toute la surface de la dernitre por-
tion de I'iléon, et faisaient proéminer dans le ceecum la
valvule, qui avait I"apparence d’un bourrelet épais. Tout
autour des glandes de Peyer et dans le cozcum, et dans
le colon, on voyzit uneinnombrable quantité de cryptes
de Brunner enflammés, offrant presque tous un on denx
pores ceniraux plus apparens que dans ['état physiolo-
gique. 11 est & remarquer que la toile muqueuse qui cie-
conscrivait ces petits corps, ne paraissait nullement
malade,

Deuzicme observation. Dans une autopsic cadavé-
rique , faite la semaine précédente , 4 la clinique de
M. le docteur Husson , la maladie, qui ne remontait
qu'h six jours d’invasion , avait le méme caractdre avec
un peu moins de développement. La pitce pathologique
fut envoyée & M. le professeur Dupuytren, qui la montira
daps son amphithéitre, et dit en avoir soumis une sem-
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blable aux regards des éléves qui suivaient dans le temps
ses lecons d’anatomie pathologique. M. Breschet , chef
des travaux anatomiques de la faculté, a recueilli cette
masse intestinale précieuse; j'ignore §'il I'a modelée on
conservée dans de 'alcohol ouune dissolution de perchlo-
rure de mercure ; il faut croire qu'elle n'aura pas été
perdue pour les cabinets,

Troisiéme observation. Macquard , dgé de Tingl-éinq
ans, d'un tempérament sanguin, d’une forte conslilu-
tion, habitait Paris depuis pen de lemps. Ily avait quel-
ques jours qu'il éprouvait des douleurs trés-vives h la
téle, a la gorge et & 'abdomen , qu'il avait de la diar-
rhée , lorsque le 12 mai il entra & 'Hétel-Dieu, salle
Sainle-Madeleine , n°. 1. Il offrit & I'examen clinique,
facies sut generis, peau séche, langue rouge et piquetée
A sa poinle et ses bords, fuligineuse ot fendillée A son
centre ; la gorge est douloureuse, les amygdales tumé-
fies, la sensibilité épigastro-abdominale d’autant pius
forte qu'on presse davantage; fréquéns vomissemens de
matiéres bilieuses, verditres; le pouls est fort, fré-
quent, la respiration hante; le thorax, perculé, donne
un son qui pourrait étre plus clair; 'anscultation fait dé-
couvrir un rile mugquenx pen prononcé, (Diére, can de
gom., bis, julep béchig. dthévd. ) Le 13, angmentation
des accidens. { 15 sangsues, idem.) Le 14, stupeur,
dents encroltées, langue 1rés-stche, pouls misérable.
( Affusion de cing minutes. ) Immédialement la stupeur
disparait en partie, la langue s’humecie, le malade ré-
pond & ce quion lui demande. Le 15 et le 16, petite
amélioration. (Diéte, cau de gam.,,fufdp, fomentat, ab-
deminales avee loxyerat.) Le 17, le pouls est lent et
dur, la bouche tris-engluée, Iéger délire, assoupissement
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( Déeoct, de quinquina , julep anodin, idem.). Le 18,
accroissement des symplémes nerveux. (A ffusion a
18°0 4 ) Elle améne du bien-étre: le pouls et la
peau se rappm:éhnnt de ]’étalﬁnurmal.Les 19 et 20, méme
siluation, toux légére, (fdem.) Le 21, douleur interne
rapportée entre les denx épaules; la poitrine résonne
moins b droite qu'd gauche; de ce cité, le rile mu-
queux est plus prononcé que précédemment. (Fésica-
toive sur le point doulourewr, idem. ) Le 22, tous les
accidens déja combattus s'aggravent; les sinapismes aux
pieds et aux jambes sont appliqués; on insiste sur les
fomentations, le ventre étant doaloureux prés du nom-
bril ; on preseritune potion calmante, des boissons gom-
meuses, Le 24, stupeur complite, odeur acide trés-ma-
nifeste; le malade est insensible 4 toute espice d'im-
pression; les traits de la face sont aliérés, ( Affesion de
cing minutes, ) Pendant Popération il semble sortir de
I'état d'indillérence dans lequel il était; il regarde les
personnes et les objets qui I'environnent, porte plusieurs
fois ses mains au visage, comme pour arracher un ban-
deau qui lui aurait obscurci la vue. La réaction qui est
survenue quand on I'a eu rapporlé au lit, a éLé soule-
nue. Pour metire fin i la diarrbée, lavemens d’ean froide,
au cas ol ils ne sulliraicni pas, on en ordonne condi-
tionnellement avec le quinquina.

A onze heures, lorsque je quitlai ce malheureux, la
respiration seule paraissait embarrassée, haute, pénible;
bientot la chaleur diminua, les yeux devinrent fixes,
renversés, le visage grippé, le pouis filiforme , el i} ren-
dit Pame apris douze jours de séjour i P'hétel. On
ignore I'époque premidre el précise de lapparition de la
maladie , les ldsions permettent d’en présumer le terme
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i peu de différence prés. Nécroscopie aprés seize heu-
res: — 25° == 0,/ Aspect extérieur. Pileur extréme,
amaigrissement sensible, sugillation prononcée de la
partie antérieure du cou, du tronc et des membres,

Le crine et le rachis n’ont point £1é ouverts.

Le ceurun peu plus volumineux que dans I'élat sain,
conlient une assez grande quantilé de sang noir et
fluide.

L’un et I'autre poumons sont profondément sugillés a
leur partie postérieure; le-droit ne erépite nullement; il
est gorgd de sang i sa partie supérieure , d 'état d’hépa-
tisalion grise 4 la postéricure et inféricure ; le gauche ,
quoique engoué par le sang, est partoul crépitant. La
muqueuse gastrique présente quelques rougeurs sembla-
bles & celles que Pon remarque dans sa partie la plus
déclive, y

L'intestin gréle est le' siége d'une éruption bouton-
neuse, quis'élend depuis le milieu du jéjunum jusqu’an
colon transverse ; vel exanthéme occupe exclusivement
les glandes mucipares . cutour d'elles la membrane mu-
queuse ne semble pas malade,

Ceux des follicules qui occupent la partie supérieure ,
sont simplement boursoufllés, et la membrane qui les
recouvre esl rougie, ramoliie, intacte ; les autres, dont le
nombre et la tuméfaclion s'accroissent vers la lerminai -
son de liléon, sont profondément uleérés , et oflrent
dons divers points un tissu homogéne, imbibé et coloré
par de la bile. Un assez grand nombre de eryples épars
se montrent enflammés duns le cocum, dansle colon as-
cendanl et transvers ; ancun d’eux pourtant n'a éprouvé
de déperdilion de substauce.

Les ganglions mésenlériques, tuméfics au point d'étre
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comparables & des ceufs de pigeon, ont perdu de leur
gohésion ; leur tissu est d'un rouge foncé,

Quatriéme observation, Chéard , dgé de vingl-un
ans, fusilier au 47° régiment d'infanterie de ligne, entra
an Val-de-Griice, salle Friedland n®. 42, le 28aoiit 1823,
accusant cing jours de maladie. Le médecin qui le recut
dit & M. Broussais, qui reprenait le service, que lai
ayant trouvé les signes tranchés de la gastro-entérite ,
en deux jours il lui avait fait appliquer quatre-vingts
sangsues sur I'abdomen.

Le 1. septembre , il offrait les symptdmes sui-
‘vant : Pilear exiréme |, amaigrissement déja visible ,
sensibilité abdominale, décubitus en supination, délire
noclurne, agilalion considérable, langue trés-peu rouge,
humide, normale; grande diflicullé de s’exprimer , res-
piration naturelle , hoquet trés-fréquent , diarrhée, pouls
dépressible , onduleux, lividité des pigires de sangsues.

Aprés l'avoir soigneusement examiné, M. le profes-
seur Broussais crut voir une gasiro-entérite avec préde-
minance cérébrale , et prescrivit : Didte , limonade bis ,
trente sangsues i I'épigastre, vingta Panus, Le 2, mémes
symplimes , tympanite , hoquet intermittent, * douleur
abdominale, peu vive, ( Diagnostic. Péritonite, gastrique
en plus; idem vingl szngsnes, ) Le 3, augmentation de la
tympanile. (Idem applications froides sur le ventre. )

Depuis, on a alterné les épithtmes réfrigérans sur
'abdomen et sur la téte , selon que les symptdmes céré-
braux ou ahdominaux prédominaient. Le météorisme
avait présque disparu; ce mililaire nous avail laissé con-
cevoir de [aibles espérances , auxquelles il fallut bientde
renoncer , car Pamaigrissement faisait de rapides pro-
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gres, la face devenaitpiﬁtﬁl dysentérique que dothinen-
iérique. Il expira le 12, =1°. jour de l'invasion.
Nécroscopic aprés vingt-deux heures @ 20° o f°.
Cerveau. Les méninges sonl peun injecties; sérosité
limpide dans les veatricules et le canal vertébral.
Thorax tout-a-fait sain..
Abdomen, Ce qui apparait d’intestin est péle.
Estomae. Yitalé sur une éponge, il offre & son grand
col-de sac une teinte brunitre, de la couleur du liquide
qu'il contenait et qu’on a pris pour de la bile ; injection
arborisée de la membrane muqueuse vis-3-vis les troncs
veineux. Rien de remarquable dans le duodénum.
Intestin gréle , partie supéricure. La membrane mu-
queuse, dans les parties superposées, estd’un Eris* cinéré ;
quand aux parties déclives, elles conticnnent des liquides
qui paraissent étre un mélange de bile et dé sang trans-
sudé , dont leur surface ilicuse est tleinte et comme
infilirée; le mésentére qui I'avoisine est lortement in-
jecté, les cryptes de Brunner peu développés, ceux de
Peyerencore légérement boursoufllés ; quelques-uns pré-
sentent des traces d'érosions , les seules qui existent ; du
reste, celles que "on voit dans les anses intestinales ,
juxta-posées , sont d’une pilear que ne partage pas tout-
a-fait le colon et le rectum. Les ganglions mésentériques
ne sont point encore détumdélics , dérougis ; ils ont
a-peu-prés la consislance de la rale, qui est elle-méme

ramollie.
( La suite au numére prochain. )

page 217 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=217

218 MEMOIRES ET CLINIQUE

MEMOIRE

Sur emploi du Camphre dans le Rhumatisme aigu et
ehrontque ;

Par M. Dupisovieg.

Le rhumalisme, qui a é1é divisé en musculaire, fibreux
et synuvial (livision inutile, puisqu’elie ne fournit au-
cune indicaiion thérapeatique particulitre , ci surtout
fausse , puisque cetle maladie atlaque presque toujours
successivement, et gaelquelvis d'une manidra simulta-
née, les difléiens orgaves sur lesquels celle division est
fondée) ; le rhumatisme, dis-je, présente d’antres diffé-
rences trés-importantes i distinguer cous le rapport du
trailemcnt.

La distinclion de cetle maladie, en aigné el en chro-
nigque, apporte déja des dillérences esseniielles dans la
méthode thérapeutique qu’on doii suivee pour en oblenir
la guérison, Mais, il en est une autre qui a été également
signalée sans qu’on en ait iré cependant les inductions
importantes qui le rendent tout-a-fait nécessaire 4 éla-
blir, sous le rapport du pronostic, et sous celui du trai-
tement : Je veux parler de la division du rhumatisme en
fixe et en mobile ou ambulant.

Qu'il soit aigu ou chronique, le rhumatisme peut dans
I'un et I'autre cas, présenter I'un des deux caraclires qui
viennent d’étre mentionneés (1).

1%, Fixe : il a son siége sur une et quelquelois sur plu-

{1) Le caractére de mobilité est cependant beaucoup moins marqué
dans le thematisme chronique que dans celui doat la marche est aigué,
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sieurs parlies filreuses au musculaires , et ne tend point
% les abandonner pour en eovahir d’autres, La diminu-
tion de la douleur annonce la fin de la maladie. Son
pronostic n'es; point ficheux : on n’u pas ordizairement
4 craindre le transporl de la maladie sur un organe im-
portant. Son traitement est [ucile et tout-3-fait local : les
sangsues suivies du vésicaloire, lorsqu’il a une marche
aigué; ce dernicr moyen aidé des frictions irrilantes et
des fumigstiops aromaliques, lorsqu'il est chronique ,
procurent dans la plupart des cas, une guérison promple
et enmplite,

2. Mobile ou ambu'ant : le rhumatisine attaque éga-
ment les organes fibreux et musculaires, mais il n’a point
de siége fixe. La douleur n'abandonne une partie que
pour s¢ porler sur une autre ; touies les arliculations ct
toutes les régions musculaires peuvent en élre succes-
sivement le siége. Son prenostic n'a vien de posilif, il peut
durer long-temps et quelquglois menacerla vie en se por-
tant sur un des organes qui sont le plus nécessairves & son
entretien, 5'il est chronique, un traitement général actif,
dont les principaux moyens sont les caux thermales , les
bains de vapeuar et les purgatils , peut le guérir, mais
encore avec assez de diflicullé, Les vésicaloires el les
{rictions irritantes sont utilcs , mais le plus souvent ont
une action peu marquée , ot n'empéchent pas la mlla_dia
de se perpéluer. Si cette aflection est aigné el fébrile,
le traitement est plus difficile eucore et d'un effet plus
incerlain. On sait combien les douleurs sont alroces
dans le rhumatisme ambulant f[ébrile , et combien
sa durée est longue dans le plus grand nombre des
cas (1). On sait quiaprés avoir produil des souffrances

{1) « Monro, qui pratiquait la medecine dans les camps, ct qui avait
s observé un grand nombiv de thumatismes , dit en parlant de ceux
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intolérables , accompagnées d’une fitvre conlinuelle , et
parcouru toutes les articulations , ainsi qu'une partie du
sysléme musculaire ; il dégéndre le plus souvent en une
afection chronique , caractérisée par des engorgemens
¢l des nodus nrliculaircs , accompagnée de douleurs
qui svivent toutes les variations atmosphériques, et
finit toujours par se prolonger indéfiniment ; trop heu-
reux quand il ne menace pas la vie en se portant tout-
d-coup sur un organe intérieur. On sait enfin  combien
les méthodes thérapeuliques connues réussissent rare-
ment & arréler la marche de cette cruell? maladie.

* Le traitement antiphlogistique scmblait promettre des
résultals plus heureux ; mais bien qu'Il'p.uissle compter
quelques excmples de guérison, le plus souvent, il faut
le dire, la maladic persiste malgré I'emploi d’ahon-
dantes évacuations sanguines locales et générales (1)

» qui se présentent sous une lormg aigué. Les thomatismes de celle
s gspéce sont souvent frés-opiniatres, et il fant quiil se passe un temps
. cnmidéragjlc avant que le malade s trouve micux, » V, Medecine
o’ Armée , tom. 11, pag. 5o3. L=

Le grand Boerrhaave nous fournit lui-mime un exemple terrible des
soulfrances et de la longue durée de cette maladie : « Per f;m'.nqmg lunas
{ dit son commentateur Van Swieten )", leclo 'Emmabuit:r adffons, im-
» manes crucintes foleravil, = Com, in Aplor, 1{go.

(1) Le traitement antiphlogistiqee, qui semble d’ahord se rattacher
i une théoric moderne, w'est cependant pas d’un emploi nouveau
dans le rhumatisme. Sydevham réitérait frégqnemment la saignée gé.
nerale. Ce graml praticien, de la lecture soule dnquc] Buoerrhaave disait
avoir petice quelque frait dans le cours de sa maladie, avait pour
axiome : qu'il ne fallait attendre la guérison du rhomatisme que du
seul emploi de la phlébotomie.

Un autenr anonyme , dans une brochure publiée en 1747 ( Obs. sur
la cure de la goulle el du rlumatisme ) , conseille de tirer jusqua vingt
livres de sang en trente-six heures.

Mais ce n'est pas seulement la saignée pénérale quo’on mettait en
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A la vérité , I'application des sangsues sur la partie ac-
tuellement souffrante enléve la douleur comme par en-
chantement ; mais bientit aprés, le malade éprouﬂ!-
de I'anxiété , et une nouvelle douleur, quelquefois 'plus'
vive que celle qui I'a précédée , ne tarde pas & se ma*-
nifester (1),

On v’apprendra donc pas sans quelque intérét , qu'il
existe une méthode -peu-prds sive d'arréter la marchs
du rhumalisme aigu mobile, marche qui se prolonge
toujours beaucoup , malgré Pemploi des moyens en ap-'

usage dans le teaitement du rhumatisme Ieu sangsues étaient ausel
fréequemment employées. Pringle { Observ. of the Discases of Army 3,
lea appliquait sur le lien méme de la fluzion , et laissait cooler le
sang jusqu'h ce qu'il s'arrétit spontanément.

On trouve dans Monro { Méd, d’Armée, tom. 2, p. 206} : -Je Mnh
» quelquefois appliquer douze sangswes par jour , doraat trois jours de
* suite, et je 'ordonnais aussitdi que les parties commengaient 5
¢ enfler. =

Sarcone { fsloria ragionata , efc, ) disait de son temps, en parlant
de I’gmplui de la sa.igm':ﬁ locale dans le rhomatisme : « Ce moyen
4 n'est ni nourean ni élrange; la saignée pratiquée sur les endroits
» mémes attaqués de fluxion rhumatique , a été recommandée par
» divers medecins, d'aprés"antoriti de Boerrhaave. o { ¥. Baver; Ds
Searrifieat. rem. anti. Hall. Digsert. ad Morb. cur. fae., tom. VI,
pag- 53§ , ete.

Le mime Sarcons pense que ce qu'il y a de mieux 4 faire lorsque’
la douleur est aignié, est de pratiquer une saignée sur le lien affecté,
11 dit . dans une de ses notes, avoir calmé des deuleurs décb.i:ranlu
aux articolations des membres inférienrs chez on chirnrgien du régi-
ment de Janch, en luj faisant pratiquer des saignées locales répétées,

Cullen dit aussi : « On pent souvent modérer la violence des don-
» leurs par I'emploi des saignées locales, »

(1) Bosquillon pense gue leur emploi n’offre qu'un succés deateux ,
parce qu'elles peavent favoriser la métastase, ( V. Notes sur fa mide-
eine de Cullen ywol. 1., pag. 508.)

Tome II. Mas 1836, & 16
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Pgre-nc.e les plus rationnels. Getle méthode doit intéresser
d’autant plus a présent, que la médecine expeciante,
dans les affections dont la nature est bien connue, est
tombée dans un juste discrédit; & présent , quion sait
combien il est dangereux, dans ce cas, d'atlendre les
efforts d'une nature prétendue médicatrice, el que les

_ médecins instruits, d 'exemple de Van-Helwont, re-
gardent comme indigne de pratiquer Part de guérir
celui qui ne sait pas tronquer vne maladie dans son
principe.

Cette méthode, qui consiste i administrer le camphre,
particulitrement sous forme de vapeurs, quoique a-

_peu-prés généralement inconnue , n'est cependant pas
nouvelle,

M. Amable Chize , docteur en médecine & Chilons-
sur-Sadne , parait étre le premicr qui ait songé 4 la
mettre en uéagc. Ce médecin avait déja employé le

. camphre avee succds dans le traitement du 1élanos des
tles. Conduit par une théoric qui me parait trés-fausse,
il a cru voir une analogie, ou plutét une identilé, entre
cette affection et le rhumatisme. C’est cependant celle
fausse théorie qui I'a conduit & essayer I'emplei d’un
moyen si avanlagenx contre cetle dernitére maladie (1).

h_[-,] Voici , selon M. CGhéze, ce qui établit lanalogie du rhuma-
tisme avec le tétanos des iles: ces denx maladies s +i produites par
ti\u_ snppressions de transpiration , el méme , ajor. :=t1l, par des
suites de blessures; toutes deux ont leur sége dans les muscles,
toutes denx sont accompagnées de donleor, de tension , de fidvee et
d'impuissance de ac mouvoir ; le chamatisme offee quelquelois, comane
1& tétanos , des monvemens spasmodiques ; ees denx maladies sont

exaspérées par le froid humide; efles se terminent également | tou-
jours, selon B, Chiwe ), du cinquitme au vingtitme jour , cnfin,
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Cest dans sa thése , soutenue en 1808, el ayant pour
litre : Propositions sur le rhumatisme aigu et chroni-
que, ete. , que M. Amable Chéze a consigné ses idées sur
cette maiadie et ses observations pratiques sur 'emploi
du camphre (1). Depuis, ce moyen n’a pas obtena la
célébrité qu’il méritait. Le nom de son auteur est bien
cité dans le trés-volumineux article Rhumatisme, du Dic-
tionnaire des Sciences médicaies , mais i peine y accorde-
t-on une ligne pour indiquer I'heureux emploi qu'il a fait
du camphre; tandis qu’on y passe en revue, el longue-
ment, l'interminable série des remédes employés contre
les aflections rhumatismales. Dans Iarticle Camphre,
du méme ouvrage, on n'indique méme pas 'emploi de
ce médicament dans le rhumatisme. Scudamore, dans
son T'raité dela Goutte et du Rhumatisme, ne fait aucune
mention du camphre en épumérant les nombreux mé-
dicamens employés contre ces maladies. Enfin, M. Rapou
w'en parle nullement dans le chapitre, sur le Rhuma-
tisme , de son imporlant ouvrage sur la Méthode fumi-
galoire. A l'arlicle Goutte, du méme irailé, on trouve
cependant 'observation d'une dame allectée de celle
maladie, et pour laquelle on employa, sur la fin du

le méme traitement, 'emploi du camphre, est suivi des mémes succis,
¢t daos le rhumatisme, et dans le tétanos humoral | expression de
Pautiur ), ou tranmatigue,

Je nai pas besoin de faire senlir combien de pareils rapproche-
mens sont peu propres & établic 1'identité de ces deus maladies : on
pourrait tout aussi bien regarder la céphalite, I'épilepsie et la chorée ,
comme des variétés do rhumatisme muo-culaire , les tumenrs blanches
et les inflammatibns egsentielles des articulations , comme des wa-
riétés du rhomatisme fibrenx.

(1) 11 ena également parlé dans un mémoire eovoyé & la Société de
Médecine de Lyon , mémoire qui ne parait &tre quele manuserit de
62 thise,
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traitement fumigatoire par les vapeurs ammatiqt_:ea "
celles de camphre et de succin, :

Il est donc vrai de dire que ce moyen, dont Dutilité,
sinon la constante efficacilé, ne saurait élre conlestée ,
est i-peu-prés ou généralement oublié et négligé, ou en-
core plus généralement inconnu relalivement 4 son em-
ploi dans les maladies rhumatismales.

Je crois done faire un chose utile, en engageant tous
les praticiens & porter leur altention sur un mode de trai-
tement dont I'emploi m'a offert des succds constans, et
dans le rhumatisme aigu mobile , et dans celui qui se
présente avec une marche chronique. Mes observations
ont confirmé pleinement celles de M. Chize : dans tous
les cas de rhumalisme aigu et mobile, accompagné de
fitvre, j’ai vu les douleurs diminuer dis la premibdre ou
seconde fumigation , et disparaitre complélement aprés
trois ou quatre jours de leur emploi.

Je vais maintenant rapporter plusicurs observations
qui serviront de preuve & ce que javance. Je les ferai
suivre de réfllexions sur la maniére d’agic du camphre
dans le rhumalisme, et je terminerai par quelques détails
sur Padministration de ce médicament,

I, OssenvaTioN.

M. A......, igé de lrente-cing ans, d'un tempérament
bilieux, éprouvant quelquefois, dans les temps humides ,
de tris légeres douleurs dans les régions plantaires et
autour des malléoles , pendant des courses trés-rapides
dans les montagnes du dépariement de I'Ain, ob il est
soumis durant une journée enliére & 'action d’une pluie
froide, aprés avoir déjd éprouvé plusieurs suppressions
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de transpiralion, produites par des variations subiles de
températures , est pris tout-i-coup d’un malaise général
accompagné de frissons. Il se fait transpirer, éprouve du
soulagement , et continue sa route; mais bientdi il sur-
vient de la roideur dansles articulations. Enfin le malade
termine son voyage, et vient me consulter le 6 mai, Une
roideur arliculaire presque générale est alors accompa-
gnée de douleurs assez vives dans la partie moyenne de
la cuisse, et dans le pied du cbté droit; point de fidvre.
Jordonne un bain de vapeurs humides sédatives. Le
malade prend froid et transpire peu dans son lit. Lesoir,
doulears aigués, fidvre, nuit agitée. :

Le 7 mai, articulations généralement doulourcuses s
douleurs plus vives aux muscles de la cuisse droite et an
pied du méme cité; fitvre. Je ne puis voir le malade,
Il consulte I'Avis au peuple de Tissot, d’apris le conseil
duquel il se soumet & une fumigation de genidvre et d’en-
cens , qui le soulage un peu. Cependant les douleurs
aogmentent durant la nuit; point de sommeil.

Le 8, méme état, méme traitement; les douleurs et la
fitvre continuent, La puit est mauvaise,

Le g, je visite le malade, que je n’avais pas vu depuis
deux jours, Les douleurs ont changé de siége, elles oc-
cupent la jambe et le bras du c61é gauche, clles sont
trés-vives; le pouls est agité, quoique peu grand; la
peau est brilante et motte; la langue est couverte d’un
enduit muqueux trés-épais. Le malade, quoique dans un
grand état d’agitation, a pris quelques alimens, Prescrip-
tion : fumigations de camphre, infusion de flears de su-
reau ct de fleurs de violette, dibte absolue. La fumiga-
tion est négligée, les doulenrs angmentent el deviennent
intolérables, Enfin, le malade se détermine i'la faire; A
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peine la transpiration commence-t-elle 3 s’tablir , que
les douleurs diminuent. La sueur finit par couler abon-
damment. La nuit est plus tranquille, il y a un peu de
sommeil. . ' 9

Le 10, douleurs peu vives dans la matinée, elles aug-
mentent i "approche du soir; une fumigation de camphre
les fail cesser comme par enchantement. La transpiration
est trds-abondante durant toule la nuit. Le linge, qui est
baigné de sueur, se refroidit pendant le sommeil , et les
douleurs reparaissent dans la matinée du jour suivant.

‘Le 11, une fumigalion le malin, ct une autre le soir.

Amélioration plus marquée; il n'y a pour ainsi dire
plus de douleur. La transpiralion est abondante pendant
la nuit, mais le malade s’élant entouré de flanclle, n’é-
prouve pas de refroidissement.
" Le 1e, plus de douleur, seulement les articulations
sont un peu roides. Lu fréquence du pouls diminue , la
lungue est moins blanche, Pagitation cesse. Deux fumi-
gations, conlinuation de la ditte. Nuil tranquille, un pen
de sommeil.

Le 13, plus de douleur, peH: de roideur; la fitvre est
toul-a-fait lombée. J'ordonne deux fumigalions, de Iean
panée pour boisson, et un potage au riz. Le sommeil est
_t!-anquille, el dure toute la nuit.

Le 14, 'amélioration continue; il n'y a plus aucune
trace de douleur, La langue se dépoville et devient rose.
Il survient une selle naturelle. Eau panée et orange_a'q_iu ;
polage et poulet bouilli. :

Le 15, le malade se trouve dans son élat naturel, jl
mange avec appétit et dort bien; les fumigations sont
conlinuées jusqu’au 17 du méme mois, époque a laguelle
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" g . i

le sujet de cette observation reprend le cours de ses 00
cupations habituelles.

Du 17 mai au 2 juin, M. A..... n’éprouve aucune at-

teinte de sa maladie; mais quelques jours avant cotte
dernitre épnque , il se faligue beaucoup, et, couvert de
sueur, il reste exposé pendant plusieurs heures & I'action
de la pluie. Cette imprudence a les suites quon en de-
vait atiendre : le poignet, le coude et le genou du c&té
gauche sont alteints de douleurs plus vives encore qus
lors de la premitre attaque. Deux Fumwalluns de cam-
phre procurent d’abord peusde soulagement. Jordonne
une application de sangsues sur Particulation radio-cas-
pienne, siége de douleurs atroces, et 1‘4 recommande de
faire une fuwigation aumlut qua ces dnulaurs aurnnl.
cessé, pour empecher, s'il est Pﬂﬂlhle leul.' lrnn IF r
sur une autre periie. Le malade ne réusslt paa A
mordre les sangsues, et fait anssitot une uuuve!]e fumli'a-
t.mn qui le soulage mplantanémenl, l|. en fait eunora
une le soir, deux le matin, et la dnufeur ccisu enhére-
ment.

Réflexions sur cette absemvation. — 'U'n a ﬂﬁ romar—
quer dans cet. observation , que je n'ai point nommam:é
le traitement de M. A.. .- par une dfsPlélwn sauguma-
Iétat du pop!a, qui, quuuiue vl.f n uﬂ"ralt pas heaucmlg
:la forl:e et de p[dmtuda me fit ]uger muule !emgf
de la smgnée générale. Mais dans un cas oppoaé je crois
9. "il serait. absolument nécessaire d’ onvrlr largﬁment la
veine, avant d'en venir & I'usage des l‘umagutmns.

L'action du camphre chez M. A...a été trés-prompte :
tll_.a le premier jour, les douleurs ont dnmmué trois fu-
mlg;llmm employées les deux j jours suivans les ont fau:
entitrement dtsparnilre. Dans la rechute . qul élait 'gw-
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lente et accompagnée de fitvre comme la premidre at-
taque , ce moyen parait ne pas réussir le premier jour,
mais dés le lendemain il tranche les douleurs d’une
manidre instantande. Il est donc impossible de douter
de son énergie.

Ce qu'il faut surtout remar«quer dans cette observa-
tmn c'est le peu d'action des vapeurs de goniévre et
d’encens, qui ne procurent qu'un tris-faible soulage-
ment et n'empéchent pas la maladie de devenir plus in-
tense. :

. OBsErvaTioN.

M. G...., igé de quarante-quatre ans, d’un tempéra-
ment sanguin neryeox, sujet 4 des attaques longues et vio-
l@m_de_rhﬁmn;ﬁame aigu, éprouvait, depuis les premiers
jours de juin 1895, quelques roideurs dans les articula-
tions des memhms et dans les muscles de la partie pos-
térieure du cou, lorsque le 5 du méme mois il val la
campagne par un temps frais et plunaux, s'assied quel-

ues instans sur une pierre mouillée et s¢ proméne sur
;He'rhé humide. Le soir, il boit, en se couchant, une
infusion ]ég&fénﬁeﬁtsudobi[iqué; et malgré celle précau-
tion, le lendemain 6 juin, il est pris de douleurs vives
dans 'articulation coxo-fémorale etle genoudu ¢b1é droit.
A ¢es douleurs, se joignent les symptémes suivans : pouls
flfé-lquent.'maispﬂu fort et sans plénitude, langue chargée
d'un enduit muquenx , céphalalgie vive, moiteur conti-
nuelle. J'avais déja employé le camphre avec succes;
j u'ﬂ:lonna donc une fumigation, pendani laquelie la frans-
piration se développe trés-diflicilement d’abord, mais
finit enfin par couler, sans cependant élre abondante. Jo
prescris encore une didte sévere, et pour boisson unh
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infusion de fleurs de surean et de tilleul, La nuit est
trés-agitée ; les douleurs occupent le genou et le pied du
coté droit; elles sont si vives, que le malade ne peut
s’empécher de pousser des cris,

Le 7 juin, la fitvre est trés-vive, les douleurs sont
exirémement aigués , el occupent tonjours les mémes
articulations; le moindre mouvement dans les membres
inférieurs arrache des cris au malade. Je lc fais trans-
porter sur un fauteuil pour étre soumis & une nouvelle
fumigation. Celle-ci, pour laquelle on emploie une plus
grande quantité de camphre , produil une transpiration
plus abondante. Les douleurs cessent sur-le-champ. Le
malade, enveloppé d’une couverture, est placé dans son
lit, et continue & élre baigné de sue'urpcndamuna demi-
heure, k tel point, que tout ce qui 'entoure en estinondé.
Il passe plusieurs hevres fort tranquillement, et godte
un peu de sommeil. Les douleurs reparaissent dans P'a-
prés-midi , mais sont vagues et légires. Une nouvelle
fumigation, semblable & la précédente, les fait i-peu-prés
disparaitre. Toutefois , dans la nuit, elles se fixent de
nouveau & toutes les articulations du membre mfénaur
gauche, et mdevmunent trés-vives. ‘ .

Le 8- ]um ih cmc[ heures du matin, le malade souf-
frant beaucoup , fait une fumigation, se trouve soulagé,
et peul méme marcher jusqu’a son lit, 11 dort quelques
heures , se soumet encore A I"action des vapeurs de cam -
Phrc, dans I’ uprhs—mldn , se trouve trés-bren ensut!a Bt
passe une excellente nuit.

Le g juin, tous les Sjmplnmes fébrlles diminuent ;
les doulenrs sont presque nulles. Prascrlpimn deux fu-
m:gatlona, ean pauée et urangei‘uh § l]lt,L& LE malnde
passe une irés-bonne nuit. i
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Le 10 juin, plus de fidvre, plus de doulears; quelques
articulations seulement sont un peu roides. Le malade
va naturellement & la selle. Je prescris deux fumigations ,

lcrﬁme de riz, eau pande et orangeade.

Le 11 juin, absence tolale de douleurs et de fidvre,
Deux fumigations , plusicurs potages.

Le 12 juin, méme état, méme traitement. Le malade
reste levé toute la journéde et dine avec appétit. A dater
de ce moment, il va toujours de mieux en mieux, et
ne larde pas @ se livrer de nouvean i ses occupalions
habituelles, Cependant, par précaution, il conlinue
encore pendant plusicurs jours I'emploi des fumigations
cnmphrées

Héﬂexmm — M. G...., sujet de celte ﬁbsr-rlatmn,
avait €1¢ traité I'annde précédente, par la mélhode nnl.p
Phlngtslquc d'une semblable atlague de l‘humattsme
migu. L applu:nlion répélﬁﬁ des sangsues sur toutes les
'umculalwns malades n’avait fait que calmer locale-
menl et momcntanément les douleurs, sans délruure le
_prlnclpc de la maladie, qui, malgré lous mes eﬂ'nrls
dura plus de deux mois, et ne "ul guérw cnmplélement

- qua pendant le troisitme mois, par I'emploi des bains
de vapeurs aromaliques, des vésicaloires, des purgalifs,
et surtout des douches lhﬂrmales d’Aix en Savoie. -.

'_ Instrml por, ce manquc de succds, jai era deyoir,
ceil& fms , recourir de suile aux vapeurs de camphra "
sans méme g:mplc;yqr la saignée générale, & cause du
peu de plénitude du pouls, On sait combicn j'ai eu
lieu de m’en feliciter : chague fumigation, la premiére
mylc exceplée, 2 été suivie de la suspension subite des
gouleurs Enfin , en lrn;ls jours, figvre et duuleur, toul
a disparu, :
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Dans celte observation, comme daus la précédenla 5
Ies_ articulations et les muscles ont é14 pris en méme
temps ; ce qui, d'ailleurs, est le cas le plus ordinaire,

IIIs. OpsenvaTion.

M.V....... , iigé de trente-huit ans, d’un tempérament
bilieux trés - marqué, dans le courant du mois d’ayril
dernier se trouve exposé  la pluie, et garde ses véle-
mens movillés pendant plusieurs heures. Lo lendemain,
il survient un malaise général et de la roideur dans
toutes les arliculations. Deux jours apris, des douleurs
violeutes et une fitvre vive annoncent que le malade est
atteint d’un rhumatisme aiga trés-intense. L'emploi du
camplire est anssitdt ordenné; les douleurs diminuent
et se renouvellent dans la nuit. On continue les fumi-
gations, au nombre de degx par jour. Au bout d’une
semaine, le malade est sans fitvre et ne ressent plus
de douleurs. Depuis ce moment, M. V..... que jai -
cessé de voir, ne m’a pas fait appeler, ce qui me
porte & ‘croire qu'il n’a pas éprouvé de rechute.

“J'ai heaucoup abrégé celte observation , parce qu’elle
est toul-a-[uit ‘apalogue aux précédentes. Je ferai de
ﬁ'ﬁ_!l'ne pour celle qui suit, :

BGASE A08 sup qu EIEER‘F.{IIQK

Madqp;g ﬁ.... . apréi avoir habité. P"nd“"' plusienrs
mois un apparlement humide, est prise de duu[eurs
,assez fortes _dans les arliculations du memhre mféneur
gauche. Il 0’y a peint de réaction febrile ; les donlf-urs
n'ont pas de fixité, clles se portent dans la région
lombaire , puis dans les articulations des membres supé-
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rieurs. Encouragé par les succés obtenus an moyen du
camphre , j'ordonne des fumigations failes avec ce mé-
dicament. Un soulagement ne tarde pas 4 se manifester.
Au bout de dix jours les douleurs ont totalement dis-
paru. Je termine le traitement par des purgatils salins.
La malade n’a plus souffert depuis.

Ve, Ossenvarion (1).

Madame V....., dgée de vingt-huit ans, bien constituée,
brune, d'un tempérament sanguin nerveux, avait &té
affectée depuis quelque temps d'une irrégularité de la
menstruation, & la suite de laquelle elle avait eu une
perte blanche considérable: elle s’était plaint aussi de
douleurs violentes dans I'estomac; mais la plupart de
ces symplomes avaient cessé, et il ne lui restait qu’une
toux stche, qui avait para a la cessalion de la perte
blanche. Elle fut prise dans le mois de juin d’une dou-
leur vive au talon. Cette douleur I'empéchait de poser
son pied & lerre, et elle ne pouvait marcher qu'en se
soutenant sur une béquille. Gonsullé au deuxitme jour
de cette maladie, je reconnus que la partie n’offrait
aucune rougeur, aucun gonflement, et je la fis frotter
avec un liniment volatil, Le lendemain, la douleur
semblait un peu moindre; mais deux jours aprés, elle
passa dans l'articulation , et se commauniqua aux genous,
aux hanches, & I'épaule, au bras, & 'avant-bras et aux
doigts; la sensibililé était si vive, que la malade ne
puuvaii exécnter aucun mouvement , et q'u'iaile"]:ruuuuit

(1) Cette demiére observativn m'a é1¢ cummuniquée par mon ami
e docteur Tmbert » B qui j'avais fait part de med suceds obtenos par
Pemploi des vapeurs du camphie , et qui s'est empressé de mettes
cé MOTED ¢n usage. 3 :
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des cris nuit et jour; le pouls était trés-vite , Inais sans
élre plein ; la peau était halitueuse , trés—colorée, surtout
A la face; la langue présenlait a-peu-prés son élat na-
turel ; la soif était assez vive. ( Deux fumigations auec
camphre 3ij. ) La sueur est extrémement abondante;
la malade est soulagée instantanément ; les articulations
sont entourées de coton imbibé d’huile de jusquiame
et d’huile camphrée; on donne une tisane de bourrache
et de saponaire; didte.

Le second jour de la maladie , méme état. On fait trois
fumigations. La malade souffrs tov:rurs moins dans le
moment ol elle est plongée dans la v peur. En général,
les douleurs sont moins fories. '

Le troisitme jour, la doulenr a beaucoup diminué
dans les pieds. Les autres articulations sont également
moins doulovreuses, ([ Héme preseription, potion avee le
sirop de morphine ; dicte. ) :

Le quatriéme jour, la malade se trouve micux: elle a
dormi quelques instans ; la jambe gauche commence A
exécuter quelques mouvemens (méme preseription); la
sueur est toujours copieuse,

Le cinquiéme jour, forte douleur & la région épigas-
trique ; la malade se plaint de ne pouvoir respirer.
(Frictions avec Uhuile de jusquiame ; application de
son grillé sur 'estomae, fumigations.) :

Le sixitbme jour, la malade respire plus facilement;
les arliculations sont moins douloureuses aux extrémités
inféricures ; mais les doigts sont gonflés. ( Méme pres-
eriplion. ) ;

Le septitme jour, la douleur se porte sur toule la
parlie postérieure du ironc ; la téte est immobile et ne
peut se tourner sans que la malade pousse un cri; le
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tronc est dans une immobilité compléte ; la douleur de
Pépigasirea disparu. (T'rois fumigations , méme tisane. )

Le huititme jour, le lombago esl moins fort; les arli-
culations des doigts moins gonllées , celles des extrémités
moins douloureuses. Les douleurs vont'en diminuant
jusqu’au quinziéme jour , sans aucun accident, Le dou-
zieme la malade suspend les fumigations sous prélexte
jque la suenr Paffaiblit trop. Une légere douleur persiste
encore dans le bras droit et le pied gauche : elle cide a
trois purgalifs ; la malade est guérie.

Huit ou dix jours aprés, le temps est devenu brumenx,
de sercin et chaud qu'il avait éié long-temps ; il a plu
quelque peu. Madame V...... a éprouvé des douleurs
dans toules les arliculations , et surtout & I'épaule droite.
Elle a fait, sans me consulter , trois on quatre fumiga-
tions , et la rechule n’a pas eu de suite.

Réflezions. Dans cette observation, comme dans les
précédentes, la saignée générale n'a pas élé pratiquée ,
et, cependant, la maladie , malgré sa vivlence manifeste,
n'est pas allée au-deld du deuxiéme septénaire ; encore
I'amélioration a-t-clle été toujours de plus en plus sen-
sible , du huitiéme au quinzidme jou , époque A laquelle
les douleurs avaient tolalement disparu.

Il est impossible de ne pas attribuer & la méthode de
traitement employée la promple terminaison de ce rhu-
matisme , puisque chaque amélioration se manifeste pen-
dant que le malade est ploagé dans la vapeur. On a vu,
d'aillcurs, avec quelle promptitude les sympléomes de la
rechute ont disparu ; qualre fumigations ont sulli pour
les déiruire entitrement. Comment douter aprés cela de
Vheureuse ellicacilé du camphre en vapeuars, dans les
affections rhumatismales, méme les plus intenses ?
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Les observations que je viens de r.alapnnrl‘.er doivent
suffire pour asseoir un jugement sur Cutilité de la mé-
thode proposée. J'aurais pu les appuyer de plusiears
exemples que je posstde encore, mais cela serait devenu
fastidienx. :

Essayons maintenant d’expliquer , s’il est possible, de
quelle manidre agit le camphre pour arréter la marche
du rhumatisme {ébrile. Est-ce seulement a la maniére:l
des sudorifiques , en produisant une sueur abondante ?
N'est-ce point par une aclion sédalive particulitre qu’il
calme les douleurs instantanément ? ou plulét, ne serait-
ce pas par la réunion de ces deux effets qu’on peut
expliquer son énergie si remarquable ? M. Chéze, dans
sa dJissertation el son mémoire déjh citds , ne s'occupe
nullement de cet objet. 1l ne donne méme que trés-pen
de détails sur la manitre d’administrer le camphre , sujet
par lequel je terminerai ce mémoire.

Recherches sur Uaction du camphre dans le traitement
du rhumatisme. ;

Le camphre , quoique souvent employé avec succés,
esl un des médicamens sur les elfets duquel les médecins
ont é1¢ le moins d’accord. Hollmann,Gollin, Barthez ete. ,
le regardent comme rafraichissant; Schwilgué , Desbois
de Rochefort, Broussais, etc., pensent qu'il est trés-
stimulant ; Cullen le considire comme sédatif. D'antres
se bornent 3 dire que son aclion est inconnue, el se con-
tentent de le prescrire d’une maniére ewpirique,

Les expériences failes sur les animaux par Mangini, &
Bologre; celles de M. le professeur Orfila; enfin, celles
que le courageux expérimentaleur Alexandre a tentées
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sur lui-méme , ont fait c{inna!trc la manitre d’agir de ce
médicament lorsqu’il est administré & haute dose , mais
nont point sufli pour donner des idées exactes sur son
action , considérée d'une manitre générale. Il a été im-
possible de trouver une corrélation entre les effels taxi-
ques observés par les physiologistes expérimentateurs,
at la sédation manifeste signalée par les praticiens qui
ont employé le camphre & des doses modérées dans
certaines maladies nerveuses. On n'a donc pas mieux
réussi par cette méthode , que si Pon edit voulu recher-
cher I'acticn thérapeutique du sublimé-corrosil, en le
donnant 2 des doses capables de produire 'empoison-
nement.

Si l'on n'est pas parvenu 4 avoir des connaissances
positives sur la maniére d’agir du camphre; si les mé-
decins les plus distingués ont porté sur elle des juge-
mens opposds , ¢’est, je crois, parce qu’on s'est borné
a la considérer d’une maniitre générale, méthode qui,
en thérapeutique, conduira toujours h une foule d’er-
reurs,

En effet, tous les corps qui peuvent modifier notre
organisation agissent diversement, suivant ['état ol ils
se trouvent et leurs proportions relatives, suivant les
circonstances ol 1'économie animale est actuellement
placée, ct surtoul suivant les différentes parties ou sys-
tomes d'organes avec lesquels ces mémes corps sonl mis
en contact. L'application d’un acide concentré sur une
partie animale vivante améne bientit la désorganisation :
que cet acide soit étendu d'eau, et il ne produira qu'une
légire astriction vasculaire , ou ce qu'on appelle un effet
ralraichissant. L'air froid, mis en conlact avec notre
chveloppe tégumenteuse , n'y produit qu'une réaction
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salutaire , si elle ce trouve placée dans son étal physio-
logique accoutumé; mais que la circulation y soit aug-
wentée , que la séerétion de la sueur s’y manifeste d’une
manidre plus active, ct la réaction opérée ‘par le froid
sera funesle pour quelque parlie intérienre, el parti-
culitrement pour I'organe pulmonaire. Il serait trop long
de rapporter d'zulres fails pour amener le développe-
ment de la proposition qui vient d’étre établie; chacun
peat se les représenter facilement. dizin

Des observalions générales ne peuvent dnuc en thé-
rapeut:gue conduire & des résullats positifs; ce ce n'est
quen étudiant les faits en détail, et en considérant sur
toutes ses faces P'emploi des substances médicamen-
leuses, qu'on penl arriver d connaitre leur rénlah}a
action , qui n’est jamais que relative.

Proprictés médicales du Camplore.

Je divise en trois sections correspondantes aux lrois
parties de la proposilion que j'ai établie, les différens
points de vue sous lesquels on peut considérer les effets
du camphre , pour arriver i l'analyse de ses propriélés
meédicales; dans la premiére seclion, jexamine son
action relativement & son état physigque ¢t & ses pro-
portions; dans la deuxiéme, celle qu'il exerce sur les
différens orgunes et sysibmes de I'économic, son eflet
primitif et son effet secondaire ou d’absorplion, & des
doses opposées; dans la lreisitme, enfin, son aclion
diflérente , suivanl qu'il agit sur des organes sains ou
malades. .

g I Prapm.mfa physiques et chimiques,
. Lie c,amphr:: a 'état natarel et en poudre | a ]g
propriéié de se volatiliser facilement au contact de Vair’

Tome 1. Mai 1836, 17
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atmosphérique. On sait que toute volatilisation est suivie
d’un abaissement de température. Il optre done un re-
froidissement , indépendamment de I'action qui lui est
particuliére. ;

~ 2° Dissous dans l'alcohol, I'évaporation est plus
active et le refroidissement plus marqué. En-solution
dans 'huile, il se volatilise un peu moins,

3° Volatilisé par 'action du feu, il entraine avec lui
une quantité de calorique beaucoup plus considérable
que celle qui constitue la température moyenne du corps,
Ses vapeurs en contack avec ia peau, doivent donc pro-
duire un effet opposé & celui qu'on oblient en I'y appli-
quant lui-méme. :
£°. Suivant ces proporlions, son effet est relatif 4 son

évaporation et i son actien pat:ticulil‘:.m ou intrinstque :
¢'il se trouve en contact avec une partie ol il ne puisse
agir que par son évaporation, plus sa quantilé est granrle ;
ou bien encore, plus la surface avec laquelie il se trouve
en conlact, présente d'étendue, plus le refroidissement
est marqué. §'il est en vapears , il produit une élévation
de température d’autant plus grande, qu’on en volatilise
davantage. Quant & son action intrinstque , elle est elle-
méme relative & la partie avec laquelle il se trouve en
contact.

€. Il. Contact avee les différens systimes d’organcs.

Aection primitive ou locale. On met ordinairement
le camphre en contact avec la peau dans son état na-
turel , avee les plaies et les surfaces uleérées, enfin avee
les membranes muqueuses.

1°. Avec la peau : si elle est dans son état naturel,
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c'est-i-dire , protégée par I"épiderme , le camphre’ pur
ou & I'4tat de solaiion df.ms I'alcohel produit un refroi- -
dissement suivi d’'on cilet répercussif. En vapeurs, il
excile la transpiration i la manigre des autres substances
caloriféres ; seulement, comme ses vapeurs sont trés-
permanentes , elles ont plus d'énergie que celles ordinai-
rement employées , et portent la sécrétion de la pean 3
son summum d’aclivité, X

Dans les deux cas qui précédent , comme dans le sui-
vant, une partic de ce médicament est absorbée : on
examinera bientdt sa manitre d’agir, Plus la dose est
forte, plus le refroidissement ou la transpivation sont
marquées. La partie absorbée n’est jamais assez grande
pour produire un effet toxique ou délétire, .

2°, Avee la peau privée de son épiderme et les autres
surfaces ulcérées, il produit bien encere les effets phy-
siques qui viennent d'éire! indiqués, mais son aclion
intime, qui est ircitanle pour ces parties, y délermine
une excitation , et par suite un véritable état inflamma-
toire. Aussi, I'emploie-t-on dans ce cas, pour donner de
la vie & un uleére atonique, ou pour exciter les bords
d’une plaie dont la réunion se fait avec peine,

3% Avec les membranes muqueuses : ici les eflets phy-
siques produits sur la peau par le camphre pur et en
solution , n’ont plus lieu. Si on I'emploie en fumigation,
il ne peut agir que sur la muqueunse pulmonaire , en pro-
voquant I'expecloration par I'excitation de cette mem-
brane.

Mise en contact avec la muqueuse gasirique, & la
faible dose de quelques grains étendus dans un liquide
abondant, il produit une excitation imperceptible de
cette membrane, qui provogue une réaction  la peau et

b i
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la sécrétion de la sueur , crise trés-souvent suivie d'une
- diminution de cerlains élats inflammatoires , de la péri-
preumonie , par exemple , ce qui a fait eroire 3 une
action directement sédative du camphre sur la muqueusc,
tandis qu’elle est évidemment ecxcitanle. On pour-
rait peut-étre assimiler Veffel de ce médicament trés-
divisé h I'action rafraichissante produite par les acides
et I'alcohol étendus dans une grande quantité d’ean ;
mais il ne faut pas perdre de vue que la sueur, provo-
quée par son contact sur la muquense gastrique, entraine
I'idée d'une réaclion qui ne pent étre que la suite d'un
effet excitant.

D’aprés les expdriences d’Alexandre et celles de M. le
professeur Orfila, lintroduction du eamphre & haute
dose dans l'estomac, est suivie du développenent des
phénoménes qui snivent : d’abord aballement, ralentis-
sement de la circulation, diminution de la calericité,
prostration générale des forces, allaiblissement des sens ;
il survient ensuite une réaction caraclérisée par un
tremblement, par I'sccélération du pouls et les convul-
sions, dont la violence produit enfin I'asphysie. Les résul
tats cadavériques sont une inflammation trés-vive de la
muqueuse gastrigue et un allaiblissement du poumen,
qui se trouve en méme Lemps gorgé de sang. Donné de
cetle maniére, le camphre produit done primitivement
une inflammation de la moqueuse, secondairement une
asthénic du systéme nerveux, suivie d'une réaction
sthénique.

Action secondaire du camphre. Dans tous les cas
qui viennent d'étre rapportés , ce médicament est lou-
jours absorbé en plus on moins grande quantité. Ilagit
alors sur le systéme nerveux, et y produit une sédatlion
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manifeste. 1l ne faut pas s'en lnisser jmposer par lea
convulsions qui suivent son admini:trationd haute dose;
dans ce cas, Paflaiblissement primitif de 'action ner-
veuse , E}ﬁrté trop loin, se lermine par une réaction.
Dailleurs, il faut compler pour beancoup I'élat inflam-
maloire de Uestomac cl son effet sympathique sur le
cerveau.

Mais si les expéricnces sur les animzux ne peuvent
nous convainere de action sédative du camphre sur le
systeme nerveax , la pratique médicale nous en fournit
des preuves irrécusables. 1l a une action calmante tris-
warquée dans lo manic el les diflérentes néveoses ; sou-
. vent méme son emploi améne la terminaison instantanée
de ces craelles maladi-s, M. Hallé rapporte qu'un hypo-
choudriaque ayant pris deux gros de cum;shr'e » éprouva
des symplomes d’emipoisonnement ; mais aprés y avoir
résisté , il fut déliveé de ses spasmes. La propriété séda-
live du systéme nerveux n'est-elle pas bien évidente
lorsqu'il agit comme anti-aphrodisiaque ? n'est-ce pas &
cette méme action qu'il faut attribuer le ralentissement
qu'il imprime & la circulation ¢

§. L. Action variable suivant U'état sain ou malade.

1l reste b considérver uction du camphre suivant I'élat.
des orgaues avee lesquels on le met en contacl.

Si la peau est uleérée , nul doute qu'il n’y produise
ne irritation, puis un état inflammaloire. :

Si les muqueuses sont enflammées, Pexcitation qu'il
y produira, ne pourra quaugmenter de beaucoup ceite
inflamamation. Son emploi deit done toujours étre nui-
sible dans ce cas. :
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S'il porte son action sur le cerveau ou sur I'ensemble

dusystéme nervenx, et que celui-ci soit excité, il y pro -
duira une sédation qui raménera ce sysiéme & son état
primitif. :
" On peut donc, en général, comparer la manitre d’a-
gir du camphre A celle de I'assa-foetida, qui irrite les
muqueunses aveg lesquelles on le met en contact, mais
qui agit comme calmant ou sédalif dans tontes les affec-
tions nerveuses, On peut cependant établir entre cux
cette diflérence que Passa-foetida parail aveir une action
plus marquée que le camphre sur ies nerfs de la vie or-
ganique, comme le prouvent ses effets dans les névroses
de 'estomac et de I'utérus.

Maintenant que 'action du camphre a_été analysée
dans les principales circonstances de son emploi, il sera
facile de sefaire une idée juste desa maniére d’agir dans
le rhumalisme.

On a vu que, donné intéricurement, b pelite dose,
ou mis en contact & I'élat de vapeur, avec la surface
du ¢orps, il provoque une transpiration abondante , ct
chacun sait que ¢e mode de révulsion est le moyen le
plus actif pour alténuer les douleurs rhumatismales, On
serait done fondé & croire que les vapeurs camphrées
arrétent brusquement la marche du rhumalisme, en
produisart une forte et importante révulsion. Mais pour-
quoi les autres vapeurs et médicamens sudorifiques, qui
optrent aussi une semblable rérulsion, sont-ils beau-
coup moins efficaces dans celle maladie que le camphre
en vapeur? En serail-il de méme, si ce médicament
wagissait que par une réaction sur la peau? Il faut donc
de toule nécessité lui attribuer un elfet secondaire,

8i 'on réfléchit a la différence remarquable qui exisle
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entre le rhumatisme et les autres inflammations articu-
laires, sous le rapport des symplémes, de la durée et
de la terminaison; si I'on recherche avec soin quelle
peut étre la cause de la mobilité particulitre & cette ma-
ladie; si, enfin , on admet avec Giannini et Scudamore,
quelle a son siége primilif dans le sysléme nervenx de
la vie animale, on devinera facilement pourquoi le
camphre agit indépendamment de la ‘révulsion produite
par le calorique qui le tient en vapeur, et quel est son
effet secondaire.

On peut donc conclure que ce médicament arréle la
marche aigué du rhumatisme, en déiruisant U'état in-
flammatoire par une puissante révulsion, et aprés son
absorption par e peau et Uorgane pulmonaire, en com-
battant la cause générale et primitive de cette maladie ,
aw moyen de son cffet ammt__daéﬁ;, qui est une véritable
sédation du systéme nerveux (1),

{1) de puis citer ici un fait qui préuve, d“une maniére incontestable,
que le camphre agit comme sédatif , aprés, avoir été absorbé , dans
tous les cas de rhumalisme. Un malade qui avait employé avec succés
les fumigations de camphre pour wo rhumatisme chronique, éprouva
gquelque leinps aprés de vives douleurs dans articulation de Pépanle
gauche, Voyant qu’il avait beaucoup de répugnance & renouveler les
lumigations , je loi (is passer sous aisselle , du cdté allecté , un petit
sachet de poudre de camphre. L'absorption fut prompte ; au bout de
demi-henre, le malade éprouva wne espiee d’engourdissement daps
I'articulation , siege de la maladie , et la douleur ne tarda pas & dis-
paraitre. 1l a renonvelé plosieucs [ois emploi de ce moyen : le résultar
a toujours €06 le méme, Jai ansei fait disparaitre de vives doulears
anx lombes , par Papplication d'un cataplasme de pommes de terre ,
arrosé d'une forte solution de camphre dans Uhuile.
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Maniére d’administrer le camphre dans le vhumatisme.

Waprés ce qui précc":de sur les effets thérapeuliques
du camphra, on peut l'employer , soit & l'intérieur, soit
en friclions , soil, enfin, en le mettant immédiatement
en conlact avec la peau, ou en poudre, ou & I'éiat de
vapeur., Mais ‘cetic derniére méthode, réunissant les
deux modes d’aclion de ce médicament, est celle qui
mérile incontesiablement la préférence.

M. Cheze P'employait presque loujours en méme
temps, & l'intérieur, en frictions el en fumigations. Je
me suis borné & "administrer sous cette dernitre forme ,
parce qu’il m’a paru certain qu'une partie de la vapeur
camphrée était absorbée soit par la peau, soil surtout -
par U'organe pulmonaire. D’ailleurs, j'ai constamment
réussi en m'en tenant & cette méthode. Cependant, dans
les cas ol le rhumatisme se montrerait rebelle, il serait
peut-étre utile d’cmployer simultanément le camphre &
lintérieur et i extérieur, Je n'ai pas besoin de dire
qu'il peut se présenter des circonstances ou la saignée
générale devea de toute nécessité précéder Pemploi
des [umigations, qui, aprés elle, prodisiront des effels
bien plus marqués, par la raison qu'une révulsion quel-
conque est toujours plus facile et plus complite, lors-
qu'elle succide d la déplétion vasculaire produite par
une évacuation sanguine,

La meilleure maniere d’administrer les fumigations ,
consiste i exposer les malades  I'action de la vapear
camphrée, dans un appareil par encaissement. Les caisses
fumigatoires portatives, récemment imagindes par M. le
docteur Rapou, sont éminemment propres a cet usage ,
puisque les douleurs alroces du rhumatisme piga ne

page 244 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=244

DES HOPITAUX, 245
permeltent pas an malade de se faire transporter dans
un élablissement da'hains de vapeur. .

Lorsque les malades ne sont pas assez riches pour
faire usage des appareils fumigatoires, on peut égale-
ment lear adminisirer la vapeur do camphre en les
faisant asseoir sur une chaise placée au-dessus d’un petit
fourneau, recouvert lui-méme par une plague métal-
lique. On les entoure ensuite d’une vaste.couverture de
laine, qui doit étre servée autour du cou et descendre
jusqu’a terre; on projetic alors , de cing en cingminules,
une cuillerée & calé de camphre en poudre sur la plaque
mdétallique placée au-dessus du fournean : ce médica-
ment se volatilise aussitdt, et les parties avec lesquelles
il se trouve en conlact ne tardent pas & se couvrir de
sueur. On continue celte opération pendant trois-quarts
d’heure ou une heure , suivant que les malades sup-
portent avee plus ou moins de facilité la température de
la vapeur, qui peut aller jusqu’s quarante-cing degrés
cenligrades, el méme an-deld; ce dont je me suis plu-
sieurs fois assuré au moyen du thermométre. Liopéralion
terminée, on enveloppe les malades, ou plutét on les
¢ireint dans la couverture qui a servi i contenir Ja va-
peur; aprés quoi, on les place dans leur lit, ob ils
conlinuent encore d transpiver pendant une ou deux
heures, De celie manitre, on favorise encore 'absorp-
tion du camphre, dont la couverture est fortement im-
prégnde.

Une demi-once de camphre suffit ordinairement pour
une [umigation ; mais or: peut porter la dese beaucoup
plus loin sans aucun inconvénient. ’ai vu un malade en

emplover par méprise qualre onces en une seule fois,
et n’éprouver avcune espice daccident,
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Cette manitre d’administrer les fumigations est celle
que j'ai employée chez les individus sujets des observa-
tions rapportées dans ce Mémoire : elle m’a toujours par-
faitement réussi (1).

Quclquel;nis cependant, lorsque les malades ne pou-
vaient étre transporlés sur un siége, je faisais soulever
leurs couvertures par des arcons, et je les entourais de
vapeur en projelant le camphre en poudre dans une
bassinoire , que 1’on promenail allernativement  droite
et & gauche.

Pendant la durée des fumigalions, j’avais toujours
goin de favoriser la séerétion de la sueur, en faisant
prendre aux malades quelques verrées d’une boisson
légirement sudnriﬂqull}. ; :

Le nombre des fumigations & administrer dans un jour
doit élre proportionné a la violence des douleurs et i
I’état de force ou de faiblesse du malade. Lorsqu'il est
d’une forte constitution et qu’il souffre beaucoup , on
peut sans inconvénient en ordonner trois, et méme quatre.
Dans tous les cas, il est nécessaire d’en continuer 'usage
pendantau moins une semaine encore , aprés que les don-
leurs el les autres symptomes du rhumatisme ont disparu.

Si les douleurs se fixent sur une parlie et sont peu
vives, on pourra se conlenter de faire des fumigations

{1) Je dois dire ici, cependant, que je n'ai ohtenn qu'one dimi-
nution de la maladie, et non nne guérison totale, dans un cas de don-
leur sciatique , maladie essenticllement fixe , et que je ne crois pas
#tee d'une nature thuwatismale. J'ai également échoue , dans un cas
de thumatisme fixé sur Uarcticulation scapolo-humérale , et accom-
pagné de laperte du monvement dans le membre alfecté | Paralysie,
rhumatisme de Saovages. ) En général , j'ai constammentl remarqueé
qne lorsque la maladie présentait un caractére de mobilité | elle cé.
dait plus facilement & 'emplei des vapeors do camphre,
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particlles ; ce qui sera beaucoup moins pémible pour le
malade.

Tels sont les détails que j'ai cru devoir donner sur la
manitre d’administrer le camphre. 1l me parait inutile
d'indiquer quelques changemwens qn’on peut, dans cer-
tains cas, [aire subir aux procédés qui ont élé déerits,
chaque médecin pouvant facilement les modifier , suivant
les circonstances particulitres qui se rencontreront dans
sa pralique.

MEMOIRE

Sur quelques cas singuliers d'f Paralysie, ete. , observés
& la Clinigue de peMectionnement ;

Par M. A. YELEEAU.

Les nombreuses recherches enireprises depuis une
vingtaine d’années , soit sur anatomie , soit sur les
usages de la portion cenirale dn systéme nerveux , ont
permis d’expliquer une foule de phénoménes pathelo-
giques qui avaient , jusque-la , paru inexplicables; les
modernes ont sonievé un coin do voile épais, qui asi
long-temps coavert lastructure , les fonctions el les ma-
ladies de cet étonnant appareil organique ; mais ons’abu-
serait étrangement en croyant que nous avens éclairci
toutes les questions qui le concernent, et I'on aurait
grand tort, h notre avis, de fermer les yeux sur les lési-:lms
insolites qu'il présente, ou de les rejeter par cela seul
qu'elles semblent contredire les lois que nous pensons
connaitre. En eflet, dans les sciences d’observation, tous
les faits doivent étre admis , soil qu’ils s’accordent avee
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las théories on les sysldmes qu’on a cru pouvoir établir,
soit qu’ils les repoussent ou qu'ils tendent & les renverser.
Seulement , leur authenticité doit d’abord étre bien cons-
tatée, et toules les causes d’erreur bien scrupnlensement
examinées, Ces conditions étaut remplies, tous les fails
quelque extraordinaives qu'ils paraissent, rentrent dans
le domaine de la science; c'est aux hommes soges & ne
pas se presscr alors d’en tirer dos conséguences rigou-
reuses, Ce sont ces considérations qui nous engagent 4
publier les observalions snivantes (1) :

I, OpsenvaTion.

Femme de cinguante-deux ans; symptémes de phithisie depuis
deux ans; hémiplégie compléte & gauche, zans convulsions , sans
qu'il ¥ aiten de signes d’apoplexie. Mort sept jours apris. Cavité de
trois pouces de long , de deux & trois lignes de large et remplie de
matitre ?urnlantc dans le eordon droit de la moelle , an milien do
eou ; dans le cordon ganche , une cavité d'un peuce de long, d'une
ligne de dimensjon transversale,

Huelte, dgée da cinquante-denx ans, garde-malade,
depuis I'ige de vingt ans, forte el bien conslituéde , fut
prise d'une fidvre maligne 4 trente ans, el se porta bien
ensuile jusqu’a I"ige de quarante-hnitans. A cette époque
des irrégularités dans la menstrualion amenérent diffé-
rens troubles dans les autres fonetions , et furent suivis
de tous les symptémes de la phthisie pulmonaire. Gepen-
dant la malade ne s’était point alitée jusqu’au mois de
novembre 1824 ; on n’avait point remarqué de change-
mens dons ses facultés intellecluelles, ni d’altération
dans ses fonclions motiles on sensitives , lorsque le 14
janvier 1825 an matin, on vit, toul-i-coup, les membres

{13 Oui ont ¢ loes b P Académic de Médecine |, e 2t février |B:ﬁ.
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gauches cesser d’obéiv aux ordres de la volonté, Cette
hémiplégie ne fut précidée gi suivie d"ancunes convul-
sions , il n'y euat point de perte de conmaissance ; seu-
lement la fille de celte femme a cru sapercevoir que
les veux de sa mére se tournaient plus d'un cété que
de l'autre et qu'ils élaient plus grands. Ges nouveaux
accidens ne se lient i aucune cause qu'on puisse in-
“diquer. Entrée b hdpital de la Faculté, le 15 du méme
mois, les membres gauches sont complitement paraly-
sés. La téte et la langue peuvent se porter de ce colé,
quoiqu’elles s’inclinent naturellement 2 droite quand
la volonté ne s’y oppose pas. Les mouvemens et la sen-
sibilité jouissent de toute leur intégrité a droite. Il en
est de méme des fonctions de tous les sens; mais la voix
est faible et la parole embarrassée. La sortie des excré-
mens et des urines est sentie ainsi que le bescin de rendre
ces matidres. La couleur de la face estlivide et semble in-
diquer une lésion du coeur , ou bien une altération pro-
fonde des organes de la digestion; la langue n’est ni
rouge ni villeuse , mais elle est épaisse et contractée, I
v apeu de zoil, le ventre est légbr :ment gonflé et sensi-
ble dans toule son élendue; le dévoicment est Lrés-abons
dant, les urines ne coulent qu'a des ¢poques dloignées ,
mais en grande quantité. La rvespiration est génée .
courte , rileuse ; le pouls est régulier et souple, quoique
pelit; lemembre thoracique gauche est trés-infilteé: le
membre abdominal correspondant Pest un peu moins; &
droite il 'y a pasd'infiltration. Le méme élal se mainticnt
le 14; le 15 et le 16, la faiblesse va en augmenlant; la
nuit, la respiration est bouillonnante, il n'y a pas d’as-
soupissement ni de sommeil. Le 17, la parole ne se fait
presque plus entendre, le pouls est extrémement petit;
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cependant la sensibilité et la motilité se conservent 2
droite comme dans toute autre maladie; il semble que
Pagonie commence; le 18&11 malin , les yeux se renver-
sent sous les paupitres, le rile existe , I'bypogastre est
saillant et fluctuant, le pouls est & peine perceptible. La
sensibilité se maintient 4 droite, et de ce cété, I’on pent
faire mouvoir les membres en les pincant. L’agonie se
prolonge dans la journde, le rile devient stertoreux, et la
mort arrvive 4 5 heures du soir.

Examen du cadavre, trente-siz heures aprés la mort.
La température almosphicrique est & zéro R, [Embon -
point encore assez marqué; peau blanche partout; infil-
tration légére aux membres inférieurs jusqn’au-dessus
des majléoles , plus marquée d gauche , trés-prononcée
au bras de ce cbté.

Crine et rachis. — 1l 0’y a pas d’adhérence entre les
membranes et les os, ni entre la substance encéphalique
et les méninges; la dure-mére n'est altérée dans aucun
point, les veines rachidiennes sont gorgées de sang, la
pic-mére est également trés-injectée, Du reste, dans le
crine , I'arachnoide et la pie-mire externes paraissent
saines partout. Dans le canal vertébral, la premiére de
ces membranes présente, au-dessous du renflement lom-
baire, trois plagues jaunitres dans son fenillet libre ; ces
plaquessont inégales el ruguenses sur leur face qui regarde
les parois du canal osseux ; I'autre face , au contraire , est
lisse et régulitre; elles sont larges de deunx & trois lignes ,
peu épaisses, ct formées de substance calcaire, sinon
tout- a- fait osseuses. Toule la masse encéphalique est
d’une densité remarquable, et plus colorée que dans
'etat ordinaire ; néanmoins on ne remarque pas de dé-
sorganisalion i |'extérieur. Les lobes cérébraux, le corps

page 250 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=250

DES HOPITAUX. a3

callenx, la voilte, les corps striés, les pieds d’hippo-
campe, les tubercules bijumeaux, le cervelot, le mésocé-
phale, les pédoncules, le bulbe chidien, & part la con-
sistance, paraissent ¢lre dans I'élat normal, ainsi qne
les commissnres antérieure et postérieure da  troisitme
ventricule. Les freins de la glande pindale et la com-
missure molle des couches opliques sont plus solides
encore; ces parties offrent presque la densité de la peau,
et sont trés-élastiques, Cependant leur organisation ne
parait pas altérée; le conarium Iui-mnzme est dur et plus
gros que d’habitude: la conche optique est comme le
reste du cerveau; la cloison transparente est aussi tris-
dense et résiste aux tractions; les ventricules ne renfer-
ment pas de sérosité : ils sont comme desséchés. La toile
choroidienne ct ses divers replis sont secs aussi el plus
rouges que chez la plupart des sujets, mais sans épais-
sissement ni actres altérations de tissu. Le manque de
sérosité qui lubréfie naturellement les points que ton-
chent cet épanounissement membraneux, semble éire la
cause de ses adhérences légeres aux parois des cavilés
encéphaliques.

Toutes les parties qui viennent d’éire menlionnées onk
été coupées par tranches de quelques lignes d’épaisscur ,
et cela dans tous les sens, sans qu'il ait été possible
d’y voir un point ramolli , altéré , désorganisé d’une
maniére quelconque, anirement que dans la consistance;
et nulle part on n’a vu que cette deosité fat plus mar-
quée dans un point que dans I'autre, excepté i I'union
des couches optiques et des cordons de la glande pinéale,
ainsi qu'il a é1é dit plus haut.

Vers le milieu de la région cervicale, la moelle est fen-
due paralltlement a sa longueur. Cette fente peut avoir
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un pouce de longueur, elle est coupée sur la lévre droite,
par une autre fissure transversaie d'environ trois lignes.
Avanl d"aller plus loin, T est important de savoir si cetle
particularité est veritablement un phénemeéne patholo-
gique, ou si 'on ne doit pas-pluiét Patiribuer 4 la ha-
chetle dont on s'est servi pour ouvrir le rachis. Tout le
monde a d’abord sontenu cette derniére idée, qui élail, &
la vérité, la plus natarelle; wais, en remarquant que les
bords de cetle division étaient lisses, arrondis et non mé-
chés, que les membranes n’oflraient d’avires ouvertures
que celles qui avaient été produites par les ciseaux , en
remarquant sur-tout que le fenillet interne de I'arach-
noide élait intact et que cette fente conduisait dans une
cavité morbide , il devenait difliciie de ne pas adopter
l’npiniuu contraire; ensuiic, en prolongeant cetle solu-
iion en haut et en bas, on voit que les ldvres de 'an-
cienne sont comme callenses, tandis que celies de la
division qu'on vient de produire ressemblent anx levres
d’une plaie fraiche. En reaversant ls bord externe de
cette fissure, on tombe dans une cavité d’environ trois
pouces de longueur, sur deux a trois lignes de di-
mensions transversales , el qui occupe le centre du cor-
don: droit de la moelle; cavité remplic par une sorte de
bouillie rougedtre, dillluente, comme purnlente, et qui
devient un peu plus consistanie en se rapprochant des
parois de son foyer : ces pareis sont trés-fermes et
conservent encore environ une ligne et demie d'épais-
seur. e singulier foyer va, graduellement, en dimi-
nuant de largeur de sa parlie moyenne vers ses extrémi-
tés; il semble que la matitre qu'il contient et qui ne le
remplit pas totalement n’est aulre chose que la subs-
tance grise de la moelle convertie en pus. Toujours as'-il,
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au moins, (ue sés parois ne sont consliluées que par
la substance nervale blanche. En conlinuant d’inciser
ce colé de I'axe spinal, on y retrouve les caractéres de
P'état normal ; seulement il semblerait que la maliére
grise est un peu plus molle au centre , tandis que la
substance bianche est beaucoup plus dure; du reste,
celte densité, dans toute la longucnr du cordon ver-
tébral, est analogue & celle qu'a présentée le cerveau.
Dans le cordon gauche, et vis-h-vis de la premitre ca -
vilé, on en renconire une seconde, qui n’a qu’un pouce
de long et environ une ligne de large, la malitre qui la
remplit n’est pas tout-a-fait fluide; clle conserve méme
toutes les apparences de la substance grise légérement
ramollic, et sa consistance naturelle renait graduelle-
ment , mais d'une manitre ﬂ:?pidc. i mesure quon s°é-
loigne du centre. Entre ces deux cavilés, qui ont é1é vaes
par la face posicricure de fa moelle, le sillon médian s'é-
carle facilement, st la cloison qui l'unit au silion médian
anléricur n'est pas plos alléede que le reste de la tige
cenirale des merfs, dont la membrane propre est plus
sbche, plus rousse et plus dure que dans I'dtat ordi-
naire: on a fendu cetie moelle dans loute sa longueurs
on I'a coupée en travers, et I'on n’a pu y reconnaitre
d’autres alléraiions que celles qui viennent d’étre in-
diquées, si ce n'est que le renflement lombaire était plus
dur encore que dans les aolres régions; les nerfs eux-
mémes el leurs racines participaicnt & cet exces de
densité. Le renflement cervical élait justement le point
cecupé par la maladie principale ; et, malgré ce désor-
dre, on n'aurait pas dil, au premicr aspect , qu’il
élait aflecté, s'il n’avait offert la fente notée plus haut;
Tomell, Mai 1826. 18
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sa couleur | sop volume n’étaient pas sensiblement
changés (y), -

BirLExioxs.
"

* Cette observation peut étre I'objet de deux genres de
remarques, les unes relatives i la consistance de la masse
encéphalique en géndral, les autres & Paltération de la
moelle épiniére en particulier. Les premitres , pas plus
que les secondes, n’expliquent d"une manitre salisfaisante
les symptomes qui ont eu licu pendant la vie, et c'est
bien ici le cas de dire que « les altérations du systéme
nerveux sont ceiles qui produisent le plus souvent des
symptéomes qui ne sont pas en rapporl avec ce gu’on
observe aprés la mort (). » En effet, quoiqu’il faille
peut-élre admettre que la température extérienre ail pu
contribuer & donner plus de fermeté & la matiére ner-
veuse, il est certain aussi qu'il revient une grande
part de ce phénoméne & I'élat pathelogique, La dureté
presque cartilagineuse dela commissure des couches
opliques, par exemple, commissure natorellement dif-
fluente et simolle qu’il faut beauvcoup de précautions pour
ne pas la déchirer en relevant le corps callenx dans les
disseclions ordinaires , doit assurément é&lre Ngurﬂéa
comme l'elfet d’une maladie. Il en est de méme de la
sécheresse des ventricules, des plexus choroides; de
Vengorgementde la pie-mére, cic. Cependant on ne voit
rvien dans les symplomes qui puisse se rapporter a ces

[l] M. ]u]y, etudiant en miédecine, a bien voulu se t:].ﬂrgu de P[:inl!rts
cette pitce le jour méme de Pautopsie cadavérique , alin de petenir
avlant que pussible sa cooleur, Elle a d'ailleurs é1¢ déposée dans les
cabinets de la Faculté,

{a) Olivier , pag. 558,
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altérations. Gette femme n’a jamais eu |'intelligence
troublée , elle n’a point eu de convulsions ni de maux de
nerfs d’'une nature quelconque; la vision, Iaudition ,
'vllaction se sont toujours bien opérées ; enfin aucun
signe d’afleclion nerveuse ng s'élait manifesté jusqu’a
Fapparition de I'hémipldgic, dont la cause, d'ailleurs,
doit étre cherchée dans le rachis, et non dans le crine, 11
est diflicile, il nous semble , de révoquer en doute cetle
proposition, en remarquant que la paralysie s’est déclarée
tout-d-coup, et que fa malade est morle six jours aprés;
tandis qu’il est i- peu-pris certain que 'affection du cer-
veau datait de loin el ne s’éiait pas opérde subitement.
Puis on a vu que dans ce viscere il 0’y avait pas un point
plus malade que les autres, ou bien , que co point ne
pourrait pas, par ses usages connus , rendre compte
d’'une hémiplégie. :
Qu’une portion d’un organe s’allére et se désorganise
méme, sans que scs fonctions se lroublent ou se déran-
gent, on le congoit jusqu’a un certain point, en disank que
ce qu'il en reste peut remplir le role du tout; mais que la
totalité du cervean ait é1é assez long-temps malade pour
¢prouver les changemens que nous venons de voir, sans
que l'organisme ait semblé s’en ressentir, la chose nous a
paru assez extraordinaire pour exiger les détails dans les-
quels nous sommes entré a P'égard de celte observation.
Maintes fois, dans des cas de ce genre, on a cru faire
disparaitre la difficult: en disant que la désorganisation
s'dtail effecluée lentement ; co quiest vrai quelquefois ;
mais, en y rédléchissant on est tenté de croive que, le plus
souvent, ce nest I gqu'un détour & laide duquel on
¢lude les obstacles sans les vainere ; en répondaut ainsi
nous gouvrons nolre ignorance d'un voile spécicux , mais
18*
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nous n'expliquons pas le fait. Comment donc , en effet ,
serendre compte de maladics lentes el mortciles, a 'aide
d’altérations si légires ou si fugaces que leur existence
peut éire centestée , quand des lésions aussi profondes
et aussi générales dans l'organe le plus imporiant de
I'économie se développent sans trouble et, pour ainsi,
dire, a U'insu de Porganisme ? Qu'un fon meure apris
vingt ans de manie, sile médecin qui fait ’examen de
son corps prétend que Ia cause du mal est appréciable
et dans le cerveau, pour pen qu’il croie trouver dans cet
organe plus de mollesse ou de densilé , une teinte plus
rouge ou plus pile, il restera convaincu que telle est la
cause de la felie. Qu’on rencontre, au contraire , aprés
la mort, un ramollissement, cuméme une interruplion de
la moelle, sans qu’il y ail eu de paralysie , ou bien encore
les lobes antéricurs du cervean, les neris optiques et
olfactifs transformés en matitre tuberculense ou squir-
rheuse , sans que les laculiés de sentir ou de voir aient
éLé aliérées, ainsi que Pont vu récemment MM, Béclard
et Magendic, on dira sans doute aussi que la persistance
des fonclions est due & la lenteur de la désorganisalion,
Ne semble-t-il pas y avoir dans ce raisonnement une con-
tradiction évidente?

La moelle rachidicune n’a été jusqu’ici Pobjet que
d'un petit nombre de recherches pathologiques ; par con-
conséquent il ne doit pas parailre trop élonnant que
chaque jour on indique des lésions qui n'avaient point
encore él¢ nolées. Quand ces lésions nouvelles, par leur
nature ou par leur siége , s’accordent avec les dérange-
mens fonctionnels qui ont en licu, elles intéressent en
méme temps la pathologie pratique et la physiologie;
mais, quand elles sont en opposition directe avec les théo-
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ries généralement avoudes, elles excitent nécessairement
une plus vive attention, et font naitre des réflexions plus
nombreuses. G'est juslement ce qui doit aveir lien peur
le cas qui nous occupe.

En effet, ici la marche de la maladie avait bien fait
naitre I'idée d’une lésion de la moelle ; on aurait bien
pu dire encore que cette lésion avait son siége dans la
partie supérieure du cordon et dans I'un de ses cbtés,
en se rappelant que les fonctions eérébrales n’ont jamais
été troublées , quoique le mal se fiit subitement déclaré;
qu'il 0’y a point en de maux de téte, ni d’attaque d’apo-
plexie, ni rien qui piit faire supposer une altération dans
un point déterminé de Uencéphale; enfin, parce que
I'hémiplégie était complile malgré ces signes négatifs
du cbté du cerveau, etc. Muis , qui aurait pu deviner lo
genre de désorganisalion qu’on a rencontré sur ce cada-
vre ? Qui a causé la paralysie, ou de lasimple augmenta-
tion de consistance de lamocelle, ou desa désorganisation
dans la région cervicale? A cette question on peut har-
dimentrépondre, il nous semble, que la grande dureté de
I"organe n'élait qu'un point secondairve dans la cause des
symplimes, attenda que cette dureté était générale et
ancienne, selon toute apparence , tandis que la maladie
élait récenle el n'existait que d'on ¢ité, D'avtre part, en
raltachant la paralysie 4 la désorzanisation observée au
milieu du cou , il n'est guére plus facile de la concevoir
clairement. Sile désordre n’eiit occupé que le cité droit,
comme on a pu le eroire un instant, ce fait serait venu
plaider en faveur de 'enirecroisement, que quelques
apnatomistzs ont admis dans la moelle. On Paurait rap-
proché d’une autre observation recueillie par M, Por-
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tal (1), ol ce médecin célibre dit, qu'il trouva sur une
femme morte dans un élat comateux , et frappée depuis
long-lemps d’hémiplégie a gauche, « les membranes arachs
noide et pie-mére enflammées en bas de la région dor-
sale et au commencement des lombes ; la moelle épinitre
trés-rouge et ramollie du c61é droit, quoinue paraissant
saine du cdié gauche dans toute son étendue. » Mais, la
cavité de I'autre moitié de I'organe , en renversant cetle
opinion et en nous montrant le danger de conclure trop
précipitamment, ne fait que rendre la confusion plus
grande :si c’était effectivement fe senl point malade, il n'en
faudrait pas davantage pour rendre compie de I'hémi-
plégie, car on a cent fois attribué des symptimes aussi
graves h des désordres moins prononcés ; mais comment
se fait-il que dans les deux moiliés du méme organe,
dans la méme région et chez le méme sujet, une ligne
d’épaisseur de la substance grise ramollie dans I'étendue
d’un pouce, produise I'abolition compléte des facultés
sensilive et locomolrice & gauche: tandis qua droite
celle méme matidre grise, réduite en pus, détruile en
tolalité, dansla longueur de trois pouces, n’a pas du tout
altéré ces fonctions ? Ce sont Ia d s questions auxquelles
il nous parait fort diflicile de répondre; et de quelque
maniére qu’on envisage ce cas, il n'estguére possible d’en
trouver un qui lende dsélever plus direciement conire les
diverses doctrines auxquelles ont donné lieu les expé-
riences anciennes ou modernes sur le systtme nerveux ;
qui soit plus propre & nous faire sentir, & nous montrer
qu’un voile épais convre encore le lien réel des actions

(1) Anafom. Méd. , tom. IV, pag. 116,
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vitales et organiques , si 'on pouvait tirer quelques con-
clusions d’un fait , unique dans son genre. En offet, dans
les maladies exiraordinaires de la moelle qu’on a rappor-
tées jusqu’ici, on a dii remarquer que si chacune d’elles
tendait & renverser un grand nombre d’hypothéses,
elles semblaicnt au moins se rattacher & quelques autres
qui ne lardaient point & s’en aider a leur tour. Dans
celle=ei, au contraire, toutes les maniéres de voir nous
semblent insuflisantes pour I'expliquer d’une manidre
un peu satisfaisante. Voudrait-on, par exemple, sou-
tenir les idées de MM. Magendie. Desmoulins, ete. .
en avancant que le centre des cordons de la tige médul-
laire du rachis n’est pas la partie essentielle de cet or
gane, et qu’il peul étre pmt‘undé.ment Iésé , sans que
les fonctions nerveuses soieat suspendues ? Bien , pour
le cbté droit ot altération est grave , quoique les mou-
vemens aient continué de s’exécuter; maish gauche ils
avaient totalement cessé ces mouvemens , et cependant
la maladie n'était pas aux surfaces, elle était anssi dans
le centre, et quaire fois moins prononcée que du cité
précédent.

Les théories de MM, de Blainville, Fray, Weber, ete.,
v rencontrent d'antres difficullés et n’en triompheraient
pas davantage: celle de M. Gall et de tous ceux qui,
comme Jui , font joner un grand réle i la substance grise,
serait également insuflisante. Ces derniers anleurs pour-
raient s'autoriser de la lésion du ¢bié gauche, puisque
cette lésion était pen marquée, quoique les symplomes
{ussent graves: mais leur opinion recule évidemment
devant I'altération du ebté droit, puisqu’il 0’y avait pas
en de dérangement dans les fonclions de cette moitié du
corps , guoigue le foyer pathologigue qu’on y a rencontré
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fiit beaucoup plus vaste. La manitre de voir de MM. Ro-
Jando, Tréviranus, Flourens, et de tous les anteurs qui
admeltent des courans, en regardant le cerveau et le cer-
velet comme points de départ ou comme cenlre, guoique
ne pouvant servir ici qu'en accordant aux divers faisceaux
de lamoelle la faculté de pouvoir se remplacer mutuelle-
ment dans leurs fonctions , seraicnt cependant d’une ap-
plication un pen plus facile. Mais, ne nous perdons pas
dans le vague des hypotheses , et allendons avant de
conclure. *

En décrivant ailleurs (1) des plaques de forme sem-
blable & celles de I'observation précédente , nous avons
pensé, avec M. Ollivier, que les faits indiqués dans la
vingt-quatritme Epitre de Morgagui, dans les Bulletins
de la Faculté de Médecine de Paris, par MM, Chaussier,
Esquirol; ceux quiont é1é vus par M, Meckel, par M. Olli-
vier lui-méme, par M, Léveillé, etc., tendzient i faire
croire que ces plaques élaient essentiellement ecariila-
gincuses et non suscoptibles de passer & 'éiat osseux. Le
cas que nous venons de relater, quand méme il serait le
seul, doit faire rejeter celle idée. lest siir, eneflet, que
les trp-is plaques trouvées dans Parachuoide de ce sujet
sont de véritables ossifications, ou du moins des pétrifica-
tions, et non de simples cartilages ; nous n’aflirmerions
pas que ce soient des os, parce qu'd moins d’analyser ces
productions quand elles sont pelites, ou de les scier en
divers sens quand clles sont assez volumineuses , il est
la Iplus souvent impossible de distinguer avec certitude
le tissu ogseux anormal des pétrificalions calcaires. Or,
ici, ces conditions n'ont point é1¢ vemplies, parce que

(1) Archives , Janvier 1823
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nous avons cra plus utile de conserver les pidces , en les
mettant & la disposition du public, que de les détroire
pour donner un avis plus décisif, Ce qu'il y a de positif,
c’est qu'elles ne sont pas des cartilages ; elles sont dures,
cassanles, non flexibles, un pen jounes ot rugueuses;
elles ont, enfin, tout-d-fait I'apparence d'une lamelle
nécrosée, quis'enléve d’un os par exfolintion. Au reste,
il parait bicn évident qu'elles ont d’abord éi¢ de la méme
nature que celles qui ont été indiquées par les auleurs
que nous venons de citer, et qu'elles n’en sont qu’une
transformation. Aa surplus, depuis que M. Esquirol afixé
son altention sur ce genrede produclions, il est parvenuh
se convaincre que le plus souvent elles restaient , en eflet,
i I'dtat de cartilage; mais Fe "assez fréquemment aussi,
elles passaient & la forme osseuse. Celle opinion est, en
outre , fortifice par celle de M. F. Meckel, qui assare
avoir vu dans I'arachnoide spinale des lamelles, tantdt
sous lorme de petits cartilages , tantdt sous celle de pa-—
tites plagues osseuses, elc.

Quant & la cause de ce lissu accidentel, nous ne
pouvons que répéter ce qui a ¢l¢ dit en parlant d'un
aulre fail ; savoir, que nos connaissances , & cet égard,
se réduisent & des suppositions oun & des conjectares plus
ou moins bien fondées. 1l en est de méme pour le réle
gu’ont pu jouer ces plaques dans la production des phé-
nomines morbides, M. Esquirelles a le plus souvent
rencontrées chez des épilepliques; mais elles ont ¢Lé vues
tant de fois sur des sujets morls d'une toul autre ma-
ladic , qu'elles ne peuvent éire regardées ici que comme
une simple coincidence.

8%il est bien vrai qu'on ait licu de s'étonner en \'ﬂ}'{lnl
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la moelle ou I'encéphale profondément altérés sur le
cadavre , quand rien ne 'indiquait pendant la vie , il est
assez extraordinaire aussi que des paralysies ou autres
maladies qu’en rapporte au systéme nerveux, se déve-
loppent plus ou moins rapidement, et de manitre a
entrainer la mort, sans quil soit possible de tronver les
traces de leur existence aprés lo cessation des fonclions;
que, du moins, dans certains cas, ces traces, pour tout
esprit séyére, soient si légtres qu'elles ont plutdt Pair
d’étre un résultat qu'nne cause. Dans quelques-uns de
ces derniers cas, se rangent plusicurs paralysies dont les
progrés se font de la circonférence an centre, et quine
nous paraissent pas avoir é1é suflisamment remarquées.
Tel est, par exemple, le fait suivant.

‘IIe. OpsenvaTion. (1)

Le marquis de Causan éprouva d’abord des fourmil-
lemens dans les doigts de la main et du pied droits. Ges
: parlies devinrent moins sensibles; mais le mouvement

persista ; Uinsensibilité se prolongea b lamuin et au pied ,
puis & 'avant-bras et & la jambe. M. de Causan resta
plus d’un an dans cet élat, marchant dans son appar-
tement 4 l'aide d'une crosse qu'il placait sous aisselle
malade ; les mémes phénoménes se manifestérent du
cdlé gauche , et le Ig}ﬂdf*. fut foreé de rester au lit,
privé de toulg espéce de mouvement dans le tronc et
les membres. Cependant il respirait el avalait aisément,
et les autres fonctions continudrent pendant quelque
temps de se faire sans aucune Iésion; mais la vue et

[ —

(1) Parial , Anat. Méd. , tom. IV, pag. u17.
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I'oufe s’éteignirent graduellement : le malade prononcait
encore des sons mal arliculés, et avalait quelques cuil-
lerées de bouillon; le pouls était fort lent, assez dur et
un peu inégal : la respiration élait libre; mais la dé-
glutition termina par devenir de plus en plus difficile
la respiration so ralentit; on ne compta plus que qua-
rante, trente, dix pulsations par minute ; enfin la vie
'éleignit. L'ouverture du corps fut faite sous les yeux
de M. Portal, par M. Dejean. Ces médecins trouvérent
toutes les parties du corps . méme le cerveau , dans Uétat
naturel ; mais la portion de moelle contenue dans les
verlebres cervicales dlait trés-endurcie, ayant une con-
sistance cartileginense. Les membranas qui la revélent
en cet endroit élaient rouges et comme enflammées.

RiFLEXIONS.

Nous avons fait un extrait de cette cbservation parce
qu’elle nous semble curieuse sous plus d’un rapport.
D'abard cette duretd cartilagineuse doit avoir beaucoup
d’analogie avec le fait précédent, dans lequel le renfle-
ment lombaire , en eflet, offrait une consistance qu’on
aurait pu, sans trop d'exagération, comparer i celle du
carlilage. La face interne des couches optiques surtout
avait aequis yéritablement cette dureté. Cependant on
a vo que cet élat, dans la moelle, comme dans 'encé-
phale, ne paraissait avoir eu aucune part dans la pro-
duction des accidens éprouvés avant la mort. Comment
se fait-il done que dans le cas rapporté par M. Portal,
cet endurcissement, qui n’occupait qu'une portion de
la moelle, ait successivement détruil toules les fonclions
et la vie? Au premier aspect, on pourrait croire que les
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symptdmes et |'altération se correspondaient rigoureu-
sement ; mais, pour peu qu'on y réfléchisse, on s’aper-
coit bientbt que cette question mérite d’étre examinée.
En effet , une lésion semblable dans la région cervicale
rend facilemeut compte d’'une paralysie compléte des
organes qui sont au-dessous; mais puisque le cerveau et
tous les aulres organes dtaient sains, qui a done produit
“la perte de la vision , de I'audition, ete. ? En accordant,
pour Pexpliquer, que les nerls de I'wil , de Poreille et
de la langue prennent leurs racines dans la moelle
allongée ,on ne recule pas méme la difficulté; car il res-
terait toujours & dire pourquoi l=s nerfs respirateurs,
qui naissent certainement de ce point , avaient pu con-
tinuer leurs fonctions, tandis que I'optique et I'acous-
tique, qu’on ne peut suivre jusque-la, avaient cessé les
leurs long-temps avant la mort.

D’un autre cité, sila maladie de la tige vertébrale a
donné licu aux symptémes, en y regardant de bonne
foi, nous croyons qu’il y a la quelque point qui mé-
rite de fixer un moment P'attention. La sensibilité s’est
d'abord éteinte dans les doigts , ensuile dans les orteils ,
la main, le pied, I'avant-bras, la jambe, la cuisse et
le bras ; puis I'abolition du mouvement s’est opérée de
la méme manitre ; enfin, le mal a marché de la péri-
phérie au centre : or, comment se fait-il que 'exirémité
digitale des nerfs du bras, par exemple, soit seule ma-
lade, par svite de Paltération du point de la moelle
ol leur racine s’implante, quand toute la longueur du
cordon nerveux est saine dans l'intervalle? De deux
choses 'une : les racines de ces nerfs étaient malades
ou elles ne ’étaient pas. Si clles élaient assez altérées
pour entrainer la paralysie, le membre aurait diy I'élre
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en totalité; ou s'il pouvait I'élre incomplétement , ce
serait au moins d’une maniére régulitre dans toule son
élendue ; ou enfin, s'il pouvail le devenir graduelle-
ment , cela ne peat guire se concevoir que du cenlre &
la circonférence. Sices racines n’élaient pas lésées pri-
milivement, laltéralion a donc marché des nerfs de
Pappareil sensitif et moteur vers la tige centrale , et dans
ce cas, pourquoi les cordons laléraux élaient-ils dans
I’état naturel ? Nous insistons sur ces queslions que nous
avons déji indiquées 4 'occasion de faits plus ou moins
analogues , parce qu’il nous semble qu’elles ont é16 Lout-
a-fait anbli¢es, et que cependant elles valent bien la peine
qu'on s'en occupe un instant. Si dans "observation que
nous venons d’emprunter & M; Portal, I"altération du ren-
flement cervical peut, & la rigueur, expliquer les acci-
dens qui ent fait périr le sujet, voici un aulre fait qui ne
présente pas les mémes ressources , el jue nous adresse
nolre ancien maitre et noire ami , M, le docteur Bre-
tonneau, Médecin de I'hipital géaéral de Tours.

1I*. OpsErvATION,

Madame M..... vienl de succomber & une paralysie
trés-ancienne, gqui avait commencé par le petit doigt de
la main gauche, et s’élait ensuite étendue progressive-
ment & toute lamain, I"avant-bras, le bras, au membre in-
féricur , enfin  tout ce cdtd du corps; aprés quoi, toutes
les parties duo coté deoit ont été successivement priscs e
la méme maniere, i exception, toutefois du pouce et
de deux doigts de lamain, qui avaicnt conservé la faculié
de se mouvoir, et au moyen desquels la malade parve-
uait & exprimer ses volontés, Tout le corps est ainsi
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tombé dans une immobilité complite; les mouvemens de
la langue ont aussi ¢él¢ suspendus. Dans les derniers
temps de la maladie, la déglutition ne se faisait plus
quavec une difliculté extréme; l'intégrité des facultés
intellectuelles sest conservée jusqu’aun dernier instant;
on en avait eu la preuve encore la veille de la mort, par
I'arrangement que cette dame donnait aux letires mobiles
qui lui servaient 4 exprimer ses pensées, et qu'elle
disposait d 'aide des doigls.de la main droite, qui étaient
restés mobiles; ¢'élaient les seules parlies ol on recon-
nit des vestiges de molilité dans les membres.

11 était probable que ces divers symptimes dépendaient
d’une lésion de 'encéphale.

Néeroscopie trente heures apres la mort.

Aspect extérieur du cadavre, amaigrissement, décolo-
ration , infiltration des membres abdominaux.

Crdne. La dure et la pic-mére, ainsi que I'arachnoide,
sont parlaiteinent saines, Le cerveau vu & I'extérieur ou
coupé par tranches minces et dans tous les sens, ne
présente aucune altéralion, soit dans sa teinte, soit dans
sa consislance , soit dans sa texture. Les venlricules el
toutes les cavités cérébrables contiennent environ deux
i trois onces de sérosilé, Le cervelet est aussi dans I'état
nalurel; la moelle épinitre, suivie jusqu’an milien du
dos , n’a pas laissé voir la moindre altération , non plus
que l'origine desnerfs, qu'on a examinée jusqu’au-dela des
trous de conjugaison. Clest avec la plus minutieuse at-
tention que tous ces organes ont éié explords, soil exté-
ricurement, soit dans leur sieuclure iutime. En coupant
en lames minces la protubérance anpulaire, une simple
tache fauve , ou plutit couleur de rouille, a é1é observée
dans sa partie latérale droile, a quatre lignes de profon-
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deur. Celte tache pouvait avoir trois lignes de largeur sur
une d’épaissenr, sa circonférence élait irréguliére, et so
perdait insensiblement daus la matiére nervale; son cen-
tre «élaitI d’une couleur plus foncée, et la substance mé-
dullaire y élail peut-éire un peu moins consistante
qu’ailleurs,

Thorax. Le tiers du poumon gauche élait hépatisé;
ceble altération phlegmasique ¢lait assez.récanlau; les di-
visions bronchiques qui s’enfongaient dans la partie hg¢-
patisée élaient remplies de mucus puriforme, La trachée,
le larynx, ainsi que tous les organes renfermés dans la
peilrive , éluienl sains,

Abdomen. La membrane muqueuse gastro-inteslinale
n'oflrait ancune trace de phlegmasie, soit ancienne , soit
récente. Deux pctilcs tum=urs blanches d’apparencc
fibreuse plutdt que squirrheuse, se Lrouvaient sous le
péritoine qui recouvre ['utérus. L'une avait le volume
d’'un pois, Pautre celui d’un grain de raisin. Tous les
autres yiscéres étaiend sains.

- RErLexions.

Ce fait nous a paru tellement extraordinaire, que
nous n’aurions phs 0sé le publier, sans avoir pris de nou-
veaux renseignemens prés de M. Bretonneau et de la
personne quia fait 'ouverlure du cadavre sous ses yeux,
parce que s'il est bicn vrai que les phénombnes quisem-
blent metire en défant les principes les mieux établis
doiveni étre relatés comme ceux qui viennenta 'appuide
ces mémes principes , il est cerlain anssi que tout esprit
sage ne peut les admeltre qu'appés un exemen plus sé-
vere, el quelorsqu'ils sont revéius deloule Iauthenticité
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désivable. Or, d’aprés les donndes que nous avons pu
nous procurer , nous avons acquis la  conviction que
celui dontil s’agit élait précisément dans ce cas. Nous ne
prétendons pas faire passer cetle conviction dans I'es-
prit de tout le monde, altendu que beaucoup d’obser-
vatcurs aimeront mieux croire a la possibilité de quelgue
“errcur qu’a l'existence d’une paralysie lente et compléte
sans lésionappréciable de 'axe cérébro-spinal, Maisceux
© qui, comme nous, connaissent I'esprit philosophique de
M. Bretonneau , sa perspicacité peu commune , ainsi que
la serupuleuse exactitude qui préside constamment & ses
recherches, méme les moins importantes, trouveront
dans les détails de celte observation toules les gararties
désirables.

En acceptant ce fait tel qu'il est présenté, nous n’en
connaissons aucun aulre semblable, et nous trouvons
qu’il présenta plusicurs E}nrliculnrités difficiles & com-
prendre. D’abord , le manque de lésion pathologique
oprés une majadie aussi lente et aussi générale; en-
suile, la persistance des mouvemens dans une parlie
de la main sewlement; car il serait évident, alors, que
Pabolition la plus générale et la plus complite du
mouvement el du senlimegnt peut naitbe ct durer long-
temps chez un sujel qui ne présentera de désorga-
nisation dans aucun poini du systeme nerveus aprés la
mort. N'est-il pas bien extraordinaive encore que les fa-
cultés intellectuelles soient restées régulieres , quand
toutes lesaulres fonclions derelation ¢laient enlidrement
suspendues ? Pourlant, en soupconnant une lésion dans
Vaxe cérébro-spinal, en la trouverait plus facilement
encore dans le crine que dans le rachis, §°il élail permis
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d'atlacher quelque importance & la petite quantité de
sérosilé trouvée dans les ventricales,

Quelques personnes divoni peut-éire que la tache
fauve remarquée dans le noud de Pencéphale doit
étre regardée comme la cause de la maladie; mais une
pareille idée serait difficile 4 soutenir. En eflet, il faudrait
d’abord prouver que celte lache était bien une aliération
morbide; et Pon sait, d’aprés Rolando , Keuflel, ete. ,
que la portion grise de la moelle se continue jusque dans
les corps striés en traversant la protubérance annulaire;
ensuite, une lésion aussi minime est-clle capable de causer
une maladie aussi grave, quand méme elle serait venue
subilement, eti plus forte raison guand elle s’est formée
avec une extréme lentenr ? En outre, celle tache n’oc-
cupait qu'en coté du mésobéphale, et cependant la
paralysic élait générale. Enfin, il est ceriain que lin-
sensibilité a régulierement marché de lextérienr vers le
cenire; en sorie queile a d'abord affecté Pexirémilé pé-
riphérique des nevls peuraller lentement a la moelle; si
cecordon eiit é16 altéré, il ne et de 1o é1é que conséen-
livement ; en conséquence , cetle lache ne pourrait élre,
dans tous les cas, qu’un eflet, et non pas une cause. De
quelque maniére qu’on envisage la question, il semble
impossible de voir la moindre altéraiion corrélative anx
symplémes, Or, si, d'une part, une lésion profonde de
la moelle n’entraine pas de paralysie, et si, de I'autre,
une paralysic générale @t eniitre peut avoir lica sans
maladie du cordon rachidien , que devra-l-en cn con-
clure ... quo les fonciions de celte lige, en rapport
avee les nerls, sont encore loin d’étre parlsitement
connues ; que les expériences sur les animaux vivans

Towe 1L Mai 1826, 19
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ont besoin d'ére confirmées par 'anatomie pathologique ;
qu'il faut redoubler de zéle et d'atiention , et ne pas se
presser de créer des systémes. Sous le second point de
vue, ce cas vient appuyer ce que nous avons dit dans
un autre Mémoire , savoir, que Pextrémilé d’un mein-
bre peut seule rester soumise aux ordres de la vo-
lonté, quand toule la porlion qui sépare celte extré-
mité du centre csi complétement paralysée. Nous ne
savons pas si les faits de ce genve sont rares ;3 mais tou-
jours est-il qu'ils n"ont lixé I'attention de personne d’une
manitre spéciale. :

L’observation consignée dans les Archives de jan-
vier, et celle quon vient de voir , nons paraissent étre
assez importantes sous ce rapport, et mériter I'attention
de tous les physiclogistes. Dans ces deux cas , en eflet,
il est diflicils de comprendre 'action du cerveau ou de la
moelle sur Pextrémité do membre restée mobile et sen-
sible. Nous ne concevons que irois moyens de tenter
Fexplication des faits de celte natare, en supposant qu'ils
soient susceplibles d'étre expliqués dans I'état actuel de
nos connaissances.

1°. Sans remetire en quesiiun touk ce que nous savons |
de I'aclion réciproque des diverses portions de U'encé-
phale les unes sur les antres; des rapporis de celle ac-
tion avec celle des necls , et de la manitre dont les
volitions sont transmises aux organes de la vie exlé-
rieure; relalivement & la sensibilité, on pourrait , en
s'uppu}'antsur quelqucs expériences modernes, admelire
que chaque fibrille nerveuse qui se perd dans la peau ,
¥ vient aireciementd’un point délerminé de la moelle ,
sans avoir ¢prouvé le moindre mélange ni une seule
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anastomose. De méme, pour la motilité, chaque muscle
recevrait aussi ses filets nerveux propres, sans qu’ancun
d’eux eiit rien de commun avec les mémes fonclions
dans d'autres organes. Alors, on pourrait dire que les
filamens qui venaient se rendre aux parties restées sen-
sibles et mobiles, avaient continué de remplir leurs fonc-
tions , landis que tous ceux anxquels ils se tronvaient
mélés en apparence, avaient cessé les leurs. Nous ne
nous dissimulons pas qu’une telle supposition est dif-
ficile & soutenir. Tout le monde sait effectivement que
le nerf médian, qui fournit de grosses branches au
pouce et & l'index, n’en donne pas de moins volumi-
neuses au médins et & Pannulaire ; que ce cordon
n'arrive point & la main sans avoir laissé d’assez nom-
breux rameaus au bras, 5t sur-tout & P'avant- bras ;
gw'enfin, il résulle lni - méme du mélange de plu-
sieurs racines cervicales entrecroisées dans le plexus
brachial ; en sorte qu'il faudrait prouver que chacun de
ces ramuscules a une racine spéciale ou distincte dans
le centre nerveus. En oulre, comment creire que tous
les filets qui allaient anx premiers doigts étaient i I'état
normal vers leur point d’origine , quand tous ceux du
reste de la main ne remplissaient -plus leur role? Ge
point étant admis , le fait n’cn serait pas plus éelaird; il
faudrait encore, an moins , que les fonctions de ces filets
se fussent maintenues dans toute la longueur du
membre, et pourtant elles ne I’étaient que dans une
parlie de son extrémité libre. Que cent ou mille per-
sonncs s’unissent pour former une chaine électrique ,
elles recevront toutes simulianément la commolion 3
assurément, au woins, §'il élait possible de borner celte
commotion & un certain nombre des anpeaux d’'une

19*
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semblable chaine , ce n’est pas la personne la plus éloi-
gnée de la décharge qui en éprouverait Uellet & Pexclu-
sion de toutes les antres, C'est ce paradoxe , cependant,
qu'il faudrait admeitre dans la question dont il sagit ,
relativement aux ramuscules du nerl médian; il fau-
drait en dire autant du nerl’ radial, qui doane an pouce
et A l'indicateur, il est veai, mais qui fournit aussi des
filets au médius, beancoup: de branches an. muscle
du bras, et sur-tout & ceux de la partie postérieure de
Pavant-bras. Gependant il ne serail peat-élrz pas trop
téméraire de penser que les branches du radial et du
musculo-cutané qui viennent se terminer dans la peau ,
des deux premiers doigls étaicnt seules restées saines,
et qu'clles avaient ainsi traversé toute la longueur du
membre , quoique les radicules des autres filamens du
méme nerl fussent altérées d’une manibre quelconque ,
quoique cette supposition ne soit probablement qu’une
subtiiité théorique , et qu'en conséquence il ne faille
¥ altacher que peu :I'Imlmrtam:e; néanmoins , comimne
elle parait étre la scule sur laquelle on puisse appuyer,
dans co cas, I'hypothtse des courans , soit qu'on re-
garde le cerveau comme en étant 2 cealre vnique ou
principal, soit quon admetle dans chaque anneau ver-
tébral un centre particulier ot indépendant , nous avons
pensé qu'il élait utile de Vindiquer, en laissant & d’au-
tres le soin de la développer davantage ou de la ré-
futer.

2°. Si celle opinion ne peul pas éire admise, celle
qu’onserait lenlé de défendre ensuile consisterail & sou-
tenic que chaque partic porte avec elie son centre dac-
“tivilé , comme cela se voit dans les animaux fissipares,
dans les zoophytes; que chaque point du corps , que
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chaque partie organisée renferme en elie - méme les
matériaux de sa vie propre , ele. . ainsi quon ['observe
pour cerlains organes qui paraissent agir sous Uinfluence
spéciale du grand sympathique, Si, dans lps malades
dont nous parlons , les fonctions conservées n’avaient
é1é muses en jeu qu’ Vaide d'une cause extéricure, qu'a
Faide de Paction galvanique on électrique, par exempla,
si le mouvement des deigts ne se fat manifeslé que par
suile de pincement cu de traclion des muscles, il serail
pnssih]u s penl-¢ire, de discuter unc p!’ll.'[:i“ﬂ manidrs
de voir; mais, qui pouvait Lransmetire au cervean U'im-
pression sentie dans la main, ot porler aux extrémilds
du membre les déterminations de Uintellect ? On cher-
cherait en vain & s'autoriser de ce que, dans les der-
niers degrés de Uanimalitél, Uon voit des étres so briser
en plusicars parcelles , dont fes mouvemncns semblent
s'exéealer sous la divection d'une velon'é réglée : ce
serait vouloie saider, en eflet , dun fait aussi inexpli-
cable que ceux qu'on cherche i comprendre. Fawdeait-il
done enfin admettre dans chaque poriion de nos or-
sanes tous les c¢lémens de Pintelligence ... Ou bien
u'esl-il pas trop vrai de dive plutit qae la nature a limité
nes connaissances par un cercle dans lequel les savans
se débattent depuis des sideles , mais dont ils ne sorti-
roni probablement jamais ? ' .

Quand méme il n'existerait pas d’antres observalions
de sensibilité et de motilité partielles a I'extrémité libre
desmembres, que celles que nous avons publides, eiles
mériteraient aumoins d’élrenotées; mais :lo’on esl point
aingi, car, sanss'arréler aux cas plus ou moins aualoguen
qu'on a pu rearquer sans les publier, nous pourrions
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citer cette femme dont parle M. Ollivier , et qui était
complétement paralysée , d 'exeeption d'une zone de
quelques pouces dans les régions thoraciques. Nous lenons,
en outre, du méme médecin,que pendantlong-temps on a
vu, ila Salp&triém , une femme qui n'avait pour loules
parties sensibles 3 la peau qu'une plaque large comme
une pidce de cing francs b la fesse droite. N'a t-on pas
va, d’ailleurs , 'an dernier, dans le méme hopital , une
autre malade que M. Rostan a fait remarquer plusieurs
fois aux éleves qui suiven! sa clinique, et dont M. Cham-
beyron a bien voulu nous communiquer ['observation ;
~ cette femme était aussi paralysée, de manidre d ne
conserver dans toutun membre qu'un espace d’on pouce
ou deux de diamdtre qui edt conservé la sensibilité. Il
est donc incontestable qu'un point quelconque du corps
peut continuer de senlic et de se mouvoir , quoique
tous les organes qui le séparent des centres moteurs
et sensitifs soient totalement paralysés.

Dans les observalions qui précédent , nous avons re-
_tracé ce qui existait avee toute la fidélité possible, et
nous pouvons affirmer que nous avons plulél allénué
qu'exagéré ce qu'elles présentent d'extraordinaire. Au
reste , pour celle qui a é1¢ recueillie & I'hépital de 'Ecole
de Médecine, nous pourrions appeler en témoignage,
trente ou quarante médecins ou éléves qui étaient pré-
sens 2 lautopsie cadavérique, et qui ne voulaient
méme pas quece qui se remarquait dans le cété gauche
de la moelle fitt une maladie: ¢’est ailleurs un de ces
cas qu’on a besoin de voir soi-méme pour 3tre convainen
de sa réalité, et nous concevons , que malgré les dé-
tails qui précédent , il pourrait resier des doutes dans
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esprit des lecteurs , si nous n’avions pris la précaution
* de déposer la pitce dauvs le Muséum de la Faculié, olt
chacun pourra V’examiner.

OBSERVATION

D’un Rhumatisme du Caur, traité par acupuncture ;
Al

Par M. Peyon,

&

Le rhumalisme du ceur, comme celui de 'estomac,
de Putérus, etc., est connu sous le nom de rhumatisme
interne vague, Cetle dernidre dénomination semblerait
indiquer que cette aflection ne se manifeste dans le
ceeur que par transporl , paP mélaslase ; mais il ne faut
pas , avec M. Yillencuve , soulenir que cet organe na
" peut étre atteint de rhumatisme que conséculivement.
Nous pouvons lui opposer 'opinion de Barthez , de
M. Matey ; les observations de M. Roussin, de James
Johnson , ete. Gependant, il faut 'avoner, dans la plu-
part des cas le coeur est affecté d'une manitre conséd-
cutive; et les observalions de MM, Russel de Birgming-
ham , Matey, James Johnson, sont encore la pour
atlester ce fait. Nous ne chercherons pasici A combatire
les auteurs qui ont nié V'existence de cetie maladie. Le
raisonnement en prouve la possibilitd, et une observa-
tion rigoureuse sullira pour qu’on puisse, dans beau-
coup de cas , apprécier les limites qui la séparent de la
cardite. Il en est qui pensent que le caur aflectd de
rhumatisme ne pourrait nallement exécuter ses fonctions.
Celane pourrait élre que dans les cas d'acuilé excessive;
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mais dans tous les autres, pourquoi ses fibres ne pour-
raient-elles se conlracter , comme cela est dans les au-
tres muscles ? I est vraiment difficile, dans le diagnostic,
de décider d’une manitre précise sic’zst le coeur ou le
péricarde qui estatteint de rhumatisme. Dans heauncoup
de cas, il y a concomilance de ces denx. afloctions;
mais Panatowgd pathologique a démontré que le plus
souvent le coeur en avait éié seul le siége. Les causes
prédisposantes qui lui sont particulitres sonl : une sen-
sibilité exquise du cceur chex un individu trés-impres-
sionnable; des émolions vives, pourve qu’elles se décla-
rent sous l'influence des causes elflicientes de rhumatisme;
ou mieux encore , s'il existe déjd sur d’aulres pariies.
Dans ce dernier cas , les répercussifs le favorisent beau-
coup, les douleurs précordiales, les angoisses, les dysp-
nées, les palpitations . les étoullemens , souvent les
syncopes , Uintermittence, Uierégularité du pouls | tels
sont les symptomes ordinaires qui s’exaspirent dans les
températures humides. Pendant la pluie et les vents
d'otiest el du sud, les saignées générales et locales , Jes
sangeues , les venlouses , les sinapismes, les vésica-
toires , U'eau bouillante. Dans Fétat aigu, les dérivatils;
dans I'état chronique , le calomel , les sels purgalifs ,
les anlimoniaux, la {fiﬁf!a[e, le nitre, éther , les bains
« titdes tonr-i-tonr employés, ont constitug le traitement
de ceite maladie: mais trop souvent on n'en a retird
que peu de succes, Bt ne pourrait-on pas , dans les cas
ol ces fnoycns sere ent insuflisans , tenter Pacupunc-
tore ? L'ohservation suivante pourra sans doule aider i
résondre celie queslion.
La nommée H***, dgée de dix-huit ans, d’one bonne
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constitution, d’un lempérament perveux, aprés avoir
habité pendant plusivurs années une maison trés-humide,
ne tarda pas i resseulic des douleurs daos les extrémités
thoraciques , puis dans les extrémités abdominales; ces
douleurs ne furent pas fixes , elles furent d’abord attri-
buées b la croissance : mais on ne tarda pas & recon-
nailre la nature de la maladie. Divers meyens furent
employés avec peu de succds lant que la demoiselle
H*** habita la méme maison; mais dis qu'elle Peut
quiltée, les douleurs diminuérent d'intensilé, eldisparu-
rent bientél. En méme temps il so manilesta au ceeur
une doulear trds-vive, de nature semblable & celles
qu’elle venait d’éprouver, qui comme elle s’exaspérait A
Iapproche de la pluie et sous I'influence des vents
d’ovest et du sud , dans les lieux humides, ete. Cetle
docleur n’élait pas confitiue , mais paraissait souvent,
non-seulement aux changemens de température , wais
encore i la moindre émotion vive, et il n'élait pas rare
que sa durée it de p]usieurs imlrs; elle sraccumpngnail.
de palpitations , qui chaque fois devenaient plus fortes,
el guelquefois d’une allaque qui consistail en une con-
traclion volonlaire de tous les muscles, conteaction telle
quil edt é1é impossible d'inprimer a ses membres le moin-

_dre mouvement. Que si elle en exéeutait quelques-uns,

¢’élail pour porter ses deux mains sur la région précor-
diale , quelle pressait avec beaucoup de force , et pour
les v laisser encore immobiles. Cette atlaque survenait su-
bilement , avenl que la malade eilt acensé In moindre
douleur, si ce n’est par un eri. Quelquefois elles duraient
d’un quart-d’heure & deux, trois heures, et plus ; souvent
elles étaient accompagnies de loquaciié , d'upe espéee
de délire extatique , dont elle n’avait aucune idde A
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son réveil. Alors elle accusait une douleur excessive an
ceeur, qui donnait des battemens immodérés, Ilest bon
de noter ici que, quelques anndes avant, la malade,
apres avoir perdu sa mére , éprouva des allaques a-peu-
prés semblables ; mais jamais elle n’avait eu la moindre

_douleur au ceeur, la moindre palpitation. Cette maladie
allait toujours s'aggravant. On lui opposa des saigndes
fréquentes , les sangsues appliquées successivement sur
la région précordiale, & la jambe gauche, an cou, au
bras gauche. Chaque fois que les douleurs apparais-
saient , les bains, les pédiluves sinapisés , les injections
alvines , tout fut impuissant. Il est i remarquer que Iap-
plication des sangsues a toujours augmenté les souf-
frances. .

Il'y avait déja quatre ans que la demoiselle H*** était
dans cet éiat, lorsqu’elle fut soumise & notre examen.
L’auscultation médiate nous fit cbserver que les hatte-
mens du coeur étaient plus forts que dans ’état natarel 3
on les entendait dislinclement de la partie postérienre
latérale gauche de la poilrine , ot méme de la partie
droite ; leur rhythme avait cela de remarquable, que
les ventricules donnaient une impulsion de beaucoup
plus de durée que les oreilleties, comme un est & cing
huititmes ; par exemple , la douleur était rapportée i I'es-
pace qui sépare les carliloges des cinquiéme et hui-
litme cotes gauches ; le pouls était fréquent , arvondi ,
intermittent, :

Apris avoir examiné pendant quelque temps la ma-
lade , et avoir pua constater I'exaspération des douleurs
& 'approche d'une température humide; aprés avoir
é1é témoin de trois crises triés-violentes , en établissant
un rapprochement entre ce qu'on nous avait rapporté ,
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et les phénoménes présens, ayant sur-tout égard 4 la ma-
niére dont la maladie s'était déclarée d’abord, mnous
criimes étre en droit de reconnaitre un rhumatisme du
ceeur, Dans celle persuasion , nous osimes tenier un
moyen de curation, nouvellement rendu 2 la science ,
dont les effcts sont remarquables dans les douleurs rhu-
matismales el dont innocuité est bien constatée, L’a-
cupuncture fut done proposée , du consentement de la
malade ; on pourra juger des souffrances qu’elle ¢prou-
vait.

Voici comment nous procédimes i I'introduction des
aiguilles, et quels phénoménes se passérent : la malade,
couchée sur le dos, et un peu penchée du edté droit,
la premitre aiguille , de treize lignes, fut introduite en
roulant dans I'espace qui sépare les cartilages des cin-
quitme et sixitme cotes,’st d-peu-prés au lien corres-
pondant au milieu du cartilage de cette dernitre. De la
elle fut dirigée vers le coeur en allant obliquement de
bas en haut , et de droile  ganche , mais sans gtieindre
cet organe. La malade n'éprouva aucune douleur pen-
dant I'introduction ; mais cetle introduction faite , elle
roidit les membres , les contracte avec violence pendant
quelques minutes sans proféreraucune parole, et bientot
elle tombe dans un délire tel que les magnétiseurs se
plaisent & le dépeindre. Elle disail voir distinctement
tous les objets, bien que ses yeux {ussent fermés ; mais
elle s'est toujours trompée sur le nombre des doigts que
nous lui présentions; elle parlait avec une volubilité
étonnante , répondait d’une manitre un peu extravaganth
aux queslions qu'on lui faisait ; et, ce qui est bien no-
table , elie ne pouvait sonflrir le moindre attouchement.

Ce délire ne dura que dix minutes ; ello sortit alors
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comme d'un profond sommeil, se sentit fatignée , ne se
souvint pas de ce qu'elic avaitdit; elle éprouva sa dou-
leur triss-vive, Une seconde aiguille de quinze lignes fut
alors introduite dans le méme espace intercostal & un
point correspondant & la sixiéme cile , un pouce avant
son union avec le cartilage corvespondant, en allant de
bas en haut el de gauche & droite, Une seconde altaque
se déclare , la loquacité de la malade est plus grande ,
clle n’accuse aucune doulenr, et demande encore une
aigville. Une treisitme acupunclure est pratiquée pen-
dant I'attaque dans le méme espace jnlercostal, au tiers
inlerne de P'espace compris entre les deux aignilles déja
appliquées , mais sur un plan horvizoftal inférieur, Cest
A ce poinl que la malade rapportait ces douleurs ; c'est
Ia que les battemens du coxur élaient Plus sensibles.
L’ziguille, qui était de dix-huit lignes, fut dirigée du
bord supérieur du cartilage de la sixitme cote, en haut
et ¢n dedans ; elle traversa le péricorde, atlleignii méme
sans doule la pointe du eaur; les sensalions qu'elle
donua furent différentes , la malade éprouva un saisis-
sement , et "atlaque cessa bieutdt. Cetle sensation, la
longueur de Iaiguitle, les mouvemens qui suivaicnt exac-
tement toutes les impulsions du cour, prouvaient assez
qu’clle étail en communicalion directe avec cet organe.
Et ce qui pect encore ajouter h la convietion, c’est
que Paiguille élait agilée avant que Uespace intercostal
qui la recevait et répondu 3 Vimpulsion du ccear. Dis
ce moment la malade ne ressentit plus la douleur ac-
adutumée ; celle qu’olle dprouvnit était toule différente,
selon son expression. Le séjour des aiguilles fut de
quarante-huit heures environ: des engourdissemens, et
une allaqus vers la premitre heure, mais de courle
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durée, tels furent fes phénoménes qui se manifestérent
pendant ce temps. La piqire de la derniire aiguille I'in-
commoda beaucoup, elle fut la seule & donner quelques
goulles de sang , qui sorlirent rapidement & son exirac-
lion, qui fut trés-douloureuse. Cette aiguille fut la plus
oxydée; la malade, dds-lors , n'éprouva pluas qu’une
douleur aigué surle trajet des piqiires, qui passa bientdt.
Quani & la douleur rhumatismale , elle a complétement
disparu. Le temps cependanta été pluvieux plusieurs
fois et pendant plus de quinze jours : la maladie, si 'on
¢évite avec soin toutes les causes qui peuvent la produire;
si I'on observe sur-toutle repos des mascles volontaires,
quenous avons conseillé, pevsuadé avec M. Matey,que lenr
aclion aclivnnt.l]a sensibilité du ceeur, dispose cet organc
a la récidive , me reparailra pas sans doule, et la gué-
rison sera parfaite. Voili unmouveau moyen de repousser
un affection qui , bien que peu fréquente, n'en est pas
moins grave, el le piulﬁ souvent mortelle par les désor-
dres organiques qu’elle prodair,

CAS DE SPINA-BIFIDA

DesVertibres cervicales, guéri par quelyues mouchetures
’ pratiquées it ses parties latérales;

Par M. Lasosne fils.

En médecine , en chirurgie sur - tout , il faut dans
les cas désespérés se laisser aller 2 ses conceplions, et
secouer quelquelois le iuug;.lc Péternclle rontine ; expé-
rienceet 'observation sont [ pour corriger los écarts sen-
sibles. Le médecin ne doil done pas éire u}iuistrepassi{'ct
expectant ; mais, sans élre tonjours armé de la pointe et
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du tranchant , il aidera la nature, la provoquera, et
doutera méme de ses effets. Quelle est cetie maladie mor-
telle qu’on n’ose aliaquer, et qui parait si commune au-
jorwd’hui ? Le spina-bifida est ce tervible flsau. L’homme
meurt au berceau abandonné dans ses langes ; quelle
en est la cause? La crainle qu’on a de hiter une fin
inévitable. M. Lassus ( Pathologie chirurgicale), Bonn
( Ossium Morbor. Thesaur., ) , parlent du spina-bifida
comme d'une maladie mortelle, Hévin , dans sa Patho-
logie chirurgicale, le délinit : Une tuineur aqueuse des
vertébres. Son nom seul, en effet, indique 'écartement,
la désunion des apephyses épineuses des veritbres dans
I'endroit ol la lumeur aqueuse se manifeste.

Je regarde le spina- bifida des vertdbres cervicales
comme une espice d’hydroeéphale externe, dépendant
d'une hydrociphale interne. Le (nide accumulé primi -
tivement dans les cavités du cerveau transsude peu-a-
peu jusque dans le canal verlébral pour s’y arréter dans
un point quelconque , entre la moelle épiniére et ses
enveloppes membraneuses. C'est ce qui constitue celle
tumeur que quelques nouveau-nés ont entre la premiére
et la seconde vertébre du cou. La guérison en est ex-
trémement diflicile ; I'évacualion directe des eaux est
pour Pordinaire mortelie, & moins qu'elle nese fasse pro-
gressivement au moyen de scarificalions superficielles,
comme cela m’a réussi dans 'observation suivante :

Madame ***, d’un tempérament lymphatico-sanguin,
accoucha au terme de neul mois d’un enfant ayant & la
nugue un kyste membraneux de lagrosseur d’une orange.
Elfrayée par celle végéialion, que la matrone du lieu
appelait une envie, elle me pria de donner mes soins &
son fils. La tumeur était mobile, tachelée de rouge a
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son exlrémilé , égale en grosseur dans tous les points ,
méme & sa base, ce qui s'opposait a la ligature, Je crus
reconnaitre le spina-bifida des verlébres cervicales, et
dés-lors la cure me parut impossible , pensant qu’il élait
I'effet de quelque vice de la moelle. Pour plaire A I'ima-
gination el calmer la terreur de la mére, je prescrivis
Papplication assidue des résolutifs stimulans et eonfor-
talifs, tels que les sachels el calaplasmes de plantes
aromatiques el carminalives, La tumeur acquérait de
jour en jour du volume ; une année d’attente s'était
¢coulée; 'enlant était vivace et paraissait bien porlant.
Je méditai mon opération. Harcelé enfin par la i«at:l,m';\r
femme, qui commencail i désespérer de son nourrisson,
je praliquai cing mouchelures aux partics latérales de
la tumeuvr , trois jours aprés lui avoir fait prendre un
doux purgatil. Une sérojité de couleur citrine suinta
aussiidl; cet écoulement dura pendant huit jours; la
tumeur alors s’allaissa. Cataplasmes édmolliens, q'ue]f[uﬁ.s
compressions légires sur la téte. Une éruption survint ;
de pelits boutons semblables & des piqlires de puces
parurent & la superficie de la pean ; leur suppuration
donna licu sans doute a 'entitre disparition de la tu-
meur. '

Les désordres inkérieurs que peunt occasioner cetie
espece de ponction sulliraient pour rendre 'opération
douleuse et arréter les Plus tétﬂémiras. Je le (‘.Dﬂl;(}.ls :
la dilliculté est grande. Encore un coup, ne deit-on pas
laisser mourir le malheureux par la crainte d’employer
un moyen morlel, il est vrai, dans bien des cas, mais
aussi quelqueluis trés-ellicace. Ces incisions , on nepeut
le nier, sont préférables au cauidre, au sélon et aux
vésicatoires de cantharides appliqués i ka nuque, qui

i
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ne seraient pasexempls de danger dans unige si tendre.
(Quant aux compressions , onsent combien elles doivent
élre ménegées ; les arléres élant trés-dilatées , produi-
raient bientéi lapoplexie.

— ar e e o

II°, ANALYSES D’OUVRAGES ET EXTRAITS.

Svr pes roxcrions v GEnveAU, ef sur celles de chacune
des parties du systéme nervenx, ete, ; pav . F. Garw;
tom. VI® et dernice. In-8° , 18235,

Cet ouvrage renferme tous les faiis, tous les prin-
cipes de la doctrine du docteur Gall , ct présente le
tableau le plos vaste de la physiologie da systime
nerveux. Glest principalement sur le cervean que sont
divigées loutes les recherches dopuis M. Gall, eton
peut dire avec raison, que, malgré les dissensions
parliculitves de cette nouvelle Ecole, ce médecin en doit
éire considéré comme le chef. Le sixitme et dernier
volume , qu'il vient de publier, conticnt une revue cri-
tique des objections faites & sa doclring, et des ouvrages
anatomico - physiologiques qui ont paru récemment,
Ainsi . les travaux des médecins allemaads, Carvus,
Tiedemann , et des physiuiug:istes francais Serres , Flou-
rens, Magendie, sont examinés dans tous leurs détails
et comparés les uns aux aultres, En paclant de la di-
reclion donnée en Allemagne a la physiologie , M. Gail
devail natureliement parvier du Rantisme, ou docivine
transcendantale , qui tend & eovahir les sciences posi-
tives. Cependant je lui ferai le reproche de n'aveir
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pas assez insisté sur celte crilique , qui devait étre
d’autant plus utile de sa part qu’il connait parfaite-
ment loutes les applications de cette philosophie al-
lemande que M. Jourdan a méme cherché récem-
ment 3 transplanter en France , dans sa traduction de
Tiedemann. Je croisdone devoir remplir celte lacune
el reproduire ici quelques objections que j’ai faites 2
ce systéme appliqué & la médecine.

Le Kantisme, récemment introduit dans la philo-
sophie frangaise, était peut-étre le seul levier capable
de soulever et de détruire les chaines que le matéria-
lisme du dernier sitcle avait imposées aux sciences mo-
rales : il fallait toute U'exagération d’un systdme opposé
pour montrer le vide effrayant qui existaitdans les études
philosophiques; mais cette heureunse révolution ne de-
vait point atteindre et embrasser la physiologie et la
médecine , qui, par la nature de leurs recherches, re-
tombent entitrement dans le domaine de I'expérience.
Mettre des mots & la place des choses, envelopper dans
un langage tudesque une discussion assez obscure , se
rendre inintelligible & la masse des lecteurs pour voiler
quelques opinions; je le demande , n’est-ce pas faire ré-
trograder la science au lieu de contribuer A ses progrés ?

De tous les temps, je le sais, on a cherché a faire
plier la médecine sous le joug des sectes philosophiques
qui ont régné. Et sans considérer le principe particulier
de chaque science, on a voulu les faire rentrer les unes
dans les autres en les soumettant aux mémes lois. Mais
celle unilé scientifique n’est plus maintenant que le réve
des esprils prévenus pour un systeme exclusif. Hip-
pocrate a dit : Oportet philosophiam transferre ad

Tome 11, Mai 1826, 20
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medicinam et medicinam ad philosophiam. Et c’est
de ce texte mal entendu qu’en s’est appuyé pour intro-
duire dans les sciences médicales les principes les plus
opposés h son véritable but. Sans doute Hippocrate vou-
fait que la médecine devint philosophique dans sa ma-
nitre de procéder & ses découvertes, el d’élablie ses
dogmes ; en un mot, qu'elle [it une sciznee, et non un
assemblage informe de pratiques et de préjugés; mais
il ajoute , qu'il faut porter la médecine dans la philo-
sophie , ¢’est-b-dire , qu’il faut lui conserver son carac-
tére expérimental , ses principes d’application, et ne pas
la dépouiller de tous ses priviléges pour la rendre I'es-
clave de la philosophie en la réduisant aux formes logi-
ques d’une science loute spéculative, La médecine a son
langage propre, nn objet délerminé derecherches, et elle
ne doit emprunter & la philosophie que la méthode qui
doit assurer sa marche et systémaliser ses observalions.

D’abord , M. Jourdan trouve la source de toutes
les erreurs dans cetle manie des abstractions qui porte
I'homme & voir lonjours au-delad des fails, ou iu
moins b les généraliser dans une seule cause. « De Ix
marquit , dit-il, la métaphysique , monsirucux assem-
blage des réveries enlantées par imagination malade
des enthousiastes élrangers & la connaissance des lois
les plus simples de I'organisation et de la physique. » On
disait un jour & un médecin célébre qu’un de ses con-
fréres ne croyait pash la médecine : si ¢est a la sienne,
répondit-il , il a raison. Ainsi, je ne crois pash la mau-
vaise métaphysique de cerlains médecins-philosophes.
qui veulent faire penser la matiére , pour lesquels I'in-
telligence n’est qu’une séerétion particulicredu cervean,
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ttne circonvelution cérébrale , une ecentralisation du
systéme nerveux , etc, Mais pourquoi M. Jourdan ne
croirait-il pas a celte métaphysique qui s’appuie sur les
faits les plus certains , ceux de la conscience , qui ana-
lyse les faculiés de ime , et qui établit les véritables
bases de U'idéologie et de la morale ? M. Jourdan aurait
mauvaise grice de ne pas y croire au moment o il em-
prunte son secours , au moment oi1 il vient appliquer &
la médecine les principes d'une métaphysique transcen-
dantale.

Pour nous faire adopter cette réforme, M. Jourdan
blime d*abord I'admission des forces reconnues dans le
corps vivant sous le nom de propriétés vitales , de prin-
eipe vital, de foree vitale ; il ne veul méme pas qu’on
se serve des mols vic el nature, parce que ¢'est faire de
entologie et réaliser des abstractions, ete. , ete. Yoila
bien la mille et uniéme fvis que celte objection est faite
dans des livees, reproduite dans des cours, et fastidien-
semenl répélée dans les journaux. Faudra-t-il dene tou-
jours Lourner autour de certaines questions depuis Edﬂg-
temps déballues el jugées? 1l est trés-certain que, ni
M. Jourdan ni aucun physiologiste un peu instruit ne
pense que réellement Barthez et Bichat aient réalisé ,
T'un son principe vital, et aulre ses propriétés vitales,
M. Jourdan sait trés-bien que ¢’est une manidre géné-
rale d’exprimer les phénomines qui caractérisent les
corps vivans. Il leur reproche , avec aussi peu de rai-
son, d'avoir examiné séparément la vie et le corps qui
en est doué , la matiére et les forces qu'elle posséde |
parce qu’il n’y arien d'inerte dans la nature : « En effet,
dit-il, I'activité seule existe pour l'idéaliste comme pour
le réaliste : simple pour le premier, qui n’admet qu’une

&
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force, le moi; double pour le second qui en suppose
deux , le moc et le non-moi, ou le monde extérieur, »
Nul doute que la malitre ne soit active , ¢’est-b-dirs ,
qu’elle ne manifeste certaines propriétés ., qu'elle n'exé-
cule cerlains mouvemens liés & harinonie  géndrale de
I'univers; mais peut-on confondre et rejeter dans le méme
ordre 'activité physique el matévielle , Paclivilé vitale et
organique, l'aclivité morale et intellectuelle? Quoique
dans la nature il n’y ait quaclion et réaction , il faunt
connailre si les forces et les résislances sont de méme
‘ordre , forment la méme série de fils , et établie la
vérilable connaissance des choses et des rapporls qui
existent enire elles, Lorsque Kanta dit que la matiére,
définic par lui ce quiest mobile dans Pespace, rdsulte
de le rencontre de deux forees antagonistes , 'une at-
tractive et ['autre répulsive, il n'a rien ajoulé i ce que
nous savioas sur ce sujet; il I'a ceulewent exprime d'une
manitre générale , ou plutot il I'a classé dans son lan-
gage philosophique en lui donnant vne forme abstraite
et propre b se priler b toules les déductions du trans-
cendantalisme ; mais la médecine ne peut laisser, sans
danger pour son exiztence méme , mélamorphoeser en
abstractions et en généralités, vides dapplication, loutes
les notions positives qu’elle posside. Gest sur-tout dans
la science médicale qu'on peul dire , avec madamo de
Staél : « Les fails ne sont pas seulement les élémens du
raisonnement , ce sont des raisonnemens a I'uppui des
opinions. » Peurquoi M. Jourdan a-t-il sitét oublié ce
principe, (ui condamne la doctrine et qui annule tout
le systéme des médecins allemands ? Ne sait-il pas com-
bien il est faciie d’altérer les faits malériellement rap-
poriés , de les présenter sous un faux jour, de les voir,
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enfin , non tels qu’i}s sont , mais tels qﬂe nous les fai-
sons ! Conservons religicusement les résultats de 'ob-
servalion et de I'expérierce par un langage clair et précis,
comme un dépit précieux dans an lieu s loissons aux
fuits médicaux toule leur réalité matérielle lorsque nos
sens peuvent constater les circonstances ot les carac-
teres qui leur sont propres; et ne les rapprochons pas
de cos vérités métaphysiques dont notre inlellizence
seule peut reconnaitre Uexislence par déduction de rai-

sonnement , ct comme dernitre conséquence de licéa-
lisme.

M. Jourdan ne doit pas encore s'arréter la, ct dans
son enthousiasme kantien , il veut replacer les obsee-
valions mdédicales au milies des notions vagues du
temips ct de l'espace. « Kant, dit-il, a démontré sans
réplique que espace et lo temps sont les formes primi-
tives de toule intuilion , el que loul ce que nous con-
naissons doit nous apparaitre sous ces formes. » Ce lan-
gage a bescin d’élre expliqué, et en guelque sorte traduit
en [rancais pour étre entendu, Kant, examinant les
conditions géaérales dans lesquelles le monde extéricur
nous apparait, observe que 'espace qui doit conlenir
les corps, et le temps qui constate la succession des
actes , sont les deux formes nécessaires, et sans les-
quelles il 0’y aurait pour nous ni existence ni aclion.
Mais, d'aprés Kant, ces notions purement inluilives
tirent leur source de lactivité méme de Pesprit, el ne
peuvent exister qu'en lui. Conlinuons: Verveur va se
monlirer encore plus i nu dans ce passage. « Les mols
corps et foree wexpriment que lidée d'une scule ot
méme chose, suivant qu'on la considére simplemcat
comine cxistanle ou eounnme agissanle, swivant qu'on
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a plus particuli¢rement égord & son Pxisl.nnca , soit dans
P'espace , soit dans le temps. Etre et agir sont
donc aussi deux termes absolument identiques , puis-
qu'ils se rapportent & I'¢tat appréciable d’une seule et
méme chose, dontils ne désignent que des dillérences
purement nominales fondées sur los formes primilives
et nécessaires de loute intuition, »

Je montrerai que M. Jourdan, loin de considérer
ces idées comme des conséquences logiques d’un sys
téme concu & priori , donnera de la réalité i ces ab-
stractions en les appliquant & la médecine et & la psy-
cologie. Mais qu'il me permelte d'abord de lui faire
observer qu'elles ne sont nullement conformes a la doe-
trine de Kant. En admettant que I'oljectif ne se pré-
sentuitinnus_ que comme existant dans le ter-nps et
dans Pespace, il n’a jumais voulu dire que ces deux
formes de 'entendement fussent les mémes ef se con-
fondissent dans une seule existence. Ce qui est unique ,
c’est notre esprit , ¢'est le principe intellectuel qui pos-
stde et qui préte au monde extérieur toutes les fories
sous lesquelles npus le concevons, Dans le transcendan-
talisme pur, tel que I'a établi Kant, il n’y a qu’one seule
exislence , une seule force , ¢'est celle du moi ; toules
les autressont le résullat des formes primitives de notre
entendement. Le monde extérieur n’a quune existence
négnl-ive , c'esl-b dire qu'il n'est pas le moi , el Kant
I'exprime sovs la dénowination du non-moi. Le temps
et I'espace sont done des formes du cubjectif et v’ap-
partiennent nullement sux objuts; ils n'indiquent ni
aclion ni existence dans le monde extéricur , puisqu’ils
dépendent de Pactivitd du med. M. Joordan n’a Jone
pas saisi les constquences de ce sysiéme; il plest
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plus dans le kantisme; et ce langage est aussi éiran-
ger & toute autre philosophie. On ne peut en aucune
manitre réaliser les formes de I'entendement, ou, pour
me servir de I'expression kantienne., objectiver la sub-
jeetivité , puisque ce serail mettre en question la seule
existence et la seule activité que le sens intime et la con-
science nous révélent. La liaison intime que M. Jourdan
voulait établiv entre la force et la matidre, comme dé-
rivant du méme principe, n’est donc qu’un véritable jen
de mots , qu’une de ces sublilités scolastiques peu dignes
de noltre sidele. '
Voyons Papplication que M. Jourdan a faite de ces
principes i la physiologie: « La vie, dit-il, n’est ni I'eflet
ni la cause de Porganisalion, wais ne constilue qu’une
geule et méme chose avec elle : c’est cela , et ce ne pent
élre autre chose. Les mots arganisazr'{m et vie, organe
et action organigue, expriment réellement le méme
‘phénoméne , ¢’est-bdive qu’ils rendent I'idée d’un corps
ou d'un assemblage harmonique de corps, suivant qu’on
considére I'un ou l'antre comme agissant cu comme
existant , suivant qu'on I'envizage seulement dans 'espace
ou dans le temps: » Voila done les discussions terminées
enlre les vitalistes et les défenseurs exclusifs de I‘orgn-
nisation, grice 4 ee langage obscur avec lequel on a
voulu salisfaire les prétentions des deux partis. Mais, de
Lonne loi et par intérét pour la vérité , la question peut-
elle rester ainsi voilée sous cette forme ténébrevse? La
vie n'est donc que P'orgonisation? Mais qu’est-ce qui
produit organisation avant qu’elle existe? Est-ce Vor-
ganisation qui forme un homme avee un pen de muco-
sité , un arbre avec un grain imperceptible ? Expliquez-
moi encore commenl co corps organisé ne vit plus,
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pourquoi il se décompose au lien de se reproduire ?
Comment se fait-il qu'il perde cette brillante activilé
pour rouler avec les choses , el n’exister, pour ainsi dire,
que dans I'espace ? N'esl-ce done rien ce qu'il a perdn?
Vous parlez d’activilé universclle, de forces générales;
mais il faut constater leur existence , signaler leur carac-
tére , montrer leur but, leurs moyens, leur ordre d’in-
fluence , leurs résultats : voila la science, voila les ques-
tions que doit se proposer le médecin, au licu de se
couvrir du manteau philosophique, et de jeter dans la
science des germes élrangers, qui heurcusement ne
pourront point porter de fruit. CGe qu'il y a de cerlain,
ce que personne ne conleste , ¢'est que l'action vitale ne
peul se manifester que lide au corps qui lui serl de ré-
ceptacle et d’instrument : oui, c’est cela, et ce ne peut
élre autre chose.

Les conséquences vont devenir bien plus ficheuses,
lorsqu’il faudra faire 'application des mémes principes
aux fonctions morales et intellectuelles, L'auteur trace
d’abord I'histoire de la psycologic , et ne lui reconnait
d’autre origine que 'orgueil de 'homme, qui, mécon-
tent d’étre seulement le premier des animaux, voulut
s'isoler entitrewent en admeltant un principe immaté-
riel comme source de son intellizence et de sa raison.
« Comme il reconnaissait, dit-il, 'unité do moi dans sa
conscience , il voulut auvssi établir une unité de pouvoir
dans son organisaticn. Gependant la premiére de ces
deux circonstances n'enlraine pas nécessairement la
seconde & sa suite. Nous pouvons nous convaincre , hors
de la série des corps vivans , en mécanique , que plusieurs
forces qui agissenl séparément conservent les rapports
propres & entreteniv une harmonie générale, toutes les
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fois qu’elles sont unies enire elles d’une maniére quel-
conque. Mais, eette vérité ayant été méconnue, on wit
naitre 'idée d’une essence simple et tout-i-fuit di ﬂ' crente
du corps, @ laquelle on donna pour attributs les phino-
ménes les plus nobles de Uaction eérébra le, Uintelligence,
la liberté et la volonté, D'aprés ce passage , on veil que
M. Jourdan commence i chanceler sur les traces de
Kant, et qu'un penchant naturel I'emperts vers le ma-
térialisme organique. Les plus nobles faculiés de Uintel-
ligence ne lui paroissent que les phénoménes de Uaction
eérébrale, et, par une comparaison tirée de la méca-
nique, il flétrit tout ce qu’il y a d’élevé, de libre et de
divin dans 'homme. N'est-ce pas la raison, el non un
sentiment d’orgueil, qui force & reconnaitre que les
phénoménes moraux sont d’'un ordre supérieur, et ne
peuvent ctre classés parmi les résullals des forces phy-
siques ou vitales? Il n’cntre pas dans les attributions des
physiologistes de rechercher si cette cause particuliére
est une substance ou une pure qualité; cetle étude
est du ressort d’une autre science, et doit s’entourer
d’autres preuves. Mais ce qu'il importe de bien savoir
pour me pas lout confondre, c'est que le moral de
I'homme ne peut essenticllement dépendre de 'orga-
nisation, ni s'expliquer par sucune des propriéiés de
la vie ou de la maliére. L'idée émise par Locke,
quil n'élait pas impossible A Diecu de faire penser
la maliére, est éminemment anti-philosophique , puis-
qu'clle renverso Vordre des choses établi pour en subs-
Lituer un imaginaire, qu'il fait dépendre de Ia toute.
puissance divine. Non certainement, Dieu ne pouvait
pas faire penser la matiére, parce qu’alors ce ne serait
plus Ja matitre telle quelle est : il existe des lois géné-
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rales dans la nature , et ce sont ces lois que nous devons
étudier,

Pour jeter un faux jour sur cette question délicate,
M. Jourdan revient au langage mystérieux du kantisme.
« [l ya !e méme rapport , dit-il, entre cerveau el pensée
qu’entre corps organisé et vie, ¢’'est-i-dire , qu'a ces deux
mots nons devons rattacher I'idée d'une seule et méme
chose , considérée simplement comme existante dans le
premier cas , el comme agissante dans le second , ou, en
d'autres termes , que la pensée est le cervean agissant,
et que le cervean est la pensde frappant quelques-uns de
nos sens externes ou internes. o J'ai déjh démoniré que
M. Jourdan n'avait point entendu la doctrine de Kant,
lorsqu’il avait voulu regarder comme identiques ces deux
formes étre el agir; mais il s’est enlitrement précipilé
hors de toute philosophie , lorsqu'il a cherché i réaliser
pour la vie et pour la pensée des abstractions purement
nominales, et & confundre les eonditions matérielles avec
les formes logiques dans lesquelles notre esprit place toute
intuition. En eflet, qu’est-ce qui garantith M. Jourdan que
la pensée n’est que le cerveaun agissant P D’aprés quel fait
établit-il ce principe , qui est opposé aux notions les plus
simples de l'idéologie ? Comment a-1-il observé Paction
du cerveau, puisqu'clle est hors des bornes de folre
faculté intuitive? Est-ce le cerveau agissant qui s'est
révélé i lui-méme son existence dans le temps et dans
Pespace? Mais le cerveau n’est aulre chose qu'un phé-
noméne, ¢t peut-on confondre le phénoméne avec le
nouwméne, qui seul a en lui-méme la conscience de son
action? La pensée, ¢'est tout Phomme moral, c'est le
mot : je pease , done je suis; el il est impossible d’en.
chainer Pintelligence dans ces formes, qui sont seule-
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ment applicables au monde phénoménal : elle se dérobe ,
par la nature de ses actes, b toute limite, et se place
hors le temps et 'espace dont elle posséde les notions
primitives. G'est une antre existence, c'est une auntre
aclion, qui ne peul reutrer dans les atiributs de I’ob-
jectif, qui ne peut se résoudre que par elle-méme , ni
s'expliquer par d’aulres analogies : cause de toutes nos
idées , source de toules nos volontds, elle nous éléve
vers I'infini : dira-t-on encore que ¢’est le cervean agissant ?

Mais la proposition devienl presque plaisante, lorsque
M. Jourdan retourne ces deux mots pour micux montrer
leur idenlité : « Le cerveau est la pensée frappant quel-
ques-uns de nos sens externes ou internes. Jaunais on
n’avait donné, je crois, une définition plus singuliére
de cet organe, M. Jourdan veut il réellement parler de
celte partie erganique, composcée d'une matitre blanche
et pulpeu'm. placée dans intéricur du crine, dont les
animaux les plus parfaits sont doués, ete., ete.? Le
cervean d'un mammifere pourra done élre considérd
comme e pensée frappant quelque sens : en vérilé, c'est
lui faire beaucoup d’honneur; mais M. Jourdan aurait
di reculer devant les conséquences absurdes d'un pareil
syslime, el s’épargner toul le ridieule de cette réfutation.
Qu'il me permette de lui faire observer, pour la der-
nitre fois, que le transeendantalisme ne peut nullement
se plier aux applicalions médicales qui sortent de son
domaine pour ton:ber dans eapérience. Kant avait voulu
détruire loute possibilité d'union entre la métaphysique
et les sciences pratiques, tracer la limile qui &épn're la
connaissance du moi de celle du non-moi , el élever la
philosophie au Id{'sr_cu;-'. des choses matdérielles Imurr[u‘u]le
n'empruntil rien de celle association grossitre, Tout le
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discours de M. Jourdan est en opposition avec ce pre-
mier principe du kantisme, et présente un non sens phi-
losophique et médical. De ce mélange est résulté un as-
semblage monstruenx de notions transcendantales et
matérielles , d'inconséquences et de contradictions.

J'ai cru ulile de présenter ici toules les raisens qui
repoussent la physiologie transcendantale , adoptée par
M. Jourdun, parce qu’elles s’appliquent i tous les tra-
vaux des médecins allemands, el qu’en combattant lenr
champion en France, je ponrrai empécher Ia funeste
invasion de cetle philosophic réveuse el septique.

Les cbservations anatomiques dans lesquelles le doc-
teur Gall est entré en critiquant les divers physiologistes
tienrenlh des détails qui m'entraineraient trop loin, et je
pourrais d'ailleurs aflaibliv la discussion en reprodui-
sant seulement une partie des argumens, Je préfere in-
diquer les divers points sur lesquels notre illustre auteur
acru devoir répondre et appeler I'altention des obser-
vateurs, Il a cherché & prouver contre les chjections de
plusieurs savans médecins francais, allemands, ita-
liens :

1°. Que le sort de la physiologie du cervean est indé-
pendant dé ses asserlions vraies ou fausses sur les lois
de l'organisation du systéme nerveux en général et du
cerveau particulier, de méme que la connaissance des
fonctions des sens est indépendante de la connaissance
de la structure de leurs appareils;

2%, Que la substance pulpeuse, non fibreuse, grise,
corticale, est anléricare b la substance blanche, fibreuse,
et que celte dernidre tire son origine de fa premiére;

5. Que les divers appareils nerveux et les diverses
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parties du cervenu sont affectés chacun a une fonction
particuliére . spécilique ;

4 Qu'un nerf ou qu’une partie eérébrale ne saurait
jamais remplacer un autre nerf, ou ure autre parlie cé-
rébrale;

5% Qu'il est absurde, et contre les indices les plus
¢videns de Ia nature, de soulenir qu’une trés-petite
partie quelconque du cerveau on du systéme nerveux
soil suflisante pour les diverses fonctions départies aux
divers nerfs et aux diverses parlies cérébrales;

6. Qu’il est impossible que les diverses parlies qui
consliluent successivement les eerveaux des animaux,
forment dans le cervean de 'homme, avec ses parlies
cérébrales propres, un seul organe, une centralisation
de tous les organes en un organe unique, indivisible et
jouissant , dans toule su masse, de fonctions les plus va-
riges el essentiellement différentes ;

=% Que les idées d'unité et d'homogénéité de toules
les parties du systéme nerveax onk été enfantées par la
philosophie spéculative de PAllemagne ;

82, Que les partisans de celte chimére, tout en pro-
clamant ceite unité et cette homogéndité, prouvent eux-
mémes partout lisolement , I'indépendance, la différence
spécilique des diverses parties du systéme nerveux, et la
spécialité de leurs functions;

g% Que les physiologistes expérimentatenrs exigent
comme condition indispensable, pour obtenir des résnl-
tats purs ct exacts, d’isoler les parties sur lesquelles ils
expérimentent, et qu'en méme temps qu'ils professent
Punité et 'homogéndité de toutes les parties, ils regar-
dent I'isolement de lésion et de mutilation, et par ¢on-
séquent aussi de résultat, comme impossible, puisque
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d’aprés leurs propres termes , une parlie irritée ou lésée
irrite ou il‘.’.sa toules les autres, ete.; J

10°% Qu'il est eflectivement impossible d’empécher
I'influence réciproque des diverses parties du sysidmne
nerveux, ou d'isoler les irritations, les lésions et les
mutilations , et d’obtenir des résultats isolés, spécifi-
ques;

11° Qu'il est impossible de (aire, une seconde fois,
exaclement la méme opération, la méme expérience, et
que nécessairement non-seulement chaque autre expé-
rimentateur, mais aussi le méme dans chaque nouvelle
expérience , doil obteniv des résultats différens.

12° Que ¢'est une prétention absurde de vouloir ap-
pliquer aux facultés morales etintellectuelles de 'homme,
les résulials vagues , arbitraires et inconstans , tant bien
que mal observés dans les poules, les pigeons, les la
pins , ele.;

15°% Qu'il répugne aux lois de Porganisme , d’établir
comme loi générale la formation du systéme nerveux de
la périphévie au centre, el que celle extravagance est
encore un enfant abitardi de la philosophie spéculative
du sol mystique de I"Allemagne.

On sera peut-étre curieux de voir ['opinion que Napo-
léen s'élait formée du systeme du docteur Gall et des ob-
jections qu’il lui faisait. Voici ce qu'on lit dans les Mé-
moires du doclear Anlommarchi, sur Sainte-Hélene,
t. 1, p. 29

« Milady Holland avait fait un envoi de livres dans
lesquels se trouvait une cassetle renfermant un buste en
plitre, dont la téle était couverte de divisions, de chif-
fres, qui se rapportaient au sysiéme criniologique de
_Gal.l t« Voila, docteur, qui est de volre domaine; pre-
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» nez, éludiez eela, vous m’en rendrez compte. Je serais
» bizn nise de savoir ce que dirail Gall 8’il me titait la
v léte. » Je me mis & 'euvre: mais les divisions élaient
inexactes, les chillres mal placés; je ne les avais pas ré-
tablis que Napoléon me fit appeler. J'ullai, je le trouvai,
an milien d'un amas de volumes épars, qui lisait Pelybe.
Il ne me dit rien d’abord, continua de parcourir |"ou-
vrage qu'il avait dans les mains, le jeta, vint & moi, me
regarda fixement, ¢t me prenant par les oreilles : « Eh
» bien ! dottoraecio di capo Corso, vous avez vu la cas-
v selle? — Oui, Sire. — Médité le syteme de Gall? — -
» A-peu-prés. — Saisi? — Je le crois. — Vous éles &
» méme d’en rendre compte? — Volre majesté en ju-
n gera. — De connaitre mes goiits, d’apprécier mes fa-
» cultés en palpant ma e ? — Et méme sans la tou-
» ¢her. (1l se mit & rire.) — Vous éles an courant.
» — Oui, Bire. — Eh bien! nous vi cavserons plus tard
» quand meus n'avrons rien de wieux i faire. Cest un
» pis-aller qui en vaut bien un avtre; on s"amuse quel-
» quelols & considérer jusqu'ot peut aller la sollise.» Il
_ se promena, fit un tour et repril : « Que pensait Masca

» goi de ces réveries germaniques ? Allons; franchement,
» comme si vous vous enlreleniez avec un de vos con-
v [réres. — Mascagni aimait beancoup la maniére dont
Gall et Spurzheim développent ev rendent sensibles
les diverses partics de la cervelle; il avait lui-méme
» adoplé cetle méthode; il I jugeait éminemment pro-
pre b faire bien connailre ce viscére inléressant. Quant
a la prétention de juger sur les protubérances , des vi-
ces , des goiits et des vertus des hommes , il la regar-
dait comme une fable ingéniense qui pouvait séduire
les gens du monde , ¢t ne soutenail pas 'examen de

-
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» Panatomiste. . — Veilh un homme sage; un homme
» qui sait apprécier le mérile d’une conception, I'i-
» soler du faux dont la surcharge le charlatanisme :
» je regrelte de ne l'avoir pas connu. Corvisart élait
» grand partisan de Gall; il le vantuit , le prolégeait,
» fit I'impossible pour le pousser jusqu'a moi; mais
» il n’y avait pas sympathie entre nous. Lavater,
» Gagliostro, Mesmer, n'ont jamais été mon fait; j'é-
» prouvais je ne sais quelle espice d’aversion pour eux,
» je n'avais garde d'admeltre celui qui les continuait
» parmi nous. Tous ces messicors sont adroils, parlent
» bien, exploitent ce besoin du merveilleux qu’éprouve
» le commun des hommes, et donnent I"apparence du
» vrai aux théories les plus fausses. La nature ne se tra-
» hit pas par ses formes extéricures. Elle cache, elle ne
» livre pas ses secreis. Vouloir saisir, pénétrer les hom-
» mes par des indices aussi légers, est d’une dupe ou
» d'un imposleur; ce qu’cst au reste toule celle tourbe
» b inspirations merveilleuses , «qui pullule au sein des
» grandes capilales. Le seul moyen de conmailre ses
» semblables est de les voir, de les hanter, de les sou-
» meltre & des épreuves. Il faut les étudier long-teps si
» on ne veut pas se méprendre, Il fantles juger par leurs
» actions; encore cetle régle n'est-elle pas infaillible,
» et a-t-elle besoin de se restreindre au moment ol ils
» agissent, car nous n’obéissons presque jamais a notre
» caraclére , nous cédons au transport, nous sommes
» emportés par la passion; voila ce que c’est, les vices
» el les vertus, la perversité et Phéroisme. Telle est
» mon opinion, tel a é1é long-temps mon guide, Ce
» n’est pas que je prélende exclure l'influence du natu-
» rel et de I’éducation; je pense au contraire qu’elle est
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» immense ; mais hors de la tout est systdme , tout est
» sollise. » i

Déja, dans le Mémorial de Sainte-Heléne, par le
comte d: Las-Cases, il y avait le passage suivant

« §’ai beaucoup contribué a perdre Gall. Corvisart
» €lait son grand sectateur : lui el ses semblables ont un
» grand penchant pour le malérialisme : il accroltrait -
» leur science et leur domaine. Mais la nature n'est pas
» si pauvre. Si elle élait si grossitre que de s’annoncer
» por des [ormes extérieures, nous irions plus vite en
» besogne et nous serions plus savans, Ses secrets sont
» plus fins et plus délicats, plus fugitifs. Jusqu'ic ils
¢chappent 4 tout. Un petit bossu se trouve un grand
» génie; un grand bel homme n’est qu’un sot. Une large
» téle & grosse cervelle n’a parfois pas une idée, tandis
» qu'un pelit cervean s¢ trouvera d’'une vaste intelli-
» gence. Et voyez limbécillité de Gall : il attribue i cer-
» taines bosses des penchaps et des crimes qui ne sont
» pas dans la nature, qui ne viennent que de la société
» et de la convertion des hommes : que deviendrait la
» bosse du vol 'l n'y avait pas de propriété? la bosse de
» Pivrognerie ’il 0’y avait pas de liqueurs fermentées?
» celle de 'ambition s’il n’existait pas de société?»

Voici la réponse que fait M. Gall & cette singuliére
criligue :

« Les Sonverains sont tovjours trompés lorqu’ils deman-
dent avis aux ignorans , aux jalcux, anx flagorneurs,anx
liches, oa & ceux gui ne sont pas d’dge & élre accessibles
aux innovations. Napoléon a pris ses premiers rensei-
gnemens sur la valeur de mes découvertes dansson pre-
mier voyage en Allemagne, Un certair jurisconsulte mé-
taphysicien , E..., » Leipzig, Ini a dit que les opérations

Tome II. Mat 1826, 21

L
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de I"ime étaient trop cachées pour qu’on pit en décou -
vrir des traces. Déja, dans une réponse au Rapport de’
PIngtitut , j'avais cette idée en vue en terminant le pas-
sage cité dans ce volume, page 55, par celle phrase : « Et
v le métaphysicien ne peut plus dire, pour avoir le droit
» de se perdre dans le vague des spéculations, que les
» opérations de I'dme sont trop cachées pour qu'il soit
» possible d’en découvrir les organes ou les conditions ma-
# Lérielles. » A son retour & Paris, il tanca vertement ceux
des membres de I'lnstitut qui s"étaient monirés enthou-
siasmés de mes démonstrations nouvelles. Ce fut la fou-
dre de Jupiter qui terrassa les pygmées. A linstant mes
découvertes ne furent plus que des vieilleries, du char-
latanisme, des absurdités; les journaux servirent d’ins-
trumens A jeler da ridicule, arme toute-puissante en
France, sur les soi-disant bosses. On il accroire A Na-
poléon que l'imbécilliié de Gall avait imaginé une bosse
ou un organe pour l'ivrognerie , et dans ce cas j'aurais
mérité cette laconique épithéte. I attribue & certaines
bosses des penchans et des erimes qui ne sont pas dans la
nature,, qui ne viennent que de la société et de la conven-
tion des hommes. Et d’olt vient la société? Si Napoléon
avait la tout ce que j’ai dit dans cet ouvrage sur la so-
ciété, sur la vie sociale de Fhomme et des animaux, et
sur les prétendues qualités et facultés artificielles , il y
aurait puisé des notions plus profondes sur tous ces ob-
jets. A I'égard de ma doctrine, les idées et les préjugés
de Napoléon ne différent en ricn de ceux du vulgaire.
Que deviendrait la bosse du vol, 5l 'y avail pasde
propriété? celle de Uambition , §'il n’existait point de
société ? Que deviendrait Peil §'il n'existait pas de
lumitre? mais la lumitre existe; que deviendraient le
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goiit et I'oderat, il n’existait pas des parties savoureu-
ses et des émanations ! mais les parties et les émanations
existent, ele. , etc. Clest ainsi que la propriété et que
la sociélé existent dans la nature, comme je I'ai prouvé
quand il a été question de ces deux objets. J'en con-
clus que ni Napoléon, ni ses conseils n’avaient assez
pénélré dans la nature des choses pour reconnaitre que
Porganisation de 'homme et desanimaux est calculée sup
les cheses du monde extérieur; que nous n’avons de con-
tact avec les choses exlérieures qu’autanl que nous avons
recu des organes qui sont en rapport, en harmonie avec
ces mémes choses; et que, chaque fois qu’un tel organe
manque, la chose en rapport avec cet organe n'a sucune
existence pour un tel individu. » :

En finissant , je devrais offrir Ia revue sommaire des
découvertes du docteur Gall, etle résullat de tous ses
travaox. On verrait que , si loutes ses opinions ne sont
point adopides, il a du moins changé la face de la phy-
siologie du systéme nerveux, el enrichi cetle partie de
la science de plus de vérités que ne l'ont fait lous ses
prédécesseurs dans cette carridre. Maintenant les méde-
cins francais qui savent apprécier le mérite dans quelque
pays qu’il se trouve , rendent hautement justice au doc-
teur Gall, en le proclamant un des premiers physiolo-
gistes de notre époque. Il m'est bien doux de répéter
ces paroles qui font autant d’honneur & mes illustres
compatriotes qu'au médecin auquel s’adresse cet hom-

mage.
Aminge Dupav,

n*
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REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE ANGLALS.

I. Traitement dela dysenteric par des lavemens d'ean
froide. — Le docteur Joseph Kent, de Bladenshurgh ,
dans les Etats-Unis d’Amérique, a été conduit A cette
nouvelle méthode thérapeutique par les considérations
suivantes : « Quelques idées qu'on so forme des causes
et de la nature de la dysenterie , il est certain que pen-
dant la durée de cetle maladie , la tunique villense du
gros intestin est dans un état dinflammation intense ,
accompagnée de fitvre et de toul 'appareil bien connu
des symptdémes alarmans qui sontla conséquence d’un
spasme continuel des viscéres. La plupart des praticiens
ont distingué denx périodes dans la maladie. Dans la
premidre , j’ai employé la saignde avee avantage. J'en
dirai autant des purgatils, entre lesquels je doone la
préférence au calomel , et des diaphorétiques antime-
niaux. Une fois persuadé que la dysenterie élait une
inflammation du gros intestin , j'ai en l'idée de lui op-
poser I’eau & la glace, donnée en lavemens de demi-
heure en demi-heure. Souvent. j'ai fait continver ces
lavemens pendant vingt - quatre heures sans interrup-
tion: leur effel a é16 au-delh de mes espérances. En peu
de temps tous les symplémes inguiétans se sont calmés,
le téndsme a cessé; la fitvre a disparu , les digestions
ont pris un meillenr aspect. Je ne voudrais pas qu'on
s'imaginil que je ine repose uniquement sur ce moyen,
ce n'a été ‘qu'une partie da plan curalif, les autres
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moyens recommandés par expérience et par la raison
n'ont pas é1é négligés. Il me semble que les analogies
soni loules en faveur de ma nouvelle pratique; I'eau
froide, gui diminue si promptemert I'inllammation de
la conjonctive, doil agir avec la méme érergie sur la
muquense intestinale , avec laquelle elle est mise en
contact. »

L’aateur termine en élevant des doutes sur I'eflicacité
de I'opium dans la dysenterie. Il pense qu'on a beau-
coup trop de confiance dans ce médicoment, et surtout
qu’on y a recours & une période trop peu avancée de la
dysenterie. Le soulagement momentané qu'il procurs
est trompeur; la verlu stimulante et astringente aug-
mente 'intensité de la phlegmasisa,

[I. Sur lusege de la laite de hareng contre la
phthisie laryngée. — Hufeland avait rapporté dans son
journal , en 1821, deux observations qui lendaient
4 prouver que 'usage de la laite de hareng , pour
tout remede , avait guéri une inflammation trachéale ,
qui n'était pas, a la vérité, accompagnée de symplomes
alarmans. En 1822, Hedwig Franck estimait que l'nsage
de la laite de hareng pouavait étre avantageux dans l'in-
flammation chronigue de la trachée , mais qu'il devait
étre dangereux dis le moment que la suppuration avait
commencd, ;

Le docteur Fischer, médecin & OEls, en Silésie , a
publi¢ une observation qui diminuera beaucoup Ia cé-
lébrité du spécifique. Un taillear #’0Els, dgé de lrente
ans , avait pendant neuf mois conséeutifs avalé chaque
jour une laite de hareng , et cependant sa phthisie la-
ryngée loin d'étre amendde par ce remide fuisait des
progres chaque jour plus nlarmans, Le malade finit pai
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désespérer de sa gudrison , et mit fin & son existence
en s'ouvrant I'artére radiale. A Pouverture ducadavre,
Pintérieur du larynx et de la trachée fut trouvé dans un
-élat d'inflammation trés-avancé. Depuis Porigine de la
trachée jusqu'a sa division en bronches , toule la sur-
face interne de la membrane muquense élail couverle
d’une couche purulente. Une cuillerde athé de pus liquide
ful trouvée duns les ventricules du larynx ; le cartilage
thyroide élait tellement ramolli, qu'on pouvaitle couper
aussi facilement que duo fromage ; les poumons éiaient
d'un bleu verditre et M'une consistance pulpeuvse; ils
ne conlenaient aucune caverne purulente; mais ¢h el
Ih, dans le poumon gauche surtout, on rencontrail
des nodosilés d’oli une incision [aisait sortic une matiére
épaisse el jaune.

1. Nouveau moyen de traiter U'épistaxis,— Ge nou-
veau moyen est la décoction d’¢eorce de chéne, dans
laquelle on a fait dissoudre de I'alun, ( Voicila formule
donnée par I"auteur : 9 deorce de chéne , demi-once;
faites bouillir doucement dans trois livres d’eau jus-
qu'é réduction & deux [ivres; possez et ajoutez alunm
demi-gros. ) Ge liquide doit étre injecté abondamment
et & plusieurs reprises dans la narine par o se fait
I'hémorrhagie ; on peut méme placer dans la narine une
tente de linge ou de charpie imbibée de ia décoction
astringenle,

aJe suis certain , dit Pauteur, le docteur Williams
Howison , que le moyen que je recommande est capable
d’arréter les hémorchagies les plas fortes ; la décoclion
de chéne alunée a la vertu de coaguler la mucosité na-
sale , le sang et tous les fluides avec lesquels elle est
mise en conlact; sa force asiringente sur les solides est
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telle que la surface interne du nez, les vaisseaux qui
s'yramifient, etc., se raccornissent el se tannent comme
du cuir. Aucun inconvénient ne contrebalance ces
avantages. La décoction d’¢corce de chéne n’a pas,
comme Pacide sulfurique étendu, que quelques pra-
ticiens recommandent d’injecter dans les narines pour
arréter P'épistaxis , le trés-grand désavantage de briler
les parties molles et d’attaquer chimiquement les os; elle
v'a pas, comme la dissolution de sulfate de eunivre qui
est employée parfois dans le méme but, Iinconvénient
de devenir un poison pour le malade, si quelques par-
celles tombent de I'arritre-houche dans I'estomac , ou
sont pompées et portées dans la circulation par les vais -
seaux absorbans, ;

» 1’ellicacité de ce moyen permettra aussi de renoncer
ala pratique de plonger dan.” eau froide ou dans la
neige, la téte , le cou et les épaules des malades; pra-
tique vantée par la plupart des auteurs, et trés-suivie
en Angleterre. On ne peut pas mouiller ces parties sans
inonder tous les vétemens du reste du corps. Et com-
ment un malade affaibli et refroidi parune hémorrhagie
prolongée, forcé d’abandonner son lit, et grelotant de
froid et de peur , comment évitera-t il les calarrhes ou
les inflammations plus dangereuses que I'épistaxis ? Si
le froid appliqué & Pextérieur suffit pour arréter le cours
du sang , ce méme froid a pour eflet indvitable de dé-
terminer I'élarnuement , et 1'on sait combien I'éternue-
ment secoue l'intérieur des fosses nasales, et par con-
séquent expose au renouvellemeat de I'épistaxis. »

Ii nous sembls que Pauleur aurait pu reconnaitre
qu’un moyen presque aussi siic de provoquer I'éternue-
ment est l'irritalion que produit dans les fosses nasales
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lechoc d’un lignide qu'on y pousse avec force, On finit
par s’y accoutumer , et en somme Ia vertu astriugente
fait son effet. L'objection est légere , Howison n’a en
que plus de tort de ne pas la mentionner, Il serait bien
tﬁ-mps que les savans laissassent aux avoeats celie ma-
niére de faire triompher leur cause. '

Mais de tous les avantages qu'Howison trouve dans
le moyen thérapeutique qu’il propose, le plus grand est,
selonlui, de rendre extrémement rares les cas ol 'on sera
obligé de recourir au tamponnement des fosses nasales.
La dovleur causée parle placement des ligatures, la
giéne cansée par leur séjour sont décrites par les ma-
lades comme étant des plus pénibles. L'éponge qui bou-
che les narines postériearas cause une irritation trds-
désagréable , et au bout de pen de temps la puanteur
du sang et des mucosités dont elle s'est imbibée de-
vient on ne pas plus incommode , et pour le malade et
pour les personnes qui I"approchent.

Howison a ajouté & son article un Post-Seriptum dans
lequel , tout en persistant & louer les effets de la décoe-
tion d’écorce de chéne contre I'épistaxis , il conseille
de supprimer l'alun qu'il avait d’abord été d’avis d'a-
jouter. Voici les raisons qui 'ont amené 3 ce change-
ment d’opinion. Il s’est apergu que les malades chez
lesquels il avait injecté & plusieurs reprises la décoction
astringenle, n'en rendaient iinmdédiatement aprés Pinjec-
tion gqu'une tris-potite por'tiun; que guelque temps apris
les changemens de position de la téte sur Poveiller dé-
terminaient l'issue d'unc certaine guantité dua méme
liquide. Il en a conclu que Pinjection poussée avec force
pénéirait dans les sinus frontaux et waxillaires , et y
s¢journait pendant un certain espaco de temps, ]| s'est
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souvenu aiers que le professear Hamilion gélthre ac-
coucheur, raconle qu’ayant introduit les doigts dans
la malrice d'une femme qui avait fait long-temps usage
d'injections avee la solution d':lun, il rencontra la ca-
vité de cet organe presque enlicrement remplie de cris-
tauxd’alun. Dés-lors il a craint que co sel nese eristallisit
dans les sinus oir pénétre l'injection curative de 'épis-
taxis, et il se contente de la décoction d’écorce de chéne,
qui est par elle-méme assez astringente pour pouvoir se
pesser de 'addition de 1'alun.

IV. Surlé mal demer.—Le doctenr Maxwell, chirurgien
au service de la compagnie des Indes, a [ait une courte
dissertalion sur le mal de mer. Voici la description qu’il
en donne. D'abord, diminution de la température du
corps; peu-a-peu la face pilit et les mains semblent
bientdt étre totalement privées de sang ; la téte parait
avoir une légerelé extraordinaire ; les forces physiques
et morales sont tout-a-fait andanties. A ce moment , rien
au monde ne peut nous plaive ou nous amuser. Si cet
élat de collapsus continae quelque temps, les nausées se
déclarent infailliblement, et le ventricule éprouve de vio-
lentes contractions , alors méme qu’il est dans un état
complet de vacuité. »

(e qui suit contient quelque chose de plus nouveau sur
los circonstanees individuelles qui prédisposent & celie
maladie , encore mal connue , et Wrés mal étudide. « Si
nous parvenons A reconnaitre quels im.!i.widus ne sont
pas sujets au mal de mer , nous connaitrons en méme
temps quels sonl ceux qui y sont sujets. Depuis long-
temps les médecins conseillent des voyages parmer aux
personnes attaquées de consomption, Il est notoire
qu’elles en ont bien rarementretivé quelqie avantage, et
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surtout qu’elles ne sont jamais incommodécs de vomis-
semens & bord des vaisseaux, Remarquons maintenant
que la constitution de toos les individus phthisiques est
trés-irritable ; leur circulation est pleine et rapide ; lears
poumons engorgés; de la les céphalalgies et les troubles
de la circulalion cérébraie auxquels les individus en
question sont presque loujours sujets. Les individus
‘passibles du mal de mer sont organisés d’une toute autre
facon. J’ai observé que les personnes qui souffraient le
plus quand elles étaient embarquées, étaient des plus
robustes et des plussaines; pas une n’avait la moindre
apparence d'étre attaguée de fitvre lente ou de con-
somption. »

Le docteur Maxwell n’indique ancun reméde nouvean
contre le mal de mer. Celui de tons auquel il donne la
préférence est eau-de-vie. En France, les dames trou-
veraient peul-étre le remide pire que le mal, Du reste ,
I'eau-de-vie est la panacée universelle. On pourrait dé-
fier les médecins de citer une maladie que les Anglais
ne traitent point par celte liquear.

V. Morphine anciennement connue. — M. William
Donaldson, chirurgien de la marine royale anglaise, rap-
pelle la maxime de Salomon : Rien de neuf sous lesoleil,
en commentant un passage curieux qu'il 2 découyert
dans un livee intitulé : Dissertations de Pharmagie ,
composé par Daniel Ludwig , médecin du duc de Saxe-
Gotha, et dont une denxiéme édition futpubliée en 1688,

Ludwig parle du magisterium opii, sans réclamer
le mérile de sa découverte; d’olr il suit que cette pré-
paration d’opium ¢tait connue de temps immémorial
avant lui. Voici le procédé chimique par lequel on I'ob-
tenait : on faisait dissoudre 'opium dans un acide, et
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I"on précipitait en saturant'acide par un alkali, Ludwig
recueillit le précipité, en faisant observer que la liqueur
reslante me devait pas étre méprisée , attendu qu’elle
étail alterans et figens. 1l ne parait pas s'étre douté de
sa nalure alcaline,, au moins on ne lrouve rien dans sa
dissertation qui puisse le faive supposer. M. Donaldson
protesie, en finissant, de son respect pour les chimistes
francais , et de sa reconnaissance pour les nombreux
services que leurs travaux ont rendu dernitrement A la
matiére médicale el & la thérapeutique. Ce compliment
est un peu en contradiction avecle il sub sole novum,
que les Anglais sont trés-disposés i citer quand ils ont &

juger des découvertes faites par des Francais. Si la dé-
couverte d’'une substance n’est pas nouvelle, il y a du
neuf an moins , en ce qu'elle n’est pas faite par hasard
el sans connaissance de cause. Ludwig ne pouvait gudre
mettre & profit le magisterium opii, dont la véritable
nature lui était inconnue. Nous , au contraire , nous
savons aujourd’hui le quiz opium facit dormire.

VI. Nouwvelle maniére d’ administrer le calomel. —
Je disais un pen plus haut que I'eau-de-vie élait une
panacée dans la thérapeulique anglaise : ce titre appar.
tient avec au moins autant de raison au calomel. Si
I’habitude de recourira ce sel conlre toutes les maladies
a, comme on n'en peul douter, élé cause de beaucoup
d’abus, elle a, d'un autre célé , mis les Anglais % méme
de faire sur ses eflets thérapeutiques des observations que
les praticiens de tous les pays pourront recevoir avec
reconnaissance. -

Les théories italicunes modernes, et les modifications
qu’elles ont amenées dans la pratique ont appelé I'atten-
tion sur la différence des effets que les mémes remides
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produisent quand on ne varie d’autres circonstances que
leur dose. Cela s’oflre en particulier pour le tarire émé-
tique. Les Anglais avaient depuis long - temps [ait des
observations analogues sur les efleis du calomel ; les ré-
sultats n’en sont pas encore usiversellement reconnus,
méme dans leur pays; car voici un chirurgien qui offre
comme une nouveauté la pratique de donner le calomel
a forte dose , et décrie Pancienne habitude de la donner
en doses modérées. Son nom est Jumes Annesley : at-
taché au service de la compagnie des Indes , il a eu
souvent l'occasion de traiter les dysenteries, les en-
gorgemens chroniques du foie , et autres affections aux-
quelles les Européens sont sujets dans les climats bri-
lans, et contre lesquelles I'eflicacité du calomel est po-
pulairement reconnue,

« De petites doses de calomel, de deux & six grains ,
par exemple . purgent , mais en déterminant dans Pes-
tomac et les intesting »n degré trés-considérable dieri-
tation. Le méme sel donné i la dose de vingt grains
n’aura pas cel inconvénient. Au contraire, il diminuera
dans P'estomac et les intestins Uirritation provenant de
la phlegmasie de leur membrane muqueuse. Ainsile ca-
lomel & haute dose agirait comme sédatif. »

Les contradictions qui régnent dans les opinions émises
relativement & l"action du calomel daus les maladies
causées par le climat de I'Inde, engagtrent M. Annesley
i faire avee ce sel quelques expériences sur les animaux
vivans, Voici celles qui paraissent le plus dignes d’étre
citées: trois chiens en bonnu senté avalent, le pre-
mier , an gros; le deuxitéme , deux gros; le troisiéme ,
trois gros de calomel. lis sont placés dans une cham-
bre , et observés pendant viegt-guatre heures:
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Le chien n°. 1 néprouva aucun symptduwe parti-
culier jusqu'au soir; alors il eut un peu de vomisse-
ment , il conserva toujouis I'air content, et mangea hien
sa nourriturg; il rendit deux ou trois déjections d’un
gris noiriitre.

Len®. 2 conserva également air content, et mangea
bien ; il éprouva deux on trois vomissemens , et eat un
plus grand nombre de déjections que le n% 1; les-ma-
titres étaicnt noires, il 'y trouve aussi des morceaux de
ver solitaire.

"Len®. 3 parut lourd et mal i sen aise toule la jour .
née; mais il n'éprouva point de vomissemens; il rendit
des déjections colorées en noir, et mélées de fragmens
de tépia. Le jour qu'il prit le calomel, ce chien n’était
pas tout-a-fait en aussi bonne santé que les autres. Ce-
pendant, ' lendemain il se fit dans son état une amd-
lioration trés-sensible; il devint trés - alerte et trés-
enjout. L'expérience fut faite le 17 décembre 1823, Le
2, h dix “heures du matin , vingt-qualre heures aprés
Iingestion du calomel, on mit & mort les trois chiens,

On examina le premier celui qui en avait avalé trois
gros. Son cadavre ful ouvert cing mioutes apris la
mort. Les veines élaient injectées ; le foie dans 1'étal
naturel et la vésicule pleine de bile; la membrane ex-
terne de l'estomac élait d’une couleur pile, elle, jem-
blait épaissie ; les inlestins gréles paraissaient avoir
acquis un d¢paississement parliculier assez semblable
celui quon trouve dans les individus morts de cholera-
morbus. Touiefois , ajoute M. Annesley , je ne suis pas
sir que celte particelarité pe soit point I'état naturel
dans l'espice qui était lo sujet de I'expérience ; la sur-
face interne de I'estomac étail copsidérablement ridée ,
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sa couleur était d’un rouge foncé, mais on n’y retrou-
vait I'apparence ni d’une forte action artérielle , ni d’une
conjestion veineuse. Les rides étaient enlong , et non
pas en travers de I'estomac. Lo surface interne des in-
testins gréles était couverte d’une couche épaisse et
ténace d’une matitre coulsur de créme, comme on en
rencontre dans les intestins des personnes qui ont suc~
combé au cholera-morbus.

Il parait que chez I'animal sujet de 'expérience , le
calomel n’eut d’autre effet que de diminuver la vascula-
rité de P'estomac; car il ne s'était point du tout mélé
avec le produit des sécrétions des intestins , et n’avait
point agi sur la vésicule du fiel. Il est probable que I'ex-
périence ne dura pointassez pour que ces deux résultats

fassent produits.
Le chien n°. 2 offrit le réseau vasculaire tant de la

membrane interne de I'estomac que de la membrane
externe beaucoup plus prononcé que le chien dont on
vient de rendre comple, Mais les rides étaient précisé-
ment les mémes; les veines abdominales étaient in-
iul:l.é.es; Ia vésicule du fiel avait versé une Erandﬂ quan-
tité de bile, et le duodénum contenait des matitres
plus fluides et moins adhérentes que dans 'exemple pré-
cédent.

Eg'ﬂn. le n, 1, qui fut ouvert le dernier, offrit un
réseau vasculaire encore plus prononcé, surtoat a la
surface interne de 'estonac. Le systéme de la veine-
porte était trés-gonflé de sang; la bile avait abondam-
ment coulé dans le duodénum, et teint fortement en
vert-jaune les matidres trés-peu adhérentes qu’il con-
temait ; les rides del'estomac étaient les mémes que dans
les deux autres chiens.
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Pour rendre ces trois expériences plus concluantes ,
M. Annesley fit étrangler un chien bien porlant , et
auguel il n’avait donné aucun reméde. En examinant la
membrane interne de I'estomac, il fut surpris de la
trouver d’un rouge beauccup plus prononcé qu'il ne
I’avait vu dans les trois chiens qui avaient pris du ca-
lomel. §'il n’avait pos é1é certain que Uanimal était en
purfaite santé an moment dela mort , il aurait pris cette
rougeur pour la trace d’une inflammation des plas in-
tenses; les rides, au lieu d’étre en long, étaient en tra-
vers, et cirealaires; la totalité du canal alimentaire offrait
une vascularilé trés-prononcée. '

Plusieurs aulres expériences ont donné des résultats

semblables. L'auteur en conclut que, « le premier effet
du calomel , pris & haute douse , est non-seulement de
diminuer la vascularité de 'estomac , mais encore de
preduire une action spéciale sur les fibres de ce vis-
ctre , conltractions quine cessent qu'au bout d’un cer-
tain temps. »

Voici une autre conclusion dont la premitre partie
devra étre bicn pesée par I'école des Médecins qui font
des irritations de la membrane muqueuse intestinale la
source de presque toutes les maladies. « Une vascularité
et une rougeur pronoacées sont I'élat sain et naturel de
'estomac et des intestins ; I'action du calomel 3 haute
dose produit un effet tout contraire a I'inflammation, »
Il ne serait peut-étre pas bien prudent de se rendre ga-
rant de I'exactitude de cette seconde partie de la con-
clusion tirée par Apnesley; mais quant & la premitre |
il suffit de voir la conleur des lévres , ou du rectym
quand il s’échappe par P'anus, pour juger de la couleur
naturelle d’'une rembrune muqueuse, Pendant la vie,
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les capillaires des surfaces intéricures sont pleins de
sang. Quand la mort arrive, le sang quitie ces vaisseaux,
aussi bien que ceux de la surface extérieure du corps.
Mais, par cette méme raison, il est juste de conclure que
Ia rougeur et la vascularité trouvée dans le canal alimen-
taire , aprés un cerlain temps, son! des traces d'irrita-
tions ou d’inflammations établies avant le moment de
la mort. Cependant, il est diflicile de concevoir com-
ment de fortes doses de ealomel peuvent diminuer la
vascularité des surfaces muquenses , ainsi que les expé-
riences de i, Anaesley semblent le prouver, Il est pos-
sible que le calome! diminue leur sensibilité de la méme
manitre que le nitrate d’argent diminue la sensibilité et
Picritabilité des plaies; la diminution de la vascularité
ne viendrait alors qu'a la suite de celle de la sensi-
bilité.

M. Annesiey a fait d’aulres expériences capables da
rendre lespremiéres plus profitables. Il a mélé du calo-
mel &la matid: e tenace qui tapisse assez souvent les mem-
branes muqueuses. Aprés ce mélange, cette matidre prend
une couleur gris-foncé , devient plus fluide , et moins
adhérente i la surface muqueuse. Cette couleur parti-
culitre que le calomel communique aux enduits mu-
queux des intesting n'esi remarquable qu’avant que la
bile ait commencé & couler. On la trouve dans les selles
des malades purgés par une dose un peu forte de ca-
lomel ; un pen plus tard ce sel agit sur la vésicule du
fiel et sur le foie, et détermine un flux de bile qui masque
la couleur communiguée d’abord aux mucosités. M. An-
nesley pense que ce remade peulguérir les obstructions,
en écartant les obslacles mécaniques 4 |'écoulement de
la bile dans le duodénum, Il serait anssi trés-possible
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que ka surfice mugoense des intestins ayvant élé neltoyée
d'abord par l'action chimique du calomel et par sa
verlu purgative , ces viscires deviennent plus sensibles
i Paction des doses suivanies , et communiquent Iexci-
tation qu’ils en recoivent au foic et & lu vésicule du fiel.

Selon P'auteur, les séerélions visqueuses qui tapissent
les intestitis sont trés-abondantes durant certaines ma-
ladies qui régnent dams les pays tris-chauds; de R,
P'utilité du calomel pour les eombattre, Dans la dysen-
terie etla maladie du foie, il fait prendre lo soir au ma-
~ lade vingt grains de calomel avee un ou deux grains
d’opium , quelquelvis cependant il supprime lo narcoli-
que. Le lendemain il administve un purgatif actif. Il ré-
péte le méme t'raitement_ chaque jour, jusqu'a c;a Qe
les déjections offrent une benne couleur; on sait mainte -
nant ce qu'il faut entendre par-Ja. I emploie aussi le ca-
lomel contre les fitvres (les Anglais s’cutendent sans
doute encore sur la signification de ce mol ), dans trois
indicaticus distineles: 1% pour diminver Uirritabilité de
I'estomac, 2. pour corriger les séerétions de la mu-
fuense iutestinale et des glandes qui en dépendent ; et
ensuite en évacuer les produils an-dehors; la treisibme
vsk comprise dans la seconde, ¢’est d’augmenter le Lra-
vail des grands nrganés sterdloires , foio, pancréas.
rate, elc. Dans U'hépatite aigué, ainsi que dans’hépatile
chronique , M. Annesley a auvssi une grande confiance
pour le calomel, nais il s’est un peu mis en discrédit
parmi les autres médecins anglais de I'Inde , aussi bico
que de la Grande-Bretagne, en avancant qu’il était dan-
geveyx de le pousser alors jusqu’i la salivation. Les denx
especes (' hépatites sont des maladies contre lesquelles

Towme 11, Mai 1826. 80 '
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les Anglais ont recours i la salivation encore plus inévila-
blement que contre la siphylis.

Pendant que M. Annesley s’apprétait & publier I'ou-
vrage que nous venons d’analyser, un autre médecin sé-
paré de lui par toule la largeur du globe terrestre, un
Américain des Etals-Unis publiait un travail sur la
siphylis, dans lequel il consignait précisément les mémes
opinions sur le mode d’action et d’administration du ca-
lomel. Comme M. Annesley, le doctenr Cartwright
traite les fitvres, la dysenterie, et plusieurs autres aflec-
tions par le calomel, donné en doses d’'un serupule,
espacdes de manitre & ne jamais produire la salivation :
I'objet que tous les deux veulent alleindre élant d’agir
sur les intestins et les glandes qui en dépendent, sans af-
fecter les glandessalivaires etla bouche. « Sous Uinfluence
d'une dose un peu forte de calomel , dit-il, pour exposer
sa théorie, I'action sécréloire est augmienlée non pas
dans un organe en particulier, mais dans Lous en géné-
ral. Aussi, aucun ne peut donner des prudui!s trés-abon-
dans, les matériaux séerétoires étant répartis ézalement

‘vers tous. Au contraire, de petites doses de calomel
agissent spécialement sur un organe; el cet organe,
c’est le foie. La bile coule en quantité extraordinaire.
Des doses encore moins considérables, mais renouvelées
souvent, ne réussissent pas toujours i [aive conler la
bile, mais irvitent profondément le sysitme , de la une
fitvre mercurielle dont la nature améne la crise en
augmentant la séorétion des glandes salivaires..... Pour
moi, j’ai fréquemment via dans ma pratique des cllets
plus ficheux produits par vingt grains de calomelsdivi-
sés en vingt doses, que par vingt doses de ecalomel de
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vingt arains chagque. Je pourrais citer unc infinité de
failsen preuve de l’avatliugo des [orles _flﬂaas decesel, dans
des cas ol ce qu'on appeile Paction spéeilique hydrago-
gue du mercure était nécessoire ; je me comtenlerai du
suivant : je traitais un hydrothorax trés-avancé par de
petites doses de calomel mélé avee la scille. Un confebpe
que jappelai en  consultation fut d’avis de donner |
calomel & la dose d'un serupule i-la-fois. J'exprimai
quelque crainte; il me demanda si J"aurais de la répu-
gnance & employer cette dose dans une fitvre ou une
dysenterie? je n’hésitai plus, Les orgunes séeréloires, qui
avaient été endormis jusque-la, se réveillerent dans Loul
le systéme; les reins, le foie, la peau, versdrent abon:
damment leurs prodaits respeciifs; La membrane séreuse
duthorax ne continua pas plus long-lemps it éire 'émone-
toire exclusif de 1'économis :da balance entre les ex-
crétions et les séerétions, donl iclerruplion constitud
I'hydropisie, fut rétablie, et le malade fut rendu a Iz
sanle.»

On a pu voir par le mode dargumentaiion du con-
fréve de M. Cartwright, que Peflicacité du calomel i la
dose d’un serupule élait depuis long-temps hors de
doute pour les Américains ; voici parquel hasard M. Gart -
wright déconvrit Putilité du calomel égalemeént & haute
dese contre la maladie véndérienne : dans automne da
1822, il fut appelé pour soigner nn individn aiteinl d"une
siphylis caractérisée par des bubons et des chancres. I
commenca le traitement en administeant chaque jour
deux grains de calomel mélé 4 I’opium ; au bout de deux
ou trois jours, le malade [ut pris d'vie fitvre bilieuse
qui régoait épidémiquement dans le pays ( Mississipi ) ;
son astomac ¢tait teés-irritable, et le docleur Cartwright

an*
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lui fit avaler chaque jour deux prises de calomel d'un
sﬁrupule chacune , avec un lavemeat, pour décider la
purgation si le reméde ne la décidait pas. Ce traitement
fut continué pendant une semaine ; au bout de ce temps
il fut suspendu, parce que Ia fidvee avail cessé, et gque
d’ailleurs le malade se plaignait d’une sensibilité extraor
dinaire aux gencives. Le médecin voulut alors s’occuper
de nouveau de la maladie primitive, mais les chancres
dlaient cicatrisés et les bubons avaient dispara ; le ma-
lade ne prit pas d’autre veméde, et un an aprés il n’avait
éprouvd aucun retour des symplomes véndriens. Enhavdi
par ce succés dir au hasavd, le docteur Cartwright fit un
grand nombre d'expériences, qui toutes lui réussirent
également; voici le réseltat tel qu'il a exprimé:« Je
pourrais citer une infinité de cas o ma méthode a gudei
des hubons , des nlcéres de la gorge, des caries des os et
des nodus, presque aussi rapidemeont que le trailewient
ordinaire guérit une infection récente. Quant aux cas do
celte dernidre esptce, une expérience de plhs de deux
ans m’a pronvé qu’ils cedent & une dose de vingt on
trente grains de calomel répéide tous les jours ou de deux
jours Pun , aussi aisément qu’un rhume cide aux efforts
d’une constitution robusle; je nemploie jamais le calo-
mel dans linteation de prevoguar la salivation. Pour
prévenirv cet. aceident; je fais Loujours donner un lave-
inentouquealque doux Jaxatil douse on seize heures apris
injection du calomel, si le calomel n'a pas provoqué
des déjections. De peur que ce sel ne purge teop, je le
fuis méler & un peu de landanum, fqui limite son aclion
sur les intestins & deux on trois selles; eependant je sup-
prime le laudanum quand les évacuations sont d’un vert
foneé ou d’une couleur noire.
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» Dés que le malade éprouve un goit cujyreux dans la
bouche, ou que les Eﬁncives deviennent san'sibics, jt: s15-
pends le calomel jusqu’y cessation complite de ces symp-
témes , je ne le reprends ensnite qu’avec précaution, La
préparation dont je mesers généralement est vingt arains
de calomel el quatre grains de rhubarhe, que le malade
prend le soir en se couchant; ordinairement, dés qne
trois ou quatre doses semblables ont é1é prises, Phaleine
commence 4 avoir une odeur mercuriclle, la bouche
€prouve une saveur coivreuse, el les gencives sont plus
sensibles que de coutume. Vers ce temps, ou méme
avant, les symptémes vénériens commencent & disparai-
tre, et au bout de quelques jours les chaneres sont gué-
ris; en général je preseris une ou denx doses de plus aprés
cetta cicatrisation. la prudence le vent pour rendra Ia
guérison plus solide. J'ai rarement vo quil fallit plus
dedouze on seize pillules, chacune composde de dix grains
de calomel et de deux grains de rhubarbe ( le malade en
prend deux chague soir) pour venir & bout d’une siphy-
lis récente. Le malade peut vaquerd ses occupalions or-
dinaires , manger i ln méme table, coucher dans le méme

it que la personne avec qui il habite, sans que cetle per-
sonne se doute da traitement qu'il subit; et si le méde-
cin le désire, il peul méme laissey ignorer la nature et
le but de ¢e traitement au malade lui-méme. Cependant
il sera bon qu'ii soit modéré dans son régime, et boive de
Vinfusion de bois de sassafras.

« Les changemens physiologiques que j'ai observés
dans I'économie des individus soumis 3 eo régime , sont
les suivans : 1% Une excitation extraordinaire des fong-
tions sécrétoires do foie , démontrée par deux , Irois
ou un plus grand nombre de selles d’une coulenr brune
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ou verle dvidemment bilicuse; 2% une excitation extraor-
. dinaire des exhelans de la peau prouvée par lodeur forte
qu'exhale le linge du malade, et la rapidité avec laquelle
il s¢salit; 3° une augmentation de la séerdétion urinaire;
4% accroissement de Iénergie du systéme absorbant,
wanilestée par la résolution des bubons ct autres engor-
gemens. » ) ;
YII. Fiévre mardcageuse épidémique. — Le docleur
Waring, médecin de Savannah dans la Géorgie,aux Etals-
Unis &’Amérique , a observé une épidémie dont il adonndé
une descriplion Lris-soignde, Les cavaclives présenlds par
cette maladie la classent naturellement entre les fitvres
rémittentes ou intermitlentes ordinaires des marais et la
figvre jaune. Veila done un fait & appui de Popinion
émise par quelques médecins, que ces deux maladies
avaient entre elles de nombreuses allinités (1), La mono.
graphie dn médecin américain est pleine de discussions
du plus haat intérét, et qui peavent répandre beaucoup
de jour sar la nature de la fidvre jaune , sur sa conta-
gion , sur les organes qu'elle alfecte, et sur plusiours au-
tres questions qui partagent encore les savans de I'Eu-
rope. Je vais ticher d’en donmer une analyse auss
compléle que le comporlent les limites de cette revue.

(1) Cette idie, i]tri n'est pas nouvelle, estaussi appuyee par les nom-
brenses recherches de M. Chervin, qui a parcourn pendant quinze ans
tous les pays dans lesquels la figvee jaune a éclaté, Ce midecin m'a
dit que le grand nombre des fibvres intermittentes ou rémittentes
mitlignes suflisait 4 la Lovisiane pour annoncer Papparition de oo
redoutable fléan. Cet honorable et eouragenx doctenr va publier cing
volumes sur ce sujet pour démontrer Pidentité de la nature de la
figvre jaune avec les [évres intermittentes et rémillentes malignes

et lu non contagion de lowtes ces maladies,

(Aw. D.)
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Le long de la rivitre Savanmah , qui sépare la Caroline
de la Géorgie , il y a des marécages et des terres 2 riz
dont le niveau est en bien des endroils inférieur aux
hautes eaux de la rivitre, Ces lerrains ont dlé conquis
par I'industrie des plantuurs, et sont prolégés contire
P'inondation pardes digues; mais ils sont habituellement
trés-humides, el si malsains, que le pelit nombre de
blancs qui se hasardent i y fixer leur séjour y succonllh ent
i des phlegmasies gasiriques ou hépaliques, ou tout au
moins prennent le teint hive, la fziblesse et la bouflis-
sure qui sont particuliers aux habitans des marais pontins
ou de la Gampanie italienne. Mais, chose singulitre ! les
négres ne sont point allectés par ce climat de la méme
manitre que les blanes , quand ils n’ont d’ailleurs aucune
cause de mauvaise santé, c’est-d-dire qu'ils sont bien
trailés par leurs maitres, bien-nourris et bien vétus. Les
maladies auxquelles ils soient principalement sujets sont
les aflections du poumon, occasionées par le froid de
I'biver. En général, le negre n’est pas aussi facilement
affecté que le blanc par les maladies dépendantes de la
chaleur de 'été ou des miasmes de l'automne; mais
celles qui proviennent dulroid Patteignent plus aisément,
et il est plus sujet aux phlegmasies, que les saisons [roides
fout régner épidémiquement. Il faut croire que ces épi-
démies dépendent de quelque qualité de Patmosphire,
mais ce n'est pas seulement des qualités appréeiables par
nos organes ou par nos instrumens; la preuve en est
qu'elles se pmlﬂn'gcnt b travers les temps, les saisons et
Ies températures les plus variées. Probablement, cette
quaiité inconnue est un miasme végélal; mais puisqu’il
ne produit pas son ellet morbifique ordinaire sur les
negres , il faut le regarder comme une modification par="
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ticulitre des miasmes marécageux , ou bien il faut croire
que son opération est rendue chez eux plus intense par
une exaltation de la sensibilité. ;

La maladie commenca & la fin de hiver de 1825, De
violens orages et des inondations avaient accnmulé en
quelques endroits beaucoup de matitres végétales, no-
tamment du riz en paille, fui était en ce moment coupéd
et mis en gerbes sur les champs, L'hiver n’amena presque
peint de froid; la décomposition de ced matidres végd-
tales eut lieu rapidemeni, et & un degré assez fort pour
allecter ;’lésagréﬂhimnmll edorat. Ce fut dans les habi-
tations prés desquelles les eanx et les vents avaient formé
ces dépols de matiéres putrescibles, que la maladie se
déclara d’abord. :

L’auteur ne doute pas qu’elle ne se soit propagée par
conlagion ; il cite & ce sujet une masse de fails qui nous
paraissent trés-concluans. Voici quelques-uns des argu-
mens dont il appuie sa croyance & la contagion, qui est,
du reste , on ne peat pas moins inteléranie.

¢ Quoi que puissent avancer les partisans des deux
opinions oppesées, dit-il, il me parait impossible de
rapporter b des lois fixes toules condilions possibles de
contagion. Bien plus, je crois qu'étant donnde, une
maladie ¢minemment contagieuse , les conditions de la
transmission ne seront pas identiques dans tous les lemps.
Pour les délerminer avec exactitude, il faut ohserver la
maladie dans les circonstances les plus varides : pour
s'assurer qu’clIe est cnnlagicusc, il sullit da sewl fuit de
sa lransmission. Certes, il est assez singolier qu'un
miasme provenant de la putrélaction de matitres orga-

ristes, ait le pouvoir de conlinaer son inflluence i (ravers
une série de sysiémes vivans : mais, sprés lout, pourguoi
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un virus produit de celte manibre n’aurait-il pas ce pou-
voir aussi bien que celui qui est élaboré par une maladic
virtlenie ? Dans les deux cas, nous en sommes réduits
au fait. Néanmoins , beaucoup de médecins refusent de
I'admettre , qurmd il ne se présenle pas avec cette der-
nitre physionomic. Evidemment, ces médecins sont des
ultra-non-conlagionistes; ils oublient que la siphylis et
la variole sont des maladies modernes. Je ne suis pas
partisan des additions failes trop Iégérement au catalogue
des maladies conlagieuses, mais il en est qui, bien que
faiblement armées de cetle propriélé, la possedent réel-
lement et la manifestent dans Poceasion. »

Avant d’entrer dans le détail des symptdmes et de la
marche de I'épidémie, le docleur Waring fait les ré-
flexions suivantes : « Il n’est pas facile d’isoler et de
peindre une épidémic qui seprolonge pendant plusienrs
mois; les caractires qui fui appartiennent en propre sont
tellement masqués ou modifiés par les variations atmo-
gphériques et les saisons, qu'on a'de la peine.d les indi-
vidvaliser. L’hiver implique dans la maladie les organes
de la poitrine; I'été, ceux de I'abdomen. Si, primiti-
vement, elle résidait dans les poumons, la chaleur la
propage aux inlestins; si son siége élait d’abord dans le
iube intestinal, le froid loi fait gagner la poiteine. Tel
a é1é le cas dans I'épidémie de Savannah. En février,
elle fut eréée par des miasmes, et depnis ce temps clle
a ¢1é modifiée par toules les vicissitudes atmosphdé-
riques. »

L’auleur parcourt successivement les sympldiscs
fournis par toutes les régions des corps; les modilicalions
fw’ils ont éprouvées des circonstances propres i indi-
yvidu et de celles qui lui étaient extéricures, Au lieu de
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repmduire tous ces détails , trop étendus pour notre
cadre, nous allons Lranserive nine des histeires particu-
litres qu’il rapporte.

« Lucréce , dgée de quinze ans, éprouva le 25 juin
une douleur de téle; elle souflrait en méme temps de la
poitrine et du bas-ventre. Bienlit la langue se chargea,
les yeux s’enflammérent , et la peau devint bralante. Le
pouls était petit, fréquent et tendu; la fitvre augmentait
pendant le jour; la nuit il y avait une rémission. La
malade éprouvait une prostration considérable de forces :
elle était souvent altaquée de toux et de tremblemens.
Pendant exacerbation, les facultés intellectuelles étaient
dérangées; elles se rétablissaient pendant la rémission.
Avec les progrés de la maladie , la douleur de poilrine
et de bas-ventre diminua , mais la toux et la respiration
précipitée augmentérent ; I'aflection nerveuse prédomi-
nait évidemment; le délive devinl conlinuel , avec wmus-
sitation , hallucinations , carphologie; reflroidissement
des extrémilés, affaibiissement du pouls , cessation de
la toux. Morte le 15 juillet. »

L'auleur s’est contenté d'indiquer ici les principanx
traits pour ne pas répéter’cequ’il avait déja dit dans la
description générale; mais ils sullisaient pour son but,
qui était surtout de lier U'esquisse de la maladie anx
traces qu’elle laissa dans le cadavre : il les énumére aveo
soin. J’ai pu traduire quand 'auteur abrégeait’, je dois
analyser quand il raconle minutieusement.

« Le cadavre est ouvert douze heures aprés la mort.
Le cerveaa et ses membranessont dans un état quimolive
suflisarnment les symptémes nerveux qui ont élé men-
tionnés ; la dure-mére est saine, Parachnoide est d'un
aris cendré ; mais la pie méve est teds-rouge et fortement
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mjectée; les surfaces internes des ventricules oflrent la
méme apparence: on rencontra dansleur intérieur vn peu
de sérosité; mais il s’en élait sans doute ¢chappé beau-
coup , car a la base du crine on en trouva une quantits
assez considérable. En coupant transversalement la subs-
tance do cerveau, une foule de gouttelettes ronges se mon-
trérent. Dans la poitrine, le poumon et la plévre gauches
élaient sains : la partis inféricure du poumon droit offviy
un engorgement qui allait presque jusqu’a Phépatisation;
la plévee de ce co1é élait enflammée , mais sa rougeur
élait plus prononcée surla portion qui couvrait le poumon
hépatisé et le diaphragme; un pea de sérosité et de lymphe
coagulée se trouvail dans la cavilé. La tunique externe
du péricarde était trés-rouge; linterne I'était moins,
mais renfermait un peu de sérosité. La portion qui revét
le coeur, ainsi que cel organe lai-méme, dtaient sains. Les
venlricules étaient dans |’état naturel; le droit conle-
nait un pea de lymphe coagulée; les valvules semi-lo-
naires élaicnt injectées ot fortement colorées en rouges:
la membrane interne de I'aorte et des artdres pulmonaires
offrait celle apparence i un moindre degré : on lrouva
la méme chose dans tous les gros vaisseaux , qu’on ouvrit
jusqu’a la téle et aux extrémités; les oreillettes élaient
dans 'état paturel. Dans Pubdomen le péritoine parut
sain; le foie et les reins élaient forlement engorgés; la
rale avait le volume ordinaire : la muquetse de 'es-
tomac n'olfraient aucune trace de maladie; celle de
Iintestin gréle était fortement colorde en rouge dans
toute son ¢lendue, La muqueuse de la vessie élait d'un
rouge brillant, et ci et la son épaisseur élait augmenlée ;
les points épaissis dlaient durs et javnes, elc. »

Quand les malades guérissaient, la convalescence
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était tréslente. Il n'y avait point de crise manifeste,
Quelquefois , au bonl de deux mois, les forces n’étaient
pas encore revenues , el le moindre exercice causait de
la fatigue. Un médecin a cru remarquer que la conva-
lescence était béaucoup plus rapide dans tous les cas oi
la bouche avail été aflectée par un lraitement mercuriel.
M. ‘Waring fait observer que Ia plupart des sy in‘ptﬁn‘ies
de I’épidémie qll’il a décrite offrent une ressemblance
frappante avec ceux de la fitvre jaune : cela n'est pas
surprenant , continue-t-il, car Jes mémes organes sont
. primitivement affectés dars les deux maladies. La 1ésion
des poumons ne fait point partie de la {itvre jaune, et
cependant j'ﬂi souvent vu ceile derniere acoompagnee
de toux. La lésion des poumons ne faisait poini partic
indispensable de I'épidémie, mais celie du systéme ner-
veux en était la pariic dominante ; dans la fibvre jnune
ce systéme est moins profondément atlaqué, L'estomac
I'est uniformément.: dans I'épidémie de Savannah il ne le
fut que de temps en temps. Dans la fidvre jaune, la lésion
des intestins n’a licu qne quelquefois; ici, elle existait
chez tous les malades. Dans la fitvre jaune, il y a souvent
une lésion du colon avec dysenterie; dans la maladic
actuelle il n’y en eul jamais, Dans celle-ci les vomisse-
mens furent rares , dans celle-la le vomissement noir ne
manque jamais. Malgré tontes ces diflérences, il ya des
cas de Pune et de Pautre maladie qui offrent assez d'ana-
logie pour qu’on et peine A les distinguer.

{ Extraits du North american medical and surgical
journal; Medico chirurgical Review of Edimborough
Journal of medicalscience; London medival and phy
sical journal , 1** trimestre de 1826, )

( Euskpe DE Sawng, )
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IxstiTur novan pe France.

Séquee du 3 acril, M. Rodet fils, médecin vétérinaire de 1a
gavde royale , présente un travail sur le croup,

M. Azais, un précis du sysléme universel,

M. Geellroy-Saint-Hilaire , annonce & [*Académie qu'il a en-
trepris & Autenil , oit 'on exploite avee suecis l'incubation ariifi-
cielle, une série d'expériences tris-curicuses, daprés lesquelles
il est parvenu i produire diverses monstruosités ;il en estune qui
a fixé plus particuliérement son atiention, ¢'est celle qui n'oflve
que le développement d'un seul lobe eérébral sitné sur la ligne
médiane. Cetle monstrnosité due sans doute & des circonstances
rarticul]ércs, se monlre souvent chez divers animaux. M. Geol-
froy-Saint-Hilaire est }Jz‘rl"i-'EI:Il:l 4 la produire & volonté, en Iiri-
vanl du contact de Iair une moitié de l'ezuf; il y est parvenu en
plongeant cette méme moitié dans®e la cire fondue et le laissant
rvelroidir en ayant soin de w'opdrer aucun mouvement ullérienr,
Dapris ce fait, il serail curieux de reconnaitre quelle esi I'in-
fluence chimique quexerce aie sur lincubation; tout porte &
croire que fa lumitre peut bien aussi jouer quelque role dans cet
acte. Quoi qu'il en soit, cet liabile naturalisie croit que toutes les
variélés des gallinacées sonl dues & des accidens analogues & ceux
auxquels il donne licu artificiellement , et que ces mémes varié-
tés se perpéluent ensuite par la généralion. Nous rendrons un
comple plus détaillé des nouvelles expériences anxguelles il se
livee en ce moment , et qu'il & déjh annoncées a 1'Académie.

M. Moreau de Jonuis, lit un mémoire rés-étendu sur le com-
merce de la France en 1824, rédigé d’aprés les états des donanes
el aulres documens oliiciels ; il résulie de ses recherches qu'il a
é1¢ exporte :

En 1824, En 1823,
Produit naturel 163,056,000. . 163,452,000, Différence 446,000,
—des manufaet. 377,486,000, . azzaba,000. . .. .. B0,334,000.

L'ou voit d'aprés ce tablean | que si lexportation des produits
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agrigoles a dinminud en 1824, celle des produits de Uindusirie
frangaise s'est acerue d'un cinguitme, ¢'est-a-dire de cinguanie
millions,

M. Charles Dupin fait observer i ce sujet qu°on ne doit pas con-
sidérer année 1823 comme une année de comparaison , atlendn
quelle a été des plus mauvaises,

 Lasection de géographie procide § la nomination d'un corres.
pondant : M. ¥Warden réunit trente-cing sulfrages, M. Corresli
quinze , et M. Gantier; M. VWarden est élu.

Scance du 16. M. le baron Fourier donne connaissance de
deux lettres : 'ine de M. Gambard, & Marseille, et Pautre de
M. Schummaker, i Altone, qui ont chacun ohservé nne nouvelie
comite, q'ils présument élre la méme qui parut en 1772 et 1803,
Suivanl I'un de ces deux astronomes , cet astre doit faire sa révo-
lution en denx miile guatre-cent-trente-huit jours, et suivant
I'autre en deux mille quatre-cent-soisante.

M. Azais lit un mémoire sur la chaleur et le magnétisme i
globe; ce long travail consiste dans un tissu d*hypothéses et dex.
pl'esuions qm ne semblent pas lmlj ours clre celles ql:"ﬂh doit con -
sacter dans une simple exposition des fails, Ainsi, dapris
M. Azais, le globe esl feune encore, irriid, passionné ; il a en
son adolescence 5a jeuncsse ; s0n dge milr va venir, ensuile sa
wieillesse , puis sa morl sans violence ; dans sa jeunesse il drait
tout feu ; mainlenant son calarigue s dehappe avec indolchee | ele,
Conunissaires , MM, Ampére et Beudant.

M. Masuyer adresse un Mémaoire sur Pemploi de Pucérate
d'ammoniague contre 'iveesse, desting i concourir pour les prix
fondés par M. de Monthyon.

M. Geolfroy-Saint-Hilaire rend compte des nouvelles expe-
riences qu'il a entreprises pour déterminer artificiellement divers
genres de monstroosité, et daprés lesquelles il a reconnn que
interceplion de P'air extérienr sur une moitié de Poeuf, par la
cire fondue , ne donne pas lieu tonjours & un effet aussi constant
qu'il Pavait eru dés le principe, et qu'il peut produire an con-
traire des monstruosités diverses. i

M. le doctenr Civiale adresse o I'Acatlémie , aver son ouviage
sur la Lithotritie , une lettre pour inviter ses membres & agsister
i uneqde ses opérations.
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Sdance du 15. L' Académie recoit une leitre de M. |e docteur
Giviale, sur le travail de M. Heorteloup, sur |e broyement des
calenls dans ln vessie.

M. le comte Dejean [ait hommage du 2* volume de son auvrage
sur les coléopiéres.

M. de Prony consacre le restant de [a séance i la legture d'un
rapport qu'il fait sur un ouveage de M. Berigny, desling iun pro-
jet de eanal pour faire naviguer les bitimens de mer du Hivre &
Paris, .

D sf avril, — Séanee publique annuelle des quatre meads -
mies. — Aprés louverture de la séance, par M. Poisson , prési-
dent da I’ Académie royale des Sciences ; M. le baron Cuvier, se-
crétaire perpétuel de cetle méme classe , a lu extrait d'un rap-

port sur les changemens éproncés par la thierie chimigue | o
sur guelgues nouvelles applications de la chimie anz besorns de
lu socideé. On voit que Poratenr avait un champ si vaste & par-
courir, qu'il lui élait impossible d'en embrasser dans son diseours
toute I'étendue ; sussi ne craindrons-nous pas de dire qu'il n'a
fait que effleurer en présentant cependant les faits les plus im-
portans, et les mettant & la porlée de tous ses auditeurs. Clest
ainsi qu'il a indigué successivement , 19, la liquélaction des gas
par une forte pression ; 2o, la lampe de streté de Davy, pour pré-
server les mineurs des fichenx accidens auxquels ils étaient ex-
posés par 'inflammation du gaz hydrogéne carboné des mines,

39, Le granit proaduit par la fusion, ce qui semble préter un
nouvel appui au systéme de Buffon sur la fusion du globe.

4. La découverte de I'ean oxigénée qui peut contenir jusqu’a
qualre cents [ois son volume de gaz oxigine , sa non-congélation
jusqu'a n—35 Co. Son action sur les métaux et Jes oxides, ete.

“5v. Llanalyse des substances organiques réduites 4 leurs prin-
cipes élémentaires en les brilant avec des oxides métalligues , et
retranchant , par le caleul , des gaz obtenus la quantité d'oxigéne
qui leur a été fourni. . .

Go. Les divers lravaux sur les corps gras qui ont jelé Je plus
grand jour sur la saponification , et démontré évidemment [es
principes constituans des huiles, des graisses, cte. )

oo, Les analyses des fruits et des poisons qui sont tous formeés
de carhone, d'hydrogéne, d'oxigéne, et quelques uns d'azote, Ici
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M. Cuvier fait une véllexion wis-judicieuse, que tous les médecius
chimistes se lont également. L'on se rappelle que vers le miliew
du dix-huitidme sibcle 3 l}lus de ll‘ui;‘ mille mmlyses sur les planles
curent lieu par Paction du calorique, et que toutes donnaient les
mémes résultats. Maintenant 'analyse des végétaux réduite i
leurs prineipes élémentaives, donne constamment de I'hydrogéne,
du carboue, de Poxigéne et de lazote, qui varient dans leurs pro-
portions de quelques centitines. Or est-il eroyable que dans les
faibles variations de ces principes, qui seuls et 4 plus forte dose
ne porteraienl aucun trouble dans U'économie animale, consistent
les effcts meurtriers des poisons? Cet habile zoologiste pense
avec juste raison qu’il est dans les végélaux un je ne sais guod
qulon n'a pas ¢ncore trouvé, Ce que ce savant a dit des végélaux,
on peut également le dire de Paiv; en effet, M. Julia Fontenelle
a fait counaitre, par soixanle-quatre analvses, que les exhalaisons
des hbpitaux, des prisons, des égoits, des marais, des salles des
hﬁpilamx de la filvre jaune, ete., ne doopaient & analyse gque
les mémes principes , et dans les mémes proportions que Psir ie
plus pur, et cependant uie longue expévience a démonteé qu'il
était la source des maladies dépidémiques, elc. On pourrail
aussi faire cetle méme applicalion aux eaux, et surtout anx caux
minérales ; mais poursnivons 'examen de B Covier. Apris celte
disgression il a examiné :

#ie. Les beaux travanx ql.li ont eld eutl"i:[lris sur l"iulul]".l_".e 1m-
médiate des vigétanx et la découverte des Mialoides, dans La
plupart desquels résident leurs propriétés médicamenteuses ,
comme la qlu'ninc,]a cinchonine, Ia morphine; on déléldres, la
strychnine, la bracine, ete. La médecine et la toxicologie se sont
envichies ainsi de travaux de chimistes qui ont méme éclairé de
leur fambean la jurisprudence erimineile. :

g% La connaissance du galvamsme | ou I'électvicité par con-
tact, qui, entre les mains des Davy, des Ampires, des Arago, des
Wollaston , des Berzelins , etc. , est devenue un des plus puissans
agens chimiques, et lasource d'un grand nombre de découvertes,
telles ques la décomposition de la potasse, de la soude, de Ia La-
I‘El.e , de la chaux, ete., auxquelles nous devons la connaissance
u potassium , metal plus léger que Ueau, et quis'enllamme qus-
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sitol qu'il est en eantact avee le liquide, du sodiwn: , du barium,
du caleinm , elc. :
100, Lorsque MM. Lavoisier, Berthollet, Fourcroy, et Guy-
ton-Morveau , jetérent les bases de la nonvelle nomenclature, ils
considérérent Iair vital comme le seul principe acidifiant | et loi
donnérent par suite le nom d'oxigéne. M. Berthollet fut Je pre-
mier chimiste qui s™' percot de cette erreur; il ent le noble con-
rage d'attaquer son propre travail, et d’annoncer que Uhydro-
gine élait le principe acidifiant du soufre dans le gaz hydrogéne
sulfuré ; depuis il a été démontré que ce méme gaz hydrogéne
¢tait le principe acidifiant de divers autres corps, et que plu-
sieurs donnaient lieu & des acides différens , suivant qu’ils élaiemt
combinés avec l'oxigine et avee 'hydrogine; ainsi liode, le
chlore, le soufre, etc. , forment , avec le premier, les acides io-
digque, chlorique, sullureux et sulfurique, et, avee le second,
lus ncilde.'i hydriodique , hyd ochlorique (acide muriatique ),
hydro-sulfuvique (gaz hydrogine sulfuré). Enfin cette étude a
é1¢ poussie si loin, qu'il a été reconnu qn"il existait des COIps
qui s'acidifiaient en s'unissant entre enx, sans addition d’oxigéne
ni d'hydrogine, et que si ce premier gaz formait des acides en
s'umissant avec certains combustibles, il donnait Lieu 3 des alealis.
1els que la potasse, la soude, ete., en se combinant avec d'autres;
desorte qu'on ponrrait anssi hien lappeler alealigéne quoaigéne.
1r. L'acide muriatique oxigéné , découvert par Schétle, était
regardé comme un corps composé d'acide muriatique et doxi-
géne ; MM. Gay-Lussac et Thénard par de savantes recherehes
onl annoncé que c'était un corps simple augquel on a donné le nom
de chlore ; M. Davy a tourné leur assertion en certitude, "et a
donné i ce gaz la dénomination d'euchlorine. Il a été en méme
lemps reconnu que Pacide muriatique, que I'on regardait comme
un eorps simple, élait composé de ce gaz et de gaz hydrogéne.
1z, M. Berthollet avait soupconné que lacide prussique ne
contenail pas un atome d'oxigene ; M. Gay-Lussac a fait voir de-
& "]u?:'] était di & un radieal qn;'i] a noinmé cyanogéne {j"en-
gendre le bleu) et & Uhydrogéne.
13, Les vaisseanx doublés en evivre voyaient bientol ce me-
tal s'oxider, et par suite se déwrnire ; M. Davy, par des handes

Tome Il Mai 1826. 23
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de fer placdes de distance en distance, forme une soite de pile
voltaique qui les préserve de cetle oxidation.

14% La philosophie chimique s’est enrichie aussi des savantes
recherches de VWollaston sur le systéme atomique, qui tend &
caleuler les proportions des corps par atomes ; ce sont , i propre-
ment parler, les proportions délinies, Ce systiéme , qu'ont adopté

«déji les plus savans chimistes et physiciens - est d'un trés-grand
secours dans les analyses chimistes. 5

Nous ne suivrons pas M. Covier dans l'exposé qu'il fait des
progrés de la chimie; nous nous bornerons & dire qu'il n'a pas
craint d'annoncer que cetle science va s'élever & la hauteur de Ia
physique, etqu'elle prend une rigueur mathématique : quant aux
objections qn’on a fuit a la chimie d'avoir fait connaitre un grand
nambre de poisons, Porateur les réfute en s'éeriant : Les subs-
tances les plus vénéneuses employées avee art peuvent devenir
tres-utiles ; ainsi, si la chimie a produit des poisons, elle a donné
en méme lemps les moyens d'en avréter les effels , et celui de les
reconnaitre en grande partie dans I'économie animale.

M. le baron Cuvier a payé un juste tribut d’éloges aux chimisies
francais et étrangers qui avaient fondé la chimie pneumatique
tels que les Priestley, les Cavendisk , les Schéile, les Lavoisier,
les Berthollet, ete. , ainsi qu'a leurs dignes successeurs, les Davy,
les Faraday, les VWollaston , les Berzelius , les Arago, les Thé-
nard, les Gay-Lussac, les Dulong, les Chevreul , ete, Il n'eitt
peut-&ire pas é1é déplacé d’annoncer que la France comptait dans
son sein une foule de jeunes chimistes marchant dignement sur
les traces de ces derniers, el la plupart connus par d'ntiles wra-
vaux, et méme par plusienrs découvertes. Quoi qu'il en soit, le
discours de cet habile oratenr est écrit avec clarté et méthode ;
c'est un nouvel hommage qu'il vient de rendre & la chimie en
présentant un tablean de ses progrés, que nous sommes cependant
loin de regarder comme complet.

M. Durean de Lamalle sucedde 4 M. Cuvier, et doune leclure
d'un extrait d'un ouvrage qu'il se propose de publier sur la po-
pulation et les produits de I'Ttalie , depuis les temps les plus re-
culés jusqu’a nos jours. Il résulte de ses diverses recherches, pui-
sées aux meilleurs sources, que vers la fin du troisidme sidcle ,
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v'esl-d-dire Lrenle-six ans apnésll‘gxpulsinn des Tarquins, et I'an
de Rome 278 -
Citoyens miles de dix-sept 4 soixante ans........., 110,000
fdem an-dessous de dix-sept ans et an-dessus de

SOLEAMIE o vvvvomenionnnnnceannsasannsesransnre.  BF g5
’(.':iluyenncs libres de tout 4g@....covcuasuaseiann 195,143
Etrangers domicilids i Rome, libres, désignés sous le

DN e TELRUES o v 1 oo asusasnnirinsMisssanins o 32,504
Esclaves.......... sty ale o sl e o e BTy o SRR

s e

Total des habitans de Rome et de son lerritoire.... {40,000

Celte population s'accrut prodigieusement , puisque , entre [a
premiére et la seconde guerre puniques, Pan 529 de Rome, cette
ville et son territoire offcaient :

Citoyens miles de dix-sept a soixanle ans......... 750,000

ddem au-dessous de dix-sept ans et av-dessus de

T o1 | NP R Bl B g sirsssriaanvesrs  5Ho,536
Femmes....coavuneoccnascesiaciaserencanan. 1,330,536
Mélagues. .o ovacearracirassriiiaaneranan. P LT
L N L Mgy o sraaae 17L00q

Population totalede Rome......coo.oen. cesss s 4,002,447

Il est vrai qu'a cette époque le territoire de Rome était com-
pris entre le détroit de Messine et une ligne tirée du golfe de
Spezia & Pembouchure du Rubicon, Si lon poursait l'examen de
la population de Rome, on voit qu'a mesure qu'elle parvenait su
plus haut point de puissance , et que ses richesses augmentaient,
la population des hommes libres diminuait et celle des esclaves
augmentait, :

Le travail de M. Dureau de Lamalle, que la nature de ce
journal ne nous permet pas-d'examiner en entier, est du plus
grand intérét sous plus d'un rapport.

M. Quatremére de Quincy, secrétaire perpétuel de I'Acadéa
mie royale des Beaux-Arts, a lo ' Extrait d'un ensemble de re-
cherches lhistorigues et philosophiques sur la cause principale
du déeeloppement et de la perfection des beauz-arts.

M. Soumet a terminé la séance par la lecture d'an fraglngqt
d'un Poime de Jeanne d' dre.

23*
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FPrize proposé pour Udnnee 13‘16.

La commission chargée de Pexécution,de la londalion faite
par M. le comle de Volney, avait proposé pour sujet du prix
qu'elle devait d’abord adjuger le 25 avril 1825, et qui a étéen-
Suite prorogé jusquan =4 avril 1826 , d’examiner si I'absence de
s toute éeriture, ou I'usage svit de I'éeviture hidroglyphique on |
» idéographique, soit de P'écriture alphahétique ou phonogra-
» phique, ont en quelque influence sur la formation du langage
o chez les nations qui ont fait usage de I'un ou de I'autre genre
» d'écriture, ou qui ont existé long-temps sans avoir aucune con-
» naissance de Part d'écrire; el, dans le cas ol celle question
o paraitrait devoir étre décidée aflirmativement, de déterminer
» en quoi a consisté cetle influence, » Trois mémoires ont é1d
envoyés au concours ; la commission , lout en lonant le travail de
ces candidats, n’ayant pas trouvé la question bien résolue, Ua re-
mise en concours jusqu'an 24 avril $828, :

Le prix sera de 3,600 ir,

Les mémoires écrits en francais ou en lalin , ne seront recus
tpue jusqu’au 1 janvier w828 ils devront ére adressés francs de
port, ou secrétariat de IInstitut, avee une épigraphe qui sera
répélée dans un billet cacheté , contenant le nom de 'anteur.

Acavkmie Rovare ne MEopecine,

AcApEMIE REURIE, — Séance du 5 mars, — M. le président au-
nonee 4 U'Académie la perte quelle a faite dans la personne de
M. Asselin, membre honoraire de la Section de médecine , dé-
cédé le 5 mars; MM. Husson et Guersent ont bien voulu étre ,
aux obsiques de ce respectable médecin, les interprites des
regrets de ’Académie.

Seigle ergoté.—MDM. Henri, Pelletier et Planchelisentunrap-
port faitd M, le ministre de Pintérieur, sur la question de savoir
s'il convient que le Gouvernement accorde la permission que de-
mande M. Godillon , herboriste &4 Paris , de faire entrer par la
donane de Strashourg 4o 100 livees de seigle ergoté, substance
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dont Pimportation est prohihée. Les eommissaives opinent fque
la permission doit &tre refusée d'aprés ces deux motifs : 19, que
le seigle ergoté jouit de propriélés vénéneuses , particulitrement
i une certaine dose , et proveque I'avortement, ce qui ne permet
pas que la vente ensoit laissée aux herboristes; 2o, que la France
fournit de eette substance bien au-dela de la quantité quen em-
ploie la médecine. M., Villeneuve, sans contredire les conelusions
des rapporteurs , fait remarquer qu'il a expérimenté les effets dg
seigle ergold, et qu'il w'a jamais vu cette substance provoquer
l'avortement , et cela pas plus & Paris qu'en Pologne , ol1 I'on en
fait un fréquent usage. ;

De la wente exclusive des médicamens par fes p.‘;armﬂm'em.
— M. Robiquet, en son nom, et aux noms de MM, Vauquelin
Henry , Delens , Planche , Chevalier, [.arre]r , Guibourt et Bou-
lwy , lit un rapport demandé par le ministre de l'intérienr , sur
upe contestation qui s'est élevde entre les pharmacicus et les
confiseurs de Lyon, relativement & Dexercice de leur profes-
sion respeclive. Les pharmaciens se plaignent de ce que les
confiseurs débitent plusicurs préparations qui sont médicinales,
et dont la vente leur est, #@ ce titve , interdite ; et ils réclament
I'exécution entiére de la loi, qui garantit aux pharmaciens la
vente exclusive des médicamens. Les commissnives vappellent
les textes des lois anciennes et nonvelles qui réservent exclusive:
ment aux pharmaciens la vente des médicamens ; ils prouvent
que ce privilége est une compensation légitimement due aux
nombreux sacrifices qui sont imposés aux pharmaciens, el de
plus une garantie que réclame impériensement Dintérét public -
ils concluent donc & ce que les réclamations des pharmaciens
de Lyon soient écoulées, et que nuls autres qu’eux ne puissent
prépaver ou vendre les médicamens inscrits dans le Codex; ils
ajoulent cependant qu'on ne doit peint considérer exclusivement
comme lelles les compositions suivantes : sirops d'orgeat, de gro-
seilles , de framboises, de vivaigre, de capillaire, de limon,
d'oranges , de fleurs d'oranger, de berberis | de guimauve ; Ia
pite de guimanve; les pastilles de mente, de eachon ; les ta-
blettes contre la s0if'; la limonade séche , le chocolat ; les eanx
distillées de fleurs d'oranger et de fleurs de roses.

D mode d'inscription sur les registres de Pélat-civd des en-
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Sans nés vivans, mais morts avant lewr présentution auvz offi-
ciers de Pétat.civil, — M. Gasc , au nom de la Commission de
police médieale de I'Académie, fait un rapport sur la question
qui 5'était élevée , dans la séance du 7 [évrier dernier, relative.
ment au mode selon lequel sont inserits sur les registres de P'état:
civil les enfans nds vivaus, mais morts avant lewr présentation
aux mairies. Quelques membres de "Académie avaient avancé
que tous ces enfans étaient ewregistrés comme morfs-nés, et
I'Académie avait chargé sa commission de police médicale de
vérifier le fait, et , dans le cas ob il se serait trouvé vrai, de re-
chercher 5"l o'y aurait pas convenance i adresser, sur cet objet ,
quelques récla mationsa l'autorité. La Commission expose d’abord
I'état de la législation actuelle sur cette question : lout enfant
doit étre déclavé et présenté a 'oflicier de I'état civil , dans les
rois jours de 'aceouchement ; 5'il meurt dens ce délai , et avant
que la présentation soit faite, un déeret du 4 juillet 1806 veut
qu'il soit inscrit sur les registres de décés , non pas comme ayant
décédé, mais comme ayant été présentd sans wie, désignant
seulement, sur la déclaration des témoins, les an , mois , jour et
heure suxquels il est sorti du sein de 5a mére, et ne préjugeant
rien sur la question de savoir s'il a eu vie ou non. Avant ce dé-
cret, une décision du 25 mars exigeait quon dressit deux actes,
un de naissance et un de décés, mais mentionnant dans le pre-
mier, en forme de procés-verhal , la déclaration circonstancide
des témoins qui cerlifiaient que P'enfant avait véen, y relatant
qu'en méme temps qu'on a dressé cet acte de naissance on a [ait
aussi I'acte de décés, prenant ainsi toutes les précautions pour
que des tiers puissent plus tard [aire valoir leurs droits. Or c'est
la forme voulue par le décret du 4 juillet qui est observée dans
les mairies de Paris, d'aprés un modéle d'acte qu'a dressé le
préfet du département de la Seine; et ¢'est ainsi que sont inserils
dgalement sur les registres de décés, et les enfans morts-nés, et
ceux qui ont pu vivre quelques heures , mais qui , étant moris
avant toute déclaration , ont été inscrits présentés sans wie. Il est
bien vrai que, dans une letire éerite en 181y 4 un maire de Paris,
le garde-des-sceaux a conseillé de dresser les deux actes, I'un
de naissance et autre de décis ; conlormément i la décision du
23 mars , exceplé le cas ou I'enfant est mort plos de Lrois jours
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aprés l'accouchement | cas que Pofficier eivil doit dénoncer an
procorenr du Roi, comme délit préva par Particle 346 da Code
pénal , et pouvant feire soupgonner une suppression d'état, Mais
cetle letire de M. le garde-des-sceanx, qui n'a pn-u méme €1
communiquée aux Mmaires de Paris, ne peut avoir force de loi ;
et c'est le déeret du 4 juillet 1806 qui régit senlement la matiére.
Crest done d'apris ses cevemens gqu'agissent et que duivent agir
les officiers de I'état civil : senlement guelgues-uns mentionnent
dans P'acte de déces, les déclarations des témoins relatives an
nombre d'lieures qu'a vécu I'enfant , et en cela ils agissent arbi-
trairement. Du reste , comme [a forme Prﬂ!ﬂl‘i te par le déeret du
4 juillet luisse aux parens et personnes intéressées la faculté de
faire une enguéte , pour prouver que tel enfant est venu au monde
vivant; comme elle ne nuit qu'aux recherches de stalistique ,
empéchant une compléle exactitude dans les tableaux compara-
tifs des naissances et des décés , la Commission pense qu'il n'y a
pas lieu & ce que 'Académie adresse aucunes réclamations rela-
tives & cet objet.

Cerapport provogue une discussion. M. Pischer-Grandchamp
rapporte 'observation d'on enfant abandonné, qui fut trouvé
maort & la place Louis XV ; il était gelé : on fit ndanmoins les re-
cherches propres i faive découvrir il avait exisié, et le résul-
tat fut négatif. M. Marc fait remarquer que I'observation de
M. Grandchamp est étrangére & la question; néanmoins il en
profite pour faire connaitre un fait intéressant qu'une expérience
récente I’a mis & méme de constater, c'est que les poumonsd'un
enlaut qui avail respiré ont surnagé, bien quils fussent gelés.
M. de Kergaradec , rentrant dans la question , dit que le modéle
d'acte donné par le préfet de la Seine satisfait & Lout s’il contient
les mots enfans présentés sans wic; mais il croit étre sir que1
dans beancoup de mairies les officiers de |'état.civil y substitnent
ceux d'enfans morta-nés, ce qui exprime une idée tonte diffé-
vente.— M. Leroux pense que si I'assertion de M. Kergaradec
est fondée , il ya convenance i laire des réclamations, attendu
que P'ordre des successions risque d’étre troublé; Penfant quia
vécu, el qui conséquemment a héritd et peul trapsmetire un
héritage , est assimilé & celui qui v'a jamais cu de droils i exer-
cer el a lransmellre., — M, Gase, rapportenr , assure qu'il a
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vérifié dans loutes |es mairies , ¢t nolamment daps celle da
Je, arrondissement , dont parle M. de Kergaradec, que le décret
du 4 juoillet est strictement obsorvé; seulement clest dans ce
3o, arrondissement qu'on ajoute & acte de décés les déclarations
des Lémoins qui attestent que Uenfant a vécu quelques heures s
el c’est aussi dans ce 3*. arrondissement qu'un oflicier de I'état-
civil a cru récemment devoir fuire deux actes ,un de maissauce
et un de décés, conformément & la décision du 25 mars 1806.
— M. Gardien croit que la formuie du-décret de juillet 1806 ne
vépond pas 4 tout; il voudrait que Pacte mentionnit non-seule-
ment si l'enfant a véeu, mais encore s'il élait né viable. —
M. Adelon ohjecte que c'est donner & Poflicier de I'état-civil le
droit de faire une enquéte, et sur une des questions les plus dil-
ficiles; que c'estle faire sortir de sa fonction toute simple , toule
facile,, qui est denregistrer un Fait patent , un enfant qulon lui
présente vivant on mort , qui est de tel sexe, pour investiv d'un
droit qui n'appartient qu'h un officier de Plordre judiciaive : il
pense que le décret de juillet 1806 satisfaitd tout , puisqu'il laisse
aux intéressés le pouvoir de prouver que Uenfant a véeu ; il de-
mande done que I'Académie sanctionne Pordre du jour proposé
par la Commission , el 'ordre du jour esg adnplé.

Secrion pe Miprcine, — Séance di 14 mars 1826. — Exaspé-
ration d’une gustrite chronigue ; suivie dune wiolente irritation
enceéphaligue. — M. Bally lait un rapport verbal sur une obser-
valion de M. le docteur Sambin, de Miacon, correspondant de la
section. Le sujet de cette observation estune lemme de trente-trois
ans, affectée depuis deuxans dunegastrite chronique, et qui, pens
dant I'été de 1823, aprés deux mois J'usage d'une alimentation
toule composée de salaison, fut saisie toul-d-coup d’une congestion
cérébrale marquée par les symptémes les plus effrayans , comme

. perte de connaissance, etc. Le mal fut allagué par des saignées
générales et locales, des révulsils; il se renvuvela i plusieurs
veprises , mais enlin il eéda au 5° jour du waitement. Llauteur
de I'observation, M. Sambin , considére Uirrilation {-.nc:u.'-plmlique
qui @ soudain éelalé ici , comme une suite de la gastrite antécé-
dente. Le rapporteur estdisposé i croive que Mépoque de Vannde,
qui était le fort de Pété, et le tempérament de la femme qui éa
hiliose-sanguin , y ont en beaucoup de part.
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i:«'pfliéndn wariolique i Beaucaire en 18623, — M. Bally Bt un
autre rapport sur un Mémoirve de M. le docteur Blaud , de Bean-
caire , correspondant de’ la section, velatil’ a Pépidémie varioli-
que qui a régné dans cette ville dans les neul premiers mois de
1825, Dans ce rapport, ce médecin carﬂpafeh-l-‘épidém,‘g de
Beaucaire celle qui a désolé Paris dans le méme temps | er il est
conduit ainsia aborder quelques-unes des questions deé Ihistoive
de cette maladie, 1. A Beaucaire, la variole commenca & se
monirer dans le mois de janvier; et au contraire & Paris, elle
parut cesser dans ce mois d'étre épidémique pour le redeveniy
aprés; 2°. A Beaucaire, la maladie parut naitre spontanément,
el saus élre importée ; de sorte, dit. M, Blaud, qu'elle pourrait
quelquelois devoir son origine & une simple disposition de Fair
‘ou de nos organisations, éclater speradiquement , et qu'ainsi on
ne pourrsit. espérer Landantic i jamais par la vaccine. Selon
M. Bally, au contraive , non.seulement la variole a été jadis im-
portée ; mais elle ne peut se développer encore anjourd*hui sans
I'existence d'un germe producteur ; seulement certaines condi-
tions almosphériques sont indispensables pour imprimer aux
germes contagieux leur aclivité ; et sans de certaines dispositions
de 'économie, ils ne peuvent 8’y développer : mais on peut es-
pérer que , par le moyen de la vaceine , il arvivera une épogque
ol ces germes , aujourd’hui présens partout, et waltendant que
les oceasions favorables pour se montrer, aurout, fante de régé-
nérations successives, cessé d'exister 3 3o. & Beaucaire , comme &
Paris , la maladie , bornée d’abord i quelques rues, se propagea
aux rues adjacentes, et de proche en proche, envahit toute la
ville, suivant en cela la marche des maladies essentiellement
coulagieuses , et non la marche de celles quine le sont que par
infection , dans lesquelles beaucoup de quartiecs sontsonvent
attagués i-la-fois ; 4°. les rues ol il y avait le plus d'enfans vacci-
nés, furent , dans les deux villes, respectées d’abord par le fléau;
cene fut que tard que la maladie les atteignit; 5v. i Beaucnire,
I'épidémie fut i son maximum en mai , resta stationnaire en juin
ct juillet, diminua aprés sensiblemeut , et finit en octobre. Sa
marche fut de mime a Paris, si ce n'est que chaque période
correspondit Wois mois plus tard; 6o, & Beaucaire, parmi les
malades, un dixiéme avait é1é yaceing, el présenta une éruption

*
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que M. Blaud dit élre une variole modiliée , et dont les mod:.
fications consistaient en ce que la maladie it toujours simple |
bornée & des pustules en petit nombre , isolées , qui ne laissérent
pas de traces , fut sans fitvre de résorplion et de maturation, et
eut toujours une terminaison heureuse. A Paris, sur 58 hommes
que I’épidémie amena & I'hdpital de Ia Pitié, 57 ont eu la vario-
loide, 42 la varicelle , et sur ces gg derniers, 66 avaient été vae-
cinés avec sbceds, et 2 avaient eu antéricurement la vaviole;
72, M. Blaud établit qu'a Beaucaire, sur 2280 individus vaceinés ,
i, g on 11 au plus oot é1é atteints. I pose en effet les deux as-
sertions théoriques suivantes : que la modification préservative
upérée par la vaccine, n'est compf&le quaulant que les pustules
vaccinales sont au moins au nombre de deux, c'est-d-dire, en
proportion de nombre avec la susceplibilité varioleuse de I'ar-
ganisation ; et qulautant qu'il y a au moment de la vaecination
un état favorable de I'organisation ; et il pense d'aprés cela, que
des 20 individus vaccinés qui lui ont offert la variole, 8 seule-
ment peuvent étre considérés comme ayant subi la vaccine régu-
liéve ; 80. selon M. Blaud , ces pustules varioliques grossissent
pendant deux septénairves; selon M. Bally au contraive, elles
ont atteint tout leur volume dés la fin du premier, 11 y a, selon
ce médecin, 72 heures d'invasion , pendant lesquelles Iéraplion
se prépare; au quatriéme jonr, la pean se montre piquetée en
' rouge; les jours suivans, les pustules croissent, ot dés le septigmne,
elles commencent & se rompre. Un sympldéme précurseur de
_ Péruption, qu'a toujours remarqué M. Bally, et dont ne parle
pas M. Blaud, est la rachialgie lombaire; g». & Beaucaire, sur
180 malades, on n’en a perdu que 3 ; & Phpital de la Pité, il
en périt un cinquidme : eetle différence tieot i ce qu'il y a eu
plus de varioles confluentes & Paris, et & ce qu'il y avait encom-
brement dans I'hdpital : ce n'est pas, Jdit- M. Bally, que Pair
altéré change une variole discréte en une variole conlluente ; la
confluence de la maladie est décidée dés le principe du mal ;
mais cet air altéré la eompliqué d'accidens dlrangers , et par-la
influe sur la mortalité; 1o*. M. Blaud n'ayant eu affaive qu'a des
varioles discrétes, s'oceupe pen du traitement ; le but principal
de son mémoire était de confirmer 'efficacité de la vaccine:
M. Bally déclare que, malgré toutes les considéralions qu'on
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peul mvoquer pour prouver que la variole est une mwaladie in-
flammaloire, les émissions sanguines n'y ont jamais été utiles;
12°. M. Blaud croit qu'on de ses malades est mort d'une aliéra-
tion du mésocéphale : M. Bally n'a jamais trouvé aucupe alté-
ration apparente de la substance propre de I'appareil cérdhro-
spinal , bien qu’il ait ouvert beavcoup dindividus morts brus-
quement de la variole; 122, enfin, M. Bland professe Popinion
de Thomson , savoir : que la variole, la varicelle et la varinlgide
sont une seule et méme affection : M. Bally hésite ; d'un edig, il
a vu se développer, dans sne méme chambrée d’ouvriers, les
trois maladies, et il est certain que jamais les varicelles ne sont
aussi nombreuses que quand il ¥ a une épidémin dt_! variole :
d’autre part, cette varicelle survient souvent indépendamment
de la variole; son inoculation ne donne jamais la variole; on peut
avoir I'une de ces maladies sans Pautre L et I'une ne dispenau pas
de I'autre. Cependant , comme par Vinoculation de la varioloide,
M. Bally a obtenudeux fois la varicelle , ct jamais la variole | il
pense qu'il y a plus d'analogie entre la varioloide et la varicelle,
qu'entre la varioloide et la variole.

M. Desgenettes présente quelques réllexions & occasion de ce
rapport; d'abord il blime le mot typhus &' dfrique . par lequel,
dans ce rapport, on'a plusieurs fois désigné la peste; c'est la
petite-vérole qui, selon lui, est véritablement le typhus 4" Afri-
que. Ensuite , en ce qui concerne U'influence exercée par 'atmos-
phére dans laquelle sont les varioleux, il rappelle deux cas
remarquables que lui a offerts sa longue pratique. Dans I'un, les
varioleux étaient placés dans de grandes maisons de paille, em-
ployés & 'éducation des vers i soie » et la mort de ceux-ci ayant
altéré I'air, il en résulta la plus fatale influence sur les variolés
eux-mémes. Dans le second, il vit également plus de six mille
malades périr de la variole, parce que P'atmosphire dans la-
quelle ils étaient fut portée & une trés-grande chaleur & l'aide
des réchauds.

Séance du 2q mars. — Rapport verbal de M. Desgenettes sur
un ouvrage italien intitulé : Degli wnstituti balneo sanitarii , con
osservasioni clinico induliive | e progetio di megfiommmmdggij
stabiliments di bagni dacqua minerale naturali. Cet ouvrage
est le projetd'un nouvel élahlissement de toutes les eaux miné-
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rales renommdes en Europe, et surtout en Italie. L'auteur in-
dique comment il en modifierait & volonté les propriétés ; et sous
le nom d'ebservations inductives , il expose , non des obserya-
tions réelles , mais ce qu'il se eroit fondé & exposer de P'admi-
nistration de ces eaux, d'apris ce qu'on sait de leurs effets & lenrs
sources naturelles.

Anencéphalic complite. — M. Andral fils {ait un rapport sur
une observation d'anencéphalie envoyée par M, Allouneau, mé-
decin & Thouars, et correspondant de la section. Le sujet de
cette observation estun fretus de huit mois, mort-né , sans aucun
veslige d’encéphale ni de moelle épinitre, et chez lequel les
cavités du crine et du rachis ne contenaient que du tissu cellu.
laire dans les ardoles duquel était épanchée un pen de sérosilé
rougeitre. Les parties osseuses dont I'ensemble constitue la voite
du eréne, n'élaient quiimparfaitement développées; il nexistait,
par exemple, du frontal et de loceipital , que les portions or-
bitaire et basilaire ; ce qui justifie la loi posée par M. Geoflroy-
Saint-Hilaire , que quand les masses nervenses manquent, les
o0s destinés & les couvrir manquent aussi. Au contraire , tous les
nerfs existaient ; senlement I'auteur n'a pas indiqué avec assez de
préeision leur terminaison dans le crine et le rachis, Clest doue
un fait de plus & ajouter & tous cenx qui prouvent déja la possi-
bilité de la non-existence de l'axe cérébro-spinal dans un foctus
presque i terme. Mais ce fait n'éclaire en rien la question qui est
en litige, celle de savoir si dans ces aneneéphales, les centres
nerveux n'ont jamais existé, ousi, ayant existé dans origine, ils

" ont été ultérieurement détruits par une cause accidentelle, On

sait que cette derniére opimon était celle de Morgagni; mais
que les principaux anatomistes de nos jours professent la pre-
miére , se fondant : 17, sur ce que Pembryogénie prouve que les
nerfs se développent, non des centres nerveux anx organes qu'ils
vivifient , mais de ceux-ci aux centres nerveux; 2o, sur ce que
I'anatomie comparée montre que, dans certains poissons ; les
nerfs spinaux n'ont aucune connexion avec la moelle spinale, et
en sonl séparés par un ligude.

Fiéore puerpérale. — B, Gasc, en son vom , el aux noms de
MM, Chaussier et Désormeaux , lit un rapport sur un mémoire
de M. Gondinet , médecio & Saint-Yrieix { Haute-Vienne || in-
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titulé : De Ja maladie des acrouchdes | appeféc_ﬁéi'.l"d P"'EFP":'
rale ; des types divers gu'elle pewt présenter , et du trailement
gui lui conpient. Selon M. Gondinet, la fitvre puerpérale ne
consiste , ni dans la putridité des humeurs , ni dans une métrite,
ni dans une péritonite : elle est produite par une déviation on
métastase laitense dans toutes les parties du corps, et spéciale-
ment dans la cavité sbdominale et sur la peaun. Quatre observa-
tions sont cilées i lappuni de cette doctring gui fait admetire 4
l'auteur chez les femmes en couches, des expectorations, sali-
vations, déjections alvines laiteuses, ete. , et qui lui fait dire que
certaines femmes manifestent, dis le début de leur grossesse,
unepiéthare laiteuse. Le rapportenr pronve que des quatre ohser-
vations cildes par M. Gondinet , deux ont trait & des maladies
élrangéres i Pétatde couches, et dans lesquelles conséquemment
le lait n'a pu jouer aucun rile : il fait ressoctiv Pinconséquence
quiil y a 4 attribver & une seule et méme cause, des maladies
aussi disparates que sont celles qu'on fail dépendre de la préten-
due déviation laiteuse : avouant enfin que eerlaines maladies
sont plus fréquentes pendant le temps des couches et de la lac-
tation , et surtout présentent alors quelques caractéres particu-
liers, ce qui pedt autoriser i les appeler laiienaes , il pense que
ces maladies du.ill'enl moins 8tre attribudes & la métastase du lait,
@ la rétention des matériaux de la séerétion laitense , qu'a 1'état
humoral particulier dans lequel la grossesse a mis la femme.
M. Yillermé fait un rapport sur un mémoire de M. Colin,
médecin & Nogent , correspondant de la section, intitulé : gpercu
de la topographie médicale de la wille de Nogent-sur-Seine , et
e guelgues maladies guw'on 3 a vu régner, et que Pinfluence des
{ocalités peut y développer. Selon le' rapporteur , ce Mémuaire
n'est pas susceptible d’analyse, et sera déposé aux archives de
I’ Académie, S el
Observations diverses. — M. Horeau, en son nom, et aux noms
de MDBL. Bourdois et Fouquier, [ait un rapport sar plusieurs
observalions envoyées par M. Grenet, médecin & Joigny. La
premiére est relative & une hydropisie-ascite , contre laquelle on
avait vainement tenté les diurétiques, qui avait exigé déja deux
fois la paracenthése , et qui a guéri par 'emploi de I'acétate de
Potasse i haule dose, une once et demie dans une tasse de petit-
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lait; ehague dose produisait du malaise, des coliques , des déjec-
tions alvines abondantes et un flux copienx d'orine. Lo seconde
observation est celle d'une femme qui portait plusieors tumeurs
dans I'abdomen, dont une avait bien six pouces de diamétre. Un
jour apris son repas, celte femme sentit de la douleur, puis vo-
mil i plusieurs reprises une grande quantité de matiéres noires,
Equides, qui lui brilaient la bouche ; elle resta pendml.ﬁ! se-
maines dans un élat inquiétant, vomissant de temps en temps
de ces mémes matibres; mais 4 la fin, elle s'est rétablie, et il
s'est trouvé que la plus grosse des tumeurs qu’elle avait dans
I'abdomen avait disparu. M. Grenet soupconne gu'elle sest
ouverte dans P'estomac et s'est vidée par les vomissemens, La
troisidme observation a trait & une tumeur située aussi dans 'ab-
domen , mais qui s'ouvrit dans cette cavité, d'oli développement
d'une péritonite qui fit périr en trois jours la malade. Dans la
qu,uu'iélnc observation , il s'agit d'une tumeur du rein droit, qui
s'enflamma et suppura, mais dans laquelle le pus fut compléte-
ment évacué par l'urine, de sorte que le malade guérit. Dans la
cinquidme, il s'agit d’une vésicule biliaire toute pleine de ealeuls,
qui se ereva , et laissa tomber dans l'abdomen un de ces ealeuls,
d'oit résulta la mort. La sixiéme observation est une maladie du
méme genre, mais qui ayanl été sonpconnée, parce que la per-
sonpe qui en élait atteinte était la fille de la précédente malade,
céda i un trailement approprié. Enfin une seplitéme observalion
a trait & une affection hystérique , i laquelle des symptdmes de
péritonite s'étant joints , la mort survint dans un des aceds : 'ou-
verture du cadavre fit reconnaitre, outre la péritonite , une mé-
trite, mais bien que la matrice fiit déja en suppuration, un
feetus de trois mois qui y était contenu, était , ainsi que ses an-
nexes, parfaitement sain,

Fidore jaune., — M. Dalmas, en son nom , et aux noms de
MM. Pariset et Ocfila , fait un rapport sur deux mémoires rela-
tifs & [a fiévre jaune. Le premier, lu & la Section par M. le doc-
teur Damiron, de Paris , cansiste dans U'histoire d'une maladie
observée au Val-de-Grice , a laquelle le malade , qui était mili-
taire , succomba en trois jours, et qui, par ses. sympldmes el
les lésions d'organesque fit reconnaitre l'ouverture du cadavre ,
a paru étre la figvre jaune : ainsi cette maladie pourrait guel-
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que fois se déveliap per spontanément, et ¢'est ce que pensent les
rapporteurs. Le second est la description dupe dpidémie de
fitvre jaune qui ravagea, en 1810 et 1811, les jles Canaries ,
et principalement Sainte-Croix de Ténérifle , deseriplion faite
par M. Vergoara, médecin de celte ville , et traduite gp Fic i
cais par M. le docteur Espinosa. La maladie, apportée par deux
paquebots venant de Cadix , envahit bientdt toute la ville, ¢
sur une population de g,000 habilans , en fit périr rfoo. Elle
présenta quelques symptomes insolites , comme gangrénes su.
bites sur diverses parties du corps, bubons , séparstion spon-
tunée des organes génitaux, Les organes abdominaux furent ceux
qui, a Pouverture des corps, se montrérent les plus altérés,
Lesnégres qui, aux Antilles, sont généralement excmpts de la
fidvre jaune , ici en furent atteints; il en fut de méme de ceux

qui avaient ddji eu lamaladie dans le Nouveau-Monde ; mais tous
ceux des habitans qui, bien qu'atteints déja de la contagion, se
retivérenten des sites élevés , et partieulidrement 4 la Laguna
ville placée dans Pintérieur des terres, ne transmirent la ma-
ladie a ‘personne et méme virent celleci se changer pour enx
en une fiévre intermittente simple. Le rapporteur , 4 occasion
de ce [ait qui est contraire aux conlagionistes , aborde cetle
question importante de Ihistoire de la fibvre janve. Nul doute,
dit-il , que toute maladie qui frappe a-la. fois beaucoup d'indi-
vidus , ne reconnaisse un mode de propagation qui Iétende et
la généralise,, et cousistant en un contlact médiat ou immédiat ;
en ce sens, la fitvre jaune peut étre dite confagicuse ; mais
elle ne 'est que comme les typhus, par infection ; et non comme
les virus , par contagion proprement dite, c’est-a-dire, par
Tinfluence d’un agent spécial, doué d'une faculté reproductrice,
etrenfermant en lui-mé&me toutes les conditions de son existence.

Cela wempéche pas qu'elle ne puisse éire transportée d'un lien
dans un aulre,, comme cela est desiyphus; et c’est pour eela
que les villes maritimes sont les plus exposées & ce fléau, et
qu'au contraire il ne s‘é!nnd jamais, ou rare ment, dans les cam.
pagnes. Cette distinction , qui semble ne résider que dans des
mols, est d'une haute importance pour les mesures préserya.
trices : dans le cas d'infection , il suffit disoler le foyer ou de
le fuir. Le rapporteur cite ici un fait que le capitaine Halle a
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mentionné dans la velation de son voyage h la l',aljﬁ:rni::; fue
tous les ans, & une époque fixe, la population de Saint=Blas se
retive pour (rois mois dans la ville de Tapia . qul est plus élevée,
et ainsi dehappe & In fikvre jaune.

Secriox pe Cmnunete. — Séance du 2 mars. — Litholrilie.—
M. Hervey de Chegoin, en son nom et aux noms de MM. Roux
et Cloquet, fait un rapport sur une observation de lithotritie ,
sque ML ledocteur Brousseaud a lue & une des précédentes séances
de la Section , et dont ce médecin a été lui-méme le sujet.

M. Faure lit deux observations sur deux eas de pupilles arti-
ficielles pratiquées par lui. La discussion est remise & un autre
jour, ot il sera fait une seconde lecture de ces ohservations , et
nous remctlons nous-mémes i ce jour pour en parler.

M. Lisfrane annonee que la femme & laquelle il a amputé |
il y a'denx mois, le col de Putérus, et dont il a déja entretenn
Ia Section , voit se reproduire la maladie cancéreuse qui avait
nécessité celte opération. 1l ajoute que deux autres femmes aux-
quelles il a pratigué tout récemment la méme opération, n’ont
éprouvé immddiatement apris celle-ci aucun accident , et sont
jusqu'a présent dans Uétat le plus satisfaisant.

Polypes des urriére-narines. — B, Cloquet fait une commu-
nication verbale sur un cas de polype des arvidre.narines qulon
a opéré parla ligature , mais d'aprésun procédé un peu différent
de ceux qui ont ét1é imagings jusqua ce jour; la tumeur avait
un volume considérable ; apris avoir embrassé le pédicule par
une ligature, M. Cloguet avaiv traversé la: tumeur elle-mime
avec un fil , pour pouvoir Pamener facilement en dehors & tra- |
vers 'isthme du gosier apriés la section du pédicule ; mais le
corps de la tumeur s'étant encore tuméfié , et le malade étan
menacé de suffocation , M. Cloguet fut obligé de porter un
instrument tranchant jusque prés du lien oit avait été appli-
quée la ligature primitive, et de couper le pédicule de la tumeur,
sans allendre le moment peat-ttre éloigné ol il aurait é1é divisé
par cette ligature. Ce proculié du reste,a 8té pmlmae et mis
plusieurs fois en usage par M. Dubois. .

Seéunce du 16 mars. — Nevroses. — M. Hedelhnfel . en
son nom et aux noms de MDM.. Forestier et Emery , lit rap-
port sur un mémoire de M. Coleau, de Beauvais, copres-
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pondant de la Seetion | intitlé : Recherches tendant & éclairer
guelques points de la (doctrine des néoroses. Dans la pre-
milre Paﬂie de cemémnoire , sont douze ohservations de la ma-
ladie, du genre de celles quion appelle et qu'on doit appeler
néoroses : une chorée , chez une fille de dixneufans , provogquée
par un exercice fatigant , et Pexposition au soleil pendant un
jour de grande chalenr, et guérie par des saignées locales et
des affusions d'ean titde le long de la moelle épiniére: une
gastralgie , vainement combatlue par les saignées locales et la
didte , el qui céda au conlraive & des excitans et & I'exercice du
cheval : une Aystérie chez Phomme , et deux autres chez deux
femmes, vainement traitdes lesunes et les autres par lessaignées;
la derniére simuln une entérite et une péritonite; deux cas
d'liypocendrie, un d'astlime, ete. Dans laseconde partie, auteur
déduit de ces faits une théorie des névroses , dont 'idée est que
le siége de ces maladies n'est pas dans l'organe méme dont les
fonctions se montrent perverties , mais dans les cenires nerveux
qui président & action de ces organes, et particulitrement dans
la moelle épinitre ; celle-ci, ditil , est en proie i une sur-exci-
talion et & une irritation inflammatoire avee afflux de sang et
d’humeur dans son tissu. Le rapporteur se demande si tels sout
bien le siége et la nature des névroses , et 5i en admeltant que
quelquefois cette altération de la moelle épiniére se rencontre
dans les névroses , elle n'est pas plus souvent I'eflet que la cause
de la maladie. Les névroses, sont selon lui, de toutesles maladies
celies qui peuvent le moins étre éclairdées par Panatomie patho-
logique et par la physiologie expériméntale ;la premibre n’ayant
le plus souvent & considérer que des effets ; et la seconde, pro-
cédant trop par fails 1solés , et déiruisant cette unité du systéme
nervenx qui fait le caractére de lorganisation de I'homme ,
comme de tous les animaux élevés. Du reste , M. Colson a la
sagesse de ne pas resireindre son trailement des névroses i des
vues d'affections toutes locales ; il avoue avoir puisé Pidée de
son Lravail dans des notions émises par M. le professeur Laennec
sur la colique métallique , et sur une grande classe de maladies
dont ce médecin place le siége dans la moelle épiuiére, et qu'il
appelle , & cause'de cela , rachialgie ; seulement il s'éearte de
ce mailre en ce qui concerne le traitement , n'adoptant pas la

Tome I1. Mai 18206. 24
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métliede empirique que ee dernier propose d'apris les angizns:
Le rapporteur termine en proposant de reuvoyer le mémoire
de M. Colson i I’Académie et & la Seétion de médecine, comme
élant plus da ressort de cette derniére gque de la Section de
chirurgie.

Séance du 30 mars, — Election de MM, Canin et Canuet
comme membres honoraires de la Seclion, en remplacement de
MM. Deschamps et Percy , décédés.

Calculs vésicans et lithotomie. — M. Robinet, membre de
la Section de pharmacie, annonce par une letire qu'il vient
d'inveuter un instrument auguel on adapie un petit sac en bau-
druche , et qu'il croit propre & tenter la dissolution des caleuls
contepus dans la vessie par des agens chimigques, Le but de
M. Robinet, par celte lettre , est de prendre date de son inven-
lion.

— MDM. Murat, Roux et Gimelle font un rapport sur un mé-
moire de M. Civiale, intiluié: Quelques modifications de
Cj’dfﬂfﬂmi& el de son nppr.u'eii nstiwmentfal. Dans ce mémoire,
M. Civiale reconnait lni-méme que la méthode lithotritique ne
‘peut étre employée dans tous les cas de calculs urinaires, puis-
qu'il propose de nouveaux instrumens pour pratiquer la litho-
tomie. D'abord, il pense que 'opération de la taille par le haut
appareil est moins dangerense qu'on ne l'a ern jusqu’d ee jour,
mais gu’une grosse sonde inlroduite dans la vessie par Lurdtre ,
et aidée au besoin du syplion, suffirait pour remplacer dans
cetle opération Dincision quen lait au périnée, ¢t la canule
qu'on y établit. Les rapporteurs font remarquer que la théorie
peut sourire i l'idée de cette modification, mais qu'elle manque
de Pappui des faits, et que méme les premiers essais qui ont é1d
tentés lui ont é1é contraices. Ensuite M. Civiale propose d’autres
instrumens & substituer & ceux qu'on emploie dordinaire dans
Lopération de la taille , soit latérale , soit hilatérale ; et par ces
nouveaux instrumens il pense, 17, qu’on fait complétement , plus
promplement, et avec moins de douleur , Uincision ; 2o qu'on
introduit le cystolome dans la vessie plus sirement et plus faci-
l:gment; d=. qu'on évile enfin la lésion des gros vaisseaux et du
rectum. Les rapporieurs conlesient gu'avec cet appareil instrus
meutal Uincision premiére soit moins douloureuse et plus nette ;
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ils ajoutent que ,si, par lui, on est siv d'éviter le rectum et
I"arlére tansverse du périnée, il n'en est pas de méme de arlére
honteuse 3 enfin , il pense que tout ceci ne doil s'eniendre que
de la taille bilatérale ; car le nonvel appareil n'oflve pour la
taille latévale ni plus ni moins d'avantages que les autres
instramens qui y sont employés. s considérent du réste cepte
partie du mémoire de M. Civiale, comme un objet purement
mécanique , qui jadis edt en beaucoup de succks, mais qui ne
peut en avoir aujourd’hui que on exige que les chirurgiens en
appellent plus i leur propre génie qu'a des machines dans la
pratique des opérations.  #

Ce rapport améne diverses communications, M. Emery re-
wargque que I'idée de suppri:nﬂ' Mincision an Périnée dans la
taille hypogastrique u'est pas nouvelle , et que déjh cette in-
cision a été proclamée inutile par Ev. Home, Searpa , et aulres
chirurgiens. M. Balfos fait voir un calcul volumineux et tris-dur,
qu'on a retiré de la vessie d’un. personne morte 4 la suite d’ac-
cidens occasionés par les premiéres lentalives failes pour briser
ce calcul. MM. Marjolin et Lagneau rapportent au contraire
deux cas de suceds de la lithotritie. Enfin , M. Morean dit avoir
recu, pour le présenter & la Section, de la part de M. Lava-
lette , chirorgien & Auxonne, un caleul volumineux qui a été
extrait de l'urétre pendant la vie,

M. Maingault [it un mémoire sur des modifications qu'il pro-
pose de [(aire subir & la taille hypogastrique , et qui consistent :
1°. & abandonner I'incision préalable du périnée, ou espéce de
taille latérale ou latéralisée , qu'on a coutume de faire avant
douvrir la vessie au-dessus du pubis, et cela lors méme qu'on
ne doit pas tenler d'exiraive le caleul par Pouverture sous-pu-
bienne ; 2°. de laire éprouver préalablement , et plus ou moins
long-temps & l'avance & I'urétre une dilatation , afin de rendre
plus facile le jeude la sonde & dard. M. Marjolin oppose aux
P;-oposilians de M. Maingault, que dans la taille hypogasirique
une incision au périnée n'ajoute pas heaucoup au danger de
I'opération , si , comme on le doit, cette incision est bornée 4
T'urétre , et ne sétend pas au col de la vessie ; et que la dilaga.
tion foreée de L'urélre pent au contraire avoir des inconvéniens,
et ne peut faciliter en rien le jen de la sonde a dard | qui y'est

a4*
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difficile en général qu'en raison du volume de la pierve , et non
en raison de In maniére dont cet instrument est introduit dans
la vessie,

Secrron pe Pranmacie, — Séance dus 6 mars. — M. Lesson,
Pharmacien de 1a marine royale, et correspondant de la Section,
fait I'envoi de diverses substances qu'il a rapportées de son
voyage autour du Monde sur Ia corvette fa Coguille , savoir :
19, des liges du fsettik | Strychnos tienté , qui fournit le poison
violent des Javans; 2o, une pierre de coco, dont M. Vauquelin
est prié de (aive analyse ; 3°. de I'écorce de masohy; 4°. de la
racine de #( espice de maranta ) J“d’oit les Otahitiens retirent
une matid¢resucrée fermentescible ; 5°. de la racine de chininga
{ uranunca febrifuga , Pavon); 6o, du pain de fougire , du
pteris esculenta ;5o du fruit du tanghin; #0. une résine incon-
nue ; g% de la résine du dammara 3 100, de la racine d’.4va on
Kawa ; 110, des cheveux des naturels de la Nouvelle-Islande ;
- 129, de la résine de lolazx on wzorella gummifera; 130, de la
gomme du mimosa decurrens ; 1o, de la résine de U'eucalipius
resinifera : 15°. enfin de I'huile essentielle de Caiouponti.

Principes di guinguina. — Rapport de MM. Pelletier ct
Henry fils, sur des recherches chimico-médicales relatives anx
principes du guinquina , par M. Saint-André, professeur de
thérapeutique. Ce médecin considére le sullate de quinine
comme un composé dans lequel Pacide sulfurique serait modifié
par une matiére végélale particulitre, et par la présence de la
chaux combinée avee 'la quinine ¢t la cinchonine; ce sulfate ,
selon lui , serait une combinaison lernaire analogue & celle du
fulso-vinate de chaux. Mais les commissaires n'ont pas trouvé
exacts les principaux faits dont s"appuie M. de Saint-André. T1
y & moins de chaux dans le sulfate de quinine que ce médeein
ne Pannonce ; lidée que c'est # Pammoniaque que la quinine
doit son alealinité, et qu'ont émise déjh dautres chimisles ,
n'est rien moins gque démontrée ; enfin , loin que les végétanx
i hases alkalines eontiennent trop pen d'acides pour la salura-
tion de ces bases . il est st qu'il y a tonjours dans ces végétanx
des acides surabondans tout formés qui peuvent méme se com-
biner avec tout antre principe du végital, ontre que les hases
alkalines végétales ont peu de capacité de saluralion. Selon
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‘MM. Chevalier, Robiquet, Virey, ces accidens surabondans
et libres que contiennent les végétanx & bases salifiables , sont
surtout l'acide acélique, outre plusicurs autres qui n'ont pas
¢1é suflisamment caraclérisés, et qui mdéritent un nouvel examen.

Feécules des céréales. — DML Caventou termine l'exposition de
ses recherches sor les fécules; il n'a rencontré dans les divers
sagous , lant celui obtenu par la fécule du manioc, en A mé-
rique , que celui fabrigué en France avec Ia fécule de pomme
de terre , n'ont plus qu'en aucunes sortes de tapioea, la prg.
sence de 'amidon , ce qui estdni & action de la chaleur ou de
légire torréfaction qu'éprouvent ces substances lorsqu'on les
fait dessécher ; aussi ne bleuissent-elles pas avee I'iode. Il en
est de méme du polenta fait avee la fécule de pomme de terre ,
d'aprés le procédé de M, Cadet-de-Vaux, et qui est une esplice
de tapioca indigne. Au contraire , il a trouvé que Parrow-root
ressemble _it Pamidon eten a les propriétés. Enfin, en opposi-
tion avec ce qu'a dit M. Raspel, il pense que chaque globule
de [écule est de nature hamugiznu cetil nie Mexistence d'un prin-
cipe volatil de la gomme , et méme du tégument qui, selon
celui-ci , enveloppe chague globule,

Ce travail de M. Caventon améne une discussion, M, Robi-
net défend M. Raspail , en {aisant observer que le sang conlient
aussi des globules organisés. M. Vauquelin ne croit pas ceite
analogie concluante ; il pense gquesi les fécules contiennent des
globules , on doit, en les broyant fortement , déchirer les utri-
cules de ces globules , et alors la {écule se divisera ; il ne mé-
cunnait pas , du reste , combien les observations microscopigques
sont sujettes & erreur. M. Guibourt assure que la fécule existe
en plusieurs sagous , et M, Virey dit aussi en aveir reconnu de
forme polyédrique au microscope dans des palmiers & sagou.

Racine de colombo. M. Guibourt présente quelques considé-
rations sur la racine de colombas la vraie, qui vient du coceulus
pabmates Decandolle ), ne se trouve presque plus dans le
cowmerce ; elle a été remplacéde par un faux colombo apporié
des ¢lats barbaresques , et qui ressemble beaucoup i la racine
de gentiane, 5ansen étre eependant, Le vrai colombo a une coy-
leur yerddirve, une saveur Lrés-amére ; il présente parcfois la
dispesition rayonnée , et devient noiritre avec 'iode , 3 cause
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de I'amidon qu'il contient. Le faox colombo est d'une couleur
jaune fauve, a une saveur plus sucrée qu‘amére, a lodeur de
gentiane ; Piode n'y décile pas d'amidon , el n'en change pas la
couleur ; mais il devient vert-noiritre avec le sulfate de [er; son
macéré aqueux rougit le papier de Tournesol ; il dégage de 'am-
moniaque avee la potasse caustique , toutes choses qui n'ont pas
lien avec le vrai colombo. .

M. Chevalier annonce un prochain travail sur les divers vins
colorés, el les causes de leur coloration ; il croit avoir trouvé que
MM. Cadet de Gassicaurt et Vogel se sont tr nmpés

M. Planche lit des remarques qui prouvent qu'un mélange de
sullate de magnésie et de hicarhonale de soude i I'état see, pré-
sente , an bout de quelques mois, un commencement d'échange
de leurs hases.

M. Lodibert annonee, d'aprés le Dr. Angelot de Grenoble,
que du suc de mouron, i la dose de 8 onces, a cansé une super-
pur gauon extraordinaire. :

Séance pu 18 Mars. — Feéenle des cérénles. — M. Raspail éerit
pour répondre anx objections que lui a faites M. Gwentnu, et
annonce que bientdt il fournira de nouvesux développemens qui
confirmeront son premier travail, M. Bonastre assure aussi avoir
vi, an microscope , les enveloppes de chaque grain de fécule,
el que ces sortes de vessies étzient ce qui se colorait seulement
par la teinture dYiode. M. Vauquelin objecte que des dissolutions
d’amidon exactement filtrées & plusieurs repri’se&, trés-limpides,

et conséquemment dépouillées de toutes ces enveloppes, hleis-
sent cependant par la teinture d'iode; il ajoute que 'amidon n'est
soluble dans Deau qu'a 4o ou 420 de température. M. Boulay
voudrait qu'on essayht si des molécules d"amidon hien porphy-
risdes [ai.;semiqnt dissondre quelque portion gnmmeuse , comme
PMindique la théorie de M. Raspail. M. Chevallicr fait remarquer
que loutes les fécules ne bleuissent pas également par liode;
celle qu'ila retivée de Ia noix de sassalvas ne lui a pas présentd ce
caraclire,

M. Mitonart offre & la Section :Ie.s gousses de deux planles |é-
gumineuses, considérées comme astr ingentes , utiles dans [a tein-
ture en noir, et désigniées dans le commerce sous le nom de
bublah, Ces g:aus:éeis, apportdes de 1'Orient ¢t de P'Inde, sont ,
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tune le fruit de la cassia aaphcm‘ ou de la cassin onentalis;
Vautre celui de la mimosa cineraria ; la 1o, gst cylindrigue , a-
peu-pris comme le petit doigt, brune, et, selon M. Robiguet ,
<'est moins elle que ses graines qu'on emploie : Pantre , qui est
plus astringente ; est aplati®, cendrée, et avec des étranglemens
entre chaque graine ; 'une et Nautre sont d'on emploi inférieor &
celui de la noix de Galle.

Muriates ammoniaco-mercuriels. — M. Soubeiran lit un me-
moire sur la composition chimique des muriates ammoniaco-
mercuriels : selon ce chimisle , il existe deux muriates ammo.
miaco-mercuriels ; I'an cristallisable, saluble , qui est un hydro-
chlorate double formé de 4 atomes d’hydrochlorate d’ammo-
niague , et d'un atome d’hydrochlorate de mercure; P'aulre,
insoluble, composé d'un atome de deutochlorure de mercure ,
et de 3 atomes de mercuriate d’ammoniaque,

Macline pour la dissolution chimigue des calculs dans ia
aessie, — M. Robinel présent “un appareil desting i saisir dans
la vessie urinaire les ealculs , au moyen d'une poche qu’on intro-
duit par une sonde et avee une tige d'acier & trois branches : la
poche destinée & recevoir la pierre devrail avoir assez de force
pour ne pas élre déchirée , et on pourrail y injecter ensuite des
liquides plos ou moins actifs, qui agiraient ainsi sur la pierre
sans agir sur la vessie ¢lle-m&me : en metlant & la construction
de cette poche une double membrane, elle aurait la solidité
suflisante. Cet instrument sera prdsente i la Section de chirurgie,

SEANCE PUBLIQUE ANNUELLE DE L’ACADEMIE ROYALE
DE MEDECINE.

Cette séance a cu liendans une des plus belles salles du Louvre,
el avait alliré un grand concours de spectateurs. Le Lureau
était ocenpe par ML le bavon Povtal , président d'honneur per-
petuel § pac M. le baron Lueas , président annuel ; par M. Cou-
tanceau , résorier ; par M. Parisel, seerétaive perpétoel. M. de
Tois-Bertrand , député et divecteur-général des élablissemens
consicrés aux sciences elaux arls , assislait 4 la séance comme
wommisgraige da Roi.
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M. Pariset a pris d'abord la parole pour rendre comple des
travaux de I'Académie Royale de Médecine pendant les quatre
premiéres années de son existence , 18z , 23, 23, 24. Le pre-
mier point sur lequel P'oratenr a fixé Pattention , e'est I'histoire
des épidémies. Le rapport et l'inftruction pratique , rédigés
par M. le docteur Double , ont jeté sur ce sujet la plus grande
lumiére , et prépard les matériaux des topographies médicales
qui doivent sarvir de hase i cette étude. En effet , la connais-
sance des lieux est nécessaire , soit pour apprécier les causes
et la nature d'une épidémie, soit pour en prévenir ou en arvéter
le eours.

« Mais , dit M. Pariset,, en rceevant de ses associés et de ses
correspondans régnicoles les topographies que leurs talens lui
préparent, 'Académie ne se montrera digne de les posséder
quautant qu'elles les fera servir & un travail d’un ordre plus
élevé quelle seule peut faire, et domt elle a chargé une
commission spéciale. Chaque topographie , en effet, ne sera ,
prise en elle- méme, quune description locale et resserrée
dans d’assez étroites limites ; et ces limites , fussent - elles
méme celles d'un département tout entier, ne seraient pour-
tant encore que des limites artificielles, [ixées par des con-
ventions politiques; mais en reprenant ce grand sujet dans
sa totalité , la commission se propose de grouper ces topogras
phies les unes autour des autres, et d'en accommoder ['en-
semble & lensemble de la France elle-méme ; je veux dire ,
aux grands bassins et aux grandes divisions géographiques qui
en marguent et en partagent la surface : sorte de rapprochement
qui, replacant les objets d écrits dans leur situation naturelle, per-
meltra de les comparer sous leurs rapports les plus importans,
ct de saisir les traits communs on distinetils qui caractérisent et
Ia constitution et les maladies des hommes, selon le sol qu'ils
habitent a tel ou tel degré d'abaissement ou d'élévation, et selon
qu'ils regardent telle ou telle région du eiel. Par-li, s"éten-
dront sans doute les remarques déja faites sur les différences
extrémes d’organisation que présentent quelquelois des popula-
tions toutes voisines, ou séparées sealement I'ane de Pautre par
un lleuve , une gorge , une plaine , une créte de montagnes ; el
d'un autre cdté, peut-dtre découvrira-t-on par-la, que sous les
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formes trés-diversifiées qui les manifestent , les affections com-
munes aux hommes gu'élaborent les mémes influences , ont une
rdentité fondamentale : ce qui rendrait les moyens de es trailer
oude les prévenir infiniment plus simples et plns pratiquables.»

En parlant de ovigine et de la contagion de la fidvre jaune ,
M. Pariset semble placer dans les navires eux-mémes la sgurce
principale de cette maladie. « Le plus siir moyen, dit-il, de pré-
venir de tels fléaux, serait de les empécher de naitre; et, si je
ne suis point abusé par des analogies, ce moyen le plusexpédiuif,
Ie plus économique , le plus propre & coneilier tous les intéréts
serait peut-étre de changer sur quelques points essenticls les
habitides des hommes de mer, et d'entretenir & bord des bitimens
de la marine marchande la discipline la plus exacte et la
propreté la plus minutieuse ; cetle propreté, que le grand Cook
fit monter avee lui sur ses vaisseaux, et qui fut le salut de ses
dquipages. Ces villes flottantes et mobiles qui se ehargent des
dépouilles d'un monde pour lea transporter dans un aumtre, ne
déhnrquerafenl jamais avec leurs richesses, des maladies meur-
triéres et comme de vastes [unérailles , si elles savaient main-
tenir entre leurs habitans cette police sévére qui fait 'ornement
el la sécurité des villes bities sur les continens. 5'il est vrai
que I'homme soit un animal social et politique , comme le dit
Aristote , il s'ensuit que ne sappartenant nulle part tout entier,
il w'est nulle part dispensé pour lmi-méme des sowns que sa con-
servation lui impose , et que eelui de sa santé personnelle est un
de ses devoirs publics , puisqu'elle fait partie de la santé de ses
semblables , comme celle de ses semblables fait partie de la
S51enne. » b :

M. Pariset examine ensuite les travaux de I’Académie relati-
vement aux remédes secrels , et montre son ulilité pour pré-
server la sociétd d'détre continugllement dupe et trop souvent
victime de ignorance et de la cupidité des charlatans.

a A peine PAecadémie fut-elle institude, dit M. le rapporteur,
qu'elle put eonnaitre & quel point lamour du bien public est
répandu en France ; mais & quel point aussi la dignité de la
médecing y est cnmpromisc ; €1 ¢'esl peul-élru encore pour
long-temeps ; de toules parts lui arrivaient les renscignemens
les plusauthentiques , et les plus variés sue les abus multipliés
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ridieules , dangercux , punissables, que I'on fait presque par:
tout de Fart de guérir. L'origine de ces abus est facile & déter-
miner, le reméde |'est sans doute bLeaucoup moins ; on peut
aisément corriger les vices dune institution , régler plus métho-
r|iquemﬂtl‘. les études , et rendre désormais illﬁépa]‘a]}le& pour
certains hommes le devoir et Pintérét, Mais , d'un edlé , com-
ment éteindre cette ardeur de copidité. sacrilége qui corrompt
tout, et se joue également et des lois, et de I'honneur et de
toni sentiment humain! et de Pautre, comment déziller les yeux
de l'ignorance , de la crédulité , de la faiblesse ? de celle fai-
blesse qui suggére i la doulenr les plus folles espérances , et la
livre sans défense & qui veut la tromper, La destinée de I'art
médical est ieci d'autant plus déplorable que dans les mains
de cenx gqui osent I'usurper, la rigueur de la loi qui les géne on
les punit devient une arme conlre les propriétaires légitimes ,
je veux dire conire les médecins enx-mémes. On suppose dans
Ia loi qui régle et assure leur action, une partialité plus faite
pour flatter leur amour-propre et leur avarice, que pour protéger
la vie de leurs semblables. »

L'orateur arrive aux travaox de la commission des eaux mi-
nérales , et indique les utiles expériences qui bt é1é proposées
pour connaitre la nature et leseffetsde ces enux. « L'analyse chi -
migue peut déterminer avee certitude quelles sont les substances
pondérables contenues dans les eaux minérales; mais les pro-
priétés de ces substances ne suflisent pas & beaucoup prés pour
expliquer I"action de ces eaux sur notre économie. Celle action
se complique , en eflet, et de celle qui est propre & I'eau, et
de celle de la températnre dont 'ean est pénéirée lorsqu'en la
hait , et de celle qui dépend de la chalenr et de Pélectricité de
Pair ; et finalement de celle qui tient & la hauteur du lien ,
mesurée par le barométre ; d*olt il suit que pour ressentir celle
nction mixte , ou résultante , que nous supposons salutaire , il
faut la recevoir sur les lieux mémes, et non ailleurs. La preuve
que les choses se passent ainsi dans la nature, c'est que la com-
position des eaux du Mont-d’Or, et des eaux de Vichi élant |
méme en apparence , il arnve cependant que Pon guérit ici des
maladies que I'on ne guérirait point 14 , et réciprogquement ;
«d'oi} 'on vait , d'un autre edté | que jamais peﬁt-frtrﬂ I'eaun arti-
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ficielle, quelle qu'elle soit, w'aura Peflicacité d'une eau semblabile
que prépare la nature , la nature , qui dispose des élémens et
les combine avec un art que celui humain ne saurait imiter,
Aussi , telle eau pen minéralisée , mais faile de main d'homme,
sera sans action médicale appréciable, tandis que prise sur place,
Ia méme eau paturelle développera une singuliére énergie ; la
méme eau , ai-je dit, & moins pourtant que dans son intime
constitution 'eau que fabrique la nature ne cache ou des prin-
cipes ou un arrangement que n'a point Pautre, ce qui échappe
a-la-fois & nos instvumens , & notre intelligence et & notre imi-
Lalion. »

En finissant son discours, M. Pariset a rappelé les pertes que
I'Académie Royale avait faites pendant ces quatre années. Les
. noms de Corvisard , Cadet de Gassicourt , Berthollet , Hallé,

Deschamps , Beauchéne , Béclard , Royer-ﬂd]lard s Perey, Au-

mont , Lacépide , Thouin , ont excité de novveaux regrels par
le souvenir des travapx, des lalens et des vertus de ces hono-
rahles et illustres académiciens.

M. Moreau , secrétaive du -:o:n'éﬂe vaccine, prend la parole
pour rendre comple des vaccinalions pratiquées dans les divers
départemens, el de état de la sanlé publique sur ce point. La
question élait délicate ¢t embarrassée aulant par lamour-propre
des personnes que par Pobscurité des faits. 11 s°agissait d’examiner
si la vaccine avail perdu de son efficacité , et si réellement un
grand nombre de sujets vaccinds avaient é1é atteints par la pelite-
virole. M. Moreau examine les causes qui ont pu exciter ces
craintes , et il les développe successivement.

a« L'Académie Royale tde Médecine , dit-il , nomma une com-
mission pour examiner les pitces et les dbcumens nombreux

‘relatifs & cet objet. La commission fut Lientdt frappée de la
divergence d’opinion qui exislait enire des médecins recom-
mandables par lenrs lumiéres, leur savoir el leur probité , sur
la maniére d’envisager les effets préservatifs de la vaccine ; elle
connaissail les observations [aites en 1813 et 18145 Edimbourg ,
par Thompson , celles qui avaient été recueillies en Hollande , a
Genéve clen France i différentes époques ; les faits analogues
observés dans le Nouveau-Monde , & Laneastre de Pensylvanie ,
en 18:8; a Philadelphie, New-Yorck et Baltimore, en 1823
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et 18z ; elle était dailleurs instruite du dissentiment qui par-
tagenit les médecins du dernier sibele,, sur la possibilité ou
rimpossibilité du retour de la wariole chez les sujets qui en
avaicnt déja é1é affeetés; mais elle ne trouvait pas dans les
malérianx de son travail pour 1824 , des preuves irréfragables
et capables dentrainer sa conviction ; avant de se prononcer
sur une question aussi délicate et aussi importante , elle désirait
avoir I'occasion d'observer et de wvérifier par elle-méme des
assertions gui complaient un nombre immense de eontradic-
teurs. La commission avait pensé et proposé, dans sa séance du
3 aoflll , d'cngz}ger I'Académie i donner, peur sujet de prix , de
déterminer la pature des éruplions diverses qu'on observe chez
les sujels vaccinds on variolés. Ce projet n'ayant pas élé mis 4
exécution , la commission crut de son devoir de faire un appel
aux médecins [rancais , et les engagea dans son vapport sur les
vaccinations de 1824, & donner une descriplion aussiexacte que
possibile , des éruptions qu'ils auraienggobservées soit chez les
sujets vaccinds , soit chez les variolés, afin de pouveir élablic
I'analogie , les différencesbul’identité qui peuvent exister entre
ces éruptions et la variole.

M. le rapporteur élablit qu'il est souvent assez difficile de
dislinguer uvne petite-vérole dune varicelle , comme Stoll ,
Boerrhaave , Huxham , Tissot I'ont obgervé.

M. Morean conlinue : « Veut-on que nous citions des faits plus
récens , qui prouvent combien lerreur est facile & commeltre ?
reporions-nous au moment oil la discussion du rapport sur les
vaccinations de 18z ‘vecupait les esprils,, et nous verrons un
membre de I'Académie, professeur de la Faculté de Médecine ,
médecin en chef d'un des hdpitaux de Paris, annoncer qu’il
avait dans son hipital deux sujets bien vaccinés, alfectés de
variole , provoquer une visile pour conslater la nature de I'é-
ruptic.

Le lepdemain, lorsgque la commission se rendit prés des
walades , ee praticien distingué vint an devant d'elle, et dit
avec cetle candeur, cetle bonue foi, compagnes du vrai inérite :
s« Jeme suis trop hité de prononcer sur I'état des sujets vaceinés;
l'un d'eux , qui est une femme de la Franche-Comié, a étévac-
ciné dans son cnfance , n'a gqu'une varicelle cunﬂuenle, el
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'autre, qui est unjeune lhomme, n'a qu'ane varioloide, » Chose
quiil est facile de constater par la description exacle et re-
cueillie jour par jour sous les yeux du médecin lui-méme , et
par les tentatives iulfruclucuses dlinoculations faites sous ses
yeux ; tentatives et description qui seront communiquées &
I'Académie par M, Bertin lui-méme.

= Le 14 janvier dernier, Ja commission recoil une lettre adressée
4 son secrétaire , concue en ces termes : o Je viens d'apprendre
que M. C...... flils, dgé de vingt ans , demeurant riie de I'Uni.
versité ne, 6, avait une petite-vérole confluente , qui est & son
cinquidme jour ; son visage est gonflé , ses yeux fermés ; il a éud
vaceiné par fen M. Dubreuil , son oncle. C'est M. Double qui
le voit. Jai pensé que vous seriez hien aise de vérifier le carac-
tére de cette éruption , etc. » Nous nous rendons en toute hiite
auprés du malade , nons apprenons que notre estimable con fréve
M. Double, aux soins éclairés duquel il était confié , avait dis-
sipd depuis plusieurs jours les riaintes de la famille , en d@mon-
trant que ce jeune homiue n'avait qu'une varicelle des plos (0 es,
En effet , introduits prés du malade , au liew de voir la perite-
vérole confluente qui nous était annoncée , et qui devait &tre
dans teutesa force , puisqu'elle était & son sixiéme jour, nous
trouvimes une varicelle en pleine dessication.

» Aprésde tels exemples , que nons pourrions multiplier &
I'infini , on peut voir avec quelle réserve les médecins , et sur-
tout le public , doivent accueillir les cas de récidives de variole
chez les sujets vaccinés. »

L’orateur termine par cette conclusion aussi sage qu'éclairde :

w Enflin, Messieurs , si on veut faire attention gue dans 1'épi-
démie de 1825, qui vient d'affliger Paris. on a vo ces fansses
varioles, ou varioloides , affecter indistinctement les sujets vac-
cinéds, ceux qui antérienrement avaient é1¢ inoculds on variolés ;
ceux fqui étaient en quelque sorle vierges de toute maladie
druplive, on verra qu'il ne fant pas atteibuer & une dégéné.
rescence de la variole par la vaccine , une maladie qui a dié
observée , déerite avant qu'il ne fit question de vaccine, et
qui se reproduit aujourd’hui avec le type qu’elle avait il y a
plus d'un sidcle,

» Mais, Messieurs , faisons une large part aux détracteurs de
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la vaceine el aUxX personnes qui doutent de son efficacilé, Ad.
mellons comme ‘vrais, comme exacts , tous les cas de wariole
secondaire, que I'on dit avoir observés ches des sujets vaccinés
Cela prouverait-il que la vaccine 'est plus le préservatil de la
variole ? Nou, sans doute , cela prouverait tout au plus que quand
I'atmosphére esten quelque sorte saturé de miasmes varioliques,
il est quelques constitutions tellement impressionnables quelles
ne peuavent résister & lenr action malfaisante, goels que soient
d'ailleurs les moyens de préservation , dont elles se trou-
vent pourvues. Celle Lrisle prérogative, qui nappartient heu-
reusement qu'a quelques individus, n’a-t-elle pas été observée
chez des sujets précédemment variolés ou inoculds ? N'avons-
nous pas viu des méecins recommandables , tels que les Lorri,
les Leroux , étre affectés de pustules varioliques tontes les [ois
qu'ils touchaient un varioleux ? M. Valentin, dans sa Notice sur
Jenuer, n'a-t-il pas retracé Uhistoire de cet inoculateur anglais,
qui, tous les ans, au commencement de sa tournée , s'inoculait
la variole , pour avoir constamment avec lui du virus frais, et
qui parvenzit-i développer sur lui et & transmettre 3 d'autres
des pustules varioleuses? 8i ces constitutions se rencontrent chez
des sujets variolés , pourquoi ne se rencontreraient-elles pas
chez des vaccinés T Et est-il raisonnable dexiger plus de la vac-
cine qu'on exigerait de la petite-vérole elleméme? Au reste ,
que les personnes qui doutent de l'eflicacité de la vaccine com-
parent le petit nombre de sujets que l'on dit avoir été atteints ,
avec la masse importante de douze 4 quinze millions au moins
d’individus vaceinés en France depuis vingt-cing ans , et qui
ont échappé a la variole ; elles pourront se convaincre que ces
cas de récidive ne peuvent élre considérés que comme des ex-
ceplions légéres i une rigle générale. Mais appuyons encore
pos raisonnemens de faits palpables , et que chacun est & méme
de vérifier. A-t-on vu la variole pénéirer dans nos grands éla-
blissemens publics , ol on ne recoitque des individus porieurs
de certificats de variole ou de vaccine ? A-l-on vu, comme le
faisait remarquer notre collégue M. Gimel , la variole pénétrer
i I'Ecole Polythechnique , & Saint-Cyr, dans les Facultés de
Duait et de Médecine, dans les différens Colléges de Paris, dans
les pensionnats de Saint-Denis, de Saint-Germain, oit se lrou-
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vent réunis I'élite de la jeunesse et Pespoir de la Frauce. Ces
divers élablissemens placés pour la plupart au milien de la
contagion, qui a pu les préserver , si cen’est la vaceine ? »

Ce discours , qui contient des Faitsmombreux et des rajsonne-
mens trés-forts a mérilé approbation de ['assembilée, quia té-
meigné i 'oraleur , par des applaudissemens réitérés » quielle
partageait les vues sages et pi:i]nnimpiqugs de la Commissjan.
M. Morvean proclame ensuite les noms des vaccinalenrs fqui
ont obtenu des prix :

Récompenases accordées par S Majesté | comme encouragemeng
pourla propagation de lu waccine , pour Pannée 1824,

Premier priz. MM. Blanchard , officier de santé & Baud,
et Nollet , oflicier de santé & Naney,

Médaills d’or. MM. Labesque 4 Agen. Benoltd Grenoble.
Girard & Saint-Etienne. Cavenne i Laon.

Meduilles d'argent. MM. Girey et Rondet, dans le départe-
ment de I'Ain; Cappon ( Aisne. ) Simon et Davin ( Basses-
Alpes. ) OEuf et Nunnia { Hautes-Alpes, ) Joyeux et Cade (Ar-
déche. ) Soum et Fau( Arriége. ) Barhieu Pagés( Aude. ) Bour-
quet et Bernadon ( Aveyron. ) Omer ( Bouches-du-Rhone, )
Duverdier de Marcillac, Lagiraldie et Loubeyre ( Cantal. )
Bourgeois et Entier ( Charente. ) Charroppin et Labattut {Cha-
veute-Inférieure. ) Vallée Armand ( Cher.) Giovacchini et
Poggi ( Corse. ) Bourée { Cdte-d'Or. ) Conor et Beroux ( Cote-
du-Nord. ) Chartronle et Destor ( Dordogune, ) Barrey, Bizot et
Pourcelot ( Doubs. ) Dargent et Prehu ( Eure-et-Loir. ) Bavay
et Decamps { Finifiire, ) Cayrel ( Haute-Garonne. ) Menard
( Hérauld, ) Piel et Rochard ( Hle-el-Vilaine.) Canuet Decerfs
( Indre.) Druje ( Istre, ) Crétin { Jura.) Serres ( Lardes. )
Bretheau ( Loire-et-Cher. ) Vidal jeune ( Loire. ) Priou et Mou-
nier ( Loire-Inférieure. ) Baras et Chaule ( Lot. ) Poussié et
Valentin Albon ( Lozére.) Ganne ( Maine-et-Loire. ) Mopinot
( Marne. ) Alipe et Lecomte ( Haute - Marne. ) Delatouchs
( Mayenne. ) Tournay ( Meurthe. ) Glouwin { Morbihan. } Bo.
niol ( Nigvre.) Gravis et Hibon ( Nord. ) Duchenim et Spieq
{ Oise. ) Alluin et’Toursel fils ( Pas-de-Calais. ) Couchet , Lapey
tre ‘et Lasteyras (Puy - de - Ddme. ) Delissalde et Labegens
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( Basses Pyréundes. ) Balencie et Duplan ( Hautes-Pyrénées. )
Lion etSchilling ( Bas-Rhin. ) Méglin ei Bulliard { Haut-Rhin.)
Nedey et Flamand ( Haute-Sadne.) Bertrand et Gagnare { Sadne-
et-Loire. ) Germain et Coupvent Desgraviers ( Sarthe.) Nauche
( Seine. ) Gillet et Pégot ( Seine-el-Marne. ) Bouche et Benard
(Seine-et-Oise.} Cochard ( Denx-Sgvres.) Rigal et Marat { Tarn.)
Danhas et Cagoreux ( Tarn-et Garonne. ) Gay ( Vienne. ) Barny
et Fusibay { Haute-Vienne. ) Madame Philippe et M. Lotz
( Vosges. ) (1)-

M. Pariset lit le programme du prix pour l'année 1828, ainsi
conen : 3

« Apprécier, par des observalions positives , I'action plus ou
» moins nuisible que peuvent déterminer dans I'économie les
» émanations quirésultent de Pexercice de certaines professions
» industrielles : rechercher et faire connaitre les meilleurs
» moyens d'y remédier. »

(I} Nous rap]lulle‘mnn& MDM. les vaceinatenrs ce qui a ébé dit par
M. Morean , secrétaire de la Commission de vaccine , dans son rap-
port du 2o septembre dernier.

Lr:\ Commission a suivi encore , cette année, dans la distribuiion
des prix , le mode adopté jusqu’ici , d*aprés lequel ce sont les vacei-
nateurs qui ont fait le plas grand nombre de vaccinations qui obtien-
nent les récompenses , sans avoir égard anx facilités plus ou moins
grandes que présentent les localités. Gette méthode décourage ceux
qui, placés da de petits villages, ou isolés dans les campagnes ,
ne peavent vacciner un assez grand nombre d'individus ponr obtenir
des prix , quoiqu'ils n’aient pas moins de zéle et d'activité que des
concurrens placés dans des localités plus favorables. La Commission
s¢ propose de remédier & ect inconvénient dans les années subsé-
qnentes , et elle engage MM. les préfets & suivre U'exemple d'un de
leurs collegues, quia envoyé des tableaux de vaccination” par arron-
distemens , par cantons , par communes , de mapitre & ce goe le zéle
des vaccinateurs pnisse &tre apprécié autrement que par le nombre
des vaccinations pratiguées.

Enfin , la légalisation des pitces fournies par ceux qni aspirent anx
prix étant une condition indispensable , la Commission regrette de
n'avoir pu faire pacticiper aux récompenses décernées par le gouver.
nement plusicurs vaccinateurs qui ont négligé de remplie cette for-
malite,
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Le prix est de 1,000 fi. Les mémoires seront recus jusqu’au
1" février 1828, :

M. Esquirol fait lecture d'un rapport sur les Mémoires en-
voyés an concours pour Pannde 1825 , sur les maladies de Ien-
céphale et de ses dépendances. Aucun Mémoire n'a ¢ié jugé
digne du prix ; mais I’Académie accorde, & titre d‘encuurage.
ment , une médaille de la valeur de Goo fr. & lauteur dy pps.
moire n% L. L'ouverture du billet eacheté fait connaitre le nom
de M. Foville.

M. le secrétaire perpétuel termine la séance parla lecture
de I'éloge de Berthollet, Ce discours, l'um des plus remar-
quables, et pent-dire le plus brillant que M. Pariset ait prononcé,
a é1é converl d'applaudissemens , et a ravi les sulfrages de tous
les spectalenrs. 1l est impossible de relever par une diction plus
élégante les plus simples accidens dela vie privée, de saisir avec
plus de finesse les contrastes et les analogies , d’exposer avec
plusde précision et de clarté les détails techniques de la science ;
enfin, de peindre avee plusd’artet de bonheur I'égalité d’Ame du
sage Sur le tablean mouvant de la société pol itique.ﬂus lecteurs
nous sauront gré sans doute de mettre sous leurs yeux quelques
fragmens de ce discours.

Claude-Louis Berthollet naquit au bourg de Talloire , i denx
lieues d'Annecy , le 6 décembre 1748 , d’une ancienne [amille
originaire de France. Il fut recu doeteur & Turin, en 1570, et
se vendit & Paris en 1772,

« Paris, i cette: époque , dit M, Pariset, élait la ville de I'Eu-
rope, peat-étre du monde , la plus spirituelle et la plus polie,
On 'avait appelée la nouvelle Athines, et peut-étre qu'en effet
rien ne lni manquait de ce qui faisait la gloire et les agrémens
de I'ancienne : elle avait ses artistes , ses poétes, ses éerivains,
ses philosophes; elle avait ses théires, ses lycées, ses acadé-
mies, ses combals el ses couronnes littéraires ; elle avsit dans
le caractire et l'esprit de ses habitans, la méme grice, la méme
finesse, la méme légereté; et sielle le cédait par quelques-ung
de ces avantages qui tiennent i la dilférence des gouvernemens,
elle,l'empﬂﬂﬂit du moins par la délicatesse et les raffinemens
de cet art de vivre qui faisait de Paris le modéle de la natigy
frangaise ct les délices des étrangers.

Tome II. Mai 1826. B

page 365 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=365

366 VARIETES.

» Mais qu'importsit & Berthollet cette dlégance de manidres i
laquelle répondait si pen la simplicité des siennes I Nouvel
Auacharsis, il ne venait dans Athénes que pour y fortifier son
génie; et soul le goit trés-vil qui lentrainait aux jeux du théitre,
et qu'il a conservé toute savie, quel autre commerce pouvait
attiver que celui des savans ?... Il se consacra sans réserve i la
chimie, »

La chimie touchait alors & cette révolution qui devait en
changer la face. Voici comment orateur caractérise I'époque :

« On sait avec quels applandissemens fut recu le phlogistique
de Stalh. On avait pour cette divinité de la chimie un culte
superstitieux ; chaque expérience élait comme un sacrifice oy
elle avait la part principale ; et lorsque le temps fut venu que
cette idoldtrie devait tomber, les premiers coups qu'on osa lui
porter parurent aulant de sacriléges, Mais la foi qui recoit un
échec touche bientdt & sa ruine, Plus les observations se mul-
tipliaient, plus le phlogistique devenait incommode.... Chassé
d'une expérience, il se rélugiait dans une autre , d'oir ne tardait
point & le fhive exclure Pimportune géne qu'il y causait. Enfin,
tous les yeux s'ouvrirent : on reconnut que toub ce qui cachait
encore la vérilé des fails était Pombre qu'y jetait ce fantome, .
et, déponillant tout respect humain, on le bannit d'unescience
qui ne voulait plus Qillusions.

«ee. Toutelois, cette défaite ne fat consommée , comme la
prise de Troie , quaprés dix années de siége et de combats, el
Bertholet lni-méme , Berthollet , l'ami , le confident et presque
P'égal de Lavoisier, par le nombre , Vexactitude, la nature de
ses expiriences, etqui plus est, par la presque identité | des
résultats , Berthollet combattit jusqui la dernidre extrémité,
En 1385 , il parlait encore de phlogistique , tandis que depuis
1777 son adversaive n'en avait prononcd le nom qu'une lois , pour
faire sentir les contradictions de la chose et en rendre le néant
plus manifeste ; et, cependant, ce fut en 1785, année qu'illustra
Berthollet par sa belle analyse de 'ammoniaque; ce fut cetle
méme année , que pressée par des argumens sans réplique , sa
raison vaincue céda i la seule force qui pit la soumettre, je
veux dire la force de I'évidence. Abjuration tardive, mais {ranche
et loyale , et qui, faite entre les mains de Lavoisier et devant
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toute I'Académie, eut, d'une part, toute la solenmité, et de
Pautre, Loutes les conséquences qu'elle pouvait avoir. »

L'ovateur développe le projet si bien connu et si heureuse-
ment exécuté de la réforme dans la nomenclature chimique.

« La doctrine nouvelle, pareille i une riche matitre en fusion,
élait encore sans forme et sans ordre, sice n'est dans Iepren.
dement de ses fondatenrs; et c'est cet ordre méme qu'il s'agis-
sait d'établir; des faits nouveanx formaient des idées nouvellas :
et ces idées, pour ctre f_rarlamises' el méme pour devenir plua
exactes et plus complétes, exigeaient des signes qui fussent créds
pour elles. L'invention de ces signes, abandonnée au caprice
individuel, eiit produit autant de dietionnaives gu'il se serait
trouvé d'inventeurs , et dans une science ol la complication des
phénoménes rend la elarté si nécessaire ,on efit vu s¢ renou-
~ veler le miracle de la confusion des langues. Pour étre d'un
usage muluel , ce qui est la fin de tonte langue, celle de la
chimie devait se composer déso=innis de termes nettement dé-
finis , et d’une acception invariable. Mais celte fixité de sens
supposait entre les chimistes un pacte, un accord , une con-
vention gqui n'avait point encore été faite. Le premier qui com-
prit, & ce qu'il parait, la nécessité d'un tel travail, était un
magistrat qui, 4 la connaissance des lois humaines , associait
I'étude des lois de la nature ; ¢’était Guyton de Morvean, avocat-
général au parlement de Bourgagne, et professeur de chimie
aux écoles de Dijon. Il ouvrit sur ce sujet une correspondance
avec Bergmann. Bergmana, comme on le voit dans les Mé-
moires de la Socidté d'Upsal, applandit & une si utile entre-
prise ; et 1784 , Buffon I'honora dn suffrage le plus éclatant,
puisqu'ii en fit entrer une esquisse dans le troisidme volume
qu'il publia cette mémne année sur les minéraux. Jusque-li
toutefois ce grand travail n’était qu'une ébauche. Le poursuivre
avant de connaitre i fond les nouvelles découvertes n'efit pas
&1é pratiquable, Vers la fin de 1986 , M. de Morvean se rend 4
Paris , il court & Lavoisier ; il court 4 Berthollet ; il voit de ses
yeux les expériences ; ii vérifie, consiate , admire; il méle
ses acclamations i celles de Laplace , de Condorcet, de Gou-
lomb, de Monge, de cent autres; et sur son projet favor:

25*
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de refondie le langage, il trouve Berthollet el Lavoisier dans
les dispositions oi il est Jui-méme. Sur-le-champ . ils ¥ tra-
vaillent de coucert, A ce triumvirat s'associe Fourcroy , es-
prit de feu, et professeur d'un talent sirare, que, dépouillée
de ses épines, el ornéede toutes les grices de la parole , la
chimie prend dans ses lcg;n:ms tout le charme et tout P*éclat
d’un sujet littéraire : d’on vint cet attrait si vif qu'elle eut tout-
a-coup pour les gens du monde, et qui autoriserait & melire en
question si Fourcroy n'a pas antant servi Ia chimie par son
éloquence que Berthollet et Lavoisier par leur génie. Comme il
‘ pexiste en chimie que des corps simples et des corps composés,
ou, si l'on vent, des élémens et des combinaisons, les réfor-
maleurs comprirent que pour représenter clairement dans le
discours les &tres de ces denx divisions , ils devaient , & 'égard
des élémens , les désigner par des termes simples comme eux,
et & I'égard des combinaisons, les imiter par celles qu'ils fe-
raient subir & ces termes: en sorte gque de ces deux classes de
combinaisens , celle des corps et celle des mots, la seconde fut
exactement calquée sur la premidre, ct en, devinl ainsi Dex-
pression fidéle , on plutde la contre-épreuve et I'image. Or, en
cela , ilsréussirent avec un honheur qui sembla prodigieux. Des
finales changeantes, et de légéres modifications dans leur strue-
ture intérieure, firent prendre aux nouyesux mots une sorte
daflinité artificielle, quileur permettait de s'attiver , de s'unir,
de se séparer, de se précipiter , en un mot, de se plier dans
leurs évolutions & toutes celles des élémens enx-mémes ; et de
cette facon, I'on ent deux chimies, I'une de choses, lautre de
mots 3 la réelle et la nominale, toules denx identiques une &
Pautre , ou pluldt on n'en eut qu'une seule ; car la parole n'était
que le fait lui-méme, qui, aprésavoir parlé aux yeux, parlait
anx oreilles, et ne taisait & I'esprit que ce qu'il ne pouvait ex-
primer. Ce chefd’ceuvre de nomenclature fut terminé promp-
tement. Dans les six premiers mois de 1387, Guyton, qui
P'avait concu , Lavoisier , Berthollet, Fourcroy , qui 'avaientre-
touché, le portérent & I'Académie des Sciences , et le livrirent
bientdt an public. On sait le reste, 1l fut adopté par I'Europe
entidre , et peut-éire que dans le monde savant il fraya la route
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i la doctrine dont il éiait a-la fois le précurséur et Dinterprite ;
on fait volontiers des expériences si mellement exprimees 3 et
aprésles avoir vues dansla natore, lesretrouver dans le langage.
cest en quelque sorte les voir on les faire une seconde fois, »

Apres avoir suivi Berthollet dans ses premiers travanx , €t
I'avoir conduit pour ainsi dire , an faite de la science of des
honneurs , M. Pariset continuve

« Lorsque 'Earope eut tiré le glaive contre la France, les
talens de Berthollet étaient un instrument de victoire, On lui
demanda ses services : il ne les avait point offerts ; il ne les re-
fusa point, Monge et lui se réunirent pour tiver du néant des
moyens de défense. On eiit dit que leur génie couvrait comme
une égide la surface de la patrie; cette terre, si aisément en-
vahie en espérance par les éirangers , semblait se transformer
contre eux en salpélre et en soufre ; et le fer et1’airain, devenus
plus dociles et plus meurtriers , vomissaient une mort plus cer-
taine et plus rapide, I’ Eurepefrappée recula saisie de terveur
et d'admiration , comme si Cadmus efit jeté devant elle ses dents
redoutalles. On a dit que, dans le mystére de leur laboratoire ,
la chimie , comme une autre Enménide , avait dévoilé 4 Ber-
thoilet et & Monge d'horribles secrets de destroction, des se-
crets plus effrayans que tous les secrets connus jusqu'ici. Ces
alfreuses révélations, si elles sont vraies, ont éié ensevelies avec
eux. Hommes, ils ont cu de la pitié pour les hommes ; ils ont
sacrifi¢ leur gloire & 'humanité ; ils ont senti que lenr génie
devait & leurs contemporains et & la postérité de moins funestes
presens. »

» Bientdl une grnnde c‘ntreprise 58 prépa_re avec le P]us sra]ld
secrel. Il s'agit de cetle fameuse expédition d'Egypte , non
moins éclatanle sous le rapport scientifique que sous le rapport
militaire.

» Berthollet fut mis dans le secret par Bonaparte. La gran-
deur du dessein , celle des moyens d'exéeution, lhabileté si
bien éprouvée du chef’, la confiance quil inspirait et que for-
tifisit une juste admiration, le charme attaché aux souvemirs
historigques , ce goit du merveilleux et des aventures , dont ne
se défendent presque jamais les tétes francaises, méme les plus
phlegmatiques , le bonheur de contempler de ses yeux le pays
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d'Hermés et Je bergeau de la chimie ; divai-je enfin la faligue
et le dégohit de nos discordes civiles, tout entraina Bertholler ;
tout concourut & lui déguiser ce que le projet avait de voma-
nesque et de prématuré ; et comme il étaitchargé de choisie les
savans les plus éclairés et les plus résolus pour les engager duns
Pexpedition , il jeta les yeux sur ceux quiil estimait le plos ;
el , pour les enrdler , il lui suffisait de leur dire, en empruntant
déja le style oriental : Venez, je serai avec vous, »

L’espace nous manque pour suivre Poratenr dans les détails
pittoresques par lesquels il explique et reproduit les travaux
de Berthollet et des chimistes de la méme époque , sur l‘uPpIE-
cationde leurs connaissances & 'industrie et aux arls , sur’ celie
miéthode de blanchiment qui porte encore le nom de méthode
Berthollienne. Terminons par une anecdole aussi remarguable
par le fond que par la manidre dont elle est racontée.

» Sous ce terrible Comité de Salut public , qui marchait dans
le sang, des hommes encore fumans du meurire de Lavoisier
chargérent Berthollet danalyser des eaux-de-vie qu’un four-
nisseur avail, disait-on, empoisonnées. Ce fournisseur élait
riche ; on avait soif de ses dépouilles. Berthollet examine et ne
trouve dans P'eaun-de-vie qudn dépdt fortnit et innocent : ré-
sultat qu'il n’hésite pointa consigner dans un rapport. Les tyrans
urités le font venir, et d'un accent féroce : « Es-tu sir de ce que
u tu dis? — Trés-sic. — Ferais-tu sur toi I'épreuve de cette
» eau-de-vie ? — Berthollet,sans répondre, en avale une coupe.
» — Tu es bien hardi! — Moins que je ne I'étais en écrivant
» mon rapport, réplique Berthollet, »

Berthollet mourut & soixante-quatorze ans , le 6 novembre
1Baz.

page 370 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=370

Ve. NOTICES BIBLIOGRAPHIQUES.

Bioanapme Mévicane. Tome VII® et dernier; in-8°,
1825 , chez Panckoucke. Prix, 6 fr.

Cet ouvrage, qui semble former la suite du Dictionnaire, des
Sciences Médicules , est terminé dans de justes proportions , er
remplit d-pevi-prés le but que D'éditeur s'est proposeé. En exa-
minant chaque article en particulier , on .]:-l:lll.lrl‘afr trouver des
lacunes et des inexactitudes; mais Pensemble de la Biographie
Mcdieale est satisfaisant et assez complet. Le nom de chaque au.
teur célébre est suivi de quelques détails sur sa vie , et principa-
lement sur ses ouyrages dont les titres sont publiés exaclement.

Jai déjh fait remarquer que les éditeurs n’auraient point di
placer rla_ns celte Biournp%ie les noms des médecins vivans ,
parce qu'il est impoﬁsiﬂle d'étre complétement impartial sur le
compte de ceux dont on Barle s €L qu'on mdcontenie ceux dont
on ne fait pas mention. Ainsi, “ans ce dernier volume, les auteurs
vivans cités sont MM. Richerand , Roux, Bolando , Valentin,
Scarpa ; certainement ces noms sont (rés-connus et méritent
cette distinction. Mais il en est d'autres qui sont dignes de
figurer sir cette ligne , soit par leurs ouvrages, soit par leur
position, et qui ont été omis. Les éditeurs n'ont pu méme
donner beaucoup de détails sur ces auteurs , et ils auraient évité
tous ces inconvéniens en ne mettant que les auteurs morts.
Jai remarqué les articles sur Spallanzani et sur Stalh , par
M. Desgeneltes ; sur Sauvages et sur Selle, par M. Boisseau;
sur Sabatier et sur Scarpa , par M. Bégin , et un grand nombre,
par M. Jourdan , gqui parail avoir spécialement soigné la Bio-

raphie. En somme , on regretle que ces auleurs n'aienl [‘lasru
nner plus d'étendue aux articles principaux, qui sont réelle-
ment insuflisans. A )

BRecvein cuixigue sur lcs diﬂ'ﬂﬁnﬂds du corps humain
et sur les moyens de les guérir ; par M. Marsoxsanx ,
docleur en médecine , etc. . etc. ; 5% livraison, avec
figares. ( Mai 1826, )

C'est une heurense idée que de réunir tous les faits relatifs
aux diverses difformités dont le corps humain est susceptible,
M. Maisonnabe a formé un bel établissement consacré 3 ce

enre d'infirmités , qu'on regardait comme incurables, et il pu-
Elie encore un journal pour répandre les nouveaux progédés
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qu'il emploie , et pour contribuer aux progrés de I'orthopédie.
Cette troisitme livraison contient nnedescription des déformations
ile la colonne vertélwale, suivi dun grand nombre de réflexions
surles moyens de redressement. Les planches ﬁt'ésthlant di-
vers instrumens, et entre autres la description du lit mécanique
que M, Maisoonabe a perfectionné. Par ce moyen Portho-
pidie, établie sur les connaissances anatomigues des diffor-
mités , w'est plus une pratigque occulte abandonnéeanx charla-
tans et aux radoubeurs ; elle forme une brillante partie de la
chirurgie et donne les résultats les plus heureux.
( Au. D )

Pricrs kvineNTaine o'Hyeikse , par MM. Bucnsz et
Toerar , docleurs en Médecine de la Faculté de
Paris. Un vol. in-t2, Paris, 1825,

Une des parties la plos intéressante de la médecine , la seule
gue tous les hommes devraicnl connaitre , la science qui leur
Rpprl}ﬂd les maoyens de conserver leur santé 3 I’ll}lgién:—. enlin ,
devrait peut-éire faire partie d'un bon systtme d'éducation
et élre mise ala parté n:llc tons, Deyx docteurs , connus depuis
lon s-lemps sous les rapports les plus lavorables , MM. Buchez
et Trelat , se sont réunis pour donner un Précis élémentaire
d'Hygiéne ; propre & atteindre cebut ; du moing leur livre parait-
il avoir celle destinalion par sa forme et par la collection dont
il fait partie. Les auteurs se sont surtout atlachés & étre clairs .
Fre’cis . et i renfermer ce que nous avions de plus positif en
iygitne dans le moindre espace possible. Ils avouent , dans leur
Préface, qu'ils ont |;{cils plus particuliérement pour guide le Lraize
@' Hygeine de M. Rostan. Je leur en demande pardop ; mais le
soin qu'ils ont eu de remplir de choses un livre qu'il lewr eft
éte si facile de rempliv Ee mots , d'ére suflisamment long la
on 1l y avail des nolions positives & donner, el de passer rapide.
ment sur des parlies qu'on pouvait rem plir \:F'ul:l verbiage
inutile ; d'éviter conslamment les amplifications de rhétorique ,
et mime lewr modestie , sont la preave pour mei guo'ils ont
cherché aillears leur modéle. g

(L)

Erratum. Dans Particle sur la Cautérisation de urdppe |
la partie scientifique doit seule 8tre signée de la letire §,
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/ . uﬂﬁiamr.s ET GLINIQUE DES HOPITAUX.

G{-iwﬁ___mnmgzcun. reeueillic i (' hopital de la Piyig
& ':l'.dﬂm*fcs sitlles de M. Lisrranc,

2 1;.*_;:” 'Pnr M. Eu‘nzﬁr GEOFFROT-

------

sur Uemploi du Chlorure de chtm.'a dans
les britlures.

On donne le nom de brillure & altération plus oun
moins profonde des iissus par Paclion du calorique.

Les puthologistes ont adwis dans leur classification
plusicurs degrés sous lesquels on peut observer Paffec-
tion morbide qui nous occupe. Ainsi on distingue géné-
ralement six dpgrés de britlure : 17 'inflammation su-
perficielle de la peau sans phlycténes; o°. Uinflammation
de la peau avec phlyciénes; 3°. une partic du corps
papillaire de la peau est charbonnée , les propriéiés
vilales sont éleintes dans celle membrane , mais alté-
ralion ne s'étend point teés-profondément ; 4% toute
Pépaisseur du derme est brilée et frappée de mort;
2%, tous les tissus sont désorganisés ; les os seuls ne par-
ticipent point & P'oliéraiion; 6°. enfin les os cux-mémes
passent i un élat complet de carbonisation.

M. Lisfranc a fait usage du chlorare de chaux dans
des brilures produites par des corps de différente nature.
On verra, d'aprés fes observations que nous allons
rapporter, que tantét son application a cu lieu immé-

Tome 11 Juin 18206. a6
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diatement aprés I'accident. tantdt elle a été précédée

par l'usage des cataplasmes émolliens. M. Lisfranc avait

craint d’abord que I'applicationimmédiate de ce médica-
ment ne produisit une trop vive inflammation, et il

avait pensé que des cataplasmes émolliens employés

préalablement pourraient s’opposer au développement

des phénoménes inflammatoires. L'expérience ayant

démoniré d'une manitre évidente Pineflicacité de ceite
méthode, dans un cas désespéré, M. Lisfranc eut re-

cours & Vapplication immédiste du chlorure de chanx,

et en obtint le plus heurcux résultat, Ce chlorore doit
élre A trois degrés ( Chloromeire de M. Gay-Lussac).

On peut cependant augmenter ou diminuer sa lorce,

suivant l'idiosyncrasie du malade. On peut augmenter
" I'aclion de ce médicament , en enlovant les portions d’é-
piderme qui ne sont pas encore détruiles.

Quoi qu’il en soit, le pansement se fera de la manitre
suivante : on couvrira la plaie avec du linge fenétréd,
enduit de cérat. On metira une grande quantité de char-
pie que P'on aura trempée dans la dissolution. On aura
soin de faire des lotions assez fréquenies pour entretenir
Pappareil dans un état d’humidité continnelle,

On pourra voir , d’apris les observalions qui suivent
et qui toutes ont élé recueillics dans le service de
M. Lisfranc , quelle conliance on doit ajouter 2 la
nouvelle méthode thérapentique que nous venons d'in-
diquer.

I'. Observ. Morin (Ltienne), dgé de 63 ans, marié,
mem:isiur, d’on h}mpérﬂnwnl‘, ﬁalllguin, versa sur sa
jambe gauche une chauditre d'eau Lowillante, qui le
brilaan premier, au deuxiéme el au troisibme degrés: le
malade entra & Phopitai le 28 décembre 18235, huit
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jours aprés 'accident; il présenta alors les symptdmes
suivans :

La peau est chaude, le pouls dans I'dlat naturel, la
langue n'offre aucune altération, le pied gauche seul a
é!¢ bralé, La malléole interne est brillée au troisiame
degré ; la parlie interne du pied I'est au premier degré
dans une étendee d'environ deux pouces de large , sur
deux pouces et demi de long. Le dessus du pied ost
briilé au troisibme degeé, Ce malade, avanl son cntrée
i la Pilié, avait appliqué sur ses différentes brilures de
la pomme de terre vipée. M. Lisfranc, aprés I'avoir exa-
miné , recommanda que 'on pansit les plaies avec du
linge tem..l‘. enduit de cérat, et de la charpie trempée
dans du chlorare de chaux & trois degrés (chloromitre
de MY Gay-Lussac ). Le pansement ful fait régn-
lisrement, et le & janvier, loul ce qui avail été brilé au
premier degré fut complétement cicatrisé. Le 12 janvier,
toutesles parties brilées au deuxidme degré sont enlidre-
ment cicalrisées; il ne reste plus qu’une légtre ulcéra.
tion & la partie supéricure du pied, ct vers la malléole
interne ; celle premitre uleération disparait entitre.
ment vers le 17 janvier. Il ne reste plus qu’un seul point
vers la malléole interne, qui oflve encore une légire
suppuration; ce point présente une étendue de la largeur
d’'une pitce de cing sous.

Morin sort de I'hépital le 19 jonvier , comptant se
panser chez lui jusqu’a l'entidre cicatrisation de celte
petite plaie.

1I*. Observ. Guilliome Marat, dgé de 51 ans, garcon
forgeron, d"un tenlpt’-rmnent sanguin, se liveant 3 geq
travaux , recul sur la parlie antérieure du pied droit un
éclat de fer rouge, yui lui brila le pied au troisidme

(1
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degré, dans une étendue d’environ deux pouces de large
sur trois de long. Il entra & la salle Saint-Louis le 15 dé-
cembre. M. Lisfranc ordonna de panser son pied avec
un simple cataplasme, dans l'intention de diminuer I'in-
flammation primitive.

Le 20 décembre, on détacha les portions d'¢piderme
~encore un peu adhérentes, ¢l on pansa avec du linge
fenétré, légtrement enduit de cérat, el de la charpie
trompie dans du chlorure de chapx i trois degrés.

Ce pansement ful continué pendant quinze jours :
alors M. Lisfranc craignant que la peau en se cicalrisant
perdit de son étendue, et qu'elle ne se rompit dans les
mouvemens du pied,, fit appliquer une atlellgdescendant
jusqu’au calcanéum , i la partie postérieure de la jambe ;
le but de cette attelle élait de maintenir la partie anté-
rieure du pied dans I’état d’extension, de maniére & ce
que la peau qui recouvrail la cicalrice eiil assez d'élen-
due. Le pansement avec du chlorure de chaux ent lieu
jusqu’au 5 février ; alors on mit une simple bande
roulée. Le malade sortit paclaitement gnéri le 15 fé-
Yrier.

11* Observ. Scauldres (Frédéric) dgéde 21 ans, zarcon
chaudronnier, d’un lempérament sanguin, se brila les
deux mains, le 5 novembre, avee du goudron bouillant.
Il entrale 4 novembre & la salle Saint Louis-avee les
sympliémes suivans.

La langue est légérement rouge, le pouls est dur et
accéléréd, la brilure s'é¢tend sur la main droile un pouce
au-dessous de l'articulation du carpe, jusqu'au nivean
de la moilié des mdélacarpiens : ce qui lui duonne une
élE“fI.uE, d’enl‘irﬂ“ I.rl)i& I'"”.'ll.'ffs.

La brolure est au preaier degré sur les phalanges,
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au deuxiéme prs du poignet, enfin an lmiggéme sur les
mélacarpiens. La main gauche est brilée surtout b la
face interne; la britlure est au premier degré sur les
phalanges , au troisitme vers la paume de la main, et au
deuxitme vers larticulation du poignet.

Ces britlures sont pansées dans toule leur dlendue avee
dn chlorure de cliaux, Celles an premier degré se Zué-
rissent.au bout de cing jours de Pemploi de ce méiica-
went; celles an deuxiéme degré sont cicatrisées an boug
de quatorze jours, et celles au troisitme degré sont
heaucoup plus longurs & se cicatriser. surtoul vers la
main gauche, & cause de Pépuisseur de I'épiderme qui
la recouvre el s'oppose & I'aclion du médicament, Le-
pendant le malade sort parfaitement goéri le 4 janvier.

IVe, Observ. Duvernoy ( Jean ), dgé de 38 aus,
marié , carrier, d'un tempérament sanguin, laisait sauter
une mine dans une carritre ; il temait A la main vnsec de
poudre. quandle Lra, secommuniquant ausae, donnalieu
a une violente explosion. Duvernoy fut brilé a la face,
3 la main et an poignet ganche; il entra & la Pitié trois
jours aprés laccident; il avait, dans toute I'étendue de
la joue gauche, une brilure au deuxitme degré; sur la
bosse frontale une au lroisibme degré; i la main, la face
antéricure du poignet étail brilée au premisr degré;
les mélacarpiens I'élaient au deuxiéme degré, et les
phalanges au treisitme; la face postérieure de la main
offrait une bralure d’une élendue de Irois pouces en tont
sens, au pelit doigl elle étail au troisieme degrd; On
enieva Pépiderme [ ot il existait encore, et on pansa
avec du chlorure de chaux. Ducinquidme ausixiéme jHur
toutes les brilures au premier degré farent guéries, du
onzieme au dovzitme toutes celles au second degré; enfin
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du quatorziéme au cinquiéme jour toutes celles an troi-
sieme degrd furent cicatrisées; mais cet homme ayant
Pépiderme-trés épais, on n'a pu dans plusieurs points
P'enlever que plusicurs jours apris, ce qui a nui i 'action
du médicament employé; et tandis que Loutes les britlures
au méme degré dlaient déjh gudrics, dans ces point: elles
existaient encore. CGependant Duvernoy sorlit guéri le
6 janvier.

V*. Observ. Daverdon (Jean-Louis), dgé de 38 ans,
marié , lailleur de pierres, de lempéramentsanguin, et
d'une bonne constitution, se livrait & ses travaux dansla
pleine de Vitry, quandil fut blessé par suite de Pexplosion
qui eul licu au mois de juillet 1825, hla labrique de poudre
fulminante de Vitry; il fut amené i 'hopital de la Pitié,
et couché i la salle Saint-Louis, n°. 32; le 25 juillet il
rrésenle les symptdomes suivans @ la santé géndrale est
bonne, les phénomines inllammaloires ne sont pas déve-
loppés, le membre thoracique droit présente une brilure
au premier et au deuxiéme degrés, qui occupe toule son
dlendue. Malgré la tumélaction assez forle qui existait,
M. Lisfranc (it enlever I'épiderme partout oin il était dé-
taché; toute Iétendue de la britlure ful couverle de Iinga
fenétré, enduit de céral et recouvert de charpie et de
compresses; cetle charpie el ces compresses furent im-
bibées de chlorure de chaux { 5°. du chlorométre de
M. Gay-Lussac). Ce pensemenl ful conlinué pendant
cing jours, loutes les plaies [urent alors cicatrisées, et
Daverdon sortit parfaitement guéri le 6 aniit 1825,

VI*. Observ. Berlancourt ( Louis) , fgé de 54 ans,
marié, carrier, de tempérament sanguin, d’ane forte
eonstitution, ful amené le 25 juillet & Ihépital de la
Pitié, et couché a Ja salle Saint-Louis, n®. 17. Comme
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le malade sujet de 'observation précédente, il avait été
viclime de l'explosion de Vitry, ct avait eu I'@il gauche
entierement vidé, le doigt médius était écrasg; I'ampu-
tation fut pratiquée le 26, et au bout de ireize jours la
cicalrice ¢lait compléte; toule la face, les bras, les
avant-bras , une grande partie des jambes ct des cujsses,
toute la face dorsale du pied présentaient une brilure
au premier et au deuxidme degrés, au centre de laquelle
on observait ci et la des brilures au troisitme degré
exirémement limitées, et formant des points isolés, éloi-
gnés les uns des autres; ce malade avait dans I'épaisseur
des parties molles qui couvrent la face zigomalique, un
pelit copeau de bois long d'environ trois lignes, et qui
fut extrait avec des pinces i anneaux. Les symptomes
inflammaloires élaient trisintenses, la langue rouge et
stche, la peau chaude, le pouls vil et irvégulier; il ac-
cuse une soif ardenle, Berlancourt semblait voué i une
morl cerlaine. M. Lisfranc eut recours sur-le-champ,
comme A un moyen exlréme, au pansement avec du
chlorure de chaux, fait comme nous I'avons déja indi-
qué. Qualre jours suffirent pour que I'état de stupeur
dans lequel éait plongé le malade fit entitrement dis-
paru, aiosi que les brilures au premier et au deuxiéme
degrés; on continua le méme pansement pour celles au
troisitme degré. La sanlé générale se rétablit pen-i-peu
par I'usage des boissons rafraichissantes, et Berlancourt
sortit parfaitement guérile 24 septembre 1825. .
Vil=. Observ. Habi (Joseph), igé de 4o ans, marié, me-
nuisier, de lempérament sanguin, par suite du méme acej-
dent, futamené a I'hopilal de fa Pitié, et couché salle S,
Louis, n° 23, Le 23 juillet ce mal_udc portait une brilure
du premier et du deuxitme degrés, qui occupail loute la
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face, les avant-bras et les mains , les jambes et les pieds;
il présentait en oulre des brilures au iroisitme degré
sur la poitrine; I'@il droit avaii é16 complélement vidé,
la derpiére phalange du doigt annulaire élait dans un
élat tel, qu’on fut obligé d’avoir recours i "'ampulalicn;
PinNammation , quoique moins vive chez cet homme,
le mettait cependant en trés-grand danger. On eut re-
cours immédiatement & 'emploi du chlorure de chaux;
au bout de six jours les brilures au premier et au
deuxidwe degrés élaient enliérement disparnes, celles au
troisitme degré furent pansées pendanl encore un mois,
et i celte époque les cicatrices furent complétes; Pam-
putation de la phelange ne présentait plus aucune trace.
Le 15 aodit la :anié générale se rélablit, les forces re-
vinrenl, et le malade sorlit parfaitement guéri le 23 sep-
tembre 1825,

Obscrvation sur une affrction cancéreuse du Rectum,
guérie par l'excision.

Le nomm¢ Poulain ( Joseph } , dgé de quarante-cing
ans , marié, teinturier, d’une bonne constitulion el d’un
tempérament sanguin, étail aflfecté depuis environ fquinze
ans d’hémorrhoides assez volumineuses, contre lesquelles
il n’avait employé aucun moyen thérapeutique. Depuis
cing mois le pourtour de I'anus présente des éminences
mamelonnédes trés-rapprochées les unes des auires ; il
éprouvail, disait-il, des douleurs Irés vives lorsqu'il
faisait des ellorts pour zller i la garderobe.

Les tumeurs hémorrhoidales devenaient plus saillantes,
et la portion du rectum qui se renversail alors présen-
tait sur la face interne des dminences du méme aspect
que celles situdes au pourtour de I'anus ; cependant cet
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homme conlinuait & se livrer 3 ses travaux habituels ;
les doulenrs devenant de plus en plus intenses, il se décida
i entrer & Phépital de la Piti¢, salle Saint Louis, n°. 17.

Le g février, Poulain présenie les symplomes sui-
vans : La santé générale est trés-bonne  toutesles fone-
tiens s'exreent avec une exiréme régu!arité. M. Lis-
franc I'examine, et croil au premier aspect, d'apris
les réponses du malade , reconnaitre Pexistence de ta-
meurs hémorrhoidales. 1l se contente de preserire un la-
vement avee cau de graine lin, gomme , réglisse, deux
polts , demi porlion poar nnurri]ur:-.. .

Le 10, méme élal, méme prescriplion.

Le 11, M. Lisfranc introduit le doigt indicalenr dans
le rectum , el reconnait que le malade est affecié d'un
squirthe de cel organe , ostupanl environ un pouce el
demi de membrane mugueuse en hauteur et en eir-
conférence. On dit alors au malade , qui éprouvait des
donleurs lancinantes el intermitlentes , qu’il élait né-
cessaire de praliquer une opération ; il consentit de
stile aux propositions quon lvi faisail. Pendant Irois
im:-rs on lui lit suivre un régime rafraichissant , el on
ne lui donna que le quart de porlion pour alithenlt.

Le 15 février, 'opération fat pratiquée ainsi qu'il
suit : le malade couché sur un it disposé b cet eflet,
un éléve intreduisit dans le rectum une coinpresse carrée
attachée par des liens & chacun de ses angfes , ot en=
duite de céral; la compresse une [ois introduile on essaya
de la rempliv avec des bourlonnels de charpie, on
exerca ensuite de légires tractions , mais la compresse
sortit aussilol ; le bul de cet appareil élait de faciliter
le renversement du rectum. M. Lislranc essaya [ui-
méme d'appliquer Pappareil ; mais le résultal ne fut
Pas plus heureux, il se vit donc foreé, aprés avoir re-
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commandé au malade de {aire des elforts violens, d'in-
troduire dans le rectum le deigt indicateur de la main
gauche en donnant a son doigt la position demi. fléchie ,
et en exergant des Lractions qui renversérent assez im-
parfaitement l'intestin ; il embrassa avec de forts ciseaux
courbes vers un point de sa circonférence une partie
de la tumeur, qui fut incisée le plus profondément pos-
sible sans que cette partie fit complétement détachée ;
alors elle devint plus facile & saisir avec les doigts, et
en exercant ainsi sur elle des traclions , non-seulement
on la fit plus saillir, mais encore on amena complite-
ment & Pextérieur lout ce qui élnit malade ; on conlinua
ensuite & couper eirculairement de maniére & enlever
en masse les tissus aflectés, c’esl-h-dire environ deux
pouces de membrane murqueuse,

Celle résection fut faite avec beaucoup de prompti-
tude et de netteté; on s’apercut alors que la moitié des
sphynclers avail é1¢ enfevée @ cetle opération fut suivie
d’une hémorrhagic assez abondante. M. Lisfranc laissa
couler le sang pendant environ dix mioutes; le malade
perdit pris de quatrepalettes de sang veineux el artériel :
ensuile on lamponpa Lrés-profondément avec une com-
presse carrée remplie de bourdonnels de charpie ; I'ap-
pareil [ut maintenu par un bandage en T. Le malade
fut transporlé dans son lit ; le pouls est régulier, mais
un peu [aible; onlui donne pour hoisson eau de gomme
édulcorée trois pots ; ditle absolue. Trois éleves et
M. Lisiranc lui-méme vestent pendant une heure au-
pris dumalade; il n’arvive ancun accident, Uappareil ne
se dérange nullement. A midi, le malade éprouve des co-
liques , quelques frissons, un besoin insurm ontabled’aller
a la selie; il se livrea de grands efforts pour expulser les
fécts; les moyens de lampounement sont expulsés au-

page 382 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=382

DES HOPITAUX. 585

dehors et accompagnés dans leur sortie an moins de trois
paleties de sang liquide ou coagulé; c’est alors que le pouls
est petit, intermitlent, et que le malade a des menacesde
syncopes ; sur-le champ on tamponne de nouveau , tou~
jours avec la précaution d’enfoncer la compresse dans
Ie centre de Pouverture, de peur de froisser les bords
de la plaie et d’engager les moyens de tamponnement
entre les membranes da rectum. Celle fois le tampon-
nement s'élive plus haut que la premitre , et présente
un volume bien plus considérable ; I'appareil est main-
tenu par un bandage en T, fortement serré. A qualre
heures de Paprés-midi, le malade se plaint d’avoir un pen
de frisson , la face est légtrement rouge , le pouls se
releve , devienl plus fréquent et un peu fébrile; I'accds
de fitvre cesse 3 huit henves. A minuit, le malade fait
un effort involontaire pour eller & la garderobe , le
tamponnement est repoussé au-dehors; Pélive de garde
est appelé, il examine avec soin les pibees d’appareil ,
il trouve une grande quantité de sang coagulé , et re-
connail que 'hémorhagie , cetle fois , est entiérement
arvélde. Il jugea , daprés les recommandations faites
par M. Lisfranc , qu'il était inutile de pratiquer de nou-
veau le tamponnement. Le malade n’accuse aucune
vive douleur ; son élat est trés-salisfaisant , il passe
une nuit fort calme.

Le 16, & la visite, Poulain nous dit qu’il se trouve
trés-bien , qu'il ne ressent que des doulenrs trés-sup-
porlahlcs vers le reclum ; Je pouls est revenu & son élat
naturel ; il n'existe vers les cavités aucun signe inflam-
matoire. M. Lisfranc pense qu'il suflit d’appliquer sur
le rectum un eataplasme ¢mollient qui s’oppose au dé-
velopperaent de linflammation. On lui prescritle méme
régime qu'hier, jour de Popération,
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Le 18, le malade va trés-bien; on lui applique une
méche rés-yolumineuse enduile de céral qui doil pré-
venir le 1étrécissement du rectum. ( Un quart pour alj-
menl ),

-Le 23, la sanié générale est toujours triés bonne ; on
angmente encore le volume de la méche; Muleération,
résultal del'opération , commence & se cicatriser dans
plusieurs points,

Le 28, le malade e« plein de force ; appélit est
revenu & son élal naturel, les'cicatrices augmentent
d’étendue ; on lui donne la demi-portion pour aliment,

Le 1* avril , le malade va toujours teds-bien, la plaie
nolfre plus qu’un point peu étendun qui ne soit pas cica-
trisé. On continue toujours "usage des méches; Poulain
n’éprouve avcune douleur quand il va a la garderobe.

Le 12 aveil , il demande sa sortie de l'hﬁpiln[ ; la ci-
calrice est complite, il est dans un élat de sanld trds
satislaisant, M, Lislranc lui recommande de continuer
chez lui pendant environ quatre & cing mois 'usage des
miches. 1l sort parfailement guéri, :

Nouvelles observations sur Uemplot de Uexivait de Bel-
ladone , dans les ophthalmies avee sensibilité de la
rétine (1),

I, Observ. La nommée Rosset, maride , dgde de
45 ans , est entrée A laPitié le 20 décembre 1825 , al-
teinle d’'une double ophthalmie. CGelte femme se trou-
vant & I'époque , crilique a cessé d’éire mensiruée an
mois d’actit 1825, Elle avait franchi la révolution mens-

(1) Keeueillies par M. Lembert, { Voy. d’autres observations dans [a
Revue Médicale , janvier 1826 , pag. 17. )
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truelle , sans en étre incommodée, Ce fut les premiers
jours de novembre qu’elle ressentit, sans cause connue,
une cuoisson trés- grande aux yeux; il survint de la
rongeur el du gonflement aux paupitres. Une pom-
made irritante . ordonnée par un empirique, aggrave
la maladie. Soumise & notre examen , nous observimes
une trés grande rougeur sur la conjonctive; elle ne
pouvail presque pas ouvrir les paupiéres, et le contact
de la lumitre produisait beaucoup de douleur; elie souf-
frait en outre de la 1éle , son sommeil était agild; mais
les autres fonclions organiques n'ont pas ¢é1é lésées. On
pratiqua d’abord, les deux premiers jours de son enlrée,
deux saanées; la rougeur oculaire diminua, il y eut
moins d'irritation; mais la vive sensibilité de la retine
élait tonjours an méme degeé. On mit, le 26 . un vési-
caloire A la nuque : les symplomes inflammatoires dimi-
nuérent considérablement , mais les yeux ne pouvaient
néanmoins supporter la lumitre : des [rictions d’extrait
de belladone furent faites le 27 & la base de 1orbite. T
est Lrés-important , avant d'employer Uextrait de la bel-
ladone , de combatire par les anti phlogistiques lous les
symplémes inflaimmatoires. La sensibilité a peu & pen
diminué. Le 2 janvier, les yeux avaient presque repris
leur exercice. On a continué les frictions jusqu’au 10
janvier, époque i laquelle la malade est sorlie parfaite
menl gudrie.

II*. Observ, La demoiselle Dubu ( Pauline ) , dgée de
26 ans, couluriére , élail alleinte , depuis le mois d’oc-
tobre 1824 , d’ophibalmie aux deux yeux. Groyant gue
sa maladie élail [e résuliat de la carie dentaire , on lui
a fuit 'extraction de dix dents, L'ophthalmie fut paliiée
pendant quelque lemps ; mais s'élanl présenlée de nou-
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veau , elle est venue réclamer nos soins le 25 octobre
1825. Nous avons observé beaucoup de rougeur sur la
conjonctive, et le contact de la plus faible lumitre était
trés-douloureux. On lui a praliqué trois saignées , des
pédiluves sinapisés; on a mis un vésicaloire & la nuque.
A l'aide de tous ces moyens, l'inflammation s’est dis-
sipée , mais la réline était toujours dans un élal de sen-
sibilité tel . qu’elle ne pouvait fixer sa vue sur un objet
sans éprouver de la douleur. On fit pendant huit jours
des frictions avee la Lelladone ; Ia sensibililé revint in-
sensiblement & son ¢tat normal. La malade quitla I'hé-
pilai le 4 iévrier, parfailement guérie.

I Obs. La nommeée Nicols Louise, dgée de 46 ans,
a élé alteinte, & Iign de 12 ans, de la variole, qui avait
lnissé sur ses yeux des taies b la cornée, qui Vavaient
rendue aveagle pendant trois ans. Elle a eu ses meustrues
b 18 ans; elle a joui depuis cetle ¢poque d'une assez
bonne santé. A 45 ans, ses menstrues commencérent a
disparailre; elle a éprouvé des maux de téte, des ver
tiges el une ophthalmiei I'eil gauche, Les moyens qu'elle
a employés pour la guérir ont consisié dans applicalion
des sangsues, des pédiluves sinapisés, et un vésicatoire
an bras gauche; son mal a é1é pallié sans éire guéri. Elle
est entrée pour la méme maladie 2 la Pitié, le 5 jan-
vier 1826; les deox yeux étaient trés-rouges: elle ne
pouvait regarder la lumitre ; elle avait des verliges et
pariois des douleurs Jancinantes i la partie antérieure et
moyenne da frontal. Nous avons appliaué pendant trois
jours de suite huit sangsues a Ia partie inférieore et supé-
rieure des cuisses. A la Lroisiéme applicalion , ses mens-
trues onl repara. On a placé le quatritme jour un vési-
catoire i la nuque ; on a doundé des bains sinapisés, Ces
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divers moyené ont diminué Iinflammation mais I'eil
élait pourva d'une sensibilité telle, que la moindre
lumitre détermninait des mouvemens convulsifs : cet
aceident se présenta huit jours apris son entrée i 'ho-
pital. On fit tous les soirs des frictions d’extrait de bel-
ladone autourde la base de Porbite. Ce trailement fut con-
tinudé pendam l:im} j(:urs; la sensibilité ful émonssée | et
pous piimes alors découvrir, en examinant 'eeil , qu’il
exislait sur la cornée une taie de la largeur d’une téle
d’¢épingle. Le 16 janvier, on convertit en séton le vési-
catoire qui était & la nuque; on continua toujours les
frin:t'inns avec la belladoge. Le 22 janvier, la malade se
plaint d’éprouver, depuis plusieurs jours, & quatre heures
du soir , des migraines précédées de frisson. Nous nous
conlenlames de l'observer jusqu'an 25, époque a la-
quelle on ordonne cette pilule, composde de six grains
de sulfate de kinine; le 27, 8 grains; le 28, [acciés n'a
reparu qu'd six heures: le 1g, id. Le' méme traitement
fut continué jusqu'au 3 février ; I'accés disparut. Le
11 février, on caulérise avec le nilrate d’argent Pabceds
qui est sur la cornée; le 14 [évrier, idem; le 18, idem. Le
20 février , Puletre est presque guéri. Le 8 mars, la
malade a €1¢ prise d’érysiptle i la partie postérieure du
cou , par Pirrilation qu’a occasionde en cet endroit le
séton. L'inflammation a gagné la partic antérieure da
cou, puis la face. On a mis, le 5 mars, 3o sangsaes sur les
apophyses mastoides ; le 10, autant sur Pépigastre; le 11,
méme quantilé sur les apophyses mastoides; le 13, elle
va bien ; elle entre en convalesecence le 15. Elle est
restée & Phépital jusqu’au 15 avril , époque & laquelle
elle est sortie gué'rfe,el de Pophthalmie, et de 'gbcdsa la
' cornde.
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RESUME GENERAL

Des maladies observées i UHitel-Dicu dans les salles

de Clinique de M. le professeur Ricamien, pendant
le cours de Cannée 1825 ;

Par L. MarTINET.

Le nombre des malades entrés dans les salles de cli-
nique Je In Foculté, pendant le cours de 'année 1845,
s'est levé A sept cent sept, sur lequel il en a succombé
cent vingt-deux, ce qui porie fa morialité & plus d'un
sixigme. On sera pen étonné de cette proportion lors-
qu’on réfléchira sur I'espice de sujets qui entrent habi-
tuellement dans notre hipital, et lorsqu’on verra qu’elle
se compose le plus ordinairement d: gens mal nourris,
mal vélus et mal logés , soumis b des travaox continuels
et pénibles, passant des privalions de tous genres aux
exces les plus pmisibles, usés la plupart du temps au
moral comme au physique, par la mistre ou par les
anndes: enfin, ne réclamant les secours de art que lors-
que leurs maladies ont épuisé les ressources de la
nature , ou qu'elles ont é1¢ cruellement exaspérées par
les moyens incendiaires auxquels les gens du peuple ont si
fréquemment recours,

Sur ce nomlire se trouvaient guatre cent soixanle-
douze hommes, dont il est mort quatre-vingts, prés d’un
sixitme ; el deux cent trente -cing femmes, sur lesquelles
il en a succombé quarante-deux, moins d'un’ cinquiéme.

Cing cent soixante-quatorze élnient alteints de ma-
ladies aiguiis, et centirente-trois de maladies chroniques,

Des cing cent soixante-qualorze sujets alteinls de
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maladies nigués , quatre-vingt-gualre moururent , clest-
b-dire moins d'un St'ptikme: savoir , ﬂinquanl!}‘ﬂettx
hommes sur quatre cent dix, le huititme envirca; et
dix-neul femimes sur cent soixante-qualre, moins d'un
huitiéme. Mais si nons déduisons de cos qualre-vingl-
quatre sujels, morls d’afections aignés, Lreize qui sue-
combérent le jour méme de la premiére visite du pro-
fesseur Récamier, et qui, par censéquent , enirérent
i I'hopital dans un état tont-a-fait désespéré, la mor-
talité,, au lien d'éire de moins d'un septitme pour les
maladies aiguis, se lrouve réduoilehun huititme, soixante-
onze pour cing cenl soixanle-un.

Sur les cenl trente-trois malades atteints d*aflfeclions
chroniques , on en a perdu trente-huit, ¢'est b-dire le
quart : savoir, quinze “iommes snr soixante-deux, le
quart h—pcu—pri-:‘; el 1'ing!.-lrui5 femames sur soixanle-
douze, le tiers,

D'apris ces premiers résultals, nous voyons : 1%, Qua
la mortalité a été, h peu de chose prés, la méme cliez
'un et I'autre sexe, sauf une légtre dilférence en faveur
du sexe masculing 22 Qu'elle a é1é beaucoup plus con=
sidérabie pour les maladies chronigues que pour les ai-
guiis, puisquelle a é1é dans le rapport du quart au
seplitme; 3° Qu’enflin, celle différence dans la mor-
talité, relativement au sexe, a é16 observée sealement
pour les maladics chroniques, la proportion des femmes
qui ont succombé, comparée & celle des hommes, ayant
élé du tiers au quart,

I’une sulre part, si nous jelons un coup d’wil sur la
nature des maladies aizuis qui ont régné pendant le
cours de Pannée 1823, nous trouvens que les afleclions
les plus communes ont éié les iullammaticns du canal

Towme I Juin 1846, 27
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digestif ainsi que celles des organes respirateunrs : vien-
nent ensuile , d’aprés leur ordre de fréquence, les fidvres
exanthémaltiques, variole, rougeole, scarlatine, les chu-
malismes, el particulitrement ceux des arliculations ,
les fitvres intermiit'entes , les aflections cérdbrales, la
péritonite, I'érysiptle de la face, les affections du fuie ,
les névralgies, les phlegmasies du covur ou du péricarde ,
enfin, celles du tissu cellulaire,

Nous allons laire eonnaitre dans le tableau suivant, de
quelle maniire ces maladivs ont éLé réparties sur les difls-
recs organes, cl quelie en a é1é la mortalilé respective.

ANNEE 182d.
Nombre. Morts,

¥

Fitvres intermittentes. . « « « = = « = . 30 »
Fibvres nerveuses« o « vo ¢ a6 40 s 8 & 2
Maladies de I'encéphale et de ses dépen-
dum:ca...............ﬁj 8
= des orgnnes dessens o+ o v v 0o w4

— des organesde la respivation. .+ ., . 206 4a
" — du cceur et de ses dépendances. . . . 29 1
Maladies du lube digestil. + « « + - . . . 200 5

A T S e T R R T e 9 &
— e da rale. v ¢ s v oos paie wi gt »
- des voics urinaires. . . « « i « . v w8 »
— des organes générateurs chez lafomme . 25 1

— dupdritoing. « s » v v v s s e . s 20 10
Fitvires cxaulh{:mali*pms. R e T 192
Maladies de la pean. . . . . o v o 0L a7 1
= du tigsn collulaimg. . (oo ciiw v ng i ol 1
— des membranes synuviales et du sys-

e flreURL b st s ek B 5
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Nombre, Morts,
—-desnerfs--qro-iiloto-.. ﬁ ]

— du sysidme lymphatique. . . . . . ., 3 A
— du sysIEme 0sseUX . . . & o 4 s 0 s 1 »
T R R P
(e T 2 B e s T i L e A 3 ]
LTy v e e g S I v e »
LT T A A e (i o !

—_— —

TOTAL, o« o « « + « 707 138

Ces divers groupes de maladies se sont subdivisées
ainsi:

Fiévres intermittentes : quotidiennes, dix; lierces,
neul; quarte, une. i

Fiévres nerveuses © denx,

Maladies de Cencéphale: conlysion & la téte, une;
congestions cérébrales, huil; arachnilis, cing; l‘.éphnlite,
une ; ramollissemens cérébraux, trois; apoplexies, deux;
manics, deox; clorée, une; épilepsies, quatre.

Maladics des organes des sens : amaurose, une; oph-
thalnies , deux; olite, une. L

Maladies des organes de la vespiration : laryngiles,
denx; aphonie, une; catarrhes pulmonaires, quarante-
deus; bronchites, dix; plearopneumonies, quatre vivgt-
qualve; hemoplysies, huit; gangrénes du poumon, deux;
toux convulsive, une; phthisies, vingl-trois; pleuro-
aynies, quinze; plearésics, dix-huit.

Maladies du eaur et de ses dépendances : péricardites,
quaire; palpitations, une; hypertrophie des ventricules
svee dilatation, quatorze; rélrécissemens des orifices ,
cing; phlegmasics des valvules, deux; angine de pui-
trine, une,

27
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Maladiesdu tube digestif - angines lonsillaires, quinze ;
indizestion, une; aflactions calarrhsles apyrétiques, dix-
buil; fitvres cetarrhales, cent quatre-vingl-sept; gas-
trites chroniques, qualre; squirthes du l'estomac, cing;
choléra-morbug, un; entérites, cing: dysenleric, une;
squirthe du rectum, un; colite, une; coliques métalli-
ques, lreize; ténia, qualre,

Maladies du foic et de lw rate: ictres, six; hépatites,
trois; splénile, une.

Maladies desvoies wrinaires : néphrite, une; cystite
une,

Maladies des organes générateurs : aménorrhées, huit;
hystéries, cinq; ménorhagies, deux; métrites, deux;
squirrhes de 'ulérus, denx; rupture du vagin, une;
leucorrhdées, trois,

Maladiics du péritoine ; périloniles, dix-sepl; hémor-
rhagia de la séreuse, une; abees dans le petit bassin,
un; hydronisie enkyside, une.

Fidvres smrxmhﬁr‘nasiqum: t';:lrig!.t:s by vingt-ulc ux; vari-
celles, deux; rougeoles, hait; scarlatines, six: érup-
tizns anomales, qualre.

Maladics de la peaw et du tissu ecllulaire: érysipeles
b la face, teeize; darires, quutre; phiegmons, trois;
furnncle , un,

Maladies des systémes synovial, musenlaire , fibreua
et merveux : rhumalismes articulaives, treize; rhuma-
tismes musculaire et {ibreux , onze; entorse, une; né-
vralgies, six.

Maladies des systémes lymphatique et ossewe : stru-
mes, trois; syphilis, sing; exostose , une.

Contusions, Ling; courbatures, deux; déerépitude, .
une.
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Terminons ce résumé par un coup ' @il [-.-,Pidu sup
les principanx fails qui méritenl de fixer potreatlenlion,
soit sous le point de vue du dmglwslic, soil sous celul
de la thérapeutique ou e "anatlonie pathologique.

ffpfd:imz'u de variole. Celle épidémic commenga aa
mois de wai, el se prolongea jusqu’en décembre; ce fut
dans les niois de juin, juwiliet el anil, époque ot la cha-
laur ful considérable, que la maladie exerga le plus de
ravage el se wontra plus commune,

Le nombre des sujels squi furent alteints de la variole
est de vingl-cing, sur lesquels ii en succomiba douze.

La maladie sévit de prélférence sur les hommes ; aussi
en pBrd.il-nn MIZC Sur \'inglﬁtfcux. Tous conlracicrent la
petite-vérole dans Pasis; chez plusieurs 1o maladie prit
naissance dans Uhopital, el pendant la convalescence, ou
le cours d'alleclions qui lui élaient élrangires. Chez ces
decniers elle fut beaucoup plus grave que chez ceux
qui s¢ lrouvérent dans des circonstances moins déla-
voraliles,

Tous ces sujels ¢laient jeuncs, de seize & Irenle-deox
ans; ils n'avaienl point é1¢ vaceinds, al'exceplicad’vn
seul quiportait 4 chaque bras une cicatrice de vaccin.
Deux aulies qui noas allirmérent avoir cu la petite-vérole
dans leur enfunce, avaient des cicalrices wu visage en-
titrement semblables & celles que laisse apriés clle la
variole. Chez ces trois malades la pelite-vérole fut régu-
ligre et binigne, les boutons pen nombreux, et la dessie-
cation fit place b des cicalrices enfoucées. Il ca ful de
méme de cing autres, chezlesquels la varicle fut discrite,

Chez douze, au contraire, la variole {ul conll wente,
el teus ]J.q}.ril‘i;[ll ; neufl i'lt‘l?(l-'ml la [".':lf'iUd-T: de des:icca-
tion, du lreizitme au dix-neavitme jour, et les trois
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autres penilant Ia convalescence mame de lapetite vérele,
savoir, deax des suiles d’ulcdrations inlestinales, et un
d’une phthisie pulmonaire censtentive.

Voici en quoi cousisiérent les altéralions orzaniques
tronvées sur les neul sujets qui succombire: t pemdant
la période de dessiceation: un offvit wne gangrine d'un
prumon; le méme qui avait #16 pricd’inflommation avant
I'invasion de la fitvre éruplive; trois avaient les poumons
heépatisés ; chez deux ces organes élaent duns un élat
d’engouement sanguin, se rapprochant beaucoup de a-
poplesie pulmonaire, et donnant & ces visedres laspect
et la consistence de Lirate lorsgu’elle est gorgée de sang
et avgmenlée de volume; les trois derniers présentaient
des (ausses membrones dans le larynx et la trachée ar-
Lére ; il existail en outre chez 'un de ces malades ,ainsi
gue chez deux de ceux qui portaient une pueumonie et
un ergouement pulmonaire , des traces d'arachnilis 3 la
partie supéricure des hémisphires. Ces dillérentes com-
plications s'élaient exprimdées pendant lavie par les phé-
nomines qui lear sont propres , et avaient ¢té combat-
tues par les moyens usités contre elles, Le canal digesiif
ne présenla que trds-peu de rougeur, ct chez quel-
ques-uns seulament.

Chez cing ‘malades la variole fut semi-conflueute; sa
marche fut régulitrn, quoique compliquée dans quelques
cus de symplomes de phlegmasie intestinale. Chez un
seul on observa, dis le debut Jde la maladie, des pheé-
noménes cérébraux qui se dissiptrent iors de I'éruplion.

Le traitement employé chez ces sujels, consista en
pédiluves dis le connmencement de U'éruplion, et en
applications de sangsues anxilempes , 4 la gorge on an
venire, dans les différentes phases de la maladie, selon
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que la douleur dominail vers I'ane oul'autre de ces ré-
gions. Un seul malade fut saigné dans la période d'incuba-
tion, et il le futavec avanl:ge : quelques aulpes prirent
un vonilif au début; enfin chez plusieurs, fors de la par-
faite suppuration, on essaya d’évacuer le pus contenu
dans les pustules 2 laide d'une épingle. Celui dont nous
avons parlé plus haut, et qui succomba ensuile 3 la
phthisie pulmonair:, dot évidemment sa guérison i es
mode de traitement. Du reste on ne (it usage que de
Loissons délayantes, et lorsque la waladie prenait une
direction #icheuse , de vésicaloires aux exiréwilés oa
sur le thorax,

Cependant malgré an troitement aussi rationnel, I'état
de tous les malades chez lesquels la variole élait con-
fluente , commencail i empirer vers Pépoque de la des«
siccation; la respiration s'embarrassait, la fréquence du
pouls augmentait, allaissement et lastupeur se dévelop-
paienl;unair mépll}' i.i.-‘.[ ue, se dégageant conlinuellement
des nombreuses crofites qui recouvraient loule la face,
asphyxiail cos malheurcux , quisuccombaicnl en moins
de deux ou trois jours, Tel est le tableau succingt de
Pépidémie de varivle qui régoa dans les salles de cli-
nigue en 1825. Nous parlerons Llout-a-I'heure des carace
iéres analomiques des pustules.

Diagnostie. Parmi les points de dizgnoslic que nous
devons mentionner ici, el sar lesquels nous croyons
avoir jelé quelques lumitres, nous citerons celui de
inflsomation dzs derniéres ramilications bronchiques,
molodie que nous avons désignée dans nos précédeng
arlicles , sous le nom de bronehite, pour la distinguer
du catarche pulwonaire , qui allague de llrt"rt':n:ncu
la trachée-ariere el les grosses bronches, Ceite inflam-
malion nous a paru pouveir élre reconnus aux pheé-
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pomtnes suivans , qui apparlicnnent presque totis 4 un
wice de I'hématose, fonclion qui nz peul alors se fuive
qu'incomplétement : outre la koux, qui est plus ou moins
‘infense, plus ou moins fréquente, el qui souvent a liew,
par accés accompagnés de sullocation, il existe une dys-
pode hobituelle fort considérable, el susceptible de pa-
roxysmes violens. 8i I'on explore la poitrine & Paide de
la percussion ou de 'auscullation, on trouve que sa so-
nordilé est parfuil.cmcnt conservie, que air lraverse
librement les tuyaus bronchijues, el pénétre avec laci-
lité dans les cellules aérivnnes; mais lorsques la maladie
fait des progrés, la respiration s’aflaiblit un peu dans ces
derniives pariies, par le fait de Pengouement dont clles
devienneut le siége. Le décubitus a lieu géndraler ani
‘sor le séant, surtout lursque ies accds de dyspnée sont
violens @ la face est tumélide, o ordinairement vio-
lacée, comme dans I'asphyxie, & moins que de co-
picuses saigndées n'aient élé praliquées; les baliemens
du caeur et du pouls sont fréquens et faibles; enlin celle
inflammalion esi constamment plos grave que la pneu-
‘monie, ei sonvent au-dessus des ressources de apt,

Aprés nous étre oceupé du diagnostic de lu broachite,
nous croyons deveir signuler quelques pariicularités re-
latives b celui de la péricardite, maladie d'une si insi-
dieuse obscurité ; nous voulons parler de la coincidence
de anxiété et de I'sgitation continuelle auxquellss sont
en proic les malades, alors méme qu'il n'existe vers les
pownions , la Léte ou le ventre , aucun motil de pareils
phénoménes @ aussi ne pest-on explorer avee irop de
soin la région du cwir, lorsque dans une pucumonie
ou uue pleurésic onobserve celle agitaiion et les anxiclés
doot nous parlons.
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Thérapeutique. Le raiiement Bnﬁph]ogi:iﬁqtle appli-
qué aux coliques wétailiques ( caturnines pa rliculiére--
ment ), a été suivi d'un svceds marqué, et digne d'en-
courager les personves qui peurraient avoir quolqgu’cloi-
giement pour ce genre de méthode; nous remarguc. Lus
que les sangsues doivent élre employées en grande quan-
ité, sulrzment elles ne sout pas suivies de résuliats
aussi avantageux, Nous nous louerons également del’em-
ploi du nitrate de potasse, & la dose de 3 f§ incorporé
avec le sirop de gomme, dans les hémoplysies aclives;
du phellandrinvm aquaticum en poudre, administré depnis
dounze grains jusqu’a soixante, dans les phthisies pulmo-
paires et les calorrhes chroniques avee toux vielente et
expectoration considérable; et du tartre stibi¢, six 2
huit grains par jnur, dans les rliumatismes articulaires.

Anatonic pﬂthafﬂgr'qu.:!. La grande quantité de sujets
warioleux que nous avons lraiiés celle annde, nous a
mis & méme de faire les obhservalions suivantes. Si ['on
examine un bouion de varivle des le deuxiéme jour de
son apparilion , on woil qu'il n'est encore formd que de
sérosité transpuvenie renfermée sous Iépiderae, la-
quelle peut facilement s’apercevoir, en comprimant les
I‘#ﬂl‘liﬁﬁ voisines du boulon , et en [aisant riihl_lar::?!re ainsi
sa rougreur : loisque o pustule est parvenune i sa malu-
rité parfaile, on peut (acilement s'assurer par la dissec-
tion , ainsi que M. Deslandes I'a si justement fait connal -
tre {1}, que la dépression qui est a son cenlre dépend de
l'uxiahrncud'uuu bride celluleuss, ]ilquuﬂc cmpérhu celle
partic de s'arrondir, comme en obiserve pour les autres
points de la eirconférence duboitou, ce qui arrive effec-

{3) Voyez le Mémoire de M. Deslandes, Revee Médieals , tom, 111,
1825,
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tivement lorsque cetle bride serompt. Le corps rética-
laire, & celle époque , eslrouge comme marbré; pius
tard il est érodé, rugueux, et présenle de pelits eulon-
cemrns irréguliers. La face interne de Pépiderme est
creusée d'autant de loges arrondies , lenticulaires, qu'il y
a de pustules. Lorsde la dessiecation , une peliicule noi-
rétre , qui parait consister dans la mortification des fila-
mens celluleax qui unissent Pépiderme au derme, et que
]’umslicalinn des vésicaloires rend si évidens, adhéree b la
face iuterse de I'épiderie, ou i la surface do derme ,
dent on peut la délacher avec [weilité, Nous ajonlerons
4 ces obrervalions f’cxpf‘:rin nee suivanle yue nous avens
p'usicurs fois praliqnde : si on enlive I'épiderme qui re-
couvre un bouton de variole dis son apparition, el gu'on
ait la précaution de Penlever au-dela de la circonference
de "'aréole rovge qui Pentoure, en ritissant la surlace
avee un bistouri, de maniéie & la [aive saigner , la sup-
puralion ne se forme pas dans ce boulon, el une pelite
crodite s'y développe , comme apris toule écorchire
si, au contraire , on lLisse vne portion de la eircon-
férence de Caréole , celle dernitre partic s'abeide , et
guelquefvis méme le centre du boulon,

MEMOIRE

Sur la Dothineniérite , ou inflammation aigué des
Cryptes des membranes mugucuses des intesiing,
(Gliniyue de divers hépitaux de Paris. ) ( Suite.)

Par A. Ch. Laspin

Cinquiéme observation, | Communiquée par M. La-
garde, aide de clinique interne, ) Henry Wuyls, 426
de dix-huit ans, entre & la Charitéle 12 novewmbre 1843,
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cal’e Saint-Jean-dz-Dien, ne doanant aueun renscigne-
ment intelligible, attendu qu'il était Flamand, Les symp-
thmes qu'il présentail élaient ceux d’une dvre contioue,
el on se horna d"abord & Pexpectation. Le 14, en ap-
puyant sur le ventre, qui josgueld était demeurd indo-
lent, il parul se manifster de la donleur antour de
Mowbilic: douze sangsues Turent EI'I'-[IIiﬂul!!l‘-ﬁ ,elle lon.
demain on pressail impunément sar tout abdomen;
la langue éla’t blanche an milieu, et trés=lézérement
rouge vers sa pointe et ses bords ; le pouls était feéquent,
la pran chauds , mais huminge: jl y aveit un peu de
dévaienent | et un rdle sibilant Iris—marqué se lai-ait
eptendre dans Tes denx edtds de Ia poitrine. Les urines
nindijuaical rien, {Ur';;misftt'r!. , fonele gommenr, decoe.
bl bis. ) Le 16, le dévoiement avail cesse, mois la téle
Eteil pesante; la face préseniait nn peu de stapenr; il ¥
avail eu du délive peadant la nuit. { Fésicat. @ la nugue,
idem. ) Le 18, délive , stupeur plas grande | fibvee plus
forte. (quatre sangsues dchaquetempe, idem. ) Le 1g,
fe poals diait woins frésquent, Te délire avail eessé 3 la
Iangue,muge:} sa pointe, mais uond’un ro ge vil, stche,
est couverle d'¢eailles jannitres; velour dula diarrhie;
ventre souple el compldiement indelent ; peau chande,
(T:'.s. d’ﬂi‘gﬁr décoe. bl.) Le 21, légire douleur 2 la
gorge, toux fréquente sans expecloration , point de dé-
voiemenl , urines plus piles que les jours précédens; da
resle . mémes sympiomes : pendant les 22, 23, 24, on
remarque augmentation de la stupear et de la diarchés:
la chaleur de la prau et lo poeuls élaient d-peu-pris
naturels ; matin et soir il y avait une fidvre assex forie:
alors le visage se colorait davantage. La Tanguﬁ; resta
dans le méme clat ; les lévres commencerent & 'un-
crofiter ; il v’y eul pas de délive. (Idem. ) Le 9f, an
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soir , le malade étaic si forlement assoupi qu'en ne pou-
vail Uéveiller, fS!'nr!PA"surea idf.r Pfﬂfs.] Le 25, la stu-
peur avait déeru: mais on remarqua dans les deox bras,
et p'us dans le bras droit , une roideur qui n"empéchait
pas de se servir de ce icembre, mais i opposail une assez
graildn résistance , surlout l|||=1n|| on voilait les élen=
dre; ils w’avaienl rien perdu de lear sensibilite. ( Jdem.)
Cet élul se soutint pendant les 27 et 8, Le 2g, la stu-
prur redevinl pius grande, le dévoiement plus abon-
dant, el méme, depiis quelgues jours, le malade | trop
fuible pour se lever, ne quillait plus le 1it, et le salis-
sait par des déjections involontaives ;3 la langue élait la
méme ; le venire toujours ivsensible, Ia fievre peu forte,
Le 50, méme élat. (Idem, plus looch gommeux , avee
leudanum de Sydenham , x1v gutl.) Le 1%, décembre,
le malade n'entend plus, il semble faire corps avec
son lit; sa peau est seche; son pouls petit, [véquent
(denx visicatoires aur jambes); le c@ur conserve en-
core un peu de furce; yeux i demi fermés ; délive [ jus-
ques au 1%, ce jeune homme avail, par Jdes signes ,
réimnrlu lrha-juslelm‘nt aux inlcrru{;alions n]él‘]itﬂlﬂs);
rile sibilant dans Pun et autre cdié de la poitrine ; res-
piralion prosque vulle en arviére, 4 gauche; rile sous-
crépitant & la racine du poumeon gauche (siz sangsues
aux tempes.) Le 3, pouls un pen moins faible, yeux
plus animés, délive plus fovt, (Lnfusion de quinquina
éduleoréc , avee tartre stibié, 1w gr. i prendre de
deum en dewr heures. § Lo 4, point de selles, la veille
ni la nuit, Cependent I matin tous les aulves symp-~
Lo:nes sont aggravés; la langue n'a point changé d'as-
pect. ( Méme traitement. ) Dans la malinée, évacualion
alvine exirémement copicuse; vomissement également
abondant d’une matiive joune; mort & onze heures da
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matin . le vingt-troisiéme jour de Pentrée dans les salles
de clinique, on ne sait lequel de la maladie,

Autopsie vingt -siz heures aprés le wiore, Cadavre
d'un adulte assez bien conslitué, ne présentant i exié-
rieur rien de remarcuable,

Crane. Injection des membranes du cervean , heau-
coup plus marquée en arritre etd gauche qu'd deoite et
en avant, oi clle est presgue nulle; légire transsudalion
d’un sang séreux du ¢ilé gauche ; adhérences enlre les
deux lobes du cerveau an moyen de brides celluleuses
anciennes ; nul aplatissement des eirconvolutions céré-
brales ; substance ¢ -ticale pile , mais avec sa consis-
tance naturelle ; substance blanche, saine aussi; seule-
ment, de leur seclion par tranches , on voit suinter,
beavcoup pluﬁ h gauchﬂ E[ll'-"'i droile , un assez grand
nombre de goutlelelles d'un sang tris-liquide, presque
séreux. Environ 3§ de sérosilé était renfermé dans les
ventricules, %) 4 la base du crdne, Cervelet sain,
injecté comme le cerveau,

Poitrine. Poumon gauche gorgé, dans sa parlic posté-
rieure , d'un sang plus épais et plus loncé en conlevr que
celui ‘qui est contenu dans les vaisseanx, el converli en
un lissu compact d'wn rouge brun , granulé, au milieu
duquel se tronvent quelques points parfailement circons-
crits, plias durs, plus secs, plus vifs, plus granuleux.
Le poumon droit présente la méme altéralion que celui-
ci, mais dans une ¢lendoe m{:iudrp et & un degré moins
avancé, de manitre & conserver de la crépitation.

Caur contenant un sang liquide.

Abdomen. Les intestins . vus exiéricurement , élajient
piles el transparens presque parlout ; dans quelqueg
points ils oflvaient une couleur rouge; bruns dans d’au-
tres, une teinte jaune d’ocre (rés-prononcée, tivant quel-
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quefois sur le verdilre. L'estomac élait plein d'un
liquide jaune qui avait colord ses plis et sa muqueuse &
la partie postérieure de son grand cul -de=sac , il présen-
tail plusieurs pelites plaques d’un rouge vil, raporochées
les unes des antres, el formdes pur la réunion de plusicurs
petites ecchymoses trés-courtes; dans ces mémes points,
sa lunigue intérieure n'ollrait ni ramollissement ni adhé-
rences. Le duodénom conlenail beaucoup de bile; il en
dlait coloré. Llintestin grole "élait aussi rempli de bile
jaune orangd; quelques pnﬂimm en conlenatent de cou.
leur verditre ; ses parois élaient irés-minces , piles ; sa
‘membrane muqueuse oflrait, dans quelques points, une
injection sanguine qui fui paraissail sous-jacente ; vers la
fin du jéjunun, on remarquait ircis petites uleérations de
lagrandeur d'une lertille, dontle pourtour élait rouge et
tuméfié, Le gros intestin élait rempli de matiéres jaunes,
liquides ; la valvule ildo-cecale étail un peu engorgée ,
d’un noir verdilre, sans odeur gangréncuse ; on y re-
marquait une uleéralion peu profonde ; dans le colon
ascendant se trouvaient quatre uleérations de trois lignes
de diambtee environ ; du reste, la membrane muqueuse
offrait dans loute sa portion ascendanle el lransverse
une assez forle injection sanguine , la vésicule élait
pleine; la rate présentait plusicurs petites taches branes,
qut correspon:luient b des congestions sanguines par-
tielles dout elle dlail pénélrie.

Les reins ont paru seins: le pancréas et Ia vessie n'ont
poinl élé examinds; le canal rachidien n’a pas é1é ouverl.

Sixieme observation. Terrade [ Clunde) , scicor de
long , dgé de vingl-six ans, bien consiitué, n"avail jamais
Eprouve e maladie grave ; sealement :h-iluT.-i [rots n:ois
il se plaignail d'un catarrh: opinidive, Le 27 mai 1825,

légers frissous , cé||h;;|a|aiu as=ez violeole , senliment
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profond de malaise , vomissement de matidres bilieuses.

Entré & I'Hotel-Dieu, salle de Sainte-Madeleine , 0% 9+
le 3o,

Le 31, face eolorée , stupide; yeux humides, gran=
dement ouverls : inappétence : langue blanche et mu-
queuse b sa base, ronge et pointillée a son extrémilé et
sur son milieu; pouls fréquent , petit ; pean halilueuse ;
selles naturelles ; sensibilitg abdominale aulle ; une forte
pression délermine cependant un léger sentiment de dou-
leur ; I'auscullation ne nous indique rien de remar-
quable. Diagnostic, fitvre eatarchale abdominale { Fingt
sangsues sur le ventre; eau de gom, bis ; looch muci-
lagineux. ) Le 1" juin, agrypnie, visage d’un rouge
terne, sale; soif vive, langne plus rouge , moins hu-
mide ; lévres el denls slches; sensibilité abdominale
plus développé» a droite de 'ombilic ; chaleur dere de
la peau ; diarrhée; ciphalalgie, ( Jdem. ) Le 2 ( sep-
titme jour), céph.ﬂufgi-_a moindre ; loux ﬁ-équ'eutu ; OX=
preloration muqueuse; langue médiocrement humide et
d'une rougeur plus uniforme ; conjonctives injreldes ;
pouls onduleux ; diarrhée plus vive. ( Eaude riz quater ;
eaw de gom. ; julep béchiq. , avee 51ij de sir. de pav.
bl.) Le 5, wémes symptémes ; wais le délive, jusqu'ici
lacilurne, a é1é furieux celle nuit: yoeux chassicux ,
larmoyans; langue plus steha; dents fuligineuses ; odeur
propre aux dothinentériques. ( Julep béchiq. ; vésicat.
sur le edté droit; ventonses searifides sur Ulypogastre.)
Le 14, mémes ﬁymph":mus; al:lpeur soulenue ; yeux et
narines pulvérulens ; sensibilité abdominale plus vive,
Les 5, 6, idem. [ ¥ingt sangsues ont été appliyuées sur
le ventre. ) Le 7, lingue rogueuse, fendillée, rouge ,

o
sty ; 1t‘(:a-]1l5ur5 soubresauts des tendons ; diairhée
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jeundtre et {élide ; erachals tenans et teints de sang.
L’avscultation ne donne sucun signe de pacumonie ;
délire plus tranquille , stupeur moindre ; odear spé-
cilique plus pronorcée ; éruption miliaire pellucide aun
col et la poitrine, ( Fomentat, émoll, ; julep béch. ;
exu deriz.) Le 8, stupeur plus profonde ; face plus ter-
reuse; langue plus pile , plus humide; le puuls s'esl re-
levé; peau plus souple @ surdité.

Le g ( quatorzidwe jour ) , un pen do misux.

Le 10, la langue, pius stche, est noire et encrofitde au
milieu ; 'amaigrissement se prononce , selles naturelles.
( Mémes remeédes, plus infusion de} véronigue. ) Le 11,
un peu d’appélit, douleurs abdominales, allaissement
considérable , aphthes. ( Idem, g.g. avee acide borig.
x gr.; quelques cuillerées de eréme de riz.) Les 12, 13,
idem ; rougeur au coceyx : maigreur plus sensible. Le
14 , visage plus terne , bouche séche , enlr’ouverle pen-
dant le sommeil ; longue (raisée & sa pointe , sur ses
bords, fendillée , muguense , jaundtre au milieu ; pouls
petit, [réquent ; toux plus répéiée, ligee rile mu-
queux , escarres au sacrum; selles involontaires. Le 15,
surdilé moindre , allaissement beaucoup plus considé-
rable, stupeur invincible, traits tiraillés, pouls déprimé.
Le 17, renversement des veux , expectoration de cra-
chats grisitres, [élides ; de lemps en temps le malade ,
~ agité , semble recouvrer un pea de lorces, [ Jdem. ) Le
18, mémes symplomes, relour de la diarrhée, crachals
rongeilres et marbrés, [ Je ne pois mieux les comparer
qud du pus formé dans le parenchyme du fie ); per-
cussionun pen plus obscure 3 ganche qu'h droite ; gar-
gouiliement, Le 19, léger appétit; céphalalgie occipitale ;
lungue siche ; soif vive ; abdomen douloureux; déjec-
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tions involontaires et plus fGtides'; expectoration de cra-
chats sanguinolens ct noiratres. L'odeur de gangréne
qu’ils exhalaient étail si manileste et si analogue o celle
qque j’avais senlie qun!ques jours auparavant sae un [petit
malade qui mourut dans le mémeservice, que jo disgnos-
liquai la gangréne du poumon. ( % viij de vin de Bor-
deaus ; il est vomi deux fois avec des convulsions, ) Le
20 juin , odeur de gangréne insoutenable; maigreur
squelettique ; yeux ternes , fixes, renversés; respiva-
tion haute , suspiricuse, gémissante ; pean froide , pouls
presque nul. Le léger soullle qui animait encore cet in-
forluné s’éleignit vers les midi da trente-huitidine jour
an moins de invasion, v

Néevascopic aprés vingt-deuwe hewres.— 29° 40 °[,.

Habitude, Alfaissementadu venire, couleor violaode
des muscles,

Le crine el le rachis n’ont poial éié ouverls,

Poitrine. A peine le ﬁcalpeh?-t il péadive dans le
thorax, qu'il s’en échappe une odear gangréneuse im-
possible & meéconnaitre. La partic antérieurs des pou-
mons est de couleur vert d'ean , et n'ollve dailleurs
aucune altéralion. La partic postéricure du poumon
gauche , qui conserve encore sa furme, est d'un noir
vert bouteille |, rdduite en putrilage & un pouce et dew
de profondeur envivon , et exhialant I'odeur gangréneuse.-
Lesgrandes bronches sont remplies d’un liguide noiriire:
la membrane moguense est ramollie, le poumon droit
n'offre pas le méme aspect ; i sa pariie poslérieure il
est d'un rouge vielet. ' )

Le cour est mou; le diaphragme a, du cote gauche,
la teinte du poumon qui repose sue lui , sans participer
cependant & son elat pathologigue.

Towe 11, Juin 1820, Eh
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e foie el peat-dtre une consislanee moindre ; la
rale est cerlainement ramolhie,

L'estomaz, contracts, est rempli d'un fluide hilivux
qui le colore. Les intestins gréfes sonl trbs-ressertds ; ¢h
ot fa ils contiennent queiques hols excrémentiticls petits
et durs. Les gangiions mésentériques , plus rouges que
guand on est en sanlé, ont la grosseur d'un eal de moi-
neau, Les glandes de Peyer offrent queiques points rouges
et dénndés de muqueunse; quelgues uleéralions oceupent
aussi certaines glandes de Brunner, presque toules re-
venues i leur élat habituel; un fort petit nowmbre offre
encore dos traces de mélanisme,

Lés gros intesting sont coarciés; leur membrare in-
terne est blanche-rosée , el parsit avoir uugmentié d'é-
paisseur. Il en est de méme de celle de la vessie. Toute-
fois, je dois avouer que je n'ai pu w'assurer si celle
augmentation n’étail pas doe & une couche de mucosité
coagulée. Le peu dedemps que Fon consacre aux ouver-
tures dans les amphithéilres des hbpitaux de Paris, m'a
cipéché d'examiner lous les organes avee le soin que
j'anrais voulu y apporter, :

Huitiéme observation. Martin , d’on tempérament
bilicux , sanguin , dgé de vingt-sept ans, volligeur au
47", enira an Val-de-Grice le »4 aoiit 1825, salle Léna,
fi% {

Signes eommémoratifs. Depuis cing jours eéphalai-
gie , inquiélude , malaise [¢hrile, anorexie, Depuis son
arrivée jusqu’au 1%, sepiembre , ce militaive, qui dés Ie
débui de sa maladic n’avait point usé d’excitans, pré-
senta lous les symptimes de la gastro-entérite au plus
haut degré, ¢'est-2-dive avee forme adynamique, typhi-
que. Cent vingt-cing sangsues lui furent appliquées , tant
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st con que sur I"abdomen; il fut tenu h I'abstinence la
plus ¢évire, au végime autiphlogistique le plus complet.

Au 17, seplembre, M. le professenr Broussais con-
firma le diagnostic du médecin qui 'avait précida, Voic
ce que jobservai @ pean brillante, teint momie , yeux
zpes 3 lanzue bruniitre , creusée en g{:l‘lltﬂﬂ‘ﬂ; dents légis-
rément fuligineuses, soif ardente, sensibilité abdominale,
dénoncte seulement par la pression el bornde 4 la fossn
iliaque droite. [ Eau de gomme, bis, fomentat. émoll. ,
lavem. id., trente sangsues sur le ventre.) Le 2, la langua
est plus élalée, mais la pean est toujours chaude, le pouls
{réquent, la constipation persistante. (Idem, plus dix
sangsues.) Le 5 , (idem , encore diz sangsues.) Le 4 , lo
malade a consiﬂérn]:-lelne:lt maigri. 1l se dit bien; néan-
moins la fitvre se muintient , ¢t par une pression ména-
gée el soulenue on senl les ganglions méseniériques lu-
méfiés , circonstance indispensable de la gastro-entérite,
d'aprés M. Broussais méme, Le 22, « Pépaisseur, la rou-
geur de la muqueuse ne suflisent pas pour constater [4
gastro-entérile, il faut encore I'engorgement des glandes
du mésentére. Leconsorales. » (Dicte, mémes moyens,
sauf les sangsucs.) :

Le 5, langue plus nette, teint plus clair , pouls moins
fréquent, mieux continué. (Méme preseription.) Le 6, la
fitvre a encore baissé. ( Limonade bis, demi-bouillon
coupé.) Le 7 etle 8, idem. Le g, inquiétude, agitation,

Tout porte i croire que le malade a commis quelgu’ing-
prudancu en s écartant du régime prescrit ; car !aflangue
est redevenue rouge, séche; le teint s'est bruni; leg g
rines et quelques fibres du releveur de la ldvre supé-
rieure éprouvent de légtres convulsions, ( Retour 4 (4
diéte et fomentations.)

28"
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Le 12, Martin se révolte, parce qu'il n’a phs d’ali-
mens; on ne cide pas b ses instances. Le 13, on lui ac-
corde le vermicelle. Le 15, un peu de fitvre : soustraction
‘de I'alimentation.

Jusqu’an 22, tout va de micux en mieux. A cette épo-
que, & peine 5il pouvait se conlenler de deux bouillies
et d'vn @uf. Le 24, quart et bouillic. Depuis, les alimens
onl ¢ié successivement choisis et augmentés, et le ma-
lade est sorti, le 13 oclobre, en élat de reprendre son
SEUVICE,

L REFLEXINNS,

Ne pense-l-on pas , malgré soi, que celie gasiro
entérile s'est plutdl usée qu'elle n'a é1¢é détruite. Je suis
loin de prétendre que les remédes que j'emploie en pareil
cas n'ont pas éié infiniment uiiles; je dis senlement que
nonobstant leur action , Pinflammation n’a pas moins
parcourn sa carridre; car, sans parler un langage trop
métuphorique. qu’est-ce qui caractérise la vie, si ce n'est
fa succession des dges?

Il m’aurait été facile de rapporter encore un _trés-grund
nombre d’histoires de dothinentérites , extrailes du sé-
pulchretum d'auteurs estimés, recueillies dans la pra-
tique civile ou dans les salles d’hépitaux confides aux
principaux médecins de la capitale; mais ce seraitdevenu
fastidieux ; aussi me suis-je haté d’arriver aux conclusions
que j'ai mélées dexplications , qui, #i elles ne sont pas
vraies, paraissent au moins vraisemblables.

“Privés de I'inappréciable avantage d’ouvrir les cada-
vres, les premiers médecins n’ont pu compléler les ad-
mirables tablezux des maladies qu’ils avaient si fidéle-
ment observiées, Aussi, de ce que lés symptémes ftajent
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a::llihlabicg, la durée, la marche égales, nous concluons
que les lésions devaient éire les mnémes , d’aulant micux
que le prince des médecins ct ses seclaleurs supposaient
le sidge de ces fitvres dans les ventricules , le mésentere,
les intestins, Pendant cetle trop longue époque , durant
laquelle on w’étudia plus la médecine que dans des livpes
plus ou moins indigestes, nous sommes réduils # la méme
néeessité que pour les temps antérienrs b fa fumille des
asclépiades , je veux dire & des conjectures.

Enfin , nous nous trouvons au réveil de la science, el
nous voyons Bagliviappeler expressément ces fidvres mé-
sentériques; Morgagoi , dans sa trente-seplitme lelire,
donner Pobservation d’un jeune prétre qui mourut ou
quatritme jour d'upe ph_!rgmaair. abdominale, laquelle
s"¢tail compliquée d'une inflammation de ceevean, qui .
anlérieurement , avait éprouvé quelque dérangement.
Morgagni dit que son ami Valsalva ful 1émoin da 'an-
topsie cadavérique ; que Pon trouva le foie flasque et di-
colord; que Pestomac contenail une matiére bilicuse,
sanguine, semblable & celle qui avait été vomie; que sa
tunigue interne était distendue et pointillée en rouge ;
que ci et la dans Pintestin on voyait de bien petites glan-
des, lesquelies ne paraissaient avoir é1¢ enflammées que
par la stagnation du sang. Je ne résume pas ce gu'on
irouve dans les cavités thoracique et crinienne; je me
borne & demander s%il n'est pas presque prouvé que ce
sont des eryples de Brunner, et trés-probablement ceux
de Peyer, qu’a voulu désizner illustre médecin de Bo-
logie , par cetle phrase: « Multee autem hic, illic, per
sentrem minime slandul@ & stagnanic sanguine in
flammatee. » '

D’aprds Uidentité de la compiaraison de plasieurs éin

dians , qui pour la premitre fois arrétaiens leor vue
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sur celle éruption, avee celle d'analomo-pathologisies
bien famés , lels que Lecat, Hewsson, Reederer, Wa-
gler, Pringle, Lieutaud , Béclard, etc., qui parlent d’¢le-
vures varioliformes du canal iutestinal , qu’on peut rap-
perler & ce que des médecins existans ont désigné sous
les noms de plaques gauliées, de papules , d’exanthémes
internes , de jetées fébriles sur Uintestin, de crises mwal
];]acém,‘ ele., il me semble évident que les uns et les
aulres ont vu les résultats de la dothinentérite,

Le mot adynamie, qui, daprésson ¢lymologie, signilie
absence d’énergie, n'ayant été employé par M. Pinel
que pour désigner la faiblesse anormale, la diminulion
irés-nolable de la contractilité musculaire qui distingue
cerlaines maladies, ou la disposition prochaine a les
conlracter, ce mot, dis-je, ne doit éire afleclé qu'a un
ensemble de symplimes qui reconnaissent une canse; el
les effets de celle cause élant connus, on doit espérer ne
plus rencontrer désormais des fitvres adynamiques
primilives, ¢’esi-d-dire de ces aflections dout on ne sa-
vait oli prendre le sidge, uniquement parce qu’en no
s'entendail aucunement sur la valeur des termes.,

J'ai avancd que Pentérite furonculeuse élail aussi ra v
chez les vieillards que les diverses dermites; en effet,
si [aute d'¢lémens de nalrition, la peau estdevenue lerne,
oride, les glandes mucipares de l'intestin, difficilement per-
méables par lesang, en raison de leur alrophie, ne seront
aussi guere plus susceptibles de turgescence vasculaire,
et s'enflammeront bien plus rarement que la membrane
qui les entoure, et qu'elles lubréficrent moinsa une épo-
fue olr précisément elle sera, en général, plus excitée. On
voit pourtant, dira-l-on, lastupeur et 'adynamie, portées
un hauot degré i In suite de eystiles, de cerlaines fidyres
inlermitlentes putrides , malignes, ete., ne point per-
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sisler; ainsi que dans la dothinentériie il y a done plu-
siours sortes d'adyvamie? Précisément, Selon moi, 'a-
dynamic vraie, essentielle, est celle gue Pon constate
duns Pentérite pustuleuse; les anlres lormes sous les-
quelles on lobserve ne sont que des piendo-adynamies,
qu’on ne confendra jamais avee le prototype, seul sus-
ceplible de présenter cette constance dans la suceessjon
des symptomes qui le eonslituent; car on n’est pas at-
teintde fitvre adynamique oa complication adynamigue,
purce qu'on est couché sur le dos, qu'on a la langue
nuire , ele. , ce qui peut tenie i bien des causes, mais
pacce qu'on présente certain ensemble 'une maniire
continue. Jevais w'ellorcer de délucider un peu la ques-
tion par des énancds d'explications, empruntés en partie
au restauratear de la médecine , qui pense que Padyna-
wie ne peul provenir tTuc de deux sources , 1°. d’un viee
W"assimiiation du sang , soil par le poumon, soit par le
canal digestif'; 2. par des symplowes edeéhraus.

Faire enlendre que 'adynamic est le résullat d'un
vice de 'hémalose , est metiee sur la voie de la véeité
celui qui se rappelle quen ellet la face esl violacde | la
respiration haute ou lente et pénible , Ja lemnpérature
animale ou-dessous de son Lype nermul, los erachats
mélés d'un sang brundtre , qu’on croirait sortie par ex-
sudaticn , ele.

Ce quo Basori déerii sous le nom de Lévee pitéchiale
est, & de pas s’y méprendre, la méme allection qui
s"offrit & cet observateur célébre sous une forme qui
u'est pas celle gu'elle aflecte habituellement,

Wailleurs , st on élevait des doules, je pricrais de
nouveau mes lectenrs decemparer los symptomes, ete. ,

et je me permeltvais de leur vemémorier que cetle ma-
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fadie l'u: lrangporiée par nos troupes el les prisonnicrs
vatrichiens d'Italie en France, oivon la dénomma typhus
de I'an 8, fitvee épidémigue, ete,

- J"ai cru inulile de réfuter U'opinion de Huleland, et

plusieurs médecins de diverses parties da globe, qui
creient que, par suite de changemens oceulles survenus
dans les counstitutions atmosphériques, les fibvres bi-
lieuse, muqueuse, adynamique, se sont vues remplacdes
par des phlegmasies gasivo-inlestinales non contestables.
MA. Lacnnec et Gayol, qui, par leurs efforls soutenus,
ont tant contribué a Pavancement rapide de certaines
parties e la science, avaient trop de perspicacité pour
ne pas saisie qu’il y avail dans ce quils s'accordaient i
nommer [iévre conlinne an princips imprégoateur dont
il n’élail Pas en notre l\uu\-‘uir ‘éﬂisir Pessence ; mais
persnadds qu'ils avaient allsire avec une fitvre géndrale,
ils n’ont jamais eru devoir en rechercher les eifets pee-
nicieux dans lintesting, parce que les lésions qu'ils v
observaient aprés la mort ne leur paraissaient point en
rapport avec les symplémes formidables qu'ils avaient
notés du vivant de Vindividu, d’autant mieux que ladou-
leur abdominale est généralementsourde, localiste, pres-
que nulle; et ¢’estde [a qu'ils sont partis pour ¢lablir, &
" Pimitation d’Hippocrate, la base de leue division des
fibvres.

M. A. Petit n'a pas laiss¢ de remarquer que les gan-
glions du mésentire ¢laienl engorgés, cartilaginifiés,
quelquelois méme désorganisés; mais ce qu’il n’a pas
vu, c'est la correspondance de I'éiat pathologique de
ceux-ci avee les cryples de Peyer el Brunner , bien qu'il
ait divisé sa fitvre cnléro-mésentérique en simple , boy-
tenneuse, avee commencement d'nledrations intestingos
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ou uleérations completls, tovjours de forme ronde ou
viliptique, lesquelles se rencontraient constaminent aux
mémes hanleurs du csnal alimentaire. Toul en ayanl
voulu faire un genre & part. lout en établissant des sub-
divisions basées sur I'observation, el reconnaissant upe
lésion du principe de la vie, le médecin de "'Hétel-Diey,
dans son livre, sans contredit le moins incomplel sur celte
matibre, n’a pas précisé le siége réel de cette affection,
bien qu'il ait judicieusement indiqué quela fin de Viléum
était la plus chargée de plaques, el que, craignant de
"offenser grigvement , il avait jugé convenable d’admi-
nistrer les teniques diflusibles par 'estomac, qui devait,
sefon lui, en transmeltre indiveetement les heoreux eflets
a l'organisme. 4

Il me porait évident que M. Récamier, dans le plus
grand nembredes cas, impose & la dothinentérite le nom
de fitvre catarrhale grave (1) et méconnait souvent érup-

(1) M. Récamier ne confond pas plus la phlogose eatarrhale avec la
fi évre interne mésentérigue, ou la dothinentérite , que la scarlatine
avee les varus , les oroncles b les pustules cotanées. Le catarche aigu
ginéral est aussi spécifique que la scarlatine , qu'il remplace méme
parfois, ainsi gue Pesquinancie isolée ; ear les ficvres eatarchales ont
régne cpidémiquement comme les scarlatines. y

{a facilité de confendre le catamrhe aign des muguevses avec la
plilegmazie des cryples muagquenx , existe apparemment pour d'autees
que pour M. Récamier , qui apprendra volontiers les moyens' de ne
jamais 8y tromper de ceux qui s croient infajllibles méme avant
d*avoir achevé leurs etudes,

La facilité de combattre 'inflammation des eryptes par 3 saiguée
u'eet probablement pas aussi constante que le prouve auteur de la

hisse, car la plupart des sujels qui succombent & la dothinentérite ont
et saignés ; mais comme une fiévee simple ou inflammatoive on catar-
rhale est souvent prise pour une dothinentérite, il o’est pas éloamant
que lasnignde ait des suecis pour cens qni Ciagnostiquent la dothinen-
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tion inlestinale ; wais [eéquemment aussi il diagnostiqn:
le catarrhe aign de loules les membranes muqueuses ,
qu'il est si facile de eonlendre avee inflammation des
cryples, et dont une saignde fait si promplement justice.
M. lo professcur Récamier, en élablissant un rapport
tris-cxact entre la fivee catarrhale et la fitvee scarla-
tine. a certainement voulu parler de l'entérile pusiu-
levse : car ce qu'il appelle catarrhe aigu géndéral , n’élant
point spécifique, il n’eitpu le compaver a Pinflammalion
cutande, qui l'est si dminemment.

M. Broussais , au nom duquel se ratlachent de si glo-
rieux travaux, a vu des ulcérations intestinales; il ne
lui a point échappé qu'elles dlaient toujours plus fré-
quentes pris du cwenm , qu'il savait élre pavoisé de
cryptes { qu'on me pardonne ce tevme ) ; wais il n'en
a spécialisé ni le siége, ni le mode de formation, m e
mécanisme, parce que, relusant d’aceorder & cette phleg-
masie aizué la concession qu'il a faile & quelques autres ,

térite of elle n'est pas. Il faudrait, ponr que e raisonnement de Pastens
fit coovainguant, qu'aucun , ou presque awcun do «eux qu'nn saigne
ne snecombit; ce qui est loia de la vérilé, Les faits conduisent senle-
ment & penser que dans begueonp de cas la dothinenterite diserite
warche avee facilité , tandis que_d:ma les cas oielle est confiuente ,
c’est-i-dire grave , l'alfection locale en paie la marche de la maladie
ginérale , el aprés [es accidens primilifs développe les accidens secon-
daires tellement graves , qu'ils éludent Paction de tous les moyens et
de tous les nﬁgimau. M. Recamiers a sous sea Frux une jrune personi
de dix-huit ans , bien constituée , chez lagquelle la saignée ginérale ot
locale , les bains , les cnl.‘rpln:mcn, les mul:ila,gincuxl elc, , n'ont
pas éié épargnés. On a pu dabord concevoir lespérance de la
ennralescence ; mais il afallu 'abandonner enspite & cause de la gra.
vité des aecidens conséoutifs servenus en raison de D'état Behenx de
l'ipparuil digestif , qui vepovsse teul noven de yestauration.
{ Nate du Hedecieur, )
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il a trop souvent confondu Ueffet avee la cause, les rou-
geurs hypostatiques avec ceiles qui étaient yraiment in-
flammatoires.

Aprés avoir disserté sur le principe inconnu , car il ne
faut pas étre taxé d’ontologisme, la pature et le sidgr
précisés de la dothinentérite, on £’apergoit que plusieurs
développemens seraiunl nécessaires; mais je les épargne.
rai au lecteur déja fatigué, et ne lui donnerai pour ter -
miner qu'une explication probable du délire qui en es
presque inséparable. ;

L'¢poque & laquelle survient le plus erdinairement la
complication ataxique (du premier au vingl-unibme jour)
esl remarquable; je n’entends point par ce mot alaxie
qu'un étre protéiforme, mais identique dans sa nature ,
vienne s2 dowicilier dans le cerveau pour lui faire per-
dre le sentiment de son élre, je veux sculement exprimer
qu’il se fail une modification organique , laguelle consti-
tue un état pathologique dont Pobjet est le dérangement
de Uintellect, et Ie but la tendanee & Pextinclion de la
vie. Sous quelle influence ces phénoménes peuvenl-ils
s'ellectper ! Clest loujours seus celle de ]’ipﬂammution
ou de Virrilation. Le cerveau el ses caveloppes sonl-ils
enflammes, le délire est idiopathique. Llirrilation est-
elle communiquée des nerfs & leur aboutissant, le délive
est sympathigue. Mais ne se pourrait-il pas que les veines
résorbant du pus ou une matidre morbifique , et chan-
geant par celle opéralion la nature du sang, irvitassent
Pencéphale ? C'est ce qu’il est permis de conjecturer, car
des luits bien avérés el d'ingénieuses expiériences sem-
blent nous répondre.

Enumérons quelques-unsde ceux-ci, novs indiqnerans
ensuite celles-1h.
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Buffon rapporte qu'un ecelésia tique violemuent tour
mlenlé par les passions qui porlcntl’hommu it procréer
leur opposa leng-tewsps une ferme résistance ; enfin, it
~perdit la raison, et quatre mois apres il la récupéra
aprés d’abondantes émissions de sperme survenues invo-
lontairement pendant des véves,

M. Esquirol racontait dans ses savanles lecons que,

- par suite d"une aménorrhée , une femme devint lypéma-
niaque. Déja elle avait plusieurs fois , mais infroctucu-
sement, allenté i sa vie, ]trrsl]u’un jour, aprés avoir fait
son Lestament olographe , ‘elle pari de Paris avec linten-
tion de se noyer au-dela du filet de St.-Clond, 2 Pelfet
de n’étre point exposée d la Morgue. Ghemin faisant, les
rigles fluent aves abondance ; elle recouvre pleinement
ses facullés intellectuelles, ot revient aussitit chez elle .
oit déja on s’occupait i disposer le deuil. »

Dans ce cas et le précédent, ostil déraisonable de
croire que 'aliénation mentale a dii, suivant toutes les
apparences, élre la suite de la rétention et circulation
du sperme et des mensirnes? je ne le pense pas @ nnis
poursuivons,

Dans les blessures, la pneumonie, fa pelite vérole
Pérysiptle, le phlegmon el autves maladies pyogéniques,
quand voit-on du délire? n'est-ce pas i la suite d'une
fitvre de résorplion, c'est-i-dive d’une pyrexie pendant
laguelle la séerdtion morbide est moindre on tout-i-lait
nolle? Le désordre dans les idées survenun par la sup -
pression d’un fosticule habituel , des lochies, du fux
menstruel , de laséerétion urineuse, de quelques icleres |
n’en sont-ils pas des preuves si pateales, qu’on ne peul se
refuser & leur évidence pour peu quon ail ¥u el allenli
vement suivi des malades ? Pendant que M. le professenr
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Lislranc élait encore d I'dtel-Dieu, apris up jour entrég
publique , une malade dont il avait la direction [ait des
imprudences ; la source d’un vaste ulcire quielle portait
i la jambe se larit , elle meurt ; on louvre, et 'on voit
la saphene interne, la veine crurale, pleines de pus. Les
méninges élaicnl enllammdes; il y avait cu du délire. Déja
deux fois y’ai pu faire celle remarque et ne convain cre
fque dans ce cas et ceax de phlébites des [emmes ep
couche, ¢’est souvent aux veines que sont dues les mé-
tastases. Cetle croyance coincide parfaitement avec celle
de MM. Magendie, Dupuis, Leuret , Trousseau , etc. ,
quion sait aveir injecté du pus dans les veines de grands
animaux.’ \
Je sais bien que 'on pourra m’objecter qu’il existe
des folies sans cause appréciable du vivant des malades
el aprés lear mort, dans ce cas novs sommes forcément
obligés de conclure soit i linsullisance de nos moyens
d’exploration, soit que le systéme negveux, qui est si im-
portant, entre en convulsion spontanément, ce qui est
admissible , puisque 'on sait que le cerveau n’est, en
quelque sorte , qu'une pile voltaique, et que celle-ci peut
enlrer en aclion par efle-méme. Les intermittences et ré-
mitlences représenteraient jusqu’a un certain point la ré-
mission et intermission d’un appareil électrique faligod.
Quant aux iveesses, dont le délire est provoqué non
par la résorption ¢'un produit physiclogique ou pathe-
logique comme ci-dessus ., mais sculement par Pintro-
duction d’un stimulus accidentel , esi-il vrai qu’on en ail
vu se dissiper subilement par une lrayeur , un froid vio.
lent, 'ingestion de quelgues goulies d'ammoniaque, ete.”
je ne le révoquerai pas en doule, et je me contenlera
e faipe ohserver que ce micax-éire ill3‘|FllI!FIIlt1, o retour
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au bon sens, dont les antagouisies de Pabsorption vei-
ﬁausa voudront tiver grand parti, a étd immadiatemoent
#uivi d’une dépuration quelconque opérde par les sueurs
chez celui-ci, par des urines ou des selles copienses
chez celui-ld, etc.

Je le repile, de Iexistence de U'entérite bornde on
aurait grand tort de conclure & Uimpossibilitd de enté-
rile diffuse ou en nappe; celle-ci differe de celle-la par
ses caraclires dingnosliques, physiques et anatominqunes,
Mais, dira-t-on, si ces deux états sont si tranchés, les
uleérations qui sont la suvite de Pune ne doivent point
vessembler i celles qui ont amené Pautre, Cest vrai, et
en général, dons la seconde espbee de phlegmasie les
uleérations n'afllectent pas plutdt Ia forme ronde ou ellip-
soide qu'une autre; et cela fiitil , on ne devrait point
encore s’en ¢tonner, car le sang élant I’&lément nour-
ricier de I'inflammation, il se ponrrait bien que, parce
qu'il serail plus abondant dans les follicules , celte der-
nidre sévit davaniage conire eux, qui pourtantn’avraient
aucune fonction dépuratoire b remplir.

APERGUS

- Sur quelyues maladies qui paraissent conséeutives
une ctﬁﬁﬂtiﬂn s m‘-rj' trispirmcfmr‘qus . OIL gmnd
sympathigue;

Par M. E. Lecacuois.

-

Plusieuss observations m'ont pare propres a jeter
quelque jour sur une espéce de maladie qui @ manqué
jusqu’ici dans tons les cadres nosologiques. J'ai noté soi-
gneusement ces faits, jo les ai disposés dans U'ordre qui
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m'a parn le plus convenable pour passer fucilement de
Fun & I'aulre; en un mot, jo Mg Eol dsecd une bnile
‘1I“i devait, ce me semble, me conduire 3 la vérilé. Un
dernier pas me restait i faire, ot Iintuilion directe
pouvail senle m'sider & le franchir. J'aj long-temps
allendu que les circonstances me procurassent les moyens
de me livrer & des recherches spéciales; ma position
actuelle ne me permet plus de nourrir celte espérance,
Cependant on annonce un nouvel ouvrage d'un médecip
allemand, le docteur Wenzel, sur le grand sympha-
tique (1). M. Lobstein (2) a déja publié sur ce nerf une
monographie ¢tendue ; M. Flourens (2) en parle dansg
son premier ouvrage, Torvs les regards sonl dirigds vers
ce point, elsi, par hasard, ce pelit mémoire contenait
quelques idées nenves, elles sont d’un accis si facile,
et pour ainsi dire si vulgaire, qu'elles ne sanrajent
mn’appartenir long-lemps. Je me résous done i les publier,
quelqu’imparfaites qu'eiles puissent étre. On ne me pe-
prochera pas, jose Vespérer, de m’abandonner i de
pures hypothéses; je marche avec des faits . je m’appuie
sur des faits, j'en lire des conséquences présomplives qui,
si elles ne sont d’une rigueur absolue, me paraissent au
moins des demi-véritds.

Dans les derniers jours de décembre s8a4’, viie Paxliii
fut admise & la clinique; elle était atteinte d"une péri-
pneumonie, qui céda parfaitement & Pemploi du tartve

stibié , aprés avoir menacé les jours de la 'malade. En

—
{r) De magni sympathici neri in morbis dignilate,

(2) De Structura , wsu el morlbis wagni sympathici naryi,

{(3) Flourens, flech. expirimentales sur les

fonctions ¢f g Propriciés
dut systcoma nrveas , 1844, '
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vécueillant Thistoire de cetie maladie, on ne trouva
absolument rien qui piit en expliquer invasion. Celle
femhw, cuisinitre de son élat, étail peat-dire sojette
a quelques écarts de régime; mais pouriuoi ces écarts
auraient.ils eu dos suites plus graves dans un temps que
dang un autre, et pourquot , dans ce cas-ci, la maladie
du poumon en aarait-elle été Peflet ? Invoquer influence
de lasaison, celle de la constilution médicale , ce n'est
que reculer ia difliculté; car pourquoi cette influence
ug;rait-e[la ile préférence sur tel individu, el resterail-
elle impuissante sur tel autre, qui eependant parait
placé dans des circonstances plus favorables b son déve-
loppement ?

On ne peut sortir de ces obscurilés, qu'en admetlant
une canse interne ., une modification organique plus
puissante que tous les agens extirieurs. Mais en quoi
consisie celte modification? Existe-t-elle dans le viscire
lui-méme, oubien a-t-elle son sidge dans unautre organe,
en relation d'ussge ou de sympathie avec Porgane
malade ? Ne serait-ce pas plutdt dans le systéme vascu-
laire , dans le systEmc nerveux , ces grands rouages de
la machine vivante , qu'il faudrait la chercher?

Comme on flottait encore daus ces incertitudes , un
autre malade fut adwis dans e méme hopital, C’était un
journalier, dgé de vingt ans, d’une conslitution robusie.
1l se plaignait d’une douleur dans la jambe droite, qui
licmpﬁnhnitdﬂ se livrer & sontravail. La partie étail légi-
rement tuméfiée , et d’une sensibilité si exquise, qu'elle
supporlait & peine l'impressiou du doigt; elle offrait en
méme temps une couleur violacée qui fit craindre un
scorbut aigu. Quelques jours aprés, lo mal diminua dans
la jambe droite ; celle du cité opposc ful prise, plus fai
Dblement il est vrai ; puis, le malreparut avee sa premicre
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intensiié dans le membre droit, puis cessa presque en-
titrement, puis reparut encore. On remarqua que les
yeux, et surtout le gauche, étaient injectds et lar-
moyans; le malade y sentait de la caisson: il dprouvait
des nausées; la pression déterminait une douleur légire
dans la région ¢pigastrique, [l vomit spontanément , et
rejela avec une pelite quantilgé de bile un ascaride lom-
‘bricoide. Un émétique fut administré le lendemain; il fie
effet. Dis-lors le mal n'augmenta plus; bientdt méme il
diminua. La rvougeur, la lension, la douleur devinrent
plus faibles dans les jambes, spécialement dans la droiie.
On y senlail sous la peau de pelites nodosités pea
mobiles , discrites , lenticulaires pour la forme et le
volume. On écarta le soupcon de scorhut, el on reconnut
un érysiptle noueux. Lo micux ne disconlinua pas;
le malade put s¢ lever, et, peude tempsapres, reprendre
ses travaux.

Un accident léger de celte maladie servit a la rap-
procher de celle qui nous occupait d'abord. Ce dernier
malade avait éprouvé une légere ophthalinie; on se rap-
pela que la péripneumonique avait eu zussi une ophihal-
mie 4 droite, avec ulcérations superficielles de ja con-
jonciive. Saisissant ce point de coniact, on chercha si
les deux maladies ne présenteraient pas d’autres analo-
gies, et s’il neserait pas possible de les expliquer I'une par
I’autre. La premidre malade accusait, pendant sa conva-
lescence, des douleurs vagues . des inquiétudes, comme
elle le disait, dans les membres : le jeune homme éprou-
vait aussi des doulenrs trl‘:§-\riﬂ:s dans ces parties, et sur-
tout dans les poignets. Chez 'un et 'autre la face élait
d’une pileur bilicuse, les réponses bréves, et pour toug
dire, en un mot, leur langage comme leur physionomie

Tome II. Juin 1826, Sy i
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exprimait b la fois le malaise, la fatigue, le décourage.
ment et 'impatience.

On dat se demander dés-lors si ces maladies , bien
différentes pour le siége et pour la nature, n'auraient
pas quelque chose de commun dans leur origine, puis-
que leurs caractéres extérieurs avaient quelques traits
~ de ressemblance. Mais les mémes questions el les mémes
incertitudes se reproduisaient & 'égard do jeune homme,
et les deux malodies ainsi réunies ne semblaient offvir &
esprit qu’un champ plus vaste de conjeclures. Sous un
autre rapport, cetle réunion, en lournissant des points
de comparaison plus nombreux , muilipliait el rendait
plus accessibles les issues du labyrinthe.

Trois moyens se présentaient pour en sortir:

1°, L'expérimentation , par laquelle un organe étant
modifié artificiellement, la cause, le siége et Ia nature
de la maladie sont si bien connus, qu’il est facile d'y
rattacher toute la série des effets,

2°. L'observation des ces traumatiques, ou en d’au-
tres tajrmes. des expérienéea toutes faites, que nous four-
nirait le hasard.

3°. Enfin la comparaison avec des maladies sembla-
bles, mais dans lesquelles les symplémes étant mieux sé-
parés les uns des autres, lepr filiation plus pronencée et
mieux sentic, il devenait aisé de remonter 4 un fait pri-
mitif, et de déduire de ce fait toutes les particularités
du détail.

La méthode la plus siiee et la plus parfaile serait sans
conlredit celle qui les embrasserait toules trois.

On eiit cherché lorg-temps sans doute si on eiil la-
boriensement entrepris de rassembler des faits pour
éclaircir ces difficultés; mais ces fails étaient déja con-
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nus; la part du raisonnement se borna & les coordon-
ner, el ici, comme partout ailleurs, ce raisonnement
devint moius illusoire, par cela méme qu'il éajt plus
restreint.

Ces faits, ces termes de comparaison, ces démons-
trations analyliques, je les exposerai dans U'ordre indi-
qué plus haut. 4

Parmiles expériences instituées surles animaux vivans,
une seule parait avoir donné lieu 4 un désordre de fonc-
tions qui se rapprocherait singulitrement des symplomes
que nous avons décrits, ‘L’annlugie une fois admise,
I'expérience offrirait 'avantage de réunir les deux mala-
dies sur vn méme snjet, et P'explication qu’en pourrail
en déduire pour Pune serail également applicable &
Pautre.

Cette expérience est celle dans laquelle M. Dupuy,
d’Alfort, a lésé le systtme du grand sympathique, par -
I’ablstion du ganglion cervical supérieur. Il I'a répéide
plusicurs fois, et toujours les résultats furent les sui-
vans : 1° resserrement de la pupille et rougeur de (o
conjonctive; 2°. amaigrissement général avee infiltration
des membres, puis éruption de gale, qui finit par affec-
ter toute la surface cutande.

Nous trouvons déji ici un symptéme commun i nos
deux maladies, je veux dire la rougeur de la conjonctive.
Un auntre symplome qui n’élait propre qu’a 'une des
deux, I'inflammation edémateuse de la peau, porait ren-
trer tout-i-fait dans Iéruption de gale avec infiliration
qu’on observa chezlous les chevaux. Il est vrai qu'on
peut contester 'analogie entre I'érysiptle et la gale; ot
la distinction paraitrait trés-fondée s'il s’agissait de com-
parer un homme & un autre homme, et an érysipéle bien

29
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caractérisé & une gale parfaite. Mais ici chaque affeciion
ayant port$ sur deux tissus dont la lexture n'est pas iden-
tique, cette différence a dit nécessairement en amener
d’autres dans les caractires. Chez le cheval la gale était
accompagude d’'exdéme, ce qui en fait une espiee parti-
culiére; chez 'homme, les nodositds qui soulevaient la
pean donnaient i la maladie un aspect trds-diflérent de 1'é-
rysipele ordinaire. D'ailleurs lo mot gele a une acception
gi étendue, surtout en médecine vélérinaire, qu’on ne sau-
rait se refuser d’admettreque Uérysipile pat rentrer dans
ses varidtés. Rien, dans ce résultat généeal , si ce n’est
les considéralions anatomiques et physiologiques qui s'y
rattachent, ne nous denne Uexplication de la pneumonie
dont fut affectée la premidre melade; mais, si on con-
sulte la détail des expériences dont il a été déduit, on
trouve qu’aprés 'one d’eiles ln respiration deving pé-
nible et bruyante, le pouls dur, fort et fréguent, ce qui
sa lie trés-bien & I'état de la cirealation chez les deux
malades , et sarlout chez le jeune homme.

D’autres expériences conficment-elles le rapport que
celles-ci semblent établiv entre les aflections du grand
sympathique et celles de la conjonctive? Il ne parait
pas qu’il en existe de plus divectes que celles da M. Du-
puy, et peut-étre serait-il difficile de les vendre plus
concluantes.

Un fait observé par M. Magendie semble pouvoir se

. raltacher & ceux-ci. Je veux parler des ulcérations de la
cornée, que ce physiologiste a rencontrées constamment
sur des chiens qu’il avait nourris avec du sucre et de
'eau distillée. Etaient-elles dues a Iaffection générale
prodaite par ce régime non azoté, ou bien doit-on [*at-
tribuer & une réaction sympathique (nous verrons bien-
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16t quels en sont les ugm:‘s }.qu'unu modilication parti-
culitre de Pesteinae exercerail sur les yenx? Gelle mio-
dification n’est pas une hypolhése gratuite. Le conlacl
sur la muqueuse gastrique d’un corps auquel son orga-
nisation n'est pas appropride, doil avoir sur elle un
offel tout aussi prononcé que celai que produiraiy ghez
un herbivore une nouvrriture enlicrement animale.

L'ophthalmie endémique des Eg}rplicﬂs nous fournit
un nouveau fait & Pappui de celle étiologie. Aprés avoir
combatiul'opinion de Prosper Alpin (1), en démontrant
quion ne peul rattacher celle maladie & aucune des
causes qu'en lui avait assignées, tels que les vents du
midi, la poussiére fine répandue dans Uair, ete., Yolney
ajourte : «La plus puissante de ces causes me parail élee
o le régime des Eg}'plicns. Le fromage , lu lait uigre, le
» miel, le raising, lss fruits verls, les légumes crus,
» qui sont la nourriture ordinaire du peaple, produisent
» dans le ventre un trouble qui, selon Uobservation de
» tous les pﬂtﬂicit:m,l se porte sur la vue, Les oignecus
» crus surlout, dont ils abuseat, ont pour I'échaufler
» une veriu que les moines de Syrie w'ont fail remar-
v quer sur moi-méme. » | ¥ oyage en I‘.-"l-_'_}r;m: et en Syrie,
tom. I, pag. 197. }

De nombreux faits chivurgicanx démontrent les rela-
lions sympathiques qui nous eccupent : je n'en cilerai
que deux des plus connus, On sait qu'Alexandre ayant
éL¢ alleinl au cou par une pierre, cul, & la suite de celle
blessure, la vue ohscurcic pendant plusieurs jours, et fus
wéme en davger de la perdre. Lautre est celui dont
parle Barthez. Un homme recut un coup d'épéz entre ln

i Pr""FE""-I. A |I1ill. I Medieina .ﬁéﬁ .il.‘l'z:rrr::'!,
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troisieme et la q'uatriéme cite, La voe fut entiérement
perdue pendant plusieurs jours: elle ne revint que par
degrés, & mesure que la plaie se cicatrisa. Barthez pré-
sume que dans ce cas le trisplanchnique avait été blessé.
Il est diflicile de ne pas admetire une lésion da méme
nerf dans la premiére ohservolion:

5i les irritations directes du trisplanchnique prouvent
les connexions étroites de ce nerl avee Peeil, la méme
vérité n’est pas moins démontrée par expérience in-
verse. Beaucoup de chirurgiens ont va In pigiire de la
sclérotique dans Popération de la cataracte, étre snivie
de mouvemens spasmodiques de estomac et des intes-
tins; de vomissem=ns sympathiques, comme ils les ap-
pellent. M. Dupnytren aflirme dans ses legons cliniques
quiil a opéré pen d'enfans qui ne lui aient présenlé ce
phénomene. Recherchez maintenant par quel intermé-
dinire la lésion de 'wil peut troublerles fonctions du sys-
teme digesiif, vous ne trouverez que le systéme nerveux.
vl de toules les parties dont ce sysiéme est 'assemblage,
le grand sympalhigue est la seule dont Pinfluence soit
assez puissanie pour se préter i une explication compléte.

Les faits médicanx en faveur de la relation qui nous
vecupe, sont aussi trés-nombreux, el trés-déceisifs. Rien
de si commun, suivant le chirurgien que je citais tout-2-
I'heure, queles cataractes consécntives au diabite.

« J'ai vu souvent, dit M. le professeur Laénnec, la
géne de la respiration , quelle qu’en fitt la cause, dimi-
nuer notablement dans Pebscuoritd, ou lorsque lo malade
fermait les yeux : plus rarement j'ai va Ueffet contraire.
J'ai fait la méme remarque dans un grand nombre d'al-
fections de diverses parlies du corps, ¢l entre aulres
tians beaucoup de cas de douleurs d'estomac et des in-
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tostins , que 'on bt prises pour des gustriles ou des en-
" térites , et que les malades faisaient cesser ou reparaitre
4 volonté, en fermant vu en cuvrant les yeux , en fixant
une lamiére vive ou en détournant la vue.s (Lagnoec,
de U Auseultation Médiate, deuxitme édition, 1ome 11,
page 75.)

Voici un exemple particolier de ces phénombnes
carieux. « M. le comle @'H***, dgé de quatre-vingi-
deux ans , d'une conslilution robusie, doué encore
d’une vigueur peu commune chez un homme de soixante
ans, esl sujet, depuis sa premibre jaum:sse , & des atta-
ques d’asthme, et a habituallement la respiration un pea
courle. Depuis ige de cinouante ans seulement il tousse
habituellement un peu, et expectore au matin une ma-
liewe pituileuse wélée par momens de quelgues crachats
jaunes. Les atlaques d’asthme onl toujours é46 trés-rares
chez lui: mais elles n'ont jomais mangué d’avoir lien
quand quelqu’un vienl i fermer por hasard la chambre
ol il couche, ou quand la lampe qui y briile toute la
nuit vient & s’éteindre. Dis que U'un on Pautre accident
arrive, il se réveille avec une oppression sullocante, et
au boul de quelques minules il perd connaissance...
Lorsque cet accident arvive, on le fait cesser en ouvrant
les fenétres et les portes, rallumant les lumidres, et
portant le malade au grand air; mais il conserve encore
de Poppression pendant quelques houres. » (Op. eit. .
pag- 9o.) :

M. Lagnnee rapporle encore dans ses cours, qu'un
homme viut un jour le consulter pour une affection sin-
gulitre. 1l avait éprouvé d’abord une douleur vive dans
I"abdomen, puis quelques jours aprés un vertige si vio-
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lent, qu'il lui semblait que sa téte tournait sur la colonna
vertébrale comme une roua autour de son axe. Ce tour-
noiemant ¢élait tellement incommeode pour le malade,
qu’il fut obligé de se faire tenir par sa femme. Fermait-il
les yeux, la sensation cessait anssitdt. Il est évident que
il avait ici une part principale dans la maladie. De
quelle nature était cette affection? La doulevr abdomi-
nale qui avait précédée semble nons Pindiquer : elle
était du genre de celles que 'on nomme sympathiques,
niot qui bien souvent masque notre ignorance, mais qui,
dans le cas présent, parait désigner une affection du nerf
du méme nom.

Le professeur Testa, de Bologne, pense que l'ophthal-
mie, et méme sowvent la perte de I'eeil, peuvent étre
rangées au nombre des signes des maladies du eeeur,
* Mais ne subordonne-til pas Pun & Pauire denx eflets
distincts d’'une méme cavee ? et cette cause, oi peut-clle
étre, si ce n'est dans le systéine nerveux? Un hownme
inourut d’une péricardite pendant laquelle il fut affecté
d'une fonle spontanée et presque subile de 'eil droit,
par uni suppuration quis’y établit, sans étre précédée ni
aceompagnéed’aucuns symptémes inflammatoires. Gorvi-
sart, qui rapporle observation, trouva, i 'ouverture du
cadavre, le cerveau, les nerfs et les couches opliques
dans intégrité la plas parfaite. N'élait-ce pas encere la
une de ces affections sympathiques ayant pour sidge
le sysitme nerveux viscéral? On pourrait le placer de
préférence dans la partie de ce systéme ui appartient
& la huitieme paire : ce nerf, en effet, comme Pourfour-
Petit , I'a expérimenté pour la premitre fois , el
comine M. Duméril I'n confirmé depuis, a une influencq
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rés-grande sur Peeil (1). Mais aussi ce méme nerl a dans
les gang] ions les liaisons les p|UB élroiles ayec le grand
sympathique , et il est tellement fondu sur lyi dans les
plexus, quo'il est diflicile d’agir sur luj sons |éser en
méme temps le trisplanchnigque. :

Mainienant, les relations do sysléme nerveux visedral
av’ s les werls de I'wil sont-elles suflisantes pour expli
quer Pespéce de consensus que les faits précités établis-
sent entre I'eil et les viscires? Si ces relations ne song
pas nombreuses, elles sont si intimes et si évidentes ,
qu’il est difficile de leur refuser une part aclive dans
ces phénoménes. Elles existent d’abord aved le nerf de
la sixitme paire, ou abducteur de P'eil, par les trois
{ilets qui s’unissent i lui dans le canal carotidien : en-
suite, et c'est, je crois. la plus importante, avee la
cinquitme paire, par le _filcft anastomolique de Meckel.
On connait, par les expériences ricentes de MM, Ch.
Bell et Magendie, combien est grande Paction de ces
ner(s sur les organes des seas, et particuliérement sur
eil. Aprés qu'il eut é1é coupé, on remarqua dans cet
organe des altérations d-pen-prés semblables & celles
Gue j'ai notées plus haut,

Le lien oli se fait la premiére de ces anastomoses .
celle do canal carotidien, semble rendre raison des
bruoissemnens et des doulours d’oreilles, dont certaings al:
fections des organes splanchniques sont accompagnées,
Hippocrate, dans ses Epidémics, rapporte denx cas de
ce genre. Ce sont ceux du malade 120, b, [, etdy
malade o, b, II, Tous deux succombérent i une jn

{1) Laligatore de la huitieme paice ost suivie d'une alliration -
table douns P'organe de ‘a vue. (M, Pecer | Bopport incdit g wn M-

a i 4]
widire de men pere, |
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flammation du {oie. Le premier gprouva, vers le dixieme
jour de la maladie, une violente donleur aux oreilles.
Un des premiers symptémes de celle du second fut une
surdilé qui se conlinua jusqu’a la mort, avrivée le viegl-
seplitime jour.

Nous avons eu ces jours-ci quelque chose de semblable
a la clinique. Deux femmes étaient aifectées de fid- e
continue , avec sensibilité de abdomen & la pression.
L’une fut prise presque instaptanément d’une violente
donleur d’oreille , N'auire d'une légire surdité,

Enfin, n’est-ce pas encove aux relations nerveuses dé
monlrées par Panalomie enlre le grand sympathique el
la cinguiéme paire, dl'influence puissante de cedernier
nerl sur les organes dos sens, qu'il laut recourir pour
comprendre les allections singulitres que produisent
dans ces organes cortaines irvitations particuliéres des
viscires abdominaux el thoraciques: par exemple, le
vire sardonique, la douleur sus-orbitaire, le prurit des
navines . la dilatation des pupilles qui accompagnent st
souvent les maladies vermineuses et la pluparl des né-
vroses viscérales? Ne doit-on pas ranger dans la méme
calégorie un accident particulier, observé par M. Patit,
dans la fibvre entéro-mésentérique : toutes les lois qu’on
pressait I'abdomen, les malades se plaignaient d’une
contraction subite et involontaire des lévres ct des ailes
du nez. ;

N'est-ce pas aussia une semblable influence, mais se
propageant en sens inverse, qu’il faut rattacher les acci-
dens conséeutifs i I'impression d’une lumikre éblouis-
sanle ( vomissemens, dyspnée, syncope, elc. ), ceux qui
agcompagnent Péruption des dents ? On sait, eneliet, que
la cinquidme paire de nevls se partage en lrois branches

page 430 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=430

DES HOPITAUX. 431

principales, dont Jes nombrenx rameaux se distribuent

i I'meil, aux narines, et & tout le systéme dentaire (1)-
Four revenir au peint dolt je sois d’abord parli, je

vappellerai unfait cité par M. Pinel (Vesog. t. T, p. 106),

{1) J'extrais icl tont un passage de Bichat sur ce sojet. Le dernier
alinéa seulement parait se rappocter & I'ob'ict de cg MEmGIre 3 je trans-
eris méanmoins le premier , parce qu'il 'y rattache également dans
mon opinion , et qu'il peat en conséquence conduirg 4 des Yoes nou.
velles surle traitement des affections spasmodiques ; et entre antres
du trismuz , du tétanos | ele,

« Les sympathies de sensibilité animale se manifestent dans les
» doulenrs dont les dents deviennent le siéce par 'action du froid
+ on de Phumidité sur le systizm= cutané ; dans celles pi'Dl:ILLilcs i la
o face , i latéte, por la carie (Vune dent. Faochar cite Pexemple
» d'une migraine rebelle depuis long-temips, et gue Pextraction d'one
dent fit disparaitre. La sensibilité de Poreille , des yera, est allévée
« dans certaines odontalgi=s violenles, et la contractilité animale est:
« amssi mise cn jeu dans les sympathies dentaires. Rien de plus fré-
» quent dans la dentition que les eonvulsions des museles volontaires.
» Tissot Fn:le d'un spasme des mascles de la michoire ; qui fut goéri
» par lextraction de deux dents cariées , et d'une convulsion aux
» muscles de Ja gorge , qui oceasiona la mort , et doat la source pri-
» mitive était daps une dent gitee , eto. , ete.

» Les sympathies organiques e sont pas mojus souvent détermindes
» par les alfections des dents. Les vomissemens spasmodiques, les
» diarrhées, la fréiquence du pouls , svuvent les évacuations invelon-
o taires de Vorine, phénomines auxquels préside la contractilité orga-
» nigre sensible de Pestomac | des intesting , ducceur , de la vessie
» sont les fréquens effets de la dentition . de la premiiére surtont; des
» dunlears violentes de dents , ete. La contractilité organiqoe insen-
» sible , la sensibilité organique, sont mises sym pathiquement en acti-
. vité dans les engorgemens de la parolide . danz le gonflement
5 E-{:nﬁm] de la face, dans la sécrétion avgmentée de la salive , quel-
quefois dans les érysipeles qui se manilestent par une affection aign:
+ des dents, o [ Sympathic des dends. AL G, 11, Bol.)

M. Pivery vient de fire a PAcadémie Rovale de Médecine un M-

moire sor {es Influences que Pappareil dentaire everce sur les argancs
i Pavoistnend. 1l eonsidiee ces influences comme produites 14, pag
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qui me parait élablir d’une manicre frappante la dépen-
Gance ol ¢lait notre érysipile noueux d’une alfection du
trisplanchnique, Dans une épidémie de fievre muquense
vermineuse, un éléve de ce savant nosographe vit un
malade gni ressentait aux poignels une douleur violent:,

Jumla-position ; 2°. per suile de variations normales on anomaeles dans
le développement des dents ; 5o, par continuits de membranes ; 4o, par
conlinuilé de vaisseaww; 3°. par les fluides que les dents élaborent ow
par les substances qu’elles préparent ; 6=, par la communicetion avee les
nerfs de rentiment ; 7%, par communication avee les nerfs du mowrement ;
&=, par influenees compligudes. Gette division est sans doute tris-lumi-
neuse , et trés-propre & servir de texte & nne legon sur les maladies
des dents, Mais ne partage-t-elle pas avee toute les classifieations Fin
convénient de mettre daos la relation de caunse & ellet des phénoménes
qui sont simplement simultanés ¢ Par exernple , on considére dans la
q'u.atr.iéme classe l’ungurgemwnt des panglions , et Pinilammation dua
sinus maxillaire coincidant avec une carie dentaire, comme un effet de
celte garic , dont l'inlluence se trapsiet por continuite de vaisscan.
Mais il cst évident que la méme paire de nerls distriboant des brao-
ches & ces parties , il saflit gue eette branche solt elle-m@me allect e
primitivement pour déterniner ces altérations; et méme en regardant
la carie dentaire comme le phéneméns producteur de tous les autves,
on ne voil pas pourgoo . dans ce cas-ci, soninfluence s'étendrait plutat
par eontinuité de vaissean gue par continuité de nerfs. 11 est dityau sujet
de Ta cinguime classe, quec’est parles Muides que les dents claborest,
ou par les substances quelles préparent, quon voit les digestions de-
venir laborienses quand les denls sonl toutes mauvaises on lombées, Je
euis loin de nier absolument ce genre d'influences ; mais il me semble
gque dansg bien des eas les mawvvaises digestions et les caries den-
taires proviennent égn].uu.tﬁnl: d'une méme cawse dent beaucoup de
faits concourent 4 démontrer Uexistence dans le systiue nervenx
gaoglionnaire. G'est surtout dans la huoitibme section , celle des Tn-
fluences compliguées, que cette dernicre évolugie me parait admissible,
En cliet , les érjs-ipi:li.'! de la face , les darlies, les coiyzas chronigues ,
peuvent hisn dtfe assez souvent Ueffet d'une caric dentaive; mais bien
plue souvent encore, ces affections découlent , ainsi que celte rarie

d'une capse inlerne plus profoads.
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avec tous les symptémes d’une allection vermineuse.
Une saignée ful impuissantc contre ceite doulenr.
Un vowilil' fit rendre un peloton d'ascarides Jombri-
coides , et elle disparut bientit apries. Or n'a pas oublié
que notre jeune malade avait ¢galement éprouvé de viyes
douleurs dans loutes les articulations: qu'il vomit 4
ascaride lombricoide , ot que ce fut seulement alors que
le micux e {it sentir. On peut dire, il est vrai, que dang
Pobservalion de M. Pinel, Porgane irrité était Pestomae,
et qu'en raisonnant par analogie, on ne doit admelttry
qu'une lésion semblable dans le cas que nous avons vu.
Mais en prenant celle ahalogie telle que nous 'oflve
la mature, e'esl-b dive en la déduisant du plus grand
nombre des faits, ne doil-on pas admettre que, dans

celui-ci, l'estomac a éid soulement le point de départ
d'une maladic dont le siége résidait dans le systdme
nerveux ! Par exemple, les causes oceasicnelles de nos
sensalions agissent sur nos orgunes extériours; et ce-
pendant, qui oserait placer le sitze de ces sensations
autre part que dans le cervean? S'arvéler exclusivement,
dans ce phénomeéne , an rile de Uesiomac, et expliquer
le reste par les sympathies , nest-ce pas fermer les yeux

dés le premier pas, et meltre ensuite un mot a la place
des faits ;

SiT'on accorde que les _clnul!]rs des membres, ressen-
ties par notre malade, élaient produites par une lésion
du trisplanchnique, il est difficile de refuser la méme
origing & érysipile dont il fut affecié, puisque ces
deux maladies naquirent, marchérent ot disparurent
en méme lemps. Si d'ailleurs les expériences de M, 1,
puy ne sullisaient pas pour appuyer cetle opinion , j

je
pourrais rappeler les faits innombrables qui établissent
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les rapporits éivoils des aflleclions cutanées avee celles
do sysléme nervenx abdominal. Dernidrement encove |
un malade de la clinique nous en a, je crois, présents
une nouvelle preave, G'étail un homme que Uon traitait
depuis plusieurs mois pour une rachialgie , ¢’est-d-dire
pour une de ces affections qui tiennent h-la-fois de
I’bypocondrie et des névroses bien caraclérisées, comme
“la pnrnl}'si&, ete. Il fut pris tout-a coup, el sans aucune
cause occasionelle, d’un érysipele de la face , qui céda
trés-bien & lemploi de Uémétique. Jo demande si cet
érysipéle ne dépendail pas encore d’une lésion du grand
sympathique. et ju me [ende pour poser colle q::::slion g
et sur le succds da traitement, et sur la maladie anté-
cédente, ot principalemuut sur un accident pm'ii-:u-
lier, n’asl-h—dim! une légére déviation en dedans de
Peil, correspondante au cdlé affecté , accident qui
s'expliquerait trés-bien au moyen des enastomoses pré-
citées. '
Quant & la péripneumonie, je puis encore m’appuyer
A son sujet de plusieurs aulorités imposantes. En pre-
mier lieu, je placerai Stoll, dont la péripneumonie bi-
licuse parait tout-a-fait du méme ordre que celle-ci.
Jinvoquerai ensuite le lémoignage de M. Lobstein, qui
nw’hésite pas & regarder un grand nombre d’aflections
morbides de la poitrine {:I&u bas-ventre, comme subor-
données & une lésion du grand sympathique, Ces allec-
tions, dit-il dans son dernier ouvrage, sont aunoncées
par un état géndral de malaise et de spasme inaccoutu-
més, sans aucun indice d'affection locale. « Pulmones
» in istis dift absoluté immunes videbantur et ¢ nulla
» labe contaminati, ad ed ut divisses morbum generalem
n alque nervosumn subitd mutatum fuisse in organicam
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s lwestonem. (Lobstein, de Structura, usa et iorbis magnd
» sympathici nervi , p. 145.) » Je m'élayerai cnfin sur
le sueces du tartre stibié dans ces maladies, médication
trés-usitée dans lancicnne wédecine. Bordeu, qui en
avait vérilié les bons effets, en regrette 1a perte dans ses
ouvrages: mais les belles expériences de Rasori et de
M. Laénnec I'ont heureusement remise en faveur. On pe
peul invoquer & ce sujel une dérivation puissante sur
Pestomac et sur les intestins; cat, dans la plupart des
cas, I'émétique & haute dose ne preduit ni vomissemens
ni diarrhées, et les recherches de M. Magendie ont prouvé
que cemédicament avait »-aeaclion spéciale sur le sysidme
nerveux.

Je regretie, en terminant , que des investigations
directes plus multiplites ne me permettent pas de
déduire ici des conclusions pius aflirmatives, Gependant
il me parait démountré par I'anatomie, par la physiologie
expérimentale et par Pobservation pathologique, qu'il
existe une relation intime entre le neel grand sympathique
et ceux de P'wil, relation qui donne la clel de la simul-
tandilé existante enlre les affections des viscéres |, celles
du trisplanchnique ct celles de I'oil. Glest dans ce rap-
port qu'il faut chercher la cause de beaucoup d’amauroses
sympathiques, comme les appelaient les anciens ; ¢'est
lui seul qui peut expliquer les avanlages que quelques
praticiens onl retirés de I'administration du purgatif dans
cette maladie. Les meillecrs autenrs les conseillent ; mais
ce serail, je pense, donner une explication insuflisante
de ce phénoméne, que de ranger ces médicamens dans
la classe des dérivatifs. Que déplaceraient-ils en effet
dans ces dmauroses, qui ne paraissent accompagnées
Waucune espice de congestion, ni dans Peil, ni dans le
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cerveau ! Les forees vitales ? Mais au lien de chervcher a
soutirer, pour ainsi dire, ces forces, il semblerait au
contraire qu'il laudrait les ranimer ct les soutenir. Clest
aussi de celte maniere que je cencois 'action des por-
gatifs ; ils modifient puissamment la vitalité du grand
sympethigue , et celle de 'eeil par Uintermédiaire de ce
nerf,

Mais n’oublions pas de noter ici une autre réaction
également bien puissante , celle qui doil s’exercer sur
le sysiéme nervenx eérébro-spinal. En elfer, <'il est
démoniré por des expériences anthentiques (1) . que e
ceeur lire le principe de ses mouvemens de la moelle
épiniére , et si 'on peut! étendre Pinfluence de cetle
moslle & tous les organes qui ont un systéme nerveux
commun avec le ceeur, c'est-a-dire anx viscéres de la
poitrine et de I"abdomen , on congoit que ces mémes
organes puissent i leur tour , el par les mémes inter-
médiaires . réagir sar les foyers nerveux. Dans cette
théorie, le grand sympathique ne serait plus que le
réservoir d'un principe fourni par P'axe cérébro-spinal |
et dont les trente anastomoses de ce nerf avec les nerfs
rachidiens seraient les conductenrs prineipanx,

Ceci posé , on demandera sans doute si Paffection ,
que je place dans le grand sympathique , n’aurait pas
plutét son siége dans la moelle épiniere ou dans le cer-
vean ? Les raisons suivantes m’empéchent de le eroire :
1%, pour transporter ainsi du trisplanchuique aux grands
centres nerveux une altération pathologique , il faudrait
admettre que la tolalité de ces centres fit affectée ,

L T
(1) Legallois, Expériences sur le Principe de la Fie. (Voy. ses QBuyres,
tom. I. ) 4
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puisque le grand sympathique recoit influx vital de
tows les points de ces centres , ct noa pas d'une partie
sirconscrite de leur étendue. Or, une allecting générale
des grands cenlres nerveux se décilerait par des symp-
témes généranx , et ne donnerail pullement raison des
spéeialités que nous avons observées , specialités quj
s'expliquent naturellement au moyen des con nexions
onatomigues des nerls ganglionnaires 3 2% I'inspection
t:ildi!.vl.':r‘iquu n'u j;m]ais démontrs apcane aitéralien de
la moelle ou du cervean coincidant avec les maladies
cutanées, le rhumatisme, les péripneumsnics, los oijhl'.h.'l]-'
mies ou les amauroses essoaticlles. On objecte que le
méme examen ne prouve pas davantage Palfection da
trizplanchuoique ; mais la premidre condition pour veie
e:t de regarder, et presque personne ne Pa it jnsqu’a
présént. Les expériences directes, citées ' plus haut , et
dans lesquelles ce neef élait altced d'une wanidee in-
contestable , peuvent , je ceois, supnléer o défut des
autopsies. .

* Admettant done , dans les cas que jai rapporié, une
affection du centre cérébro-spinal , dont I'étal moral des
malades me fournitla preuve, je ne l2 regarde ni comme
primilive , ni comme essenticlle. Jo erois qu'elle se rat-
tache & une ldsion principals , qui me parait avoir sen
sibge dans le sysltme des grands sympathiques.

de rappelle ici les maladies qui me semblent dépendie
de celte canse: ce sont beaucoup d’affections du ventlee
et de la poitrine ; plusicurs de celles de I'eii, la plupare
de celles dala peau,enfin un grand nombre de celles des
articatations , et nolamwent le thumatisme. A Pégard do
cetle derniere maladie, je puis faire valoir des considéra-
{ions qui m ont déjh servi ponr plusieurs des préeddentee ;

Tome II. Juin 1826, io
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cest-b-dire, qu'elle est quelquelois accompagnée d'érap.
tions cutandes, et que 'émétique d hautedose en triomphe
souvent,

La méme explication me parait applicable a plosieurs
faits de séméiotique. Par exemple, j'ai souvent entendu
des éleves d’Alfort admirer avec quelle précision un pro-
fesseur , déja cité , M. Dupuy , reconnaissait, au seul
examen de I'eil , la plupart des maladies chez les che-
vaux. C'était pour eux une espéce de divination, dont
nous trouverons la clel dans les connexions des nerfs
de I'mil avee le grand symphatique ou le grand ré-
servoir des centres nerveux. En effet, ce n’est pas 'or-
gane de la vue que ce professeur consulte , c’est le ther-
mometre de foule la puissance nervense, thermométre
dont les variations lui indiquent ceile de celte puissance,
et lui permettent de déduire les aflections organiques
qu’elles occasionent ou dont elles dépendent.

L’examen de I'wil est, 3 mon sens, un des grands
flambeaux de 'art du diagnostic; les lumitres qu'il ré-
- pand sont au moins aussi précieuses que celles que 'on
peut tirer de celui du pouls, de la langue, des urines
et méme des déjections. Le pouls est expression des
forces du ceeur, et ces forces sont celles de tout le sys-
teme nerveux (1). Pour la langue, clle présente deux.
choses & considérer: 1° I'état des sécrétions de la mem-
brane muqueuse; 2° les variétés d’injections de cette
méme membrane. Des expiriences de Brodie semble-
raient prouver que les séerétions sont sous I'influence
directe du systérme necveux: elles sont donc anssi un
moyen d'apprécier les Torces do co systéme. Quant a

(1) Legallois , Expér, ciléas,
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Finjection, ce n'est qu'un épiphénomene subordonnd &
I'état de la circulation capillaire qui, elle-mgme , se lie
trop immédiatement aux sécrélions pour la Crmm sol-
mise & d’autres lois.

L’examen des urines est peut-étre plus utile que celui
de la langue, parce que celte sécrétion parait plus jm-
médiatement subordonnée, et toujours par Uintermg.
diaire du trisplanchnique , & l'influence de tout le sys-
iéme nerveux.

Les données que peuvent fournir les déjections
alvines sont d’autant plus nombreuses, qu'elles sont le

résultat de plus d'un genre.de travail, elles indiquent

ii-la-fois I'é1at de 'absorption et de I'exhalation intesti-
nales; puis celui des séerélions muqueuses , biliaires et
pancréat‘lquﬂﬁ » actions qui sont encore subordonndes a
Finfluence du systéme nerveux. On sait quel parti en
tirait ce professeur de Montpellier (Fitz Gérald) , qui,
par I'inspection des matitres déposées le long des rem-
parts de la ville , annoncait & ses éléves les maladies
régnantes chez lepenple, et le plus ou moins de pros-
périté de la classe industrielle.

Faurais voulu placer ict quelques considérations sur
I'usage des purgatifls,, qui me paraissent un de nos leviers
fes plus puissans pour agir sur le sytéme nerveux. J’au-
rais insisté surtoul sur leur eflicacité dans la rachialgie,
dans la folie , dans un grand nombre dé névroses ; je me
Pmpusais ensvite de développer quelques vaes sur Puti-
lité de ces médicamens dans les affections cotandes;
mais la lopgueur de ce mémoire m'oblige & m’arrédter
ici. 8i quelque chose pouvait conlirmer mes idées sur
ce point, ce sont, je crois, les expériences de M. Bre-
tonnean , médecin de 'hépital de Tours. En voici un

do*
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résumé succinet : ni alo@s, ni le jalap, ni la gomme
gutte, ni la coloquinte, ni les hellébores , ni 'agaric
blane | ni Uhnile de ricin, ni aucans des sels cathartiques
amers n’ont pu déterminer I'inflammation de la membrane
conjonetive sur lesquelles on les avait appliquées. La
méme application, fuite pour beaucoup de cos substances,
sur la muqueuse des fosses nasales etde la bouche, n'a
¢galement amend avcun effet. Ges expiriences, jel’avoue,
ne sonl pas aussi démonstratives que si elles avaieut é1é
faites sur le canal digestif lui-méme; mais on peut au
moins les regarder comme une tris-forte pr;’:sclnmptiun en
faveur de mon opinion. Ce vésultat est d'antant plus
remarquable que plusicurs de ces substances contliennent
de la vératrine, qui, comme on sait, enflamme :’i'-fﬂmcﬂl'.
le manal digastif. Voici done un nouvesn fait en faveur
des médications spéei ﬁq’ues, c[u'olt ne saarait bien conée-
voirsans donner une part principalean sysléme nerveux.

RECHERCHES ET OBSERVATIONS

Sur Paltération du Sang dans les maladies. { Cliniqus
de perfectionnement, )

Par M. A. Veeesaw.

On a cru pendant des siecles que le sang , la bile,
la pituite , l'atrabile, et tant d'autres mauvaises ho-
mlv.urs répandues dans :wlﬁ‘ organes , pouvaient pro-
duire loutes les maladies. Depuis treate ans , au con-
traire , cet humorisme gmssicr est d-peu-prds com-
plétement rejeté de nos écoles, ct ¢’est aux solides seuls

qu’on accorde le fichenx privilége de pouveir devenir

%
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malades. Quand le vénérable professear Pinel fit voir le
ridicule du galenisme sous ce rapport, etdes théories ex-
clusivernent humorales ; quand il rappela les médecins
ala doctrine d’Hippocrale, enleur cnst‘ignﬁn!:ma marche
nounvelle , il changea vraiment la fice de la science , ot
dis-lors on abandonna des fantémes pour S‘Qccuper de
réalités. Mais aussi, en dépouillant les fluides durdle im.
portant qu'on leur avait f2it jouer trop long-temps , ne
s'esl-il pas jelé daus un extréme également nuisible ,
n’esi-il pas tombé dans une autre erreur? Un savent,
dont ]’eaprit essenliellement eréalenr ne pou\’&it 5€ 5011=
metire & Pempire.d’aucune opinion , parce qu’il n’ob-
servait que la nature, Bichnt,'?ne crut pas devoir adopter
ce solidisme oulrd, et pensa que dans P'homme il n'en-
trait aucnn élément qui ne fit soumis aux leis vitales ,
qui ne pit’, par conséquent, devenir malade. L'av.
teur de I’Anatomie générale ne croyail pas, sans deute,
gue bientét son livee servirail de texte b des idées
plus exclusives encore; mais le Brownisme italien ne
pouvait pas stimuler on contre-stimuler , affaiblir ou
fortifier les fluides ; il fallut bien rejeter leur aliération.
Il n’était pas possible, non plus, dappliquer aux liquides
Virritation ou ab-icritation , inflammation ou la sub-
inflammation ; et M. Broussais se trouva fored d’adepter
le sclidisme ; cependant il est des médecins physiolo-
gistes, qui semblent vouloir modificr ce point dela doc-
trine de leur mailre , el qui ne seraicnt pas ¢loignés
d'admettre que , dans cerlains cas, la cause des mala-
dies porte primilivement sur les fluides ; en sorle que
le wemps approche probablement oir on agilera de nou-
veau la question de savoir si les tronbles lonctinnnels de

Fl

Phomme doivent toujours étre rapportésh unou i antee
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des deux grandes classrs d'élémens qui le composent ¥
ou bien , §'il n’est pas plus vrai de dire que chacun de
ces élémens, on que tous ensemble peuvent étre altérés
de manidre & produire des dérangemens dans la santé.
C’est dans l'intention de concourir & I'éclaircissement de
ce grand probléme , que nous avons recueilli, depuis
1818, avec la plus serupuleuse attention, tous les fails
qui pouvaient 8’y rattacher d’une manitre non douteuse.
Parmi ces faits, il en est plusieurs que nous avons dé]ij
eu I'occasion d'indiquer , mais sur lesquels nous croyons
devoir revenir un inslant. L'un des plus remarquables
est celui que nous avons britvement exposé dens notre
thise inaugurale, et quia été la cause déterminante de
toules nos recherches i cet égard.

I**. OmservAaTION.

s.uict de 18 ans ; fracture tnmp!iquée-de la jamhe § aceidens géneé-
raux , & partic du douziéme jour. Mort le dix-huititme. Collections
purulentes, innombrables, et sans traces d'inflammation dans le coeur,
la rate , le foie , les reing , le cervean , les ponmons; pus  bien re-
connaissable dans les caillots fibrincux des cavités draites do cceur.
Au printemps de 1818, un jeune homme dgé de dix-
huit ans, de courle slature, mais fort et bien musclé ,
jouissant habiluellement d’une bonne samté, eut la
jambe gauche fracturée par P'éboulement d’une carritre
daos laquelle il travaillait. Transporté le lendemain a
Ihopital général (Hétel-Dicu) de Tours, on reconnut
‘une fracture des deux os, et une large plaie avec dé-
chirure des parties molles sur la face inlerne du mem-
bre. Gependant le désordre ne parut point exiger I'am-
putation immédiate , et M. Mignot , chirargien en chef,
pansa lui-méme , chaque jour, ce malade avec un soin
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L‘uul.pnr'l\iculier : il 0’y eut point de réaction générale; la
premiére semaine tout alla bien; mais ensuite la suppura-
tion devint trés-abondante , fluide, grisitre, et les extré-
wmités des fragmens osseux se dénudérent; le douziéme
ou le treizitme jour, la coisse correspondante fut prise
d’un érysipéle non circonscrit ; il y eut quelques frissons
et un peu de figvre; il sortit moins de pus de la plaie;
le quatorzitme, I'érysiptle était plus étendu, sans avoir
produit beaucoup de gonflement , la rougeur était
comme dispersée par plaques sur toute la face interne
du membre, et la fitvre devint tris-forte le soir. Déja,
- le matin , au pansement, les bords de la plaie élaient
flasques et décolords; les <& étaient ¥nu dans'étendue
de deax & trois pouces, et des malidres trbs-liguides,
noiritres, d’une odeur repoussante, s'étaient échappdes
en Erande quantité. Le 15, la plaie ne rendit presque
rien ; il ne restait plus que quelques plaques d’un rouge
jaundtred la cuisse, el du délire fut remarqué le soir. La
peau était séche et lerreuse : ce jeune homme afllirmait
qu’il n’éprouvail aucune svullrance ; mais il était abatta,
sombre, et souvent assoupi; le pouls était petit, dur, pen
fréquent, la langue un peu stcho et rousse, sans élre
chargée, ni rouge & sa poinle ; nous explorimes la poi-
trine et 'abdomen , sans rien trouver qui pit nous faire
présumer une lésion dans ces cavités, Le 16, il y avait
une fitvre ataxique compléte, et le malade mourat le 18
A six heures du matin.

Néeropsie le 19 au matin. Crine. Les méninges élaient
dans 1'état nosmal ; mais nous trouvimes dans la masse
encéphalique, trés-prés desa périphérie, quinze ou vingt
foyers purulens; la matitre deces fovers élait blanche
ou grizgitre, trés-luide dans quelques-uns, ayant lous
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les cavactéres du pus bien lié dans les autres. M, Bre-
touneau présidait a cet examen, et il fut impossible de
décourrir la moindre trace de phlegmasic autour d’au-
cun de ces petits abeds, dont le volume ne dépassait
pas celui d’une aveline. lis élaient tous comme enkys-
lés, c'est-a-dire que la subslance cérébrale semblait
avoir ¢1¢ mécaniquement écartée pour permettre le dé-
pét du pus, et quielle n’¢luit nulle part ni plus ni
moins colorée, ni P]uS molle ni pius consislante que,
dans I'élat natoreel. Les ventrvicules renfermaient en-
viron deux onces de sérosilé limpide. Les poumons
contenaient seulement huit ou dix de ces foyers, un peu
plus gros que ceux du cervean , et qui n'en dilléraient
qu’en ce que le pus en était plus épais, et qu’en ce que
la substance pulmonaire de lears parois tait un pen plus
rouge ¢l moius crépilanie qu'a quelques lignes au-deld.

Abdomen. Les reins ne renferment que chacun deax
ou trois de ces abets, mais toujours avee les mémes
caracléres. La rate ct le foie en sont farcis. (Juelques
uns de ceux de ces derniers organes oflrent le volume
d'une noix; partout le parenchyme de ces visctres con-
serve ses altribuls de état sain, méme dans les couches
les plus rapprochées de la matitre purulente,

Systéme vasculaive, Le ceur lui-méme renfermait aussi
de ces collections dans sa propre substance, qui n'élait
pas aulrement aliérée que comme si on en edt artifi-
cicllement écarté les fibres pour y déposer la matiire
fluide. Le ventricule et Poreillette droits étaient rem-

¥

plis par un caillot fibrineux, dans lequel il élait facile
de reconnailre du pus; la méme chose existaii dans la
veine cave inféricure. ( Nous ne trouvons rien dans nos
potes sur les cavités droites el sur les arléres.) Les vei-
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aes du membre malade sont pleines de pus grisitre tris-
fluide; elles sont enflimmées d’espace en espace, seu- ;
fement jusqu'a Ventrée de la grande saphéne dans la
crurale; lh oit leurs parois sont ¢videmment aligries ,
épniss]cs el reuges, ces canaox sont entourds de pus A
Pextérieur, et le lissu cellulaire , qui est infilied dg ce
liquide, préscnle aussi des traces incunteslnh]eg de
phlegmasie. Dans U'intervalle de ces points, el surtoyt
dans le venltrs et la poitrine, les veines no difldran
en riea de leur élat habituel. Il u’y avait ni rougeur, nj
ulcire , ni aucun changement de texture dans la mem.
Lrane mugqueuse de Pestomac ot des intestins,
Réflexions. Pendant hait jours point de réaclion,
la suppuralion est abondante, mais de bonne natlure.
Du 8 au 12, les caracléres de cette suppuratien chan-
gent, et le ¢colé interne, a@nsi vqu’une partie de la face
externe el postérieure de la cuisse, devicnnent le siége
d’une inflammation érysipélateunse , irrégulitre, pro-
fonde; inflammation qui est accompagné de frizsons et
de quelques autres troubles dans les fonclions, Jus-
quian 17, Pérysiptle augmente dabord et dimioue en-
suile d'iniensité ; le délive, la sécheresse de lalangue,
la céphalalgic , une sorte de coma vigil et dautres
phénomines ataxiques se manpifestent ; enfin lz mort
arrive le 18, sans que jamais on ait pu soupconner la
maladie d'un des organes conlerus dansles cavités splan-
chniques. :
Maintenant , quel rappert peut-il exister entre {es
symptomes et les altérations pathologiques observds 3
Pouverture du corps? Serait - ce Pinflammation des
~environs de la plaie qui se serait trausmise par cop-
tinuilé ou par répélition sympathique an reste du meg-
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bre ? Serait-ce ceite phlegmasie, qui aurait ensuite réagi
sur tous les organes pour troubler lears fonctions, et de
maniére i déterminer une inflammation a laquelle il
conviendrait d’attribuer la formation de tous les petits
abeés que nous avons indiqués ? Il nous sembls yu'une
telle explication ne peut satisfaire P'esprit de personne.
L’inflammation n’a pas marché graduellement dela jambe
vers la cuisse , et elle n’était pas plus vive dans la plaie,
le jour ot elles’est manifestée an-dessus du genou, que
la veille. D'un autre cdté, jamais cette phlegmasie n'a
offert assez d'intensité, pour produire desaccidens aussi
graves que ceux qui se sont développés , surtout chez un
sujet d’'une aussi bonne constitution. Enfin les collec-
tions de pus, si clles enssent été Deffet d’une inflam-
mation conséculive ordinaire, n’auraient pas eu le temps
de se former, elles eussent présenté d’autres caractéres
ct fait paitre d’autres sympldmes.

Serait-ce, au contraire, une phlébite, prenant sa
source dans la solution de continuité, et qui aurait produit
d’abord I'érysipele  la cuisse, pour que celui-ci pit,a son
tour, déterminer dans le reste de I'économie une foule
d'inflammmations pnr‘tiellﬁs; ou bien , ces dernibres ctant
admises , ne seraient-elles pas dues, comme celle du
membre, 4 la phlegmasie des cananx veineux distribués
dans les organes ol étaient les abeis? Celte maniére de
voir nous parait se rapprocher beaucoup plus du vrai
que la précédente ; et cependant elle rentre encore
tout-a-fait dans le cadre du solidisme. Aussine pouvons-
nous l'adopter complétement ; d’abord , parce que les
veines n’étaient enflammdées que i et ia dans le membre,
et surtoul parce qu'elles ne 1'étaient poinl du tout dans
tes cavités thoracique et abdominale : ensuite, on pour-
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teit, b la rigueur , comprendre, par ce moyen, la for—
malion du pus dans le tissu cellulaire du membre ma-
lade au pourtour des vaisseaux enflammés , puisqu'il y
avait des traces de ce travail ; mais , dans les organes
splanchniques , la chose est impossibles, d’aprés la forme
de ces collections, et puisqu’il n'y avait aucune altéra-
tion de texture. Nous sommes donc naturellement
amenés & penser que les fluides ont joué un grand réle
dans la maladie de ce jeurte hommie (1). Voici comment
nous le concevons :

Les veines auront recu de la matiére purulente, soit
par les lymphatiques qui s’y puyrent , soit par imnbibi-
tion , soit par les nombreuses houches qui devaient rester
ouvertes dans ld plaie. Ce pus, d’abord de honne na-
ture et sans qualités irritanles , aura pu circuler en
plus ou moias grande proportion dans le sang sans troun-
bler sensiblement 'organisme ; mais , par snile de son
contact avec 'aiv ou de sa plus grande quantité , il aura
fini par enllammer les veines du membre, Ces veines
enflammées d’espace en espace, auront , & leur tour,
déterminé 'inflammation de leur tissa cellulaire exté-
rieur de la I'érysiptle; de I la suppuration qui entou-
rait ces vaissedux , el qui, peul-flre, élail reportée par
voie d'absorption ou autrement dans leur cavité. On con-

(1) L'antigoe huwmorisme offre tant d’altraits ans médecing v'ex wsemrr
nosxk . dit on auteur de nos jours, gre fon en Irouve encore de nom-
breuses traces dans quelyues euvrages , méme des plus maodgcrnes.

Est-ce que ces épithites gracieuses, esprit bornéd, cerveaw rétrdci, mafl
erganisd, mises & la mode par une école Lrop prétentieuse, ne scront pas
bientot reléguies des écrits des hommes qui cultivent avec bonne
foi la science médicale ? Est-ce que tous les sysiémes, méme
celui de U'irritation, ne presentent pas les mémes avantages aux eaprits
Lornds
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coit alorsque le pus devait étre facilement transporté au
ceeur et dans tous les organes; que le sang [ortement
~aliéré, chargé de principes morbifiques, ne pouvait plus
qualimenter d’'une manitre ficheuse les lissus qui en
recoivent habjt,we]]e.nenl leurs matériaux de nutrition
et de vie ; gqu antravcrsani les capillaires, ce fluide aura
fini par déposer ses principes hitéregines dans les or-
ganes les micuX disposés a cet effet. Ainsi s’explique , il
nous semble, sans cffort , comme sans difliculté , tout
cc qui a ¢té relaté dans I’'observation ; mais , admellre
que le pus pent se former dacs les viscbres sans travail
inflammatoire préexistant , cst une assertion qui doit
paraitre trop paradoxale pour quelle ne soit pas vive-
wnent repoussée; et dire que celle humeur peut circuler
en nature avec nos fluides naturels pour élre ensuite
rejelée par exhalation ou d’une aulre maniére dans les
tissus solides , serait se melire ouvertement en conbri-
diclion aver toutes les idées recues sur ce point, Celle
dernitre proposilion entrainant paturellement la pre-
mitre , il convient de I’examiner avant d’aller plas loin,

Il est avjourd’hui bien reconnu que , malgré les lois
de la vitalité , Lous nos tissus ’impreignent avee nne F;‘uj
ou moins grande facilité des malitres liquides ou pul-
vérulentes avec lesquelles on les met en contact immé-
diat. L'exactitude de celle asserlion est prouvée par I'ob-
servation de tous les jours, et surabondomment démon-
trée par les expériences d'une foule de physiologistes, de
BiM. Magendie, Fodera, Ségalas, etc. ; par exemple , on
n'ese plus guére contester non plus la faculté abzorbante
des veines; 'absorption de produits plus ou moins altérés
chezles phthisiques dontles tubercules sont ramollis et en
suppnration , ainsi que chez lons ceux qui ont de vastes
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foyers dans un organe quelconque ; mais , ce quel’on
ae veut pas , c'est que ces matériaux introduits dans le
sang agissent autrement qu'en irritant les vajsseaux ou
les autres élémens solides., Ge que 'on ne veny pas, sur -
tout , c'est que les maliéres absorbées puissent gjreuler
sans changer de nature d’un organe dans Pautre,
Cependant si des matériany composés, tels que Purée,
la matiere colorante de la bile, la liqueur prolifique ; si
de 'alcobol, le bleu de Prusse, Phuile essentielle de 14
rébenthine, le principe fétide des asperges, peuvent étre
chariés dans tous nes vaisseaux avec le sang sans se
décomposer, pourquei le pus n'en puurruit-il pas fairg
autant ? Avant les travaux umportans de M. Ghevreul et
de quelques autres savans, la chimie animale n’était-elle
pas trop peu avancée pour qu'en piit apprécier les
chungemens l2s plus évidens que présentent quelque-
fois nos humeurs? LEi mainlenant encore , pouvons-
nous nous flatter , pouvons-nous dire que nos moyens
d'analyse sont assez perfeclionnds pour arriver i des
résullals posilifs sous ce rapport ? D'ailleurs , si Pobser-
valion simple montre que ce fluide existe dans le sang,
il devient inutile d'avoir recours a la chimie. Or, on
a vu, dans le cas qui nous occupe, que les caillots fibri-
neux du cwar et de la veine cave renfermaient du pus,
qu’il y en avait aussi dans toutes les véines du membre
malade. Reste dong & saveir d'oli venail ee liguide , ot
s'il avait circulé. Quoigue celui des vaisseaux de la cuisse
eiit probablement é1é formé en partie dans ce point, il
est bien diflicile néanmoins de ne pas admeltre qu’une
grande pertion en avait é1é prise dans la plaie, quand on -
remarque que ce pus élait fluide, que les vaisseaux p'g-
taient point oblitérés ni miéme sensiblement réiréojs , eb
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que beaucoup d’extrémités rompues des veines devaient
nécessairament rester béanles dans les levres enflammées
de la solution de continuité. Easuite celui du trong
de la veine cave et de orcillelte n’avait bien certaine-
ment pas él¢ séerété par les parois de ces points du
systéme vasculaire, I fallait donc qulil y edit étéapporté
de la périphérie au centre , et dans ce cas, d'oin venait-
il, sinon des veines du membre abdominal ? En outre,
comment soutenir que ce pus n’a pas circulé en nature,
quand il offre les mémes caractéres dans les caillots du
ceeur que prés de la plaie, dans la veine cave que dans
les veines du membre !

§’il était prouvé que le pus arcrivait jusqu'au ceur ,
il ne faudrait pas , aprés cela, un grand effort d'ima-
gination pour concevoir qu’il plt parvenir jusqu’aux
capillaives , par les arléres , et de la dans les petiles
poches oir nous Pavons trouvé. On nous répondra , sans
doute, que daps celte hypothése il aurait dit se déposer
dans le poumon , plutét que de revenir & Porgane cen-
tral de la circulation pour élre rejeté ensuite dans toutes
les partiesdu corps, Mais la circulation étant trés-aclive
dans I'organe respiratoire , les capillaives ariériels et
veinerx s’y abouchant directement, et le cours des fluides
y étant encore presque en totalité sous 'influence du
ceeur , il n'y a rien d’étonnant que les matitres étran-
gires mélées au sang aient Iraversé ces organes sans s’y
arréter; landis que le systémecapillaire de I'arbre aor-
tique, plus ¢loigné da centre, et aussi beaucoup plus fin,
favorisait davantage cette esptce de dépot. Nons savons
bien qu’on peut demander encore pourquoi les élémens
hétérogénes se sont pluldt arrélés sur un organe que
sur Paulre; mais qui ne voit aussitét que mille causes
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inappréciables peuvent déterminer I'accumulation de
ces ¢lémens sur tel organe de préférence a tel autre?
D aillears , ici, ¢'élait dans le ceeur, le poumon , le
corveau, les reins, la rate , le foie et le tissu cellu-
laire du membre blessé, que les abees s'étaient formés :
toutes parties quiregoivent du sang en grande quantité,
et qui devaient étre, par conséquent, arrosées pa;;
une plus forte proportion des principes du pus. Enfin ,
il est vrai, comme il résulterait des expériences de
MM. Previt et Dumas, que les globulesdes divers fluides
animaux ont un velumeet une forme qui ne sont pas
semblables pour tous , qu'y aurait-il de si extraordi-
naire , que les matériaux du pus, quand méme ils se-
raient inlimement mélés au sang, se retrouvassent isolés
dans les capillaires d’un certain ordre , pour éire, en
quelgue sorte, lamisés aprés avoir circulé dans loules
les artires ¥

Il est vrai qu'en rattachant loutes les collections pu-
rulentes au travail inflammatoire de chague organe,
'explication serait plus en rapport avec les théories
médicales actuelles : mais, remarquons d'abord, quela
rale suppure trés-rarement, qu'il en est de méme du
ceeur, des reins, et méme du cerveau ; ensuile, que la sup-
puration, résultat d’'une phlegmasie dans le premier de
ces organes , differe considérablement de celle du se-
cond , celle-ci de celle du troisiéme, la suppuration du
troisitme de celle du quatriéme ; que le poumon seul
suppure , d-peu-prés, comme le tissu cellulaire ; que,
cependant, le pus offrait partout, a quelque chose prés,
les mémes caractires, et que les foyers élaient tous au
méme degré , malgré la marche différente que suivent
les inflammations dans ces divers organes ; en troisibme
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liew, qu'd moins d’admettre la préexistence de ces phleg:
masies , il fmidrait qu’elles eussent été bien aigués pour
que du pus se ot formé aussi rapidement et en aussi
grande quantité; or, la sanié habituelle , la conslitu-

tion du sujet , ne doivent-elles pas éloigner la premitre
~de ces suppusilicns ? Dans la seconde, la texture et les
autres qualités physiques des organcs afficlés, eus-
sent 16 fortement allévées ; on aurait découvert quel-
ques-unes des traces habituelles de Pinllzmmation , et
néanmoins en a vu qu'il aveil élé impossible den ren-
contrer un senl indice dans Iin:_‘!pcct :.m."LtrJ:nFr]lu} des vis-
ctres indiqaés. Croira-l-on qu’une inflammalion puisse
étre asscz vive dans Pencéphale pour déterminer, dans
Pespace de quatre ou ecing }(‘rur.s . Ia formation d’upe
douzaine d’alicés, sans que la substance nervele ou ses
membranes aient éprouvé lo moindre changement? En
tous cas, il [andraithien convenir du caractére insolite
de ce genre de lésion; el nous pensens , de quelque ma-
nitre qu’on I'envisage, que les fluides, incontestablement
allérés par I'absorption da pus , ont dit jouer un réle im-
portant dans la production de tous les phénoménes. An
surplos, nons avons exposé le fait avec soin, c’est aux
médecins sages b en bien peser les principales circons-
tances,

- 1. OsservaTiox.

Homme de 45 ans; [racture compliquée au coude droit; mort le
vingbquatriéme jour, aprisaveir eproyve des symptimes ataxigues ot
d.’;:'ﬂfnﬂmié'; abedés dans les membres et dans les urg.'n:le's internes ;
matiéres parulentes dafis tonte étendne du systéme vasculaire.

Sauvage, dgé ‘de 45 ans, voiturier, d’une conms-
titation athlétique , fit une chute , le 22 {évrier 1824
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sn essayant de monter dans sa voiture, qui, continuant i
rouler , lui passa sur le conde droit. Enteéd ["hépital de
la Faculié quatre heures apeés I'accident, le membre ¢lail
déja fortement gonflé ; nous reconnfimes une fracture
vers le quarl supérieur du cubitus ; la peau n’était pas
déchirée , mais il était facile de se convainere que Jes
parties molles da devant de Particulation étaient ppo-
fondément altérées, ( Saig. de 19 onces, 4o sangs.) Jus-
qu’au 1°*. mars , la réaction générale est pea marquée ;
seulement, le gonflement s’étendait vers Paisselle et fait
qu'on renouvelle deux fois la saignée , et que soixanle
sangsues sontencore appliquées sur le membre, qui n’est
pas trés-deuloureux. ( Compression méthodigue.) Lo 3,
ce gonllement est en grande partie dissipé : les ecchy -
moses sont beaucoup moins détendues, mais un frisson
assez violenl se manifeste, et 'on soupgonne la formation
d’une vaste collection autour de I'articulation. | Cata-
plasmeet bandage simplement contentif.) Le 4, le ventre
est un peu lenda sans étre douloureux : la langue com-
mence i se salir ; lasoif est vive etl’appétit se fait sentir;
néanmoins le pouls est fort et assez (réquent; le malade
se pluint d’une grande faiblesse.- Le 5, un tremblement
violent a lien pendant deux heures, et la fidvre qui suit,
quoique forte , n'est pas en rapport avec ce signe pré-
curseur, La pression de P’épigastre produit unc légére
douleur. { 5o sangs.) Le veotre se ballonne et la langue
est plus séche que la veille , roussitre ou pile, méme
a sa liﬂiuu:. et sur ses bords ; mais il n’y a point cu de
selles depuis quatre on cing jours. ( Lavement. ) L'abeds
* du coude s’ouvre spontanément et laisse éeouler une
grande quantité de matiére,

Le 6, il y a eu des selles abondantes et nombreuses |

Tomell. Juin 1826. a1
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la fitvre s’est terminée par une forle sueur ; en somme
il yadu mieux, quoique la langue reste séche, Le 7
et le 8, les [rissons vifs ctprolongés du 5 reviennent, et
ne sont suivis que d’une fidvre légore; les forces s’aflais-
sent ¢t Io malade est dans une sorte de sommolence.
(¥ ésicat. aumjemb.) Le g, le facies est moins abatia ,
mais Ja suppuralion est toujours abondanie et trés-
fetide. ( Pansement avee de la charpie imbibée de décoc-
tion de kina. ) ’ :

Le 12, {rissons, tremblement, pendant lesquels la pean
de tout le corps est pile, jaunitre et lerne ; le pouls est
petit , souple et peu fréquent : le malade est tonjours
assoupi 3 ses réponses sont brasques , et il parait indif-
férent sur son état: la langue s’encrofile légirement ;
les selles sont dilliciles et le ventre n’est sensible dans
aucun point. Il y a de la toux et quelques crachats bien
li¢s ; cependant la respiration se fait bien et le stéthos-
cope la faii entendre partout ; les frissons continuent
toute la journée , etla nuit une sueur abondante couvre
toute la figure ainsi que le thorax.

Le 11, les frissons reparaissent , le pouls bat quatre-
vingts [ois, les membres pelviens se gonﬂcnt, une douleur
qui existait depuis deux jours au talon gauche devient
beaucoup plus vive , le membra thoracique n’est pres-
que pas douloureax , mais la suppuration esttrés-abon-
dante, et son foyer semble communiquer avec I'articula-
tion. Le12 et le 15, la faiblesse augmente ; le 14 , les
membres inférieurs sont assez fortement gonflés , I'ady -
namie fait des progrés, les réponses sont lentes, diffici-
les# obteniret bréves. Gependant le malade se dit mieux.
Le 15 et le 16 , les frissons n’ont pas lien; 'abattement
est plus prononcé: les vésicaloires des cuisses se noir-
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cissent et se desséchent; cenx des jambas rendent bosu-
coup ; la respiration est suspiriense , queique les pou-
mons soicnt libres et la toux moins frégquente, La suppu-
ration a considérablement diminudé, i

Le 17, léger délire on somnolence conlinugls; le
pouls est plus fort el plas fréquent que les jours précé-
dens ; quelque [rissons irpéguliers; le malade nese plaint
de rien; il dit ne pas souffvir. Nuit mauvaise, agitée; lo
18, la bouche est tris-sdche et fuligineuse ; la tite
reste penchée en arvidre et semble céder 4 son propre
poids ; la face est pile et lerpeuse ; les membres abdo-
mitaux sont forlement 'mnﬂés - - _'

Le 19, les traits de 1a face se décomposent , les plill-
wmons s’engonent, ( Fésicat. sur le devant du therax. )
Les levees pilissent; le délive est continuel , tous les
symptémes  s’aggravenl pendant le ]aur , et Sauyage
meurk & huit heurus du soir. i :

Néerapsie , quarante-huit heures apl‘és .!a. mart.

Crdue. Rien de nolable dans cetle cavilé,

Thoraxz. Adhérences celluleuses ancicnaes.du paumun
gauche , qui est, au veste , souple et crépitant partout.
Abebs gros comme une noisetle dans le lobe inférieur du
poumon’ droit , :pri‘ﬁ de son borj externe et dua .die-
phragme ; légbre trace d’inflammation de la plévre AKX
environs de ce foyer ; quelques autres petites gollgctions
semblables & la précédente , dans le reste de I'éponge
pulmonaire de ¢ cdtd, Il n’y a pas d’hépatisation an
putu'mur de ces petits abeds, et la parenchyme de 'or-
gane n’est pas autrement altéred,

Abdamen, Le péritoine est parf‘altemant sain ; Ea mem-
brane mugqueuse gastro-intestinale présente quelques pla-
ques rosées d'espage e espace , mais il esh impossible

S8
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&’y remarquer la meindre trace d'inflannpalion ou de
quelque autre lésion.

Membres et systéme vaseulaire. Aux environs de la frac-
ture , la peau est molle, flasque, jaunitre et légérement
lardacée; les chaivs du devant de Iarticle sont déchirées,
ou converlies en matitre putrilagineuse ; au milieu de
toutes ces parlies, se remarque un foyer qui renferme en-
viron un verre d’un pus fluide et grisitre; ce pus pénétre,
d’une part, entre les fragmens du cubitus qui s’en trou-
vent baignés ; del’autre, dans Particulation huméro-cu-
bitale, dont les ligamens sont presque entiérement dé-
truits ; le désordre est sarlout porlé trés-loin du coté
de I'épitrochlée et des bouts de I'os; cependant ils ne
sont dénudés que dans une petite étendue; la trainée
celluleuse des goutlidres bicipitales renferme aussi, ci
et la, de petites collections de pus, jusqu’a Iaisselle ;
mais il n’y a rien de semblable au-dessous de la (racture
jusqu’aun coude , les veines superficielles sont vides et
dans I'état normal ; & partiv du pli du bras, la céphalique
renferme , en pelile quantité, de la matidre d’un roux
brun foncé , granuleuse ou concretée, et qui parait étre
composée de sang ou de fibrine et de pus; la basilique
offre la méme disposition , mais d’'une manigre bien plus
prononcée encore; du pus bien distiuct s’observe dans
plusieurs points de sa longueur , et se méle ensuile avec
le sang d’une manidre d’autant plus intime quon ap-
proche davantage du coeur. Dans tous les points de
ces vaisseaux, qui étaient en contact avec du véritable
pus, soit A I'extérieur, soit & l'intérieur, leurs parois
sonlt 'élmissies et rouges; aillears elles ne sont pas alté-
rées d’une manibre appréciable. La veine médiane pro-
fonde est rompue : ses deux extrémités baignant dans
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- Pabceds , sont rouges et oblitérées ; la portion supérieure
de ce canal est remplie dematitére purulente , pure jus-
qu’a son entrée dans la brachiale, qui en contient aussi,
mais en petite quantité , et de moins en moins recon-
naissable & mesure qu’on se rapproche de Iaisselle, Les
tuniques decelte dernitre , d’ailleurs, ne sont nj rouges
ni €paissies.

Le tissu cellulaire sous - cutané du membre pelyien
droit est rempli de sérosité rongeitre , et les veines sa-
phines sont dans I'état sain. Un abeés contenant cing a
six onces de pus existe entre les muscles & la partie pos-
térieure de la jambe , au-dessons da mollet ; la matidre
de ce foyer est mal lice, trés-fluide et d’un gris cendré ;
fes libres charnus qui l'enteuarent sont ramollies , trds—
fragiles, piles o grisitres; plusieurs pétitcs collections
de la méme naturese rencontrent dans la couche cellu-
lense profonde jusqua 'origine du musele soléaire. Les
veines libiale postérieure et péronitre, 2 partir du pre-
mier abeds jusqu’au jarret, ainsi que la veine poplitée ,
snntcumplélement remplies depus; en sorle que, vas A
"extérieur, ces vatsseaux et loutes les veines qui lraver-
sent les points suppurés dn membre sont jaunétres, ar-

rondis et comme tendus. Leur tunique interne est blan-
che, opaque , épaissie , mais non désorganisée ; depuis
I'espace poplité jusque dans 'oreillette droite on ne trouve
plus de traces d'inflammation dans les veines, et néan-
moins dans la fémorale, les iliaques. &t la veine cave , on
distingue du pus en assez grande proportion , pus qui
est tantdt en grumeaux isolés et purs, d'autres fois mélg
ades concrélions fibrineuses, mais bien plus souvent dg.
layé dans le sang liquide, anquel il deune Paspect d'un
extrait de plante un pea brilé, battu avec des eufs pen

L]
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cuits; la veine porte ne contient rien de semblable, mais
la veine cave supévieurc el Uorcillette droite sont égale-
ment remplies par cette singulitre matiére,qu’on suit dans
Varlére pulmonaire jusqn’aux dernitres ramifications
de ce vaisseau, et qui, chose remarquable, se retrouve
aussi dans les veines pulmonaires ¢t méme P'aorte, seale-
ment avec des caracléres moins éloignds de ceux duo -
sang ordinaire. La surface interne de tous ces gros troncs
est lisse et dans I'élat normal.

Réflexions. En cherchant & nous readre cowple de
tout ce qui vient d’Gtre nold, il est diflicile d’y par-
venir d’'uné manitre satisfaisante, si 'on ne veul en
accuser que altéralion des solides. En eflet, point de
phlegmasie dans les viscéres, point de lésion manifeste
dans ces organes, on,” du moins, rien qui soit en rap-
port avec les symptémes observés. Llinflammation du
bras n’explique rien sous ce rapport; car elle était,
pocr ainsi dire, éleinte lors de Papparition des aceidens
généraux, Celle du membre ahdominal n’était évidem-
ment, elle-méme , que Peffet d’un autre élat, et son dé-
véloppement s’est fait d’une manidre trop sourde et trop
lente pour qu'on puisse lui rattacher une réaction sym-
palhiqun Tien vive. La phmhit{! n’élaitpas assez étendue,
en admettant méme qu'elle fiL primitive, pour jouer ici
in grand rile comme inflammation.

En nous reportant sur les fluides ', an contraive , toat
s’explique de la maniére la plus claire. Le travail patho-
logique n’a point dépassé le bras jusqu'a la formation
d’une grande quantité du pus ; alors, une résorption
abondante est annoncée par un tremblement violent ; la
matigre du foyer principal devient chaque jour deplus en
plus irritonte , par suite de son contact avec Tair;
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chaque jour aussi son introduction dans la circulation
générale produit de nouveaux ébranlemens; 'é4conomie
cherchanta s’en débarrasser, la dépose dans le pouimon,,
dans les membres inlérieurs , en {formant de nouveanx
foyers qui deviennent de nouvelles causes de décompo-
sition, Bientdl le sang, de plus en plus altéré, cesse
d’exeiler convenablement les organes, ne peut plus four-
nir & la natrition, et 'adynamie la plus compléte se
déclare graduellement. Enfin , arrive un moment oi
les humeurs sont trop éloignées de leur composition
habituelle pour que la vie puisse se maintenir , et alors
toules les fonclions s'arvétent,

Ilserait impossible sans doule de démontrer mathéma-
tiguement 'exactitude d’une rsmblable manitre de voir,
car il n'est pas dans la puissance du médecin d’assister
aux changemens interstitiels qui s’opirent danslestissus;
mais, en réfléchissant i I'énorme quantité de pus que
renfermaient les vaisseaux, & I'état du sang dans les gros
troncs, dans le ceeur , dans Parlére pulmonaire, ete. ;
enlin, & moins de soutenir, contre toute évidence, que le
liquide contenu dansles canaux veineux des cavités tho~
racigue et abdominale n’était pas altéré par son mélange
avec le pus, ou bien que ces vaisseaux cux-mémes avaient
élé enflammés, et que le pus méléau sang venait de leurs
parois, on est enlrainé, presque malgré soi , & convenir
que celte opinion est on ne peut mievx fondée. Auresie,
on a di étre frappé de Panalogie qui existe, quant au
fond, entre ce faii et le précédent ; d'un autre cdlé, gar-
dons-nous d’accorder trop légérement notre confiance
aux explications , quelque séduisantes qu’elles soient, et
continuons d’exposer les faits tels qu’ils se présentent.

( La suite au numéro prochain. )
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II*. ANALYSES D'OUVRAGES ET EXTRAITS.

Pyrétologie physiologique, ete. ; par M. Bowsseav. Un vol.
in-82, o°, édit. 1825,

Traité clinigue et expérimental des fiévres dites essen-
tielles ; par M. Bouitavo. Unvol. in-8% 1826.

Traité des ficvres prétendues essenticlles; par M. Cuavr-
FarD, Un vol. in-8° 1825

Un des principes l2s plus tranchans dé la nouvelle doe-
trine est celui qui élablit qu’il n'existe point de fidvres
essentielles , el que les maladies considérées jusqu'ici
comme lelles nesont que des inflammations. Ceite opi-
nion n'est en réalité que celle que Galien exprimait par
ces mols : « Bx iis autem quee in singulis corporis par-
» tibus fiunt passiones, deineeps dicemus ab inflam-
n matione incipientes ; etenim sepius hae fit, plurimas-
v que habet differentias , ex quibus omnibus , solent
a febres contingere (1). Ge principe de Galien a é1é plutdt
adopté par M. Boisseau que par M. Broussais , qui I'a
beaucoup restreint en considérant toutes les fidvres
comme des phlegmasics gastro-intestinales, M. Boisseau
v’a-t-il fait que s'approprier, en les modifiant un peu,
les lecons du professeur du Val-de-Grice , on a-t-il em-
prunté & Galien le principe fondamental de sa pyréto-
logie ? Nous avouerons que la premitre idée nous sem-
ble plus probahie , parce qu'elle est plus conforme
I"érudition dont 'auteur a donné des preuves dans son

(1) De arte cerativa ad Glaveonem , lib. 11, tom. Y11, pag. 100,
lit, G ( Befent. Musa Brussaco. )
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ouvrage , el au siyle classique de I'école du Val-de-
Grice , que I'on reconnait dans ses écrits.

Toutes les fievres sont des phlegmasies | (el est ie
principe adepi¢ par les trois écrivains dont la doclrine
va nous ocouper ; mais tous les trois n'ont pas généra-
fisé autant et de la méme maniére ce principe. L'un
d'eux, M. Bouilland , a méme admis la nécessité de cer-
tains élats généraux qu’il fait, & la vérité , dépendre des
inflammations pour la production des fitvres ; sans
nous liveer & un examen général de cette doctrine et
de ses conséquences, nous nous conlenterons de dis-
cuter les opinions. propres & ees auteurs sur les princi-
pales figvres,

Les fitvres inflammatoires . selon MM. Boisseau et
Chauffard , dépendent d’une. phlegmasie locale plus ou
moins intense, qui peut avoir sen siége dans différens
organes ou dans plusieurs organes h-la-fois. Les preuves
que ces écrivains apportent a Pappui de leur opinion
sont, surtout, que, « les causes des fitvres inflammatoires
» sont toujours stimulantes , et que les symplomes se
» montrent toujours d'accord avec la nature de ces
» causes.» (Chauffard. ) « Les phénoménes qui carac-
» térisent les fidvres inflammatoires , dit M. Boisseau,
» dépeudent d’upe sthénie, d’une excitation , d’une ir-
» ritation, d'une angioténie, d’une inflammation, termes
» synonymes qui tous désignent un excés d’activité vitale
» dans la partie ou les parties malades. » Tout cela est
sans doute incontestable; mais ce sur quoi tout le monde
ne peut étre d’accord avec ces Messieurs , parce qu’ils
ne le sont pas méme entre eux et avec eux-mémes , ¢’est

‘sur la manidre d'interpréter les faits , dont on a tiré des
conséquences générales si positives. Gelle interpréta-
tion ne peut se déduire que de 'appréciation de I'action
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des causes et de la nature des sympiémes de la maladic.
« Aucune des causes morhifiques prédisposantes de la
» fitvre inflimmatoire n’est, selon M. Boisseau, le
» résultat d’une action exercée sur la totalité du corps. »
Cetle phrase se ressent un peu del'embarras que Vauteur
éprouve d rendre des idées qu’il estloin debien concevoir.
Une action peut étre le résultat d’une cause, mais une
cause n'estpas le résultat d’une action. La preuve qu'au-
cune des causes prédisposantes de la fisvee inllammatoire
n'agit sur la totalité du corps, « c’est que les causes
» prédisposantes résident dans le systéme sanguin » : or
M. Boisseau nous pronvera que le systéme sanguin
n’existe pas dans tout le corps; mais si par hasard il ne
se trouvait aucun organe , aucun lissu vivant qui ne
reciit des vaisseaux , il faudrait bien convenir que des
causes qui agiraient sur tout le systéme vasculaire exer-
ceraient évidemment une action générale sur 'orga-
nisme. Gela deviendrait surtout incontestable , si ces
causes « résullaient d’une nutrition opérée par des
» organes digestils , respiraloires , circulatoires, douds
» d’une trop grande vigueur. » Boisseau. ) Car si ces
organes circulatoires sont les derniers agens de la nu-
trition, ils doivent nécessairement opérer celte nutri-
tion dans toutes les partics de I'organisme , puisque
en définitive tout se nourrit ; si les organes de la nu-
- Lrition ont trop de vigueur , il faut bien croire que celle
augmentation d’énergie , d’activité , de puissance nutri-
tive, est, je ne dis pas plus générale, mais universelle, dans
I'économie animale. Voila cependant une augmentation
de vitalité sans inflammation | Je crois enlendre quel-
qu’un qui prétend que cela ressemble un peu 4 de 'ontolo-
gie. De I'ontologie dans la docirine physiologiquel... Le
mailre poarrait se ficher.... Mais quel est I'effei général
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de cetle cause géuél‘ala qui consiste dans une augmenta-
tion d’activité dela nulrition ? C’est, selon, M. Boisseau
« la pléthore géndrale, » Ala vérité , Pautenr nous ap-
prend quo cetie « pléthore générale ne suffiv jamais
» seule pour délerminer une synoque ; il fant qu’il 5’¢ta>
» blisse un afllux vers un organe quelconque; il fanl
» que Iéquilibre d’obr résulte la santé soit rompu pour
» que les sympldmes se manilestent , et cet équilibre ne
» peul se rompre que par la grande excitabilité natu-
v relle, ou par lasurexcitation accidentelle d'unorgane,s
Ne sont-ce pas la de pures hypothdses? Quoi ! I'action
du systéme vasculaire ne pourrait jamais étre augmenidc,
et méme exagérée , sans qu’un organe soit accidentelle-
ment irrité ? Pourquoei refuser au systdme vasculaire une
indépendance que I’on attribue & tous les organes , lui
qui porte dans tous les tissus les matériaux de la notei-
tion ot des sécrétions et un fluide vivifiant tellement
nécessaire , qu’il suffit qu’il cesse d'arriver & une partie
pour que la vitalité de cette partie soit compromise. Le
sang, dans la fitvre infllammatoire, « est en plus grande
» abondance et renferme une grande proportion de
» fibrine. » N’est-ce pas assez pour déterminer une sur-
excitation de tout le systéme vasculaire ? Le sang est en
effet P'excitant physiologique des vaisseaux et de lous
les organes. Il fautlire dans 'ouvrage méme de M. Bois-

“gean les raisonnemens embarrassés , les explications
hypothétiques auxquelles il a été obligé d’avoir re-
coars pour rendre raison de I'action des causes et de
la nature des symplomes de la [itvre inflammatoire par
I'inflammation d’vn ou de plusieurs organes.

M. Chauffard parait avoir éprouvé le méme embarras
que son prédécesseur et son modile; il a mieux aimé
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passer sous silence la plupart des causes & I'action des-
quelles les auteurs ont atiribué le développement des
fizrres inllammatoires ; il s’est contenté d'indiquer va-
gucment des causes qui n’apparliennent pas plus a la
{idgvre inflammaloire gu’aloule antre maladie ; on peat
mémedire qui appartiennent plutdt a tonte autre maladie
qu’d la fidvee inflammatoive. Par excmple , les courses
forcées , Uinsolation et les travaux de cabinet, causes
qui se rapportent plutdt les premiéres aux rhumalismes
généraux , et les aulres aux encéphalites , quoiqu’elles
puissent aussi dans quelques cas produire d'autres ma-
ladies , et méme des fidvres angioténiques.

Tous les symptémes de fidvres angioténiques sont ,
selon M. Chauflard, « d’accord avec la nature des
» causes ; lous concourent & sigua]er le bon état des
» forces et la surexcitation de tous les systémes de Uéeo-
» momie.» Il s’en laut que les symptémes aient pour
M. Boisseau une signification aussi précise. Ce théoricien
sest efforcé de rapprocher les symplémes qui indiguent
I'état de souffrance des principaux viscires , d'une pré-
tendue inflammation de ces viscdres. Aprés avoir ainsi
établi la fable de la fiSvre inflammatoire, il en conclut
que cette maladie esl lantot une encéphalite , tantét
une cardite, tantdl une pneumonie, tantdt une enté-
rite,elc. Nous ne savons, en vérité , ce qu'il faut opposer
i de pareilles doctrines ; comment s'entendre avec des
gens qui ne précisent rien ? Si nous leur disons que dans
ies fievres inflammatoires nous lrouvons deax ordres
trés-distincts de phénoménes morbides, ceux qui appar-
liennent immédiatement 4" une sur-excitation générale,
4 une augmentation d’activité de tout appareil vascu-
laive , et ceux qui se rallient directement 3 une affection
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locale d'un viscére quelconque ; que les pramiers seuls
nous Paraigsgnt constituer la fitvre iﬂﬂ&lllmal{lire, parce
qu'ils sont constans ct existent chez tous les individus
atteints de ceite fitvre, tandis que les autres sont ras-
variables et ne se présenlent que dans certaines circons-
tances , ils nous objeclent aussitét que les inflam-
mations locales existent toujours ,méme quand les symp-
témes qui les annoncent ne se présentent pas. Car,
dans ces cas; ¢ Pourquoi ne croirait - on pas que le
» ceeur ou les vaisseaux sanguins sont phlogosés , dit
» M. Chauffard , qui a quelquefois rencontré des symp-
» Lomes d'excitation générale qui le portaient 3 ad-
» metlre unefitvre inflammatoire ? mais I'affection d’un
» organe important qui se pruhnnl;aii violemment au
» bout de cing & six jours de maladie, le faisait bientét
» dédire. » Comme s'il étail raisonnable d’atiribuer &
une inflammation qui se montre le sixi¢ne jour d'une
fibvre , les symp lémes généraux intenses quiont précédé
]a manifestation de cette phlegmasie qui ne s’était an-
noncée jusque-la par aucun phénomene ! M. Boisseau,
qui ne peut s’appuyer, comme M. Chauffard, sur au-
cune expérience clinique , raisonne d’une maniére en-
core moins positive ; il lui suffit d’avoir posé en principe
qu'il ne peut y avoir d’affection générale, pour nier
que la fizvre inflammatoire puisse étre une affection gé-
nérale. « Plusieurs médecins , dit-il , tout en admettant
» une irritation universelle, reconnaissent qu'elle est
» plus manifeste dans le systtme sanguin , 'considéré
» en général ; d’autres la limilent aux artéres, certains
» au ceur ; d’autres aux gros vaisseaux; plusieurs au
systbme sanguin capillaire ; d’autres étendent & tout
le systéme sanguin , mais ['irritation générale es uni-
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» forme de tous les organes n'est pas moins chimérique
» que 'l temperamentum temperatum, » Do pareilles
raisons soal évidemment trés-concluantes : ceax qui ne
s'y rendraient pas seraient laxés d'examiner superfi-
ciellement lenrs malades , comme I'a fait sans doute
M. Chanflard, quand il a trouvé des symptimes d’cxei-
tation géndrale qui le portatont & admeltre une fidvre
inflammatoire. Car, « lesuns se londant surPaspect du
» malade superficiellement ervaminé, pensent qu'elle
» (lafieyre inflammatoire ) occupe la totalité du corps ,
» quoiqu’il n’y ail pas augmentation d’action partout,
» ui toujours, puisque la séerélion de lurine estd’abord
» suspendue ; les muscles se contractent diflicilement |
» le pouls est quelquelois mou . concentré el pelit, et
» les fonclions eérébrales sont moins aclives, » ( Bois-
seau, ) Micux vaudrait rester dans son cabinet i
faire des systémes, et ne point voir de malades , que de
les examinep superliciellement ; 'humanité n'aurait
pas & gémir de vos actions , et 'on pourrait tontau plus
égarer quelques éeoliers ;. c'est, b cequ'il parait, le parti
que 'auteur a jugé convenable de prendre, au moins
c’estee que 'on peut induire d’un pareil raisonnement.
Cependant mettons en garde contre les faits qu’il
contient quelques lecteurs inexpérimientds. Supposons
une fityre traumalique violente chez un suojet teds-
sanguin : les accidens pyréliques, quoique évidemment
dépendans d’une affection inllammatoive logale , ng se
montreront point au méme degré d'intensité dans toutes
les portions du grand apbre cigculatoive 5 les organcs
abondamment pouryas de vaisseaux et legplus irpitables ,
coux qui ‘sont le plus éiroitement ligs & la circulation |
seroni nécessairement les plus altérés dans leurs fonc-
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tions; Lels sont les poumons, i cause de |'arbre vascu-
laire qu'ils conliennent et qui fait équilibre 3 tout le
reste des vaisseaux ; tels sont les intestins et le foie , &
cause de la grande quantité de vaisscaux que recoit la
membrane villeuse , et 4 cause du systéme de [a veine
porie : que I'on tienne eomple de ccs circonstances ,
que I'on considére le trouble qui doit résulter d’une
angmentation d’activité des fonclions du systéme vascu-
Inie pour les sécrétions , et Pon ne reconnailra que
des phénoménes secondaires dans des accidens qui sem-
blent primitifs quand on n’examine que superficielle-
ment les malades. -

La lecture de l'ouvrage de M. Chauffard nous suggére
une observalion : on voit des =ujets chez Iesquels une
phlegmasie plus ou moins intense fait explosion “apris
quelques jours de durée d'une fitvre inflammatoire qui
n’a présenté que des phénomenes généranx quin’ont paru
jusque-la se rattacher & aucune phlegmasie ni méme
i ancune irritation focale. Est-il inconcevable qu’un or-
gane s'affecte secondairement & une hy per-stimulation
générale du systéme vasculaire; hyper-stimulation que
cetle partie aura ressentie plus fortement que le veste de
organisme, en raison de certaines circonstances ? On ne
doit pas étre plus surpris de voir alers cet organe s’en-
flammer, qu'onne I'est dans d’autres cas oir les accidens
généraux , bien que liés dans leur développement ou a
I'action d’une cause locale externe, ou & Pirritation on
'inflammation d’un organe, sont cependant dominans
et disproportionnds avec I’affection de cet organe et avec
les phénoménes propres. Ne suffit-il pas d’une prédis-
position & une figvre inflammatoire pour que, & E’ocuasi'on
d’une phlegmasie locale , I'on ait des accidens généraux
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intenses et disproportionnds avec le foyer inllammatoive
qui a allumé I'état général ? M. Chauflard a rapporté des
observalions qui viennent & appui de ces réllexions
pratinues.

‘M. Bouillaud a adopté une opinion dilférente. de celle
de MM. Chauffard et Boisseau; pour lui « la fitvre in-
» flammatoire essentielle n'est autre chose qu'une irri-
tation générale du sysidme sanguin , et elle ne differe,
» quanl A sa nalure, ni des phlegmasies proprement
» diles, lesquelles ne sont pour ainsi dive qu'une fitvre

=

w locale , ni des fidvees symptomatiques ou sympa-
» thigues, lesquelles ne sont qu’uneirritation locale gé-
» néralisée. » 5i'on a bien compris les objections que
nous avons faites aux doctrines de MM. Boisseau et
Chauflard, on reconnaitra dans I'opinion de M. Bouil-
laud celle qui nous semble réunir le plus de probabi-
lités en sa faveur. Nous écrivions en 1825 (1), « que la
» figvre inflammatoire ou angiolénique consiste dans
» une surexcitation de tout le systéme circulatoire ; » et
nous ajoutions, que dans celte fitvre, « tous les vaisseaux
» sont surexcités ou frritds , mais qu'aueun n’est en-
» flammé. » M. Bouillaud, qui a lu notre ouvrage, puis-
quil Pa cité dans sa thése pour I'aggrégation, s'est
sans doute rencontré pac hasard avec nous. Cependant
nous devons convenir que son opinion est en un point
différente de la nbtre , au moins au premier coup-d’eil,
car il regarde I'aflection morbide du systéme vasculaire
comme de nalure inflammatoire , tandis que nous ne
croyons pas qu'il existe nécessairement inflammation

]
(1) Recherches sur la natura et les causes prochaines des flévres, tom, 1.

Pag. 195 et 149,
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des vaisseaux dans cette fibvre. Noussavions bien que
Franek avait trouvé les vaisseaux enflammés sur des
individus qui avaient é1é aflectés de fibvre angioté-
nique intense. Nous avions donc repoussé celte opia
nion , non pas parce qu’elle ne s'élait pas présentés
& molre esprit, mais parce qu’elle nous avait pary,
comme elle nous sembie encore aujourd’hui , trop «b-
solue. Pour que la lésion qui constitue la fitvre inflam-
matoire dans les vaisseau: fat une phlegmasie , il fau-
drait que sur les cadavres on reconniit les caracléres
anatomiques de cetle infla tion, il fandrait aussi ad-
metlre que celle alfection des Luniques vasculaires a été
properlionnée par sa marche , par sa durée et pur son
intensilé, 4 la marche, la duice et l'intensité des acci-
dens fSbriles. Or, les faits et les raisonnemens de M. Bouil-
laud sont loin de permelire d’aflirmer que les choses se
passent ainsi: ils fournissent méme des preuves que la
surexcitation de Pappareil vasculaire, qui constitue la
fitvre inflammatoire, peut étre portée h un haot degré
d'intensité, et se prolonger pendantun lemps assez long
sans qu'il existe de phlegmasic dans les vaisseanx san-
guins. Une pareille conséyuence est direclement opposée
a ladoctrine del’autenr, & qui 'on ne peut cependant re-
procher que d’avoir trop géndralisé uny fait incontestable
que M. Bouillaud a trouvé exposé en ces termes dans
notreouvrage. « Les organes circulatoires primitivement
» stimulés sont plus exposés a Pinflammation; aussi est-ce
» en eux qu'elle se manifeste le plus fréquemment , e}
» c'est précisément dans les parties de 'appareil vaseu-
» laire qui doivent sentic plus spécialement la présence
des liquides pour agiv sur enx, que celte inﬂnmmatiuq
» survient. Nous venons, en effet, ajoutions-nous , de

Tome II. Jutn 1826, 3 3 S

=
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» faire observer qu'elle nait dans les capillaives roug os,
v et de montrer en cela une cause immédiate de phleg-
» masic des muqueuses et de Uorgans pulmonaire. Par
» la méme raison Iirritation vasculaire peut déterminer
» des phlegmasies du caeur et de lorigine de Uaorte .,
w oit il a'est pas fort rare d’en observer apris la fiévre
v inflammatoire , qui quelyuefois méme a produit
o Uinflammationde tout Uappareil des vaisseaus (1).»

Nous allons démentrer maintenant que Pinflamma-
tion de Vappareil vasculaivg n'a pas é1é la cuuse des
accidens inflammatoires *.ns les fails yue Pauteur a
rapportés, L'importance des remarques que nous avons
a faire sur les inflammations vasenlaires qui sont encore
peu connues , et sur les caractéres desquelles M. Bouil-
laud nous semble n’avoir pas des id:!:gs exacles, nous
servira d’excuse pour la longucur de cette discussion.

Un homme, de soixante-dix-neaf ans, présentele 3 juil -
let , aprés troize jours de maladie, les symptomes sui-
vans ; bouche manwvaise, !an,gu.e Wanchditre , anorexie,
vontissemens de bouillon et de vin sucré qu’il avait pris
le matin; urincs rouges, céphalalgie, eonjonctives jau-
ndtres: fitvee trés-ardente avee i}ai'nKySml_ts irrégulim,
pendant lesquels la face s'injecte fortement , et qui sont
suivis, au bout de trois k quatre heures, de pileur et d’un
froid général; pouls grand, fréquent ; vibrant, Le § juil-
let an soir, fiévre des plos ardentes , céphalalgie , pean
brilante, pouls plein, fortet fréguent. Le 6, fitvre vive,
toux avee crachats épais et collans ; doulenr et erépita-
tion au cdté gauche de la poitrine, désiv de vin. Le
soir, fitvre encore plus forte , pean brilante ; prosira-

{1) Tom, I, pag. a0
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Lion ; réponses ienles, mal assurées ; soif ardente. Le 5,
assoupissement , puuis Loujours tris-fort, ballemens du
coeur profonds , assez sonores ; wile erépitant iy gauche
ol en bas. Le soir, étaz eomatenx, Le malade se peyeille
quand on le pince , et prononce quelques paroles, Il ne
montre plue la langue; la pean est séche et brilante.
Le 8, conlinuation de I'état soporenx , Uavant - bras
sauche est fléchi et contracté. Si Von fait des cfforis
pour Pétendre , le malade pousse des génmissemens el
de faibles cris p]ninl‘.il’a. Le § , coma moins pmf’unrl : la
membre est plus souple , le malade peul montrer la
langue, Le soir , retour de Uétat comateux et de la voi-
detr dumembre, trismus ; rspiration stertorense ; pu-
pilles contractées; légere déviation de la beuche A
dreite ; pouls et battemens du ceur encore irés-forts;
teinte joune de la peau, Le 10, mort.
Ouwverture du cadavre. En retirantle cervean da eriine,
il s’écoule une grande quantité de sévosité rouge ; les
deux feuvillets de Pavachnoide sont trés-injectés , loute-
fois le {cuillet cérébral I'est plus quele crin‘en , et plus
aussi & droite qu'd gauche ; Pinjeclion et la rougenr
résislent au lavage ; Parachnoide est épaisse, légbrement
opaque et laitevse. Les vaisseaux de la pie-mire sont
gorgés de sang. Il existe de la sérosité rougeilre a la
base du erdne ; il s'en renconire aussi une petite quantite
dans les ventricules, qui sont tris-vastes et injectés i leur
surface. La substance cérébrale est un peu moile ; le
cervelet et ses ﬂnvu]oppus présentent les mémes carac-
téres que le cervean et les méninges. Les poumons
ont avec les parois pectorales des adhérences cellu-
laires partoud, exceplé en arriere , oi elics soul encors
glutineuses el jaundtres. Los poumons erépilans | gorgts

=

o
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de snng en bas et en arritre , contiennent beaucoup de
maliére noire ; les Eang[iuns Lronchiques sont ézale-
ment noirs. La membrane muqueuse . respiraloire est
@’un rouge brun, Le cour el les gros vaisseaux conlien-
nent une certaine quantité de sang , en partie liquide ,
en parlie coaguld. Le ventricnle gauche est sensiblement
dilaté; le tissu du eweur est flasque, uon friable. La mem-
brane qui revétlintérieur de ses cavités, surtout autour
des valvules, est d’un rouge brun. La membrane interne
de I'aorte tharacique et abdominale est d'un rouge vil, et
parsemdée de plaques osiéo-lerrenses; Uestomac et l'intes-
tin gréle contiennent une grande quantité de bile. La
membrane mugueuse gastrique, généralement rosée ,
offre vers la grosse extrémilé des vergelures d'un rougo
foncé. Le duodénum est colord en vert par la bile ; le
jéjunum ek U'iléon sont sains, sans injection ni rougeur ;
ilen estde méme du ceecum. Le colon, contracté, est in-
jocté et rosé vers sa partie moyenne : la rate s’écrase en
bouillie & la plus légére pression ; le foie noirdtre est
d’on tissu plus compact et plus dense que dans I'dtat
naturel.

Yoild ane fitvee inflamvmatoire de M, Bowmllaud 3 les
inflammaltions des viscéres des Lrois cavités n'ont point
été primitives choz ce malade, mais 'aulear ne pavaitpas
mémeavoir penséun instant i "état morbide par leguel
a débulé la maiadie, et qui en a compligud loutes los pe-
riodes, délat dont nous ne _\'oulnn_-'. pas |1.1|‘ier. Il s"est alla-
che aux seules inflammations, Eh bien ! il n’a pas trouve
dans <es inllammaltions des causes sullisantes pour mo-
tiver la litvre inflammatoire, quoique tons les symptomes
de ees phlezmasies encéphalique , thoracique et abdo-
minale , aient ¢t¢ conslomment trés-prononcés. 1l croit
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au contraire trouver la canse de cette maladie « dans une
v phlegmasie primitive ou idiopathique du coewr ot de
¢ Laorte. » Une semblable asserlion doit surprendre de
la part d'un homme instruit comme M. Bouillaud ; on
te sera encore davantage quand on saura que ¢’est sue
des faits aussi peu probans qu'il veut fonder une doc -
trine des fitvres infllammatoires. Comment croire qu'une
inflammation du ceur et de I'aorte qui aurait produit
de semblables accidens et aurait précédé le développe-
ment d’autres phlegmasies viscérales , si bien caraetd-
risées sur le cadavre , n'aurait pas présenté elle - méme
d'autres caractéres analomiques que la rougeur deala
membrane interne des cavités vasculaires ? Mais no
pourra-t-on pas dire que celts rougeur peut étre bien
plus raisonnablement expliquée par Uimbibition de lu
matitre colorante du sang dans des vaisseaux qui se trou-
vaient remplis de sang, partic liquide , partic coagulé.
M. Bouillaud avait done & démontrer gue la simple rou-
geur des tuniques vasculaires observée sar le cadavre
était un caractére suflisant d'inllammation ; il faut con-
venir qu’il n’a point éludé la question , il 'a abordés
franchement ; voyons s'il I'a résobue, Dans ouvrage qu'’il
a rédigé sur les Maladies du ceear , sous la direction de
M. Bertin, M. Bonillaud avait déja admis ce fait comme
démontré. Par la manitre dont il cite cette opinion dans
son ouvrage , on peut remarquerqu’il a soin de se I'at-
tribuer spécinlement. « Il n’est pas rigourcusement né-
s cessaire, dit M. Bouillaud , pour admetive existence
v de Pinflammation aigué d'une membrane, que celle-ci
soit eépaissic et allctée d'une rougeur dvidemment
o produite par une injection sanguing descapillaives. #

Cula pst vrai, on géndral ; mais Pexomple des mems
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braies séreuses collammies qui,selon M. Bouiilaud, ne
seraicnl qUe rougies sans élre Cpaissies, ne prouve rien
ici , en supposapt qu’il fit exact que Pinllammation de
ces wembranes n’a pas dautres caracléres, Gar les tuni-
qaes inlernes des vaisseaux ne sont pas des membranes
séreuses , elles en diflerent & beaucoup d'égards. Pour
admelire que la rongeur doit suffire pour que 'on doive
les regarder comme enllammées , il faudrait démontrer
que cette rougeur ne peut provenir que d'uneinfllamma-
tion: or M. Bouillaud lui- mdéme a constaté qu’eile peut
- étre le vésultat d’une teintare: « Il y a, dit-il (p. 2Go) ,
» quelques jours que je mis une portion d'aorle gu-
» verte dans une soucoupe remplic de sang provenant
» d'un chien que j'avais fait périe en lui injectant des
» mualieres putrides dans les veines ; examinée an bout
» de cing i six jours, la membrane interne de Uaorte
» étaitrougie. » Le mémerésultat arrivera certainement
plus promptement au contact du sang chand et liquide
dans les vaisseaux au moment de la mort : mais enfin
ne peut-on pas croire que U'inflammation se confond
dans les vaisseaux par ses caractéres avec des lésions
qui se produisent aprésla mort P Si cela dlait , il serait
dilficile de distinguer les inflammations de ces lésions |
on ne pourrail cependant pas nier leur existence sans
prouver que la rougeur a été produite par 'autre cause, Le
raisonnement le plus fort que M. Bouillaud apporte en
faveur de son opinion , donnerait du poids b celie idée.
« Ajoutons , dit-il, que la rougeur qui fait I'objet de
» mos recherches est analogue b celle que I'on remarque
» aprés avoir enflammé artificiellement la membrane in-
» lerne des vaisseaux en la metlaut en contact avec
¢y une substance irrilanle. » S0 autesr fit entré dans
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plus de détails , nous eussions examing ges expériences ;

il ne sulfit pas qu’il ait produit par des irritans une rou
geur analogue , il faut encore que ces irritags p’ajent

pas déterminé d’autres lésions inflammatoires que la rou-
gear ; il faut aussi qu'il soit bien évident que ¢’est [a
seule altération qu’ils aient produite pour que Pon goit
conduit & admettre Pexistence d'une inflammation vag.
culaire d’aprés la seule rougeur de la tunique interne,
Or , nous avons ¢té conduit & des résultats différens par
des expériences assez nombreuses que I'on trouvera dans
le deuxiéme volume de notre histoire anatomique des
inllammations ; et d’ailleurs, si les caracléres d'une in-
flammation vasculaire récente élaient limilés 3 la seula
rongeur , comment croire qu’il en soit de méme aprés
ving-un jours d’une inflammation terminée par la mort ?
Enfin , M. Boaillaud , peur fortifier son opinion , invo-
que des aulorités. « M Laennec, dit-il , pense que la

» gouleur écarlate de la membraue interne de 'acrta
» peut indiquer une inllammation; M. Récamisr partages

s aussi cetle opinion. » L'autorité de deux professeurs

aussi versés dans les connaissances d’anatomie pathologi-
yue , peul sans doute parailre imposante, Quoique nous
ayons entendu plusieurs fois M. Récamier profssser une
opinion directement contraire i celle que M. Bonillaud
lui attribue , lassertion de cet dcrivain est s posilive ,
' que nous avons voula savoir , avant de rien dire & cet
égard, de M. le professeur Récamier lui-méme, s'il avait.
été condaitpar des recherches nouvelles & abandonnerla
doctrine qu’'il professait il y a quelques années; c’est
alors que M. Récamier nous a autorisé & déclarer, en son
nom , qu'il n'a jamais adopté ni professé Popinion que
M. Boutllaud luai at:.rlhuc; quil dislingue la rougeur in-
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flammatoire des tuniques vasculaires de celle que produif
le contact ‘du sang dans les vaisseaux; qu'il compare
cette dernitre rougeur i la teinture du péritoine et des
intestins au contact de la vésicule du fiel , mais qu’il
faut d’autres caractéres que la rougenr des tuniques
vasculaires pour que I'on soit fondé & admettre en clle
I'existence de 'inflammation.

La rougeur des parois vasculaires survient dans dif-
férentes circonstances , dont les plus remarquables sont
ld présence du sang liquide ou la présence du sang coa-
guléen concrétions jaundtres décolorées dans les cavités
vasculaires; dans 1’un et dans’autre cas, les luniques vas-
culaires s’imprignent de la couleur dusang, elles pren-
nent une teinte rouge violette dans les aribres, et rouge
brune chscure dans les vaisseaux & sang noir. Cepen-
dant la rougeur se rapproclie de celte dernitre teinte
dans les artéres elles-mémes quand le sang reste dissous
dans leur cavité; les luniques ainsi rougies sont dans
leur état naturel, quant a leur épaisseur , leur adhérence
réciproque , leur poli et leur densité. Cependant i la
fin des fitvres graves , ou méme des phlegmasies graves
prolongées , les tuniques des vaisseaux, celorées ounon
par le sang , ont perda de leur consistance. Leur tissu
est beaucoup plus perméable que celui des vaisseanx
sains , ou des vaisseaux d’individus qui succombent A
des maladies différentes; le ramollissement des viscbres
qui se remarque aussi dans les mémes circonstances ,
el qui 6tait bien évident dans l'observation que nous
- ‘avons empruntée i M. Bovillaud; n’est point un caractére
dinflammation, comme lauteur se le persuade lorsqu'il
donne comme trace d'une cardile le tissu ramolli du
‘weeur. |l est vrai que , par une singuliére contradiction ,
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I’auteur ne considérepas comme inflammatoire le ramol -
lissement de la rate , qui ne I'était pas plus en effet que
celui des autres organes. Le malade dont M. Bouillaud
a recueilli I'histoire n’avait pas éié saigné, et le traite-
ment auguel il a éié soumis no s’est composs que de
moyens dérégime assez peu énergiques; ilest done pro-
bable que la maladie n’avait poinl été jugée anssi inllam -
matoire qu’elle I'a été en effot. Ii est arrivé an malade ce
qui arrive dans les dernitres périodes des phlegmasiag
graves des visctres, le sang a perdu sa concrescibilita,
el tous les tissus sont devenus en méme temps p[us on
moins flasques, plus ou moins ramollis. Ces deux cir-
constances ne marchent gutre en effet 'unesans I'aatre ;
elles sont un des caracidres anatomiques de cette asthénie
des fonetions nulritives qui existeaux derniéres périodes
des inflammations graves, et dont un traitement anti-
phlogistique bien conduit peut prévenir le développe-
ment.

L’inflammaltion des tuniques vasculaires ne se carac-
térise pos seulement par la rougeur de ces membranes ,
mais par leur épaississement , leur friabilité et la facilité
de lesdécoller les unes des autres, Cette facilité est déjh
trés-grande quand la tanique interne n'est que phlogosée,
et que la phlegmasie commencante n’est encore annoncée
que par un réseau vasculaire trés-fin et irds - serrd qui
se forme & sa surface adhérente , et s’apercoit au tra-
vers d’elle , & cause de sa diaph&ndiié s que [’inﬂamma_
tion naissante n’a point encore altérée. Il faut ajouter &
ves caractéres, que les tuniques vasculaives, si Uinflam-
ination occupe toute 'épaisseur du vaisseau , ont cha-
cane une teinte morbide différente iuiqu'é ce que la
phlegmasie étant parvenue i un haut deged d'intensité,
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elles finissent par se confondre dans un lissu n:l‘apﬁa—
rence homogéne. Larougeur par imbibition a, au con-
traire, la méme teinte, quoiqu’elle ne soit pas toujours
aussi foncée dans toutes les tuniques , et qu'elle n’al-
tére enrien la texture des membranes.

{ La suite au numéro prochain.)

PuYSIOLOGIE DES TEMPERAMENS ou Constitutions, par
F. Tuomsas, D. M. P., médecin attaché a I'hpital
Beaujon. 1 vol. in-8° 1823,

L’ouvrage que vient de publier M. Thomas, n’est
que le développement d’'un mémoire qu'il fit paraitreen
1821, sous le titre de Division naturelle des tempéra-
mens, tirde de la fonctionomie. Suivant M. Thomas, les
idées qu'il émit dans ce Mémoire furent bientdt accueil-
» lies par les hommes les plus recommandables, et par la
» jeunesse studieuse et éclairée, en sorte , continue-t il
» maivement, que j’ai regrettd sonvent que des circons-
» tances perticulitres m’aient empéché de développer
» ce travail, que je regarde comme nécessaire aujour-
» d’hui a notre belle science (1). »

Voici un apercu rapide de I'ouvrage que M. Thomas
a ju'gni si nécessaire au progrés de la médecine.

L’auteur expose d’abord les diverses doctrines des
tempéramens admises jusqu'd nos jours. Hippocrate,
Galicn , Stahl, Haller, Cabanis, Hallé, M. Richerand:
conclut M. Thomas , « se sont fait une idée tout-a-fait
» vague et incertaine des tempéramens ; les dénomina-

(1) Bréface , pag. 7.
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» tions que I'on a religieusement conservies sont méme
» ridicules, puisque : 1% ce que P'on appelle tempéra-
» ment sanguin , est, de Vaveu des physiologistes, moins
» sanguin que e bilicux el le mélancolique; o0, gue lo
» bilicux n’est dd, ni & la prédominance de la bile et de
» son organe sécréloire (Richerand et Cabanis), pjy
» celle du systéme sanguin sur le lymphatique (Ha[lé);
» 3% que les vaisseaux et les ganglions lymphatiques
» n'entrent que pour trés-peu dans la formation de celuj
» qui porte ce nom (des parlies si secondaires ne pouvant
» avoir d’inflluence marquée sur les grands organes);
» 4 que le mélancolique ne peuat étre di, ni & Patrabile,
» ni & des humeurs zrop épaisses ( Stahl) , nial’extiréme
» prédominance du sysiéme vas,culaim_ sanguin sur le
» lymphatique ( Hallé), ni & la Liqueur séminale qui de-
» vient le principe presque unique de Pactivité du cer-
» veau [ Cabanis ), nih I'chstruction maladive des organes
» abdominaux quiréagissent sur le systéme nerveux (Ri-
» cherand) (1).» :

Aprés avoir renversé de fond en comble le vieil édifice
élevé par ses prédécessenrs, M. Thomas pose les fonde-
mens d’un nouvel édifice qu'il construit dans un godt
plus mederne, Suivant lui, voici quelle doit étre la doc-
trine, ou plutdt la physiologie des tempéramens ou cons-
titutions. Elle a pour base : la fonctionomie ou art de

- connaitr: I'énergic des fonctions des principaux organes,

savoir, ceux renfermés dans le ¢rine, la poitrine et ’ab-
domen. L'avteur indique les fonctions qui ont été déve-
lues aux organes dont il sagit, et se montre partisan des
idées du docteur Gall sur celles du cervean. Il établit

ety

(1) Pag. 43, 4.
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que I'énergic des fonclions est en raison direclo du vo-
lume des organes, et s’étonne qu'un rapport ausse pal:
pableait é1ési long-temps ignord, et qu’il soit encore con-
testé de nos jours. Il applique celle assertion aux organes
erdaniens, thoraciques el abdominave., Nolre auteur
aycnt posé que Uon peut mesurer, pour ainsi dire, I'é-
nergie des fonclions par le volume des parties , fait con-
naitre les procédés que l'on doit employer pour apprécier
le volume des organes des cavités splanchniques. 11 ap-
pelle avec M. Gall, erdnioscopic, 'examen de extérieur
du crine, pour apprécier le développement des organes
qu’il renferme; il appeile thoracoscopie, 'examen de
Pextérienr du thorax, et abdeminoscopie, celui de I'ex-
térienr de 'abdomen,

Cest sur la prédominance des organes criniens, Ltho-
raciques ou abdominaux , que doivent éire classés les
tempéramens ou constitutions. M. Thomas en admet
sepL: 1° une juste proportion, une sorte d’éguilibreentre
les cavilés splanchniques, conslitue le tempérament mixte
(Il me semble que ce tempérament est en contradiclion
avec les principes de M. Thomas , savoir, que les tempé-
ramens consistent dans la prédominance de tels ou tels
organes ; cette prédominance n’existant pas, il est clair
qu’il n’y a pas liea & établir un tempérament ); 2°. votre
crime prédomine-1-il sur volre poitrine ou sur volre
abdomen? Vous avez Pavantage d’avoirun tempérament
erdnien, une constitution encéphaligue. Vous pouvez éire
un Catilina ; un Tibére, un Brutus, un Cassius, un
César, un Cicéron ,un Firgile, un Searron , un Paseal,
un Pope, un le Tasse, un Zimmermann , un Moliére, un
Foltaive, un J.-J. Rousseau , ele, ; car lous ces grands
1’!0mmps avaient le méme tempérament, le 1r:mp6ra ment
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crinien de M. Thomas ., ce qui ne les a pas empéché d'a-
voir des qualités bien diflérentes, et ce quine serait peut-
élre pas trop d'accord avec les idées précédemment
émises, si la pluralité des organes cripiens n’était [y pour
tout concilier. 5°. Avez-vous une poitrine relalivemeny
plus volumineuse que votre crine et votre abdomen ? Voyg
étes done d'on tempérament thoracique, vous ne serez
jamais un César, un Foltaire, un Brutus...; mais vous
pourrez étre un Hereule Farnése..., un fort de la halle,
up boulanger, un robuste habitant de la campagne, etc.
4°. Enfin, votre abdomen a-t-il une vaste rotondité,
forme-t-il une saillie considérable en avant, tandis que
volre criine et volre poitrine n’olfrent qu’un volume mé-
dioere ? Votre tempérament est reconnu , c'est I'abde-
minal, c¢'est la constitution venirale, Je ne vous en fais
pas mon compliment, car I'ouvrage que j'ai sous les yeux
m’assure gue « vous éles lent dans vos actions, que vous
» ne vous oceupez guire quh salisfaive les besoins bien
» pew nobles de vos organes prédominans ; que vous vous
s abandonnez lacilement aux plaisirs de la table, que vous
» ramassez toules vos forces et volre esprit (si vous en
» avez ) dans votre lourd abdomen, que vous pouvez &
» peine trainer (fatamgue trahens inglorius alvum)
s quevous mangez,buvez et dormez alternativement (1).»
'On prétend qu'il existe aujourd’hui un assez bonnombre
d’hommes d’un lempérament abdominal ; je suis persuadé
qu'ils ne tarderaient pas & s'en corriger, s'ils connais-
saient Pousrage de M. Thomas. Qui voudrait en effet
d’un tempérament auquel sont attachés de si tristes pré-
rogatives? L’auteur nous apprend & en prévenir le déve.

{1) Pag. 134
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loppement par U'habitude dela tempérance dans le boire
et le manger, et par le grand exercice des organes tho-
raciques et crdniens.

Suivant M. Thomas , le tempérament abdominal est
plus répandu en Allemagne , en Hollande , en Angleterre
qu'en France, ofc il est presque toujours acquis. « En
s Angleterre, dit-il, los deux exirémes paraissent tres-
» ré[,am]us; il ya huaucoup de crdniens et bgaucoup
» d'abdominaux trés-prononcds. »

Ceux qui acquiérent en France le tempérament abde -
minal ne se doutent pas vraisemblablement des incon-
véniens qu’il entraine. Quant A cenx qui ne l'ont pas
acquis , el qui seraient tentés de Vaequérir, je leur con-
seille la lecture du livre de M. Thomas : que §'ils ne re-
noncent pas ensuile i une si trisle aequisition, il faudra
convenir que les moyens par lesquels on peut la faire
ont un entrainement bien prodigienx.

5. M. Thomas appelle tempérament crinio-thora-
eique, celui dans lequel le crine et la poitrine prédomi-
nent_sur 'abdomen. 6°. La prédominance du criine el
de I'abdomen sur le thorax constitne le tempérament
erdnio-abdominal, 7°, Eufin, le tempérament thoraco-
abdominal est caraclérisé par la prédominance du thorax
et de 'abdomen sur le crine.

L’auteur présente des considérations sar les modifica-
tions des tempéramens indiqués dans les ages, les sexes,
les maladies; il étondie les tempéramens dans les ani-
maux. On retrouve, dit-il, chez les singes , tous les tem-
péramens de 'espéce hamaine. Le chien est généralement
thoracique..... Le petit bavbet , le ehien de boudoir, ont
souvenl le criine proportionnellement aussi développd
que celui de I"homme mixie . landis jue le mitin el lo
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dogne, ees Hercules de 'espice eanine, oni le crine
relativement élroit. Le cheval est plutoe !..'}am;fqug que
thoraco-abdominal..... I'ine est abdominal..... pouvel
avis & messieurs les acquéreurs du tempérament ghdo-
ininal qui se rencontrent dans notre espdce.... Le hgnf
est essenliellement abdominal ou thoraco-abdominal,, .
Le mouton est encore plus abdominal que le beeuf. Cegy
ce yui fait que cet animal « est stupide et sams passions,
» qu'il a peu de force physique , et qu'il est essoufllé par
» la moindre course. » Geci nous expliquerait peat-étre
encore pourquoi l'on a coutume de comparer b des
boeafs, & des moutons et autres bétes , certains hommes
qui présentent les caraclércs_ du tempérament que
M. Thomas nomme abdominal. Nous recommandons a
la méditation des lecteurs le chapitre consacré aux tem-
péramens des animaux. L'ouvrage se termine p‘;r des
réflexions sur les changemens de tempéramens et sur
les moyens d’en acquérir un délerminé. Le sujet de ces
réflexionsest de la plus grande importance. Il est certain,
en effet, que, puisque certain tempirament est privilé-
gié & tel point qu’il nous érige, presque a notre insu , aux
plushautegvertus, et qu’il nous conslitue grands hommes,’
comme en se jouant, tandis que tel autre iempérament
pous ravale au-dessous de notre propre nature; il est
. certain, dis-je, que les choses élant ainsi, il est extraor.
dinairement précieux de connaitre les moyens d’acquérir
un tempérament délerminé. Hé bien! rien n'est plas sim-
ple que cela : « Favoriser I'exercice des organes que I'on
» veat développer, et condamner au repos ceux que I"on
» veul diminuer. v Voila le sdr inoyen , dit M. Thomas ,
de développer chaque tempérament en particulier, o
moyen est excellent, sans doute , mais il nest pas aussi
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facile & mettre en pratique que I'on pourrait le croire au
premier abord.

Quoi qu'il en soit , I'ouvrage que je viens d'analyser
rapidement sera lu avec intérét. Il contient des apercus
physiologiques trés - curienx et annonce des connais-
sances variées dans son auteur. Il m’a semblé seulement
que c'était se laire une idée pen exncte des tempéramens
que de donner ce nom & la prédominance des organes
criniens , thoraciques ou abdominaux.

Peut-étre aussi I'auieur s’est-il un pen exagéré I'im-
portance de sa physiologie des tempéramens, On savait,
avaut lui, que, toules choses égales d’ailleurs, les or-
ganes les plus volumineux étaient ceux dont les fonctions
présentaient la plus grande énergie. Ou n'ignorait pas
qu'une téte vaste, et d’ailicurs bien organisée, corres-
pondait b des faculiés intellectuelles trés-étendues ; mais
on s¢ contentait d’avoir saisi ce rapport, et 'on ne don-
nait pas le nom de tempérament crinien ou dé consti-
tution encéphalique b une grosse téte. Clest, je Pavoue,
ce que M. Thomas a fait le premier; mais ce n'est pas
Ia, je crois, sa plus heureuse idée, et je doute fort que
sa nouvelle nomenclature des lempéramens Lomple au
nombre de ses parlisans, comme il nous I'assure , « les
» hommes les plus recommandables, et la jeunesse siu-
» dieuse et éclairée. » Je me plais dailieurs a le répéter,
M. Thomas, que son lempérament soit crinien ou autre,
est trés—capable de faire un bon ouvrage, et doit se
placer parmi nos jounes médecins les plus distingnés.

J. BovirLaun,
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1. MEDECINE ETRANGERE.

(9

REVUE DES JOURNAUX DE MEDECING ITALIENS,

I. Note sur les dariolenr recus dans I ﬂupwal qm,j
de Milan, depuis 113 avril 1825 Ju.sgucm 7 J'fm*
vier 1826; parle docteur Sarxt-Mono. — Depuis la der-
nitre dpidémie de variale on s'est généralement oceupé
de Tinfluence préservatrice du vacein, do la durde da
celte aclion, et de ié modificalion qui s’observe lorsgue
la petite-vérols atteint des su;cts vaccings avec succls ;
mais tandis que lesdescription. de la mn!aﬂ:c, mbme dr-z
notions nouvelles sur les boutons varieleux (1), n "ont
point lrouvé de contradicleurs, onn’a vu que ‘désaccord
dans les opinions ¢mises sur la vaccine. Des ohscrmlmns
bien failes peurent seules &elaiver ces qucslnns d{rmeu-
sas; et de cenombre estla revue chmqu& des variolenx
do grand Hépital do Mllau, pendant Fespace do nouf
mois (2), contenue dans le numéro de féveier , des An-
nales Univ. de Méd. de celte 'i'l”c.]j:..[lulli pi.ls de vingt
ans onn’avaitobservé dans celle cilé aucune éindiimiﬂ l:la '
cc genre , lorsqu’un soldat venu en congd JL la Hungrlﬂ
_ apporta cslte maladie , dont il fut le premu-r all.mut et
qu jl(;mnmumquﬂ A plusienrs familles, Sur cent smxnntu-
deux malades regus , il y avait cent six huuuues et cin-
quanie-six femmes. Au8 j ]am'wr il rasl'.ml duuu Ics salles

(1) Yoyez le Mémoire sur les Bowtons de Farw.f.:-, cir. ; par M. Dm_
landes , publié dans la Revue Medieale , Seplembre 1315.

{a) On peut consulter égalemeant la dnlcr:lmun de Ta méme maladie,
qui a régné & 'Hotel-Dien de Paris , et dont M. Martinet s doani fa
tableau dunsce cahier de la Repws, , pag. 388,

Tomea II. Juin 1826. 33
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dix-cept convalescens et huit malades , dont plnsieurs
avaieul €l¢ vaceinds, Gent trente-sept malades font donc
seuls le sujel de e rapporl. Parmi eux , soixante-douze
avaient ou des pustules de vaccin vrai, qui avaient laissé
des cicatrices,, ordinairement peu profondes et circu-
laires , mais loujours piguetées ; cinquante-six n'avaient
point 614 vaccinds , et neaf Pavaient éié une ou plu-
sicurps fois sans suceés. Il y eut une grande dilférence
pour la gravité du mal entre ceux qui avaient é1é vac-
cinds avec succds, et ceux qui ne P'avaical point é1é,
Ainsi des premiers, & peine un petit nombre eut, comme
symplémes précursears , un délire court el léger, du
gonflement i la figure et surtout aux paupitres , une
fitvee un peu intense ; Pangine disparaissait hientdt aprés
Iapparition des boutons , méme lorsque ceux-ci dtaient
conlluens. Il n’y eut alors aucune complication flichense,
ot les crofiles, jauncs el pea épaisses, sedélachaient faci-
lemient en laissant des cicatrices peu prononcéss et des
taches rouges qui ne tardaient pas & disparaitre. Ghez
cing mealedes seulement lés pustules furent un peu plus
volumineuses , suppurérent un peu abondamment, et
laissirent pmﬂnnt quelque temps , aprés la chute des
crofites , la ﬂ;ul'e gonilée, Non seulement anean ne sac-
comba, mais il 0’y en cul pas un en danger.

Presque tous les sujols non vaceinés coururent au con-
iraire de grands dangers, ol s'ciJm sur soixante-cindgsuc-
combirent. La variole élait généralement confluente ,
elle luissait des erofites brunes , épaisses, dures, difli-
ciles & détacher, el réunies surtout & la face : un pus
ahondant et trds- beandlee coulait par lours ger-qures i
les cicatrices inellagables étaient multipliées sur la figure
el les mains , quelquefois méme sur toot le corps. Enfin
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b mmnrflrm , comme suiles de la maladie , des abeis
voluminenx , des tumeurs el des douleurs articulaires ;
des uleéres de difficile guérison , des ophthalmies pe-
beiles, fe flux tes oveilles , la eéeilé , les fitvees lentes
Panasarque , I'hydro-thorax , I'asthme, et une fois Phe-
miplégie avec diminution notable de Pintelligence. :8yp
ces soixante-cing , quatre avaient en déjh évidemmeny
une fois la variole , et Pun deux avait eu par suile un
surnom qui indiquait & quel point il était marqué ; Pun
des quatre mourutl, Beancoup d’autrés assaraient avoir
eu déji Ia méme nialadie ¢ cetie récidive n’Slonnera pas
si on se rappelle qu'en 1818, sur huit cent trente-sit
malades , dont parle Thomsons quarante-un étaieat
afleciés par récidive. : ‘ t

Toutefcis la gravitd, excepté chez les sujels vae:
cinds avec suceés , pouvait lrouver une dillérence essan-
tiell= dans les maladies des deux classes de sujets; et lors
méme que Pobservation des symptdmes ne paraissaitpas
suffisante pour prouver Uintensité , il ne serait pas encore
possible d’en douter, puisque la maladie, modiiiée parle
vacein, communiquée A 'des sujels non raccmés a.pm-
voaué des variolas mortélles: -+ o0 e 0 el
- Sans dnuta des fajts seniblables ne pﬂmcttent F]ug
~ deregarder le préservalif _tle la petite-vérole comme in-
fzillible ; toatefois quelle puissance ne doit-il pas avair
[jtii,'l'-'r.ﬁ;le dans une popuolation presque'ﬁidm‘!ité vascifid,
un si petit nombre a été frappé, et a élé: constamment
sans danger ! Le vaccin en passant de bras a bras perd .}
récllement de sa foree ? clest ce 'quc la table snivaniens
permet pas de sapposer. “Sur les soixante -douze sujets
vaecinés qui eursnt la petite-vérole , un seul Pavait gig
depuis o an , un depais cing ans ., nn depuis sep:, cing

ao*

"
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depuis onze, trenie-cing depuis douze el dix-huit, enfig
vingt-neuf depuis dix-huil et vingt-quatre ans,

On a écrit que la dernidre épidémic venait de I'Indcet
du la Chine , et que si la vaccine n'en a pas toujours
préservé, c'est que la maladie n'élait pas la variole ,
mais bien la varicloide, Que serait donccette varioloide,

- comment le vaccin en a-t-il préservé une si grande partic
de la population , et rendu la maladic bénigne chez les
aulres? Enflin, qu'on signale donc les symptomes qui
lui sont particuliers.

L. Essai sur la Variole modifiée par le vaeein; par
le docteur J. Guannen-Manascuiy , de Vicence. — Les
faits Lien observés penvent souvent rapprocher dos opi-
nions on apparence différentes; ainsi la varioloide nido
par le docteur Moro , comme nous vonons do le voir,
est admise par le médecin de Vicence , et cependant
tous deux ne comsidirent qu'une seule chose comme
prouvé, c'est que la variole, quand elle sarvient chez des
sujels vaccings, est simplement mitigée, et no chango
pas essentiellement de caraclire; il est aprds cela asscz
indifférent qu’on admaette ou non la dénomination, La
variole alors, suivant le dozteur Graboer, est semblable
a celle observée pai‘ Thowmson et d'autres , c'est-h-dire
qu’clle différe par sa moindre gravild, et cela daulant
plus que 'époque de la vaccination est mains loignée.
Celte observationavail été fuite dis les premicrs temps
de la déeouverte de Jenner, ot voici comment on 'avait
concue : Le corps se renouvelle par un mouvement eon-
tinuel d'assimilalion ; ainsi, aprés un cerlain temps , il
n'est plus composé d’ancun dws élémens qui se formaient
plusieurs anndes auparavant. Cetle explication s'appli-
queraitégalement & Paptitude h contracter dans un temps
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les moladies contagieuses auxqueiles on se sera précé-
demient exposé impunément. Cetle période, aprés la-
quelle il serait nécessaire de pratiquer de nouveau la
vaccine, serait-elle de dixans ? c’est ce que I'auteur con-
clut des expériences suivanies.

Encouragé par les essais de Harder, le docteur Gea)h-
ner vaccine une deuxidme fois vingt - huit sujets , qui
'avaient é1¢ déjh avec succts an moins dix ans avant ’ex.
ptrieaces : sur vingt-un I'éroption parut avec les symp-
témes décrits par Harder, et fut d’autant plus semblable
au vrai vaccin que la premibre vaccination était plus
ancienne. Le viras fourni par ces derniers sujets fut em-
ployé A en vacciner qui ne I"avaient jumais ¢1¢, et cetle
contre-épreuve cul le plus Im'urm_n clfet, et prouva la
bonté du virus. Enlin, pour compléter ses essais, 'au~
tenr revaceing quinze sujets , qui Pavaient é16 moins do
dix ans auparavant; et chez tous cetis inoculation resta
sans aucun cffet. L'auteur conclut que I'on devrait re-
vacciner une et méme deux fois aprés les périodes dé-
cannales : il pense que l'on ue peutivop ériter de prendre
le vaccin sur un sujet suspect de maladie vénérienne
acquise ou congéniale, P

1L Sur les ruptures du caur. Mémoire ﬁi M. Zec'
cuiNELLL, — Le but de autenr, en éerivantge mémoire,
a ¢étéde prouver pardes faits que le ceear pout se rompre
sans avoir ¢té préalablement affecté d’uleération ou d*au-
cune maladic, comme I'a écrit Tesia, et il assizpe pour
cause i ces ruplures des efforts violens et suﬁﬂ, des
émolions tris- vives. Les obstacles qui s’opposent & la
soriie do sang hors de ce visctre, soit qu’ils surviennent
subitement cuqu'ils soient anciens, [ai paraissent propres
& faciliter cet accident en readant nécessaire un plus.
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grand eflort de la part da ceeur. Loin de pouvoir ras-
surer contre la possibilité d’'un semblable événement ,
Ia force provenant du sexe, de Iige, elc. , ne sauraient
dtre considécdes que no;nn-w des causes éloigndes, pro-
pres & rendree plas énergiques et Uobstacle et Uellovt de
réaction. Nous ne divons rien des deox faits empranlés
4 notre illustre compaltriote ic professeur Portal ; mais
celui rapporté par'le docteur Olmi , de Florence, d’un
homme qui mourut subitement dans une peine morale
trbs-vive,, et présenta i I'euverture une fssure dans la
paroi postérieure du ventricale ganche, sans signe din-
flammation ni d’abeds , vient & appui de celle opinion.
Une déchirure semblable, et plus large a linlérieur qu’a
P'extérieur, ful aussi renconlrde; le ceeur élant du reste
sain chez le malade dont parle le docteur Pohl, et qui
wmourat pendant une colique violente, Zannini, en rap-
portant un fait analogue , dit que les {ibres muscalaires
gemblaient seulement détachies, disjoinies, ( per distae-
camento delle fibre ossa per solo smagliamento. ) Ges
faits sulliraient pour prouver ( contre I'opinion de Testa),
gue le occur peut, lorsqu'il est sain, el méme sans éireni
mou, ni dépourva de résistonce, serompre dans un on
'j'i_lusieurs points. Les obstacles qui s’opposent i la libre
sortic dusang doiventcentupler les forces contractiles du
ceeur, et parobstacles il ne faut passeulement entendre
les vices organiques, Lels que les ossilicalions des valvules,
mais aussi I'embarras qui se forme par la conlraction
d’un grand nombre de museles a-la-fois, etc. , ainsi que
les mouvemens violens de I'dms capables de suspendre
et de refouler des flots de sang dans les’cavilés du ceeur.
- Ainsi des accts de colive,“des attaques d'¢pilepsic, de
c:rn:rufsim]s, la terreur, les clforts long-temps conbintds
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avec violence, des secousses et des choes refus par le
thorax ont déterminé ces fichenx aceidens. Ainsi perit
un roi <'Bspagne, & qui on venail d’annoncer la perte
d’une bataille ; un jeune homme condamnéau supplice,
au moment ob il élait conduit & Péchafand; yn prison-
nier, dans un accis de fureur; un malheurenx qui, cnse
suicidant , avait dirigé son fusil de manitre & ce quo Ja
balle avail & it peine eflleurd la surface du sternum, et dont
le péricarde élaitintact; une femme qui avail élé heurtée

par une voiture ( IHufeland ). Nous terminerons cette
énpuméralion inmmplﬁlﬂ de faits qu’i.l serait trop h}ng :

de rapporter en détail, par Uhistoire connue d'un homme
distingué qui, recevant, sans Paveir méritée, une injure

sunglante d'un homme puissant, ful ému d’une telle

colire, et fit un effort si violcht pour contenir Pexpres-
~ sion de son dépit, qu’il expira surle-champ avec une dé-
chirure considérable du ceeur. L'expression usitée pav
les peétes de créve-caeur (erepa-cuore) est done, a]uuts
I'auteur, moins figorée qu'il ne le cemble. ,

De ces faits , et de plusicarsaulres analogues |, le doc
tenr Zecchinelli tire les corollaires suivans : 1° Les rop-
tures du coour arcivent plus souveat dans le ventricule
gauche que dans le droit, et suricut quo dans les oveil-
]cltt‘ﬁs 22, elles sont hB!lunjDup pIus fréquent&s chﬂx les
hommes que chez les femmes ; 3¢ il semble présuml‘blc

qu'elles se font pendant la contraction des fibres muscu-

laires; 4°. elles peuvent édtre simplua‘ou multiples dans
le méme ventricule, et quelquefois arriver en méme temps
dans les deux; 5 souvent les parties les plas forles se
vompent , et des parlies faibles on walades, méme
dans le voisinage, vésisicut; 6°. quelquelols on a tronve
I_{-s ruplures plus larges intérieurement q-.;'gxl-:;i-iwl;gh
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ment , ce qui parail prouver qu'elles se font de dedans
en dehers, 7o Plusieurs fois on a trouvé la déchiruro
incompldte et ne pénétrant qu'au milien de I'épaisseur
des parois, 62 Enfin, eile est généralement morcelée et
déchirés comme la ruplure d’un moreeau de drap.

Sans entrer dans de plus grands détails , nous nous
plaisons & faire remarquer que le médecin italien s'est
renconiré avec le professeur de Paris, qui compare celte
rupture & celles qui surviennent dans le corps de I'u-
térus lorsqu’au milicu des douleurs de enfantement il
s¢ conlracle aves énergie pour dilaler un col malade ou
faire franchir an foctus wn délroil wicié. Que le cour
soit fort ¢t sain, on comme cela est bien plus commun ,
qu'if soit malade, le mécanisme de cette affection est lo
méme. Danslalulte qui s’élablit entre lolslaeicaucours
du sang ct la coniraction du caeur , si celui-ci ne se
rompl pas, la mort peut encore arriver, soit |mi‘];’it1'|||]u-
bilité prolongée quelque temps de ce viscire contracté
sur le sang qu’il renferme , comme le pense Lancisi ,
soil par la transsudation du sang & travers les parois non
* déchirdes jusquau point de remgplir le péricarde. Cette
dernitre explication basée sur deux faits qui n"apparlicn-
nent pas & auteur pareil bien hasavdée , et il est bien
periis de croire qu'il y avail alors quelque rupture non
apercgue. -

Vater raconle qu'un soldat danois, dans un rendez-
vous noclurne avec une maitresse qui jusqualors luiavait
résisté , ct au milicu de scs embrassemens, tomba mert
cn poussant un cri horrille. Il fut onvert, ct le péri-
earde parut rempli de seng cans aucune: lsion du cour
lni méme. N'éleit-ce la qu'une eshalation sanguine pro-
venaut de sa membrane séreuse, ou, comme le pense
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Pauleur , upe transsudation , une sorte de filtration ? il
nous semble du moins que cette dernidre explication,,
pour élre admise , a besoin d'étre appuyés sur un grand
nombre d’observations irrécusables. ; .

IV. Observations chirurgicales de Louis Cirraprsr,
professeur d’anatomie et de chirurgie de Phdpital 4°A-
rezzo. { Ann. Univ. de Méd. de Milan , mars 1826, )
— Sur les rétréeissemens de U'urétre. Une observalion
allentive de ce qui se passe chez les malades aflzctés dg
ce genre de réirécissement, quand ils urinent, aconduit
le professenr Cittadini a un procédd fort ingénieux poup
I'introduction des bougies. Lorsqu'ils veulent uriner , dit-
il , la vessie chasse avec force 'urine qui afllae ]usqu_‘ég
Pubstacle ; arcétée quelques instans , celle-ci filire en
petite quantité d’abord A travers le canal rétréei; mais
bientot il semble que celte filtration produit une dilata-
tion mementande , puisque 'urine ne tarde pas b sorlir
quelquelois par un jet assez voluminenx, méme chez les
malades que U'on ne peut sonder avec aucuns espice de
bougie. Celte dilatation faite de dedans en dchors a sou-
venl ¢1¢ imiléeavec le plus heurenx succts par le médecin
italien, en pratiquant des injections forcées, introduisant
la bougio sans pormettre au fluideinjectd do sortir avant
celle introdaction, soavent il la [aisait en laissant en place
la bougie préalablementintroduile jusqu'al'obstacle. Par
ce procédé continué pendant une ou deux semaines , et
au plus pendant un mois, il assure avoir gudri compléte-
ment des rétrécissemens contre lesquels tous les moyens
oridinaires avaisnt échond. .

Sur la réscetion des edtes. T, Loddi, journalier, por-
tait depuis beaucoup d’années un fongns fixdsur ies car-
tilages des sixitme, seplitme cles vraies, ct premiére
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fhusse, b leur réunion & un pouceenviron de l'appémlicq
sternale. L'extirpation tentée pav le fer , les caustijues
" et le few, avait él¢ souvent tentée sans succis par pla-
sieurs chirurgicns. Le docteur Gittadini proposa I'exlir-
pation de la tumeur et de sa base, qui pouvait avoir denx
pouces de circonférence. Une seclion eirenlaire de la
peaw ayant été faite , ot les fibres des muscles droil el
grand oblique délachés, on lia toutes les artérioles qui
donnaient du sang , ensuile aves un scalpel mousse ot
un bistouri boutonné ilenleva le cartilage dans I'étendue
indiquée , et le détacha d’une substance fougueuse sous-
jacente qui fournit beausoup de sang et fut réprimio
parle fen, La cicatrice se fit attendrs un meis , mais Ia
gucrison fut parfaile , et Loddi, jusqu’a sa mort survenue
deux ans plus tard , ne se plaignit jamais de douleurs ni
de gonflement dans celle partie.

Le sujet de la deuxibiue observation est un jeune
homme qui, en voulaat se donner lamori, perca avec un
stylet le bord inférieur de Ja mamelle; Pinstrament, aprés
avoir blessé la fuce supérisure du cartilage de la sixibme
chte, s'arréta dans 'os lui-méme. En septembre 1822 ,
cest-i-dire dix mois aprés, la plaie n'était pas guérie
la lésion du cartilage et de la cile fuireconnue, et onen-
leva les parties lésées sans accident, bien que dans P'o-
pération on ait ouvert la plévre et permis ainsi Uintro-
duction de l'air dans sa cavité ; seulement lo malade res-
sentit un peun d’étouflement, qui ne dura point. En deux
mois la plaie fut cicatrisée, et Boddi, parfaitement guéri,
n'en a plus ressenli aucune incommodité, )

Un troisiéme fail est peut-éive plus remarguable, en oo
que la caric des sixidme clsepliémecbles droites suecéda,
cb parnl, suivanl Vauteur, Pellel d’upne pleurésie fort in

page 494 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=494

MEDECINE ETRANGEHXE. 405

tense. Un abeis se forma lentement, s’ouvrit au dehors,
et laissa une fistule. L'opération fut jugée nécessaire, et
pratfquéc en janvier 1824 ; laguérison se fit agendre six
oS,

Enfin, le 10 juillet 1824, le méme praticien it une
résection semblable sur la jeune Rose Giannini, pour une
carie de la troisitme cdle survepue apris une violente
contusion ; la guérison élail parfaite aprés trois mois,

De ces qualre faits Pauteur conclut que la résection
des cltes, jugée Lloujours si dangereuse, ne Uest pas aulant
quon I'asupposé (1). L'hémorvhagie, lorsqu’elle est due
uux artéres intercostales parvenues jusqu’aax eartilages,
peut étre arrélée par une simPfe cumppeasiou , sans
wéme que laligature devienne nécessaire, Enfin , le doc-
tenr Cittadini dit que désermais, dans les cas de carie
de ces os, il sera convenable d’avoir recours i ceite opé-
vation, seuls chance de szlut sans laquelle le maladeest
nécessairement voud au marasme el & la mort.

Sans nous arréter & une opération de taille faite chez
un sujet dgé de trois ans, dans laquelle on retira ,
par la méihode de Ghdéselden , un ealcol ovoide ayant
amn pouce de diaméire sur six lignes, nous rapporterons
un cas assez singulier rapporté par lo méme auleur.

Fatraction d'un dtui introduit dans o vessie , ches
wne femme, — M. Schiribizzi, dgée de dix - huit ans,
forte et d’un tempérament bilinso-sanguin, vivant comme
gordicnne de chévres dans unesolitude [orede, contracta
'habitude de 'onanisme , el s’y adonna avec excis. Les
doigls ne prudr;isnni plus une excitation sullisanie, clle

(1) L'eperation de ece genre, ientic i v o quelques anndes pac
Al Richerand , en serait égalenicnt i puowve , spuisqee ba oozt dut

cire aktribudée aw cancer, ¢t pon a Popération, qui avait rénssi,
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se servit d’un ¢tui, et au bout de quelque temps elle.
dirigeail cet étui sur Pouverture du canal de lurdtre,
La répélition [réquente de cette manmuvre dilata le ca-
nal au point de permettre l'introduction entiére de cet
étui qui, un jour, échappa el resta dans la vessie. La
honte {it endurer pendant un mois, 3 cetle jeune fille ,
les doulenrs les plus vives. Enlin elle raconta ce qui lui
était arrivé, ct on fit d'inuliles tentalives pour retiver lo
corps élranger ‘sans avoir oblenu d’autre effet que do
produire une strangurie. Le canal élait trés-dilaté, lorsque
la malade entra le 6 juin 1814 dans I'hdpital , mais ce-
pendant pas assez pour permellre Pextraction, et d'ail-
leurs on pouvait craindre , par des tenlalives impro-
dentes, d’ouvrir I'étui rempli d’aiguilles et d’¢pingles. On
prépara une pince dont les deux extrémilds formaient
par leur réunion an conduit ellipsoide de six lignes dans
son plus grand diamitre et de trois dans le plus pelit.
Deux incisions latérales ouvrirent le canal de P'urétre
enlier et le col de la vessie, et permirent Penirée des
pinces, qui saisirent 'étui et le dégagirent : il fut ensuite
entrainé au-dehors nvec des pinces & polypes. En pen
de jours la cicatrice lut complite et Pinflammation de
la vessie, combattue par les saignées, céda promptement.

L’étui étail de buis, cylindrique, arrondi et Hsse aux
extrémilés , tandis que le reste de la surface élait in-
crustée d'une couche pierrcuse; la longuear en élait de
quatre pouces sur six lignes , cl il conlenail des ¢pingles
et dus aiguilles , ainsi que I"opérée Pavait annoncd.

Cette femme, reacontrée il y a quelques mois par le
docleur Cittadini, était alors mire de plusicurs enfans;
ellen’avait jamais éprouvé 4'ingontinence d’urine depuis
Fopération.
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:F.Dd la non-contagion de la vage, i la sceonde giné-
vation ; par le professeur Bermi. — Des nombreuscs
expériences pratiquées par le professeur de chirurgie
du grand hopital de Florence , el qui sont consignies
dans les Mémoires de 'Académie Impérinle et Royale
des Géorgophiles , il résulte que les brebis et les autres
apimaux de la méme espice ne peuvent transmetiro
la rage quilenr a é1é communiquée parun chien enragg,
alors méme qu'clles snccomberaient ¥ cetle maladie;
que le virus rabique qui les tue perd sa qualité conla-
gicuse en passant duns ces animaux ; que leur bave et
tout aolre liquide ou solide inoculé & d'autresne dé-
termine ancun effet sensible ; cnfin , quil en est de
méme de la chair de ces animaux, alors méme quiilssont
morls de ragoe , administrée i I"homme comme aliment.
Jamais , dit cet habile observateur, il ne survient d'ac-
cident. Ces faits doivent tranquilliser Uesprit do ceux
qui,sans lesavoir, auraient louchd quelque partic prove-
pant d’uk animal enragé, ou qui auraient mangé de
leur chaiv ; cependant, sjoute le professeur Beui, on
duit se garder de fuire usage de scmblables alimens,
et le médecin ne peuttrop recommanier ce qui touche
o la santé des eiloyens, Il appartenait & M. le profes-
scur Belli, qui a fait une étude spéeiale de T'hygidne
publique , et qui prépare depuis long-temps un travail
sur la médecine légale, de donner de semblables con-
seils, i :

VL. De Cemploi du scigle ergoté pour accélérer U'ac-
southemement etla sortie du placenta retardds par lo
défaut de contraction utérine. — Le docteur Louis Ba-
lardini, aprés avoir cité dans ce mémoire plusicurs mé-
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dicamoens éllt‘i'giq:mﬁ dont il & e &1 se Inaer, ajoute
qu’il n’a reconnu dans ancuns une action anssi héroigque
que dans lo seigle ergold, et cite quelgues-unes des ob-
servations qu’il a recueillies. .
Lucie Guelfide Breno , dgée de trente-septans, mire
de neof enlans venus & terme et naturelloment , arvivée
peine au seplieme mois de grossesse, ful prise le 1 sep-
tembre 1825 , de doulears d’enfantement, avee légire
hémorrhagie. Au commencement de la nuit les douleurs
devinrent de plus en plus rares et légires , et diminné-
rent ainsi le troisitme, le qualritme et méme le cin-
quidme jour : elles avaient presque totalement dis-
paru le seplibme. Les mouvemens de Penfant n’avaient
pas cessé de se [aire sentiv, toutefois en diminoant gra-
duellement. Le col était onvert comme une pidee d’un
franc : son orifice était sovple et mince, et los mem-
branes déchirées permettaiont do senliv la petite téte
de 'enfant , qui pouvait éire soulevée par le doigt et
retombait ensuite. La crainte.de voir mourirs'enfant,
les eaux élank écoulées , eb le traveil ¢lant pul, ft re-
courir an seigle ergoté. Le docteur Balardini alla luj-
méme en recueillic ( ¢'était en effet 1o moment de |a
récolte), les fit réduire en poudre trés-iénue, eten donna
vingt grains dans une tasse de vin Dblanc. Peu aprés les
doulenrs utérines furent trés-forles; mais ebles diminud-
rent. enpsuite pendant quelques hevres, Quinze avires
grains furent administrés el produisirent de nouvelles
douleurs, et I'accouchement d’une petite fille, déve-
veloppée comme I'est ordinairement le fietus  sept moiss
Cet enfant vécut, et présente en ce moment 'endurgisse-
ment du tissu cellulaire , heureusement léger ; ce qui
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a permis de ne point avoir recours aux sangsues, ei
a fait regarder comme suflisantes les feictions chaudes
et les bains tiddes,

Marthe ]_:eccagul!i » dgde de trente aus, ‘mire de cing
enfans , sccoucha dans Ié quairibme mois de grossesse,
sans cause connue de cel accident. Cing heures aj:-rt‘:s
le délivre n’éLait pas sorti, et il y avait hémorrhagie con.
sidérable. Des tentatives failes pour extraire le placenta
furent, inutiles , et le fond de 'utérus se renversait en
dedans par les tractiozs. Le doctenr Balardini, suivant
le conseil E_ln docteur’ Asdrubali {v?l; ¥, Tratiato i
ostetrica teorico-pratica. Roma , 1812 ), chercha i in-
troduire la main el & délacher avec I'extrémilé des doigia
les adhérences: mais ce fut elicors sans suceds, Enfin ,
le smglo ergoté , donné d’abord dans du bouillon , mais
revomi , fut pris dans du vin blanc ei gardé. Bientot il
y cut de fortes douleurs ulérines ; expualsion de arritre-
faix et cessation de i‘hémurrhug:e. :

Chez une troisitme accouchée , trois jours s étamnt
passés sans quele délivee {at expulsé ; utérus était mou
et sans contractions ni douleurs; une hémorrhagie pen
abondante persistait. Tou e lentalive d’extraction était
refusée par une modestie déplacée. Trente grains de
seigle ergoté réveillerent les douleurs, et firent dxpulser
* le placenta sans accidens, ! Y

* L’auteur a souvent remarqué que ¢ce médicament, pris
dans 'eau ou e bouillon, était revomi, tandis qu'avec
le vin non n'avait point & craindre un semblable incon-
vénient. L’usage de cette substance n'est pas aussi ré-
cent en Italic qu’onne le pense généralement. Une sage-
femme de ce pays , nommée Gatherine Vielmi, I'em -
ployait déjh depeis beaucoup d’années dans ‘.les ageon-
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chemens difficiles, et en avait apprs les bons effetz 4'une
autre sage-fomme , morte depuis long-temps (1).

VIL. Nitrate d'argent contre Pépilepsic. — Le pro-
[esseir Bera et le docteur Kriiger onl essayé avee succis
le nitrate d'afgent a Pintérienr danslépilepsie. Un eszai
de ce médicament a ¢16 publié dans le numéro d'avril
1820 des Annales Univ, de Méd. de Milan , par le doc-
teur Balardini. Catherine Ronchi, de Breno, dgés de
vingt-un ans, d’une conslitulion gréle et délicate, vut
de Irés-bonne heure des convulsions el desatlaques d'¢-
pilepsie, qui furent toujours en creissant aveel'dge, La
menslruation régulibre, mais peu abondanle, ne lui
apporia aucun soulagement, et les accds devinrent en-
core plus graves apris ce temps. Des allaques répéiées

- quelquelois jusqu’d dix el quinzo fois dans la nuit , la
luissaient pour plusicurs jours dans un état d’aliénation
mentale avec convalsions, délire tantdt tranquille , Lantdt
furieux, et manie; enflin la malade parut rester dans
une démence ot un idiotisme habituels. :

Les fleurs de zinc , la valériane , Parnica , la saignéo
au commencement de 'aceés , ne produisirent awvcun
changement. Le docteur Balardini voulut , en dﬁsqupir

~de cause, tenler emploi du nitrate d’argent fondu. Le
ag juillet,, un grain do nilrale uni ayec le rob de sureau
et la puuﬂm de réglisse fut divisé en seize p'_ilul;;s; Ia
malade en prit deux dans le jour, matin et soir, ﬁuia
Arois, et ensuile quatre. La dose augmentant par degrds,
elle en prenait, i la fin du deuxidme mois, jusqu’a deux

(1) M. Goupil, quile premier a essayé d'arrdler les pertes utérines
par le seigle ergote, aprés l'expulsion du placenta, a lu, dans une des
derniires séances de I'Athénie de Médecine , unenote furt intéressante
sur ce sujet.
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grains par jour en quatre pilules; des hojssons mucila-
gineuses abondanles, des conserves, des bouillons, un
bain titde tous les trois ou qualre jours, et une didte
légire, mais nutritive, furent praacriis en méme temps.
Dans les premiers jours de novembre, elle avait pris aiasi
deux drachmes de pitrate d’argent. Dans le premier
mois les allaques parurent d’abord moins forles, et dis.
parurent ensuite tout-a-fait, sans que du reste aucun
accident produil par ce médicament fit survena,

“sauf une douleur légire dans le bas-ventre aves des
selles muqueunses. Enfin aucon changement dans la cou-
leur de la peau n= fut remarqué , et la teinle azurée si-
gnalée pour la premibre fois par le doeteur Goldson,
de Portsmouth , ne fut point observée, Les instances de
la walade et de sa famille, pour cesser un traitement
qui avait comblé toutes leurs espérances depuis déja long-
temps,le firent interrompre plus L6t que ne Iaurait voula
cet illusire praticien. La santé redevint meilleure qu’elle
n'dtait depuis un temps fort éloigné. Aprés deux mois
da calme complet , il y eut encore de léghres altagues,
maiselles ne reparurent plus jusqu’y ce moment, ¢’est-
A-dire cing mois aprés la cessation du trailement. Si
cette cure me peut étre regardée comme radicale ,
ne doit-on pas s'en prendre au caraclire congénial de
cette épilepsie , au pen de temps pendant lequel on a
administré le nitrale d’argent, tandis que le célebre
médecin de Padoue I'a fait prendre pendant six mois
et demi , et Kriiger pendant un an?

VIII. Moyen pour extraire le placenta et arréter les
hémorrhagics utérines; par M. Moson. — Le docteur
Benoist Mojon , de Génes, vient d'imaginer un moyen
d’extraire le placenta de la matrice , dans les cas d’hé-

Tome II. Juin 1836. 34
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morrhagies dangereuses aprés 'accouchement, sans
avoir hesoin d’introduire la main dans I'utérus pour le
décoller, La méthode consiste & injecter dans le pla-
cenla, par la veine ombilicale , une certaine quantité
d’ean froide lég&reménl acidulée avec du vinaigre,aprés
en avoir exprimé , autanl que possible , le sang qui est
contenu dansce vaisscau. Cetteinjection doit étre poussée
avec foree ct promptitude. La femme se trouve bientdt
délivrée sans aucun accident. Le premier essai ayant
parfaitement réussi, M. Moion a couseillé i des accou-
chears de le répéler; ceux-ci ont employé ce procédé
jusqu’h présent avec succds , méme dans les cas ol I'ar-
ritre-faix est resté dans 'utérus par cause d'inertie de
ce viscére. Lorsque la premitre injection n'a poinl
d’effet , on peat la réitérer une seconde [ois aprés avoir
laissé écouler le flnide précédemmentintroduit. La quan-
tité que I'on peut injecter st d’environ un demi-kilo-
gramme. On sait que le systéme veineux du placenta
ost trés-susceptible d’exiension et de dilatation. Il pa-
rait aussi , selon le médecin génois, que l'impression
du froid se communiquant rapidement au tissu qui fait
adhérer le placenta & Ja matrice, ea détermine la sé-
paration , d’oli suit la cessation de I'hémorchagie.
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IVe, VARIETES.

IxsTiTuT movar b Fraxce.

Séance du 1+, mai 1826, M, Bory-Saint-Vincent adresse uye
fettre & I"Académie, duns laguelle il annonce qu'on & naturalis¢
1a cochenille a Malaga, et que des essais auxquels on sest hiveé
sur la cullurede lacanne & sucre, du café et de Uindigo anil, ont
dlSii offert d'hienrcux résaliats,

M. Rohinet présente le dessin el la description d'un appareil
lithontriptigue, aumoyen duquel il pense qu'on pourrait parvenis
i entourer les caleuls urinaires dune peau de baudruche, qui per
mettrait d’en-opérer sans inconvénient la dissolution par des agens
chimigues. Comme ce pharmacien ne s'est livee & aucune expé-
rience sur ce sujel, el que nous pourrions induvire en errenr uos
lecteurs, comme lorsque nous avons annoncé son prélendn co-
déate de morphine, nous atendrons que la mdme commission qui
a é1é nommde pour M. Civiale ét pour lui, ait fait son rapport.

* M. Ampére, annom d'une commission composée de MM, Du-
Inng, Thénard et lut, fait oo rapport trés-satisfasant du travail
de M. Pouillet, sur Pélectricité des gaz, et sur 'une des canses de
'électricité de P'atmosphive; inserlion en aura lieu dans les Mé.
moires des Savans étrangers, ;

M. Arago remet une note, publide en 1816, sur les moyens de
veconnalire les éeritures falsifides. r

M. le docteur Lassis lit une note sur la néeessité d'un prompt
cxamen des causes des épidémies : il annonee qu'il a réuni depuis
fong-temps tous les documens nécessaires pour cet objel , el dé.
clare qu'un des motifs de son voyage i Barcelone était de prouver
en présence des fails que 'épidémic de cette ville pouvait éire
arrélée el méme prévenue, comme une épidémie teés-meuririére
qui, en 1512, réguait a Josephstadt, cn Bohéme, fut arrétée aussi-
10t quon eut adopié le principe qu’il soutient.

M. GCeoffroy-Saint-Hilaire présente a I'Académie des [étus
irouvés, apris le temps de la période d'incubation, dans des enfs

34
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qu"il avail mis & dessein dans des circonstances qu'il erovait pra-
pres i contrarier leur développement. L'nn de ces ceufs, quiren-
fermait deux jaunes, douna deux poulets entiers, qui ne se ou-
chaient que par une trés-petite partic de leur corps, parl'abdomen.

M. Parceval Joston advesse un mémoire surle platine.

M. Navier lit un mé:noire triss-intéressant qui lend & prouver
quun chemin en fer i double voie, entre Paris et le Hivre, serail
le moyen de communication le plus économiqu= , et qui présen-
terait le moins d'obstacles davs son exdéention. Suivaut lui le che-
min faciliterait les communications et le transport des marchan-
dises entre ces deux villes, comme si elles n'élatent qu’a une
distance de dovze lieues 'une de lantre, 1l parait que ce projet

. sera mis & exéeation, puisque M. Navier annonce qu'il vient de se
former une réunion de capitalistes pour U'entreprendre, Il est &
désirer que 'eapérience, comme nous aimons a le croire, soit
d'accord avee la théorie; on sait que Ia navigation de la Seine,
longue, dilficile , et souvent interdile pendant plus de la moitié
de I'nnnée, cotte, terme moyen , environ 3o [rancs So cent. par
touneau du Hivre & Paris, pour le transport des marchandises,

Par les bateaux & vapeur ordinaires, du Havre i Pa-

S R A Jio e g SO A B
Par les bateaux i vapeurenler,, . . . id.. . de 6o aqoir.
Pac le roulage ordingire , . . . .. . .dd. . . . . gofr.

Parle roulage sccéléré, . oy o0 o add . .. 1zo Ir.

Par le chemin de fer du Hivre & Paris, dont le tra-

jet est de 55 lieucs, le prix de transport par ton-

neaus'éléveraauplosa. . o .., o0 e .. 33L98c,

Et celvi de Pavis an Hiwee. . : . .. . .. ... 8 abe,

Il est [acile de voir les nwuilnges cnormes q_u'orl [-FEIJI. tirer de la
construction d'un pareil chemin.

Séance du b mai. M. le docteur Lasserve adresse deux paguets
4 "Académie, contenant un nouvel appareil et une quesiion de
physiologie.

M. Souberbielle envoie upe lettre & U Académic, tendant & dé-
montrer qu'il a, dans son dernier mémoire, augmenté le nombre
des malades morls i Ja suite de Uopération de la taille, etc.

M. Brongniort { Adolphe ) lit une note sur la famille des Bru,
guincées,
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M. le docteur Edwards Lit un mémaive igtitulé : De fu laizon
i n}gﬂg odg,-_"!rn' of du r:"gue animal, ﬁpras avoir mis aa jOLlr ses
recherches sur Uinfluence des principuuz agens physiques sur
les Ferteébres, ce physiologiste se livea & un travail semblable
pour les invertébres. Il étudia dabord un genre de plantes mi-
croscopigques counues sous le pam de conjugudcs, e| qui sont
comprises avec plusieurs aulres, dans celui des conlerves ; 3 P'wil
nu elles ne semblent lormées que de filamens verls tris-fing , et
rénnis de masses flottantes & la surface de I'ean. Ce nest qua
I'side d’un bon mieroscope que 'on pent reconusitre lorganisy.
tion de ces lilamens; ce sont des espéces de tubes transparens,
intériesrement sépards par des eloisons qui renferment entre elleg
des grnins de matiére verte , d.‘:'sposés 1] ﬁguI"ES diﬂ‘érmles, SUi-
vant I'espice. Aprés avoir passe en revue les travaux de ses de-
vauciers avec la plus grande impartialité et la justice qu'ils méri-
tent, il indique le point d'oit il est parii, Ce qui m'étonna, ditil |
en lmuuuivaut mes recherches, ce lut de voir dans certains cas
ces peliles cellules prendre un mouvement, et quelquefois méme
des grains de malire verie en sortir & leur tour, et se mouvoir
spontanément. M. Edwards se livra & U'dlude de ces grains, qu’il
reconnut étre des vésicules qui paraissent élre le principe élémen-
taire de cetle singuliére organisation. Priestley avait examiné
avanl lul cette matiérve verte qui se détache dessubstances anima-
les ou végétales ; ce physiologiste se rappelant les recherches du
physicien anglais, soupconna une identlité entre ces parties vi-
vanles d'un végétal qu'il avait alors sous les yeux, et les globules
échappésd’une substance auimale ; déji Ingenhousz et Sennebier
avaient reconnu dans cette matiére verte de Priestley , 'un des
apimalcuoles , el I'autre une conferve qui avait é1é déerite par
Haller.

Je commencai , dit M. Edwards, de nouvelles observations. Je
s dans un vase 1-er_npli d'ean, une pelile quantité de veau q";’
suivant Priestley, produit le plus facilement 1a matitre verte ; ot
dans un aulre vase, une pelile purtjun de leuille de choux, sveg
taguelle, selon le méme observaleur, on obtient de méme | de |
matiére verie. Jexposai les deux vases su soleil ; au bour de
quelques jours wucun changement de couleur w'ayant ey ligy
dans le vase contenant le morceau de veau, je pris el nes
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goutles d'ean & la surlace. Ty distinguai des globules vésicit-
lenx , les uns immobiles , les autres se mouvant en tout sens:
Plus tard , voyant que "ean et les parois du vase commencaient
4 verdir, "examinai encore rquelques goultes eau , toujours i
la surface. J'y reconnus un grand nombre d'animalcules , sem-
blables pour la plupart i ceux que j'avais vas précédemment
mais qui en différaient par la conleur ; ils étaient devenus verts
'I'me parat évident qu'ils avaient subi une altération semblable
i celle quéprouve la partie blanche d'une plante qui verdit par
Pexposition & Ia lumitre. Un grand nomhbre de ces animalcules
avaient les caractéres du monas pudofusculus de Muller, On en
voyait souvent se _1‘apprm‘:|ler., et lorsqu'ils se touchaient lenr
marche était arvdtée on diminnait sensiblement de wiesse ; ils
paraissaient d'abord faire des efforts comme pour se séparer ;
quelquefois ils y réussissaient ; souvent ils restaient réunis, et
continnaient ausdi le monas wea de Muller. Dans qt!elques—uu.ﬁ
de ces groupes, les mouveinens dlaient entitrement suspendus
ot détruits. Le méme phénoniéne s'observait aux parois du vase ;
lorsque les animaleules touchalent an verre, le contact plus ou
W0Ins muitip]ié diminuait on faigait cesser lée monvement. En
laissant le liquide s'évaporer lentement on pouvait aussi, &
volonté , produire cetle méme agrégation des animalcules glo-
huleux. = A mesure que Pean diminuait , dit M. Edwards, les
mauveniens devenaient plus lents el se bornaient & de simples
oscillations ; ¢n méme temps, vn grand nombre s'agrégeaient ;
lorsquiaucnn ne faisait plus de mouvemens , il soflisait de re-
mettre une goulte d'eau, et les mouvemens reprenaient par-
tiellement peu-d-peu; mais si on tardait trop , le mouvement
ne reparvaissait plus. Ainsi les médmes dwes avaient aliernative-
ment [a vie nvec mouvement spontané , et [a vie végétative ; je
pouvais les faire passer & volonté d'un régne i 'autre, »

Telle est donc la matitre verte provenant d'une suhstance
animale ; mais il 5'agisﬁait de comparer cetlte matiere & celle
que denne la décomposition végétale. M. Edwards examina
avee le méme soin l'eau que renfermait le second vase; il ¥
recomnul les mémes monades. Mais entre ces monades isolées

owagilmmdrdées , clesi-d-dive animanx on planics, il vit encore

ides eellules Musiformes ahsolument comparables aux cellules de

cetle espéce, nulon & décrites dans les vigélany ; elles renfer-
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maient chacune denx grains ou globules Jde wmatiere verte. En
premier lien, M. Edwards o’y distingua pas de mouvement ;
nais hientot il commenca & en apercevoir un, d'abord oscil-
latoire , ensnite progressif chez quelgues-uns. « Dans cet élal 4
dit-il , e'est le wibrio Lipunctatus, et Muller lui-mgme, frappé
de la ressemblance de cel animaleule avee ln conferve | gyait
souponné gne son vibrion pourrail hien étre une pelite espice.
« En effet , les mémes cellules, vues dans d'anires oceasions
¢l avee dautres débris de plantes, sont absolument privées dy,
snonvement , el présentent I'aspect dune jeune conflerve deg
plussimples. On voit toul ce que ce rapprochement de [rits avait
de eurieuy, el combien il devait jeter de lumiére dans 'esprit de
'abservateur. Quoi ! ces animalcnles seraient des grains dle ma-
tigre verte vésdtale ¥ Ges cellules vivantes seraient des cellules
végétales , el ce serail aussi des conferves ! Mais dans ce cas,
Jes vaisseaux propres , qui sont & Ja cellule fusiforme ee que la
cellule est a la monade , devraient cux- mémes fournir des con-
ferves plus grandes. M. Edwards vérifia ce fait ; il ne dernm~
posa plus la plante par la macération seulement , il prit des
parcelles de feuille , les placa sous le microscope, les frappa ,
les tirailla avec la pointe d'une épingle, et eut le plaisir de voir
une foule de conferves de la méme espiéce que celles dout il ¥
avait vu des segmens épars dans l'eau, et identigues & celles que

I'on peut vecueillir dans les marais ; mais il parvint enfin i les

découyric vivantes pour ainsi dire davs la plante méme , au
milieu des trachées dont les spirales étmient assez dérouldes
pour les laisser apercevoir, «Je faisais, dil-il, ces expériences
de toutes les maniéres , et il me ful démontré que les yoisseanx
propres , en se délachant les uns des aulres , par une i'égér:r
macération , en se gonllint par limbibition de I'ean , et” en

¢prouvant Pinflnence du soleil, acquilrent unz vie indepen-

dante et deviennent des conferves. »

Aussi toutes les parties principales de la feuille , en se Jdé-
composaul dans des conditions convenables , penvent acquérir ‘
une vie indépendante.

1% Les plus petites vésicules, qui ront les prains de la ma-
tigre verte , el gqui sont dans le parenchyme de la feuille, song
renfgrmées dans des ce'lules , et sont susceptibles , lorsqnelies
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s'échappent des cellules ﬂécumpmérs, d'acquérir la vie in-
dépendante , soit d'animaux . lorsqu'elles restent isoldes, soit
deplante , en s'agglomérant plusieurs ensemble.

z¢. De méne , la cellule renfermant des grains de matiére
verte, peut, lorsquelle se détache, sans se décnmpnser, passer
& ces deux élatls. :

3e. Enfin, les vaisseanx propres sont également susceptibles
de la vie indépendante, et constituent une espiéce de conferve,

M. Fresnel, au nomde la section de physique, [ait un rappor:
sur les paragréles, qui avail é1é provoqué par I'envoi que le mi-
nistre de Pintévieur avait fait & PAcadémie, d'un mémoirc
qui lui avait é1é adressé par la Société d’Agriculure de Lyon.
Son Excellence désirait connaitre s'il étaith propos d'accorder
des fonds pour faire, sur Lutjlité des paragritles, des expériences

.en grand, plus décisives que celles qu'on & pu tenter jusqu’ici.
Llutilité des paragréles est fondée sur la théorie de Yolta, qui
atiribue la formation de Ia gréle & Paction des nuages électrisés,
Celle théorie n'est rien moins que démontrée; et, dans le cas
quelle le it , il faudrait , pour soutiver 'électricité des haules
'régions atmosphériques, des paragréles placdsh nnegrande élé-
wation ; enfin, pour qu'ils préservassent de la gréle , il faudrait
qu'on en recouvrit une grande étendue de terrain,

Quant aux paragréles gu'on propose (1), In Commission n'ose
l.\oint dér;lnrurrlu‘iis ne peavent étre utiles | encore moins qu‘ils
puissent Nétre. D'apris ecla , elle propose d'écrire au ministre ,
1% que la thiéorie de la g‘rﬂle n'est pas asses COnNDME pour qu‘u::
puisse annoncer avec cerlitude rien de positif sur eflicacité des
paragréles ; 20, que les expériences qu'on a tentées n'ont rien
offert de concluant ; 3e, que celles quion pourrait entreprendre
n'ollrant pas des chances de suceés en rapport avee les dépenses,
1" Académie pense qu'il n'y a pas lieu de les tenter.,

M. Ampére fait connaitre un [ait particulier en faveur de
Tutilité des paragréles, et eroit que les avantages qu'om en
obtiendrait seraient plus grands que les dépenses.

—

f1) Ges pm'ugr(!les consistent en une longue perche pT: ntée en terre |
“terminée pap wne pointe métallique , doi part le fil de laiton qui e
rend dans la terre ; cette perehe est entourde de paille,
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M. Arago ne regarde pus ce fail comme upe véritable dé-
inonstration ; il fait ohserver qu'il ¥ a trois paratonntres sur
I'Observatoire , et que la gréle tomba jusques sur les paraton-
nerres méme.

M. Fourriercroit quil § a bien plus d'avantages & recouris
aux maisons d'assurance contre la gréle que d'élever des para-
gréles. 3

M. Morel de Vindé assure que le dividende exigé par la
Socidté d Assurance est moins coliteux que la construction des
paragréles.

M. de Laplace propose d'ajouter ce dernier fait & la legtre
qui sera adressée au ministre. L’Académie adopte le rapport
de la Commission.

Le méme fait un rapport sur instrument universel de M. Rou.
cher de Ratte, par Iaquei il démontre sa défectuosité. Ap-
prouve. et

Séance fdu 15, — M. le docteur Audouard adresse une letire
# IAcadémie avec une nolice sur la fitvre jaune,

= M, Dumas fait 'envoi d'un travail sur la détermination de
la densité des vapeurs du phosphore et autres substances. Com-
missaires, MM. Duleng et Theénard. :

— M. Hellis fait hommage desa Clinigue Médicale de Rouen,
Nous nous proposons de rendre comple de cet onvrage.

— M. de Jussieu fait un rapport sur le denxiéme volume de
I'Histoire des Coléopiéres , par M. le comie Dejean, qu'il
classe au premier rang parmi les entomologistes.

— M. de Jussieu fait également un rapport trés-favorable sur
Je mémoire de M. Ad. Brongniart , sur la _famille des brugna.
crer , inséré dans les Mémoires dgs Savans étrangers.

M. de Blainville annouce qu'avenn travail n'a é1¢ présenté
sur le premier sujet des prix fondés par M, d’Albumbert : Com-
parer anatomiguement U'organisation d'wn veptile et d'un poisson. Le
sujet du secoud éiail : Déterminer les changemens qui survienneni
dans 2 eiveulation des batraciens aux différentes périodes de leur iy
tence. Un seul mémoire a é1€ envoyeé ; il a éléfjuge .ll‘Op Cailyle
pour éire couronne, Aussi, depuis plusicurs aunées personne
ne répondanti lappei de 'Académie , Ia Commission est d'avis
de eumuler la somme disponible avee la tolalité de In rente da
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d'Alhumbert pendant trois ans, de maniére & pooveir dicerper
un prix de 1zoo fr. au meillens mémoire qm’ offrirail o com-
paraison di squelstte et des mascles des batraciens d différentes époques
de lear développement. Adopté.

Séance du 22, — M, Laennec adresse a 1'Acndémie une
lettre , avee son Tradtd de & Ausenitation , desting & concourir
pour le prix Monthyon , qui doit éire décerné & I'ouvrage le
plus utile aux progrés de la médecine. .

M. Arago présente un morceau d'aérolithe, tomhé en 182,
dans la principauté de Ferrare. Il fuit observer en méme temps,
que les physiciens ont divisé ces pierres suivant la natore de
leurs principes constituans , en métalliques ct pierrenses, Ces
dernigres sont elles-mémes sous-divisées, suivant qu'elles sem-
blent étre d'une composition uniforme dans toute leur édiendue |
ol qu‘cllcs me Sonlque le [:rm_{uii d'une pgr:’:galiun de plusicurs
substances différentes les unes des autres. Celle que présenie
cet habile physicien appartient & c-euu dernitre espiee , et la
division de ses parties constituantes 1si parait devoir élre aisde
@ exécuter j il engage I'Académie a prier M. Cordier de se
liveer i ce euriens examen, et d’engager en méme (einps un
chimiste & s'occuper de son analyse.

M. de Blainville [ait un rapport tris-lavorable sur [ouvrage
de M. Isidore Geolfroy-Saint-Hilaire , ayant pour titre : Congsi-
dérations surles Mammiféres.

Rapport des Commissions pour les priz Monthyon.

Priz de Physiqjue. — Déterminer le degré de compressibilité des li-
quides , ¢t la chalenr déigagde par chaque compression. M. Dulong |
tapporieur de la commission de physique , annonce gqu'ancun
mémoire n'a atteint le but désiré, el propose de remettre la
question au concours pour I'année suivanie, el de doubler la
pPrix. Adoplé. Les mémaires seront recus jusqu’au 1°f mars 18z-.

Prig de mécanique. . le baron Dupin porte la méme conclu-
sion que M. Dulong. Adopié. { Le prix sera de wooolr, }

Prix de l!ati:tf#u;. M. Coquebert de Monthret fait connaivre
les efforts heureux tentés dans la province vers les travaux utiles
dont s'accupe la commission de statistique. 5i avoun mémoire,
dit-il, n'a éléjugé digne d'éire courenné , tout perte a croire
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qu'il wen sera pas de méme l'année prochaine. Il cite avec
heaucoup d'éloges les belles recherches de BIM, Villermé,
Bengiston de Chiiteauneuf | etc.; il termine son rapport par la
proposition de doubler le prix pour 1827. Adopté, [ Le prix sera
de robo fir. )

Priz sur les progreés de la médecing et dela chirergie, — 1| oglove
iliverses disenssions entre les membres de la commissian | Jont
le résultat est qu'il sera fait un nouvean rapport. .

Le chevalier Abogado envoie un mémoire sur la densité des
liguides comparée avec la grosseur de lagrs molécules.

Cometd seeret,

Séance du 29. — M. Chevreal eammence la lecture d'un meé.
moire fort intéressant sur [a teinture , qui sert d'introduction &
une série de travaux importans qu'il a enirepris pour la pros-
périté de la manufacture des Gobelins.

— M. Bobinet , pharmacien , adresse un essai sur les affinités
organigues ; commissaire M. Thénard.

— M. Deleau envoie son tableau surles maladies de 'oreille
qui engendrent la surdité.

— M. Leroi d'Etioles , sa lettre an professenr Scarpa.

— M. Laennec adresse une seconde letive pour persister i ce
fue son Traild de P Avscuilation soit admis au concours pour
le prix de M. Monthyon, attendo , divil , que les faits qu'il
renlerme ont é1é rcndu&‘puhiics en 1820 par la voie de lins-
truclion. 3

— M. Joseph Coulon envoie une bouteille contemant une
liqueur propre 4 la conservation des chevenx § cet envoi, qui
canse que lque hilarité , est renvoyé 4 I'Académic de Médecine.

Sutte des rapports sur les priz de M. de Monthyon.

Prix de physiologie expérimentale. — M. Magendie annonce que
la commission est d'avis de ne pas décerner le prix cetle année,
mais d'en déeerner la valeur, & titre :I'ericonrngemeul, A un me-
moire du docteur Braschet de Lyon , ayant pour Litre : Recher-

ches cxpérimentales sur le systéme nerveur ganglionnaire. Les raisons
rui onl déterming lageommission & lui reluser le prix , sont les
lacunes qui existent dans son travail , et Pextréme négligence
dela rédaction. La Commission donue les plus grands élozes & un
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autre mémoire qui renlzrme les recherchies les plus curieuses
elle p'avrait pas hésité & o décerner le prix, si elle avait e
le temps de sassurer de Pexactitude desrésullals anxquels Pau-
teur doil éire arrivé ; en conséquence, elle propose que ce tra-
vail , par une décision spéciale de ["Académie, sait reproduit
au concours pour 1827, Adoplé,

M. Vauwquelin, chargé du vapport sur les ouvrages on les
découvertes les plus propres a rendre la pratique d'un art moing
insalubre , annonce guancun de ces travaux ne lui a paro digne
de ce prix, quoiqu’il en ait paru cependant qui sont propres &
produire des améliorations sensibles. La commission proposc

de renvoyer ce prix i Mannde prochnine, Ar.‘ol.llé.

M. le doctewr Trolliet , doyen de wédecine de Lyon, éerit a
I'Académie pour relever quelques erreurs involontaires échap-
pées a M. le rapporteur de la Commission sur les paragréles.
Renvoyé & DIM. Arago, Dulong et Fresnel.

M. Dulong [aitun rapport sur un mémoire de M. Durand .
architecte , ayant pour but de déterminer la distance & laquelle
s’étend I'influence des paratonnerres, Lévalustion fixée par ins:
truction de I’Académie est le vayon double de leur hauteur ; de
maniére que U'élévation de la verge de fer étant de einq 4six
mélres , leur action doit s'exercer sur un rayon de dix 4 donze
métres, et les paratonnerres éire plicés par conséquent sur les
grands édifices i upe distence de vingt a viogl-quslre métres
l'un de 'autre; s'ils étaient [J].us loin, 1l ¥ aurait des espaces
qu'ils ne garantiraient point; g'ils élaient trop rapprochés ils
se nuiraient, L'Académic renouvelle Dinvitalion gu'elle fait aux
amis de ["humanité et des sciences , de lui donner connaissance
des accidens qui pourratent arriver dans le voisinage des para.
tonnerres , enen constatant soigneusement la distance.

M. Arago, chargé de rédiger un prix de physique mathé-
maligue, présente le snivant, ponr étre décerné en 1828: « Exa-
miner dans ses détails les phénoménes de la résistance de I'ean;
mesurer 5o vitesse en divers points ; établir des expériences em -
piriques qui seront comparées avee celles qui ont été failes sur
le méme ohjet, ete. » Adopté.

"
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Acapinie Rovare pe Mipecing,

Acapiamig nfunee. — Scance du § aviil. — La egmmission

charaée an nom dune souscription d'élever un monument 4 |
IIJE'III:LH'I‘E de Béclard, fait hommage i PAcadémie d'un buste en
marbrede ce prolesseur , alin qu'il soit placé dans la sullede seq
séunces générales. Quelques membres voudraient que cet hpy-
neur, bien dit & la mémoire de Béclard , ne fit cependant g,
cordé quiavee quelques formalités ; mais on objecte que I'dea.
démie a déji aceepté "hommage qui I est fait , et il est décidé
que le buste de Béclard sera immédiatement placé dans la
salle des séances. :

Poliee médicale , discipline et exercice de In médecine. —
M. Gasc, aunom dela commission de police médicale de PA-
cadémic., lit un rapport sur quatre mémoives relatifs & la po-
lice médicale , 'un de M. le docteur Delormel , médecin &
Rosoy ( Seine-et-Marne ) s antitulé : Sur Pexercice de fe méde-
cine en France ; deux de M. Plaaty - Mauxion , médecin an
Belvédére de Jarnac | intitulé : Dewse projeis de discipline it de
police médicale ; et enlin un quatriégme de B, Pesche , pharma-
eien 4 la Fléche , intitulé : Mémoire sur Pexamen du ija
de loi présenté aux chanbres duns bs session de 1824,

M. Delormel , dans son mémaoire , veut d’abord que Dou ré-
forme larticle 4 de la loi du rg ventose an XI, dans lequel il
est dit qu'un certificat délivié par vn sous-préfet on un maire . y
peut tenir lieude dipldme d'oflicier de santé. H propose ensuite
que , dans chaque sous-préfecture , chaque département , tous
les individus pratiquant la médeeine, 3 quelque tit:e que ce
' spit , docteurs en médecine et en chirurgie , officiers de santé
ot pharmaciens.furmem une association qui liendrait une séance
publique par ab, Enfin I'Académie royale de médecine serait
comme le centre commun de loules ces associalions,

Dans l'un des deux projet. de discipline et de police médicale
de M. Planty-Mauxion , I’Académie royale de médecine serait
érigée chambre de discipline et de police n:édicale du rayaume,
Chaque département aurail de plus un conseil de discipling
composé de cing membres, trois doctenrs en médecine, un
doctenr en chirurgie , et un pharmacien recu dans une édeole da
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plurmacic: Ces cing individus seraient nommés par leurs con-
fréres respectifs , abstraction faite des simples officiers de santé ;
et il serait nommé de méme par arrondissement un médecin
judiciaire de canton. Celui-ci en appellerait, en cas d'infraction
anx lois surla médecine , an conseil de police médicale do dé-
partement , et celui-ci & la chamhre de discipline de tout le
royaume , c'est-i-dire i I’Académie. Les ordres seraient exé-
cutoires dans la hiérarchie que nous venons d'indiquer, et les
médecins judicinires pourraient , si cela était nécessaire, laire
intervenir pour lenr exéculion Dantorité du procureur du roi ;
les amendes imposées seraient employdes i faire face aux Jdé-
penses.

Dans son second projet, M. Planty-Mauxion pose les hases
du réglement qui devrait inspirer la chambre de discipline , les
conseils de discipline et les médecins judiciaires de eanton. 11
faudrait qu'on obtint des autorités législatives Pinstitution des
mesures suivantes : 1%, les docteurs en médecine ou en chirurgie
pourront seuls étre chargés d'un service médical réclamé par
les autorités ; =0, les pharinaciens ne pourront jamais vendre
de médicamens que sur la preseription des doctears , el encore
moins traiter des malades : 3o. les droguistes et épiciers ne pour-
rontvendre avcane composition ni préparation pharmaceulique,
ni débiter de drogues simples an poids médieinal ; 4o. les offi-
ciers de sanié ne pourront vendre de médicamens que dans les
lieux ol il w'y aura pas de pharmaci:ns'ézahﬁs, et ils seront
tenus de les prendre chez les pharmaciens ; 5o, tout débit de
médicamens sur Lhéitre on dalage , toute annonce de remeédes
secrets, sont prohibés ; 6o, des visites seront faites chaque an-
née par le conscil de discipline et le médecin judiciaire , dans
les pharmacies , épiceries et drogueries.

Enfin , M. Pesche discute le projet de loi présentd aux cham-
hres dans la session de 1824 , sur 'organisation de la médecine :
il Blime les deux degrés de capacité médicale consacrés par
les distinctions d'efficters de santd et de doeleurs : il voudrait
qu'on admit en médecine les grades de bachelier , de Licemeds
et de doclenr, adoplés dans les facultés de droit , et que la dé-
nomination d'officier de santé fit supprimée: il désirerait que
le titre de hachelier &s-lettres et és-sciences Mt exigé des phar.
maciens comme des médecins ; et il blame surtout "établisce-
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wient des deux degrés de pharmaciens, les uns de premizt ordre
recus & U'école de pharmacie | les autres de second ordre recus
par les écoles secondaires, Il ne croit Pas convenabile pon plus
qu'on exige d'un pharmacien qui change de résidence yn pouvel
examen : il voudrait que les chambres de diseipline jngijiues
par e titre IT du projet de loi , au lieu détre présidées de droit
par le prélet ou le maire, pussent se nommer elles-mémes Joyrs
présidens , lears ofliciers ; il s'eléve avec lorce contre les ghys
commis chaque jour dans ia vente des mddicamensq:r les.dro-
guisles , ¢épiciers , herboristes, sowurs de charité ,'ete., et se
plaint de ce que 'autorité laisse vendre et débiter partout , mal.
gré ln délense laile par les lois, beauconp de remédes secrers
que le vapporteur de I'Aeadénie qualifie énergiquement de
poisans bréveids, Enfin, M. Pesche termine en proclamant inu-
tile la création de wingt nouvelles deoles secondaires de méde-
cine el en exprimaul le vou que l_ﬂ nombre des pharmaciens
soit réduil. f

Le rapporlenr pense, avee les aulenrs Jdes dilférens mémaires
qu'il vient d'analyser, qu'un des meillears moyens de remédier
aux abus qui existent dans l'exercice de ia médecine , serait la
création de chambres de diseipline ; et il regretie , avec la com-
wission , dont il est Porgane, que le gouvernement n'ait pas
consulté I'Académie sur le projet de loi quil a présenté aux
chambres.

Une discussion s'engage a 'occasion de ce rapport : quelques
membres pensent gu'il serait convenable d'adresser le rapport &
I'autorité, pour que celle-ci y puise des lumizres qui lui seraient
d’autant plus nécessaires , quelle s'ocenpe en ce moment d'une
loi sur l'urganisation de la médecine. D'auotres veulent plus en-
core , ils proposent que I'Académie consigue dass un mémoire
ses vues , et qu'elle adresse ensuite ce mémoire tant au ministre
de lintérieur, dont elle dépend, quaux deux chambres, qui dis-
cutent en ce moment ou vont prochainement discuter le projet
de Loi. Cette double proposition est combattue par d'anires mem.
bres, qui prétendent que I'Académie n'a pas le droit de prendre
P'initiative en pareille matiére ; et , en effet, elle est & la fig ye.
jetée par I'Académie.

Secrion oe Meipecine, — Séance du 11 avril, — Fidores inter-
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mittentes. — M. Llard fait un rapport verbal sur un mémoire
de M. Jourdain , médecin 4 Saint-Jean-Pied-de-Port et corres-
pondant de I'Académie , intitulé : Considérations sur lu nature
et l¢ sidpe des fidores indermittentes. BL. Jourdain ne pense pas
que les fitvres intermittentes aient pour cause , comme les con-
tinues , une phlegmasie des viscéres abdominaus ; il en donne
pour preuves le pen de suceés qu'a en P'usage des délayans et
des antiphlogistiques sur cinquante [ivres intermittentes quil
a en & traiter a Saint-Jean-Pied-de-Port ; P'utilité et la nécessité
dont ont ¢1€ an contraive les fébrifuges dans celles qu'il a ob-
servées dans le département des Landes, en Espagne et en
Prusse ; enfin les suites fatales qu'ont produites les antiphlogis-
tigues ct les saignées dans lés fidvres intermitlentes pernicienses.
Etablissant que, dans ces sortes de liévres, il v a passage brusque
et rapide de I'état de santé parfaite & 1'état de maladie et méme
d'agonie, il les considére comme le produit d'une irritation
portée sur les nerfs, et de la congestion sanguine que celie
irritation des nerfs provoque dans les organes auxquels ils se
distribuent ; ¢'est cetle congestion qui détermine la réaction [é-
brile, et celle-cin'est inlermiltente que parce gque la conges-
tion qui la cavse se dissipe et se reproduit par acces plus on
moins réguliers et rapprochés, Selon que 'irritation porte sur
les nerls des organes digestifs ou sur ceux du ceeur, des pou-
mons ou sur le cerveau , la fibvre est une intermitlente ordinaire
ou une intermillente pernicieuse : et lintermitlence est plus on
moius eomplite, selon que la congestion locale disparail tota-
lement , et est plus ou moins exempte de toule complication
sympathique. Cherchant aspécifier davantage dans quelle partic
du sysiéme nerveux s'établit celte irritation qui, selon M. Jour-
dain , est la cause de toute fibvre intermittente’, ce médecin
conjeciure que c'est en partie dans le nerf vague , et en partie
dans le nerfl risplanchnique, Du reste , sons le rapport de [a
thérapeutique des fizvres intermittentes , Uauteur professe les
principes connus , qui sont de combattre d'abord les phleg-
masies locales des viseires | 8'il en existe, et ensuite d’en venir
aux febrifurges. Il pense que ¢'est aux phlegmasies locales qui
souvent compliquent la fidvre intermittente, qu'il faut anribuer
la pmlongatinn de celle-ci en c«_el"tafns cas, l'ineflicacité des fe-
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biifuges, la lénteur et Pimperfection de la nonvalescence, la
mart méme , si toutefois celle-ci ne survient pas aprés une inter-
millenle pernicieuse.

Grorrfiée. — MM Itard , Bagneris et Boisseau liseny un rap-
port sur une observation envoyée & I'"Académie par M. Dpjchot 1
midecin & Derey ; celle observation a trait b une jeune fille qui |
apris avoir ¢lé guérie de croiites faveuses qu'elle avait depuis
son enlance, fut alleinte d'une olorrhée avec surdité ingoyy, .
pléte, mais sans lésion sensible de la membrane du tympan, 0,
obtint une amdélioration notable par Pemploi de révulsifs & |y
peau, et d'injections de décoction desaponaire dans le conduie
auditif, et déja on espérait une gudrison prochaine, lorsque
tout-a-coup les dooleurs doreille se puvelirent avec fibvre :
il se fit un écoulement séroso-puwrulent par le conduit auditf,
dont Uorifice €tait tumélié et le foud rempli dune végmatiﬁ:i
d'apparence polypeuse. A plusieurs peprises , des applications
de sangsues derriére 'angle de la michoire firent cesser les
secidens ; mais le huititme joury ils sévirent de nouveau, ef
s'accompagnerent de mouvemens convulsifs et dautres symp-
tdmes d'encéphalite. Celle-ci fut combattue en vain par de nou-
velles applications desangsues, pac l'emplot de la glace sur la
téte ; et la malade périt le trentiéme jour de sa maladie, aprés
avoir, pen d’beures auparavant, rendu par loreille , et comine
par explosion , une grande quantité de pus fétide. A Uouverture
du cadavre, on tronva un ramollissement de "hém isphire cé.
vébral gauche | avec un foyer purulent contenant eu\rirﬁu Lrnis
oncgs de pus, et nne coloration rouge-brune de la membrane
i tapisse le conduit auditif et loreille interne ; celle-ci était
encore tout imprégnée du pus qui avait formé 'écoulement
! pendant la vie : du reste , nulle communication avec la maladie
de l'encéphale etcelle de loreille: les osdu erine étaient en-
litrement intacts. L'auteur de I'observation croit que cest la
guéri.snm inconsidérée de la ltigl‘ﬁe ll]l.:ll a prnd‘uit par mélastase
P'inflammation de l'oveille , puis celle de I'encéphale, et il pense
que l'inflammation s’est par continuité propagée di premier or-
gane au second. Le rapporteur ne parlage pas la premiére a5-
- sertion ; el, quant it laseconde, il la dit co ntredité par Pautopsie,
puisque les os du crane, interposés entre les deux orzanes mas

Tome II. Juin 1826, 35
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lades, élaient intacts. Celte dernidre circonstance est, selon Tui ;
fort rare; jusqu'a présent, il njen a vu qu'un seul exemple, dans
lequel la séparation des deux maladies était mdme plus eom.
pléte, puisque l'abeis du cerveau occupait le cdié opposé &
I'oreille malade. &

Cancer de Uestomac, hydatides dans Piniestin, névralgie
gastrigue. — M. de Kergaradec , en son nom et aux noms de
MM. Lerminier et Nacquart, lit un rapport sur quatre obser-
vations de maladies chroniques de Peslomac, envoydes b I'Aca-
démie par M. Bourgeois , médecin & Saint-Denis.

La premiére de ces observations est relative & une tumeur
cancérense de l'cstomn:ﬂm les progrés firent périr le malade.

La deoxiéme a trait e maladie du méme genre, on du
moins qui parait telle, et qui, apris avoir en deux ans amené
la malade aux portes du lombeau, lui permit dans la troisidme
année de se rétablir ; latumenr qu'on avait reconnue 4 I'épigastre
se résolut graduellement d'elleméme: I'autenr se demande si
celle tumeur, que, d'aprés les symptdmes, il avait cru de la
~ méme nature que celle de la précédente observation , ¢est-i-
dire cancéreuse , n'élait pas plutdl une tumenr adypeuse épi-
pleique, dont laditte prolongée et I'état d’émaciation du malade
auraient amené la résorption.

Danps la troisitme ohservation , il sagit d'vne femme qui avail
aussi dans l'abdomen , au-dessus de Vombilic , une tumeur
spongieuse , uniforme , qui tour-i-tour s'aplatissait et se gonflait,
De temps en temps , cette femme éprouvait des accés de vives
douleurs qui partaient de la région épigasirique, élaient accom-
pagnées de convulsions, et consliluaient des accés des plus
effrayans et des plus pénibles; ces accés avaient résisté a lous
Jes remédes, lorsque , spontanément , la malade rendit par des
selles trés-copieuzes une masse informe , inextricable , de pelli-
cules ou fausses membranes eontournées sur elles-mémes : dés-
lors les crises saffaiblirent , s'éloignérent & mesure que ces éva-
cuations alvines se succédirent; et , au hout de quinze jours de
leur durée, le rétablissement parut complet ; mais six mois
aprés les accidens reparurent ; des vermifuges firent bien rendre
les m&mes matiéres pseudo-membraneuses, mais sans que cette
fois la malade fit aussi notablement soulagée : celle-ci s’aban+
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donna aux charlatans; le remide de L!My fut dooné, et la
malade périt au hout de trois mois. On ne fit pas la nécropsie.
#1. Bourgeois eroit que la maladie était une magse d’hydatides
implantée et adhérente dans le canal intestinal,

Enfin la quatriéme observation est celle d'un homme ffecre
de douleurs trés-vives & l'estomac , redoublant chaygue nyjy | qui
paraissent avoir été de nature névralgique, conire lesquelles 5
diéte la plus rigourense et acétate de morphine furent empl"?éi
sans succes, amais qui cédérent i Papplication dun empliy.o
saupoudré d’un gros d'emélique, et tenu en place jusqu'd g
qu'il ait déterminé des pustules profondes trés-dovlourenses aves
escarres , et dont la suppuration se prolongea deux mois.

M. Bourgeois a rapporté ces quatre ohservations , parce que
toutes accusant un élat extréme dirritation de Pappareil
digestil’, furent vaigement allaquées par le traitement antiphlo
gistique cemployé avec persévérance et énergie, ot se trouvaient
au fond étre de nature diverse, A I'oceasion de !a dernidre, il
propose de substituer aumot de morphine, qui est un effroi pour
les malades, celui de morpherne | elil est appuyé en ceci par
le rapporteur qui ; croyanl nécesspire le changement de nom
préfire celui de morpheine i celui de narceine quia éé ?m:
posé en ces derniers temps. Une courte discussion s'élive sur
celle proposition. DL Honoré cite un cas dans lequel il n'a pn
employer ouvertement la morphine , & cavse de la terren
qu'inspire lenon senl de cette substance, et eroit nécessaire
une nouvelle dénomination, MM. Castel et Magendie, au con-
{raire, jugent la remarque oiseuse , en ce qu’il faudrait uhanger
de méme le nom de heaucoup de médicamens , et en ce qu'il
n'est pas loisible & un corps savant de changer & sa volomé le

‘langage, La Section passe i l'ordre du jour sur cette propo-
sition. ;

M. Guénean de Mussy , au nom d'une commission présente
comme candidats & une place d'adjoint résident de la Section |
MM, Hugard fils , Velpeau , Am. Dupau, Bouilland et de La-
roque qui avaient é1é présentés déja par les précédentes con.
missions , plus M. Yassal; ce dernier avait partagé les sufrages
de la Commission avec M. Gibert , mais a é1é préfévé & ce der.
wier comme plus dgé. Parmises titres , le rapporienr mentionne

as*
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surtout un mémoie sur Pacétate de morphine , el un dutre Gus
Ltes effets de Lz digitale pourprée dans lydropisie. M. Vassal &
trouvé forl efficace, dans les hydropisies primitives el idiopa-
thiques, 'emploi de ladigitale pourprée ; il en donne les fenilles
en poudre incorporée dans du sirop , commencant par la dose
d'un demi-grain & un grain, répetée (rois fois parjour , et por=
tant jusqu’a seize , vingl-quatre grains, en vingt-quaire heures,
Léleetion se fera dans la séance prochaine de la Section,

Oblitération de Uintestin par vice de conformation. — M. Ba-
von présente le eanal digestif d’un enfant mart & I'hospice des
Eufans=Trouvés : cel enfant avait vécu trois jonrs, avail conli-
nuellement vomi des matiéres jaunes, mais n'avait cu auvcune
évacuation alvine, La nécropsie it reconnaitre que le duodénum
dlait trés-dilaié , et terming an cul-de-sac complétement obli-
téré & l'endroit oiv il communique avee Pintestin gréle ; ce der-
nier formail un canal fort étroit, du volume de luréire, et se
terminait dans le coecum en formant un petit prolongement
circulaire , saillant d’environ deux lignes; le gros intestin avait
un volume qui ne dépassait gubve celui de Pintestin gréle. L'o-
blitération du duedénum paraissail formeée par la membrane
mugquense seule, car les deux autres tuniques se continuaient
sur I'intestin gréle sans intervuption. On ne trouvait de méeo-
ninm dans aucune partie du eanal, ce qui n'est pas daccord
avec quelques observations dans lesquelles on dit avoir rouvé
du méconium dans les diverses parties du canal intestinsl, méme
quand il y avait scission compléte catre ¢lles,

Séance du 18 avril. — Concrétions canaliformes expeciordes.
— M. Louis, en son nom et aux noms de MM. Aulagunier et
Laennec, rend comple d'une ohservation envoyée & la Section
par M. Savin, médecin & Montmorillon. Le sujet de cette ob-
servation est un enfant de dix ans, d'une constitution faible
qui, présentanl depuis plusicurs mois les symplomes dune
phlegmasie chronique du poumon, rendit de temps en temps,
par l'expectoration , des concrétions membraneuses qui avaient
la forme de canaux creux. Le rapporleur considére ces cananx
comme des concrétions albumineuses , produits d'uoe inflamma-
tion de la membrane muqueuse des bronches , et qui ont pris
la forme de celles-ci: il rappelle une observation semblable ,
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ui a é1é présentée, e 1fird, & la Sociélé de I'Ecole de Méde -
cine de Paris. M. Honoré cite aussi l'exemple d'un homme d’un
tempérament lymphatique , et habitné aussi & eracher heaucoup
chaque matin, qui rendait, par 'expectoration , de semblables
tuyaux membraneux , du volume d'une plume & écrire.
Gastro-entériles chronigues, — M. Louis, en son nom et gux
noms de MM, Fouquier ct Renauldin, lit un rapport suyp yn
mémoire de M. le doctenr Delormel , relatif aux gastro-eniérijeg
chroniques. Ce mémoire est divisé en devx parties. Dans |,
premitre , I'auteur expose la théorie de la gastrite et de P'enté.
rite chroniques : il en fait bien des phlegmasies chroniques de
Pestomac et de Vintestin ; mais, au lieu d’en faire consister le
raitement uniguement dans le régime et les révulsifs éxtérieura.
comme le conseille M. Broussais, il les combat de la méme
maniére gue les gastriles et enlérites aignés les plus intenses
Ainsi, application de sangsues sur Labdomen, répétée jusgu'a
la disparition de la douleur ¢t I'abiattement des forces ; diite
prolongée,, hains de siége deux {ois par jour, cataplasmes émol-
liens sur l'abdomen , hoissons gommeuses , voild pour les pre-
miers jours; plus tard, venlouses stches ou scarifides, vésien-
toire , MOXa, huile de ricin pour combatlre la constipation , et,
lors de la convalescenee , usage des eaux minérales. La seconde
partie du mémoire conticol cing observations qui, selon I'an-
Leur , sont confirmatives de la decirine qu'il a émise et de la
thérapeutique qu'il propose. Le rapporteur pense gue,, dans les
ohservatious eitées par Pauteur , il y avait bien inllammation de
la membrane mugueuse gastro-intestinale , mais que la promp-’
titude avec laquelle cette inflammation.a cédé porte & croire
quelle wélait gue superficielle et entrelenue par de conti-
puelles erreurs de régime et une conslipation qui était hahi-
(elle ; de sorte que, probablement, suns le secours de ces
applications répétées de sangsues , auxquelles Ianteur attache
tant d’'importance , et 4 Paide du régime seul ct des autres
movens émolliens , la guérisun elit éLé de méme oblenue,
;}J-dmpkabie, — M. Ségalas, en son mom .ct aux noms de
MM, Leroux et D”P“F’ . lit un rapport ur Qo moyen noaveay
de gtlt‘ii!' ]"I}J-tlrn,PiJolxie o proposé par M. Buisson, wédecin &
Daris : ce decleur wapporie qu'une seule vhicsvation , celle d'uy
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bhomme qui, syant recu a la figure de la salive d'une malade
dile en accés d’hydrup]/mhie. et s'étant essuyé et enveloppd la
main dans un mouchoir imprégné de la salive écumeuse de cette
méme malade, fut, le neuvidme jour ;atteint de quelques symp-
tomes gu'on regarda comme des précurseurs de la rage ; cepen-
dant on avait, dis le principe, cautérisé une égratignure qu’on,
avail remarquée i la main qui avait été enveloppée du mou-
choir. Toutelois, pour prévenir I'hydrophobie, qu'il eroyait trés-
imminente, M. Buisson fit hoire aussitét au malade une forte
décoction de gaiac et de salsepareille, et le tint, pendant une
heure , dans un bain de vapenr & cinquante degrés ; et, comme
cela soffit pour prévenir le mal, c'est le bain de vapeur provo-
quant uoe forte sueur, et éliminant par elle le virus rabien,
ﬁue M. Buisson propose conlre la i'age, et pour U'emploi ducquel
il a demandé au roi le droit d'¢lablir une salle & vapeur dans
I'bespice des Enfans-Trouvés, Le rapporteur pense que le ma-
lade qu'a traité M. Buisson n’a pas été atreint do la rage : il y a
doute, en effet, dit-il, que la premiére malade, dite hydro-
phobe, le [iit réellement. On ne connait , en second lien, aucun
exemple de rage communiquée d'homme & homme, et on n'a
méme qu'un seul fait, contre beancvup d'autres contradictoires ,
de communication de rage de 'homme aux animaux. En troi-
sitme lieu , 'hydrophobie supposée , peut-on croire que le con-
tact de In salive sur la main ait suffi pour l'inoculer , surtout
ayant pris le soin de cautériser une égralignure qu’on ¥ avait
reinarquée ? En quatriéine lieu, les symptdmes prétendus rabi-
fiques se moutrérent au bout de neuljours, et d'ordinaire ils ne
surviennent, dans la véritable rage , qu'un mois, quinze jours
aw plus 10t apris Uinoculation. Enfin les symplomes qu'éprouva
le malade ne sont pas ceux de le rage, et penvent s'expliquer
tant par la cautérisation pratiquée & la main, et Pimagination
frappée du malade , que par les sculfrances que provoquait un
ongle renird dauns les chairs, dont ce malade était dussi atteint :
il n’y a denc pas lieu de garantir I'excellence du moyen proposé
par M. Buisson , qui, du reste , n'est pas nouveau , et a déji élé
conseillé par Celse.

Comine ce rapport est desting & &tre envoyé au ministre de
Printériewy , r;lni a consizité ' Aeadémie sur la demande faite par
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M. Buisson , et comme le Gouvernement a interrogé en méme
temps I"Académie sur les titres que le sicur Buisson peut avoir
& sa confiance , quelques membrés regrettent que Je rapport se
taise sur ce dernier objet; ils pensent que la commiggion aurait
dit s'expliquer sur les habitudes de charlatan que décile -
M. Buisson dans ses écrits , et les frapper de quelque Bblame.
D'sulres membres , au contraire , croiemt qu'il ne fuy pas
prendre en toule vigueur le texte de la leltre ministérielle , ot
que ce que le rapport contient sur la chose suffit pour fuire ju-
ger la personne. Touteflois , le rapport est renvoyé i la commis.
sion pour qu'elle en précise davantage les conclusions.
Topographie physique et médicale de Florence Ef'd’“ﬂﬁ_ pariis
de la Toscane. — Mdmoire de M. Foureau de Beauregard , mé-
decin & Paris, et rapport de MM. Andral pére, Desgenettes et
Espiaud. Le rapporteur, M. Espiaud , suit 'autedr du mémoire
dans les détails qu'il donne sur la situation de Florence , le sol
sur lequel cette ville est assise , la_somstitution atmosphérique ,
Ia direction des vents qui y régnent , la marche des saisons , les
preductions minérales, végétales et animales qu'offrent les cam-
pagnes environnantes. 11 mentionne avec lui la fidvre intermit-
tente, dite feblre maremmana , qui désole la pactie de la Tos-
cane voisine des bords de la mer appelée les Maremnres sien
noises ; et , i celte occasion , il parle de Parie cattdva, le mau-
vais air, si fameux en Italie, qu'il altribue & trois canses, la
stagnation des eaux douces i P'endroit de leur jonction avec
celles de In mer , le défaut de ventilation résultant de la hau-
teur Jdes moniagnes voisines , et Pévaporalion de 'bumidité
dont la terre 'imprégoe chaque nuit. Passant anx maladies con-
Lagieuses qui ent été ohservées en Toscane , 'auteur du nié-
_ moire cite la peste, qu'on n'ya pas vue depuis 1630, et la fitvre
jaune , qui 8’y est moutrée pour la premikre fois , en 1810, &
Livourne. M. Fourcau regarde celte derpiére maladie comme
n'étant conlagieuse que par une almosphére collective, & la
manpiére du typhus; il assure surtout qu'elle cesse de I'éire &
une certaine distance de la mer, & 64 7 lienés dans les terres;
il donne en preuve que lous les malades qui s'enfuirent de Li-
vourne avant la formation du cordon sanitaire , ﬂ"\"-'l'tllt.guérir
ou jﬂuurir ] Pliﬂ', i FfDI"ﬂI‘.ICH, mais EI.I'!!I Cﬂmlhuniquﬂ- la m-
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ladie & nucun autre individu, Il préconise enfin dans le 1raite-
ment de cette maladie, qu'il dit éire de nature hémorrhagique ,

Jemploi du ratanhia, M. Desgenettes releve ce que Pauleur de

la Fopographie appelle les marais de Sienne : ces marais n'en
sonl pas, mais un pays de Lemps cn temps suhmergé par PArno,
qui est appelé vulgairement les makds , mot qulon peut traduire
par celui de faillis dans un terrain marécageux.

Scunce du 25 avril, — Election de M. le docteur Bouillaud ,
comme adjoint résident 3 les cing autres candidats étaient
MM. Vassal , Delarocque ; Am. Dupan, Velpeaun et Huzard :
ces deus derniers sont ceux qui ont eu le plus de voix apris
M. Bouillaud, 3

M. le président anponce qu'un des membres adjoints de la
section, M, Deslouet , est gravement malade.

La discussion sur les conclusions relatives au remede proposé
contre la rage par M. Buisson est reprise (voyes la séance pré-
cédente) ; el, aprés quelques débats , il est décidé que le rap-
port envoyé au ministre exprimera : 12, que la maladie décrite
par M. Buisson n'offve pas les caractéres de la rage ; 20, qu'iln’y
a rvien de neuf ni d'utile dans D'observation de M. DBuisson ;
Je, qulen conséquence 54 propnsi!ion n'est , en aucune maniére ,
digne d'attention. M. Desgeneltes convaine tout-a-fait 'assem-
Blée du reproche de charlatanisme fait, dans la séance der-
migre , & M. Buisson , en lisant un passage d'un éerit de ce mé-
decin, ol il est dit que le suffrage qu'a obtenu de I"Académie des
sciences , de celle de médecine et d'autres corps savans, son
traité sur hydrophobie, est ce qui P'engage & publier un autre
traité relalil & la peste , pour Vavantage de tout Punivers.

Faccine. — M. Villeneuye fait une communication relative &
une vaccination pratiquée avee du vacein pris immédintement
sur la vache. Ce vacein avail élé envoyé d'Angleterre , partie
entre denx plagues de verre, et partie i Uextrémilé de petites
lancetles faites avee de 'os, et conlenues, au nombre de vingt
ou (renle , dans une pelile bouteille soigneusement bouchée :

.~ on l'inocula , & la fin de décembre dernier, & un enlant de deux

mois, bien constitué et bien portant : cing piqures furent fiites
f un des lras avec le virns pris entre les deux plaques de werre,
et ciug sutres d l'aulre bras avee celui provenant des petites
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Igncettes d'os. Les cing premiéres furent sans pésultats : deux
des cing aulres seulement se développérent; dis le troisitme
jour, elles avaient un développement assez prononeé , et res-
semblaient & des boutons de quatre & cing jours. Le-hyititme
jour , un d’eux fut ouvert et servit & vacciner les personpes chez
lesquelles les houtons furent aussi plus considérables ; le dou-
zigme jour , Pinflammation était décroissante , et la erotite noire
commence i se montrer, M. Husson remargue que la plus gragdea
promptitude du travail et la plus grande intensité de Pinflam.
mation peuvent bien faire présumer que le vaccin primitive.
mept inoculé était du cowpox : tels sont , en effet, les caractéres
qu'il a observés, toutes les fois qu'il a inoculé du vaccin & la
vache , puis employé le bouton qui s'est développé chez celle-
ci & pratiquer des vaceinations. Cependant il engage M. Ville-
neuve & bien s'assurer du virus qui lui a élé envoyéd d’ Angleterre,
attendu gu'on est sans cesse trompé i cet égard. M, Dupuy
exprime les mémes doutes ; trés-souvent il a vu donner pour du
cowpox du pus pris sur un boulen survenu sur le trayon de la
vache, et qui était de toule autre nature.

Skcrion pe cumrnunsie. — Séance du 13 avril. — Ossification
de ta rétine. — M. Réveillé-Parige fait , avee M. Demours , un
rapport sur une observation d’ossilication de la rétine , envoyde
i la section par M. Maunoury , chirurgien & Chartres. Le sujet
de celte observation était un homme izé de soixante-sept ans,
el aveugle depuis quarante , par suile de blessures recues aux
yeur. Etant mort d’un catarrhe pulmonaire, Bl Maunmu':,r exa-
mina ses yenx alrophiés depuis long-temps , et les disséqua avee
soin. L'eeil droit nlavait plus que le quart de son volume ordi-
naire, el avait perdu sa forme primitive ; la cornée n'avait plus
qu'une demi-ligne d'étendue dans lous ses diamiires, avait aug-
menlé d'épaisseur , et perdu sa transparence. Intérieurement,
Ieeil était vide, et iris, donl on distinguait & peine la strue-
ture, avait contraclé adhérence avec la face postérienre de la
cornée. L'wil gauche avait aussi dimioué de moitié ; la cornde
élait aussi plus épaisse, moins large el opaque. A la partie an-
1érieure et extévieure , cel il offiait une cicalrice menndn,
trace de la blessure qui avait amené snciennement la eéeité, ete.;
Ingi;i. (1 foud de cel il élait nn COrf:s Osscux '?"-'il'-"f‘nll'iqne aux

£
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autrgs membranes , de 'épaisseur de la sclérotique en certains
endroits, plus épais en d'autres , et présentant deux sorfaces ,
I'yne externe-convexe , el 'autre interne-concave. La premiére,
reconverle par In ehoroide, quoi ne lui était pas adhérente, avait
Paspeet, Ia conleur , la consistance des pariétavx dépouillés de
leur périoste. La seconde était lisse, polie, d’un blane luisant
dans la moitié de son étendue, et indgale , rugueuse et recou-
verte d'une membrane blanchétre , luisante , fibreuse , & la-
quelle elle adbérait dans autre moitié. M. Maunoury a reconnu
que ce corps osseux était la rétine ossifide, et, en effet , il était
percé , i son centre, d'un trou par lequel passait, sans Ini ad-
hérer, le nerf oplique. Les rapportenrs remarquent que les os-
sifications de la rétine , quoique rares, oot été observées deéja,
notamment par Haller, Morgagni , Scarpa , et récemment par
M. Magendie.

Amputalion du pénis chez un cheval, — Rapport de MM, Hé-
delhoffer et Gimelle, sur une opération de ce genre , faite par
M. Barthélemy jeune, Celte opération se pratique rarement :
M. Barthélemy n'en connaissait qu'un exemple, donné par
M. Huzard, qui avait fait tomber par la ligature un pénis cou-
wert de chancres et de verrues. La maladie, dans le cas de
M. Barthélemy , était une paralysie légére de organe, et ce
vélérinaire se servit de l'instrument tranchant ; mais , d'une
part , ayant négligé de tendre fortement la pean en avant, avant
3 de la couper ; afin de ne Pemporter que irés en arriére des
corps cavermenx , qui toujours se réiractent beaucoup; ayant ,
d'autre part, négligé aussi de laisser une sonde & demeure dans
le canal de 'urétre , pour prévenir I'oblitération de ce conduit,
M. Barthelemy vit survenir un grave inconvénient , I"impossi-
bilité de I'émission de 'urine, Il {ut obligé d'y porter reméde
par une opérvation secondaire qui lui a réussi, mais qu'il aurait
dvitée 51l avait connu les préceples de Ia chirurgie de 'homme
sur Pamputation dn pénis. Celle opération consista & faire une
ineision an canal de Purdtre , & devx pouces an-dessous de |'ar-
cade ischiale, & vider la vessie de 'urine qu'elle contenait, au
moyen d'une canunle s a diviger une sonde d'étain de haut en
bas vers 'obstacle qui s’opposait & 'émission de Purine; & inci-
ser suv ceite sonde , et & réwablic le conduit, et & maintenir
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pendant deus mois , jusgu’h guérison, une sonde wsophagienme
dans le canal : la cure fut compléte, ¢t ne sest pas démentie
depuis deux ans. :

Mozas. — M, Robinet , membre de la section de pharmacie,,
Jit une note sur un nouvean mode de la préparation des moxas -
ce pharmacien associe , pour les composer, le coton dont on se
sert le plus ordinairement avee la moelle de surean qu'avait
proposée M. Percy. Quelques membres de la section expriment
la erainte que ces moxas waient inconvénient de hrﬂle”rup
vite, ¢l conséquemment de ne pas pro-duire une douleur assey
forte , ni une gscarre assex profonde : on décide néanmoins que
*essai en sera fail.

Suture dans les pluies de la wessie. — Rapport de MM. Lis-
franc , Maingaut et Amussat, sur on mémoire de M, Pinel-
Grandchamp, intitulé : Expériences sur les animaux , tendant
a établir les avantages de I~ suture pour obfenir la réunion des
plaies de la vessie ‘el sepposer aux épanchemens urineux, Ces
'ﬂpérignnca peavent conduire a faire préférer la taille hypo-
gastrique & la taille par le has-appareil. Leur auleur a fait avee
succés la suture de la vessie, aprés avoir pratiqué une plaie &
cet organe , sur des chiens , des chats , des eabiais, des lapins;
et cependant, chez ces animaux , la plaie était toujours située &
la partie la plus déclive de la vessie, et par conséquent diait
taujours en contact avec I'urine ; et les rapports du péritoine
avec ce réservoir sont tels, que cette membrane est lorcément
comprise dans Pincision en deux points; double circonstance
ficheuse quni n'existerait pas chez Phomme. Dans une premidre
série d'expériences, sur vingt et un chiens, donze ont entidre-
ment guéri, quatre sont en voie de guérison, et cing ont suc.
comhé ; dans une seconde, DML Pinel Grandchump en a guéri
peul sur dix ; dans une troisigme, il v'en a guéri que trois sur
sept; mais iei, pour rendre les expéiiences aussi semblables que
pos:ible aux cas dans lesquels Phomme est soumis & Popération
de la taille , il avait introduit dans la vessie des chiens des frag-
mens de calenls humains , des grains de plomb, des morceauy
de gélatine, Or, sur deux chiens, des grains de plomb s'enga-
gevent dans Puréire, oblitérérent ce canal, et détermindrent
I'aceumulation de Purine dans la vessie | et Pépanchement ori-
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neux sur deux autres ; les fragmens de caleuls se placérent entre,
les points de suture, et amendrent ainsi P'épanchement. La
suture qu'il pratiquait était celle dite du pelieiier. M. Pinel-
Grandchamp pense que 'emploi de cette sulure serail trés-
applicable dans la taille par le haut appareil ; ainsi, Pon n'au-
rait plus besoin de faire Pinecision dite de la boutonniére au
périnée, non plus que de tenir 4 demeure une sonde dans la
vessic :il suffirait de sonder de temps en lemps pour évacuer
Puring; et on maintiendrait écartés les bords de la plaie de
l'abdomen , pour explorer I'élat de la vessie et de la suture. Les
commissaires de la section ont tué plusieurs des chiens opérés
par M. Pinel, et guéris, afin de reconnaitre 1'état des parties
intérignres : 1% sur trois chiens opérés depuis deux mois, ils ont
trouvé une cicatrice parfaite, dont une un peu froncde i l'inté-
rieur ; une fois aussi une anse d'intestin avait contracté adhé-
rence avec celle cicalrice; 2° sur deux autres, la suture, qui
w'avait pas ¢1é enlevée, formait le noyau d'un caleul; la vessie
était épaissie et enflammée , et la cicatrice solide ; e, chez un
aulre opéré depuis quinze jours, et dont la sulure avait éié en-
levée le troisiéme jour, la cicalrice €lail presque compléle ,
lurine passait par la verge; 4°. chez un autre opéré depuis quinze
jours, la vessie avait contracté des adhérences avee 'épiploon,
la cicatrice était ineampléte, et I'urine coulait par la plaie;
59, chez un autre opéré depuis deux mois, dans la vessie duquel
un ealenl avail été introduit , cieatrice parfaite: mais la mem-
brane muqueuse était rouge , tuméliée , .comme spongieuse au
point sur lequel avait reposé le caleul ; celui-ci était triplé de
volume ; 6o, enfin , dans un autre opéré depuis quinze jours , la
plaie de la vessie élail cicatrisée dans les devx Liers de son élen-
due, et présentait un peu de suppuration ; 'urine passait ¢n
partie par la verge. Ils concluent done avec M. Pinel, d'abord
qu'il fant enlever la suture qui , sans cette précaution, donnerait
lieu & la formation d'un galeul ; en second lieu, que , quand
méme la plaie de la vessie ne sernit pas encore cicatrisée lors-
qu'on retire la suture , la vessie contracte des adhérences avec
les parois de I'abdomen , ce qui empéche tont épanchement :
que chez I'homme, d'ailleurs , on pourrait teniv écartés les bords
de la pluia de I'abdomen, alin de [aisser dayantage la suture ¢y
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la retirer plus tard ; qu'enfin les expériences de M. Pinel auto-
risent & croive que le pmcéde de ce chirurgien pourrait étre
appliqué & Ihomme. M. Emery, & T'occasion de ce rapport,
rnppel[e i la section que de semblaliles expérwnim sur la suture
de la vessie, el de plus sur différens modes de réunion des in-
testing , out déja éié faites par M. Jobert,

Rétrécissement de Purétre. — MM. Lisfvanc et Amussay font
un rappert sur un mémoire de M, Despiney , médecin i B“m's-
mbitulé : Mémoire sur les rétrécissemens de lurélre , suied e
quelgues considdrations sur les spasmes de Purdire , et sur log
usares du trigone wéggal, ete. L'auleur du mémaire pose
d'abord les deux pr epgawus suivantes : 1% que les rétrdcisse-
mens de Norétre vers la fosse naviculaire ; trés-difficiles & dé-
truire par la cautérisation , se guérissent par incision ; 2o, que la
sensibililé trés-vive qui existe quelquelois dans la portion de
I'urétre comprise entre deur ‘rélrécissemens peut dispevaitre
aprés une légire cautérisation. Il les fonde sur trois observa-
tious. La premiére a trait & un homme de seixante-lrois ans |
qui , ayant eu, dans sa jeunesse , plusieurs blennorrhagies, et
éprouvant , depuis 1'age de cinquante ans, des difliculids d'uri-
ner, fut exploré ‘avec la sonde de Ducamp, et fut reconnu
avoir denx rétrécissemens de Puvétre, 'un & Porifice du gland ,
et I'autre & cing pouces 2t demi de prolondeur dans le canal, Le
premier fut jusqu’a sept fois cautérisé selon la méthode de
Ducamp, sans beaucoup de suceés ; et chaque fois la doulenr
fut vive, et il y eut développement de phénomines inflamma-
toires assez prononcds, qui duraient quatre i cing jours, On ne
reussit pas mieux sur le second ; mais de la mucosilé qui hu-
meectait I'oréire ayant fondu le nitrate d'argent gmpfgjéhl.
cautérisation, celle-ci ne fut pas bornée an rétrdcissement | elle
s'étendit & une plus graude portion de Purétre, ct on remarqua
quaprés la chute des escarres ce canal avait perdu Pextréme
sensibilité qu'il avait auparavaul. Duns la seconde Ohaerva_tiqn‘
le malade avait trois rétrécissemens, un d la fosse naviculaire, un
deuxiéme & trois poucesde proflondeur, et un lmmémpacmq 16
second eéda facilement & la cautérisation ; mais il wen fut pas
de méme du premier , il résista b lapplication du nilrate d’ar-
gent ¢l & tous les moyens dilatateurs indiguds par Dueamp.,
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M. Despiney se ddcida alors 3 Finciser . et cela lui réussit coni=
plétement. Quaut au troisibme , pour éviter Pécueil de faire
fausse route, ce chirurgien usa d'une sonde de gomme éhuiqn.e,
@ laquelle il avait fait une échancrure sur la circonférence; il
Iintroduisit dans la vessie, la ramena ensuite au miveau du ré-
tréeissement ; et c'est par Pintérieur de cette sonde qu'il fie
I'application du caustique. Enfin, dans la troisitme observation ,
il ¥ avait deux rétrécissemens : un aussi & la fosse navienlairve,
qui, n'ayant pas cédé b deux cautdrisations, fut incisé et gnéri,
€L un anice plus profond. M. Despiney pense que , si la caulé-
risalion réussit contre les rétrécissemeng anciens , durs , presgue
squirrheux , Vincision doit lui éire préférée dans les rétrécis-
semens qui sont charnus ; il eroit qu'on pourrait lenler celle
incision , méme & de grandes profondeurs, & aide d’un instru-
ment conducteur , qui ne laisserait & découvert une lame tran-
chante que dans le puin{.cm‘rcipﬂﬁ:lunl au rétrécissement. Quant
4 la cautérisation , il veut qu'on remp'l.a't:e tous les porte-caus-
tiques en platine par des sondes de gomme élastique , dont
tine des extrémités, coupde verticalement a sa lougueur, est re-
vétue d’un petit auneau en or ou enargent , avrondi sur la eip-
conférence , et destind & soutenir le tissu de la sonde. Ainsi on
ades porle-caustiques de tous les numéros. Les rapporteurs
donnent des éloges & ce mémoire.

M. Campaiguac lit un mémoire sur les lésions physiques des
vaies biliaires; nous en parlerons 4 V'oceasion du rapport qui
sera fait sur ce mémoire ; nous dirons seulemennt que Panteur
émetcette idée , que dans les blessures de la vésicule bilaire , on
pourrait , par la ligature do canal cystique , obliger la bile &
passer exclusivement par le canal cholédoque. '

M. I.Cloquet entretient la section d’une lumeur enkysiée
placée présdu soureil , dout il a fait récemment extirpation,
et qui contenait, en méme temps qu'un (uide épais et visqueux |
une grande quantité de poils.

Séance du 27 awril, — Observations diverses. — MM. Ré-
veillé-Parise et Demours font un rapport sur cing observations
envoyées 4 I'Académie par M. Godemer, médecin de l‘|16pila|
de Domfront. De ces observations, la premitre est relative &
une fille de donge ans, atteinte subitement d’amaurose , et qui
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guérit par administration deux fois répétée de 'émétique. La
secande a trait & une blessure de la poilrine par une arme i feu,
Pentrée du projectile élait & la partie posiérieure dy dos , 4 deux
travers de doigt du rachis, et sa sortie entre la partie antérieure
el moyenne de la c;nqu{éﬂ'lﬂ et sixitme céles Sternales ; hien
que le poumon fiit blessé, comme Uindiquaient le trajetdy corps
vulnérant, Mextréme faiblesse et la pilear du blessé, [‘ﬂPPressium.
les crachemens d'un sang abondant et vermeil, le blessé guérit.
La troisiéme observation est qu&liﬁée par Pauteur de ﬁt‘iﬂ“e mu-
gquense, ataxique et vermineuse : elle offre ceci de remarquable,
que dans le cours de la maladie il se forma hrusu]uement VErs
I'aine gauche une ouvertare par laquelle il sortit , en dilférentes
fais, cinguante-quatrevers lombricoides et deux portions de te-
nias, mais jamais de matidres féeales. L'auteur ne dit pas quelles
Staient la natore , la profondeur |, la direction de la plaie ; si elle
a été précédée par un abeis , Gt si enfin elle s'est cicairisée. La
quatriéme observation est L'histoire d’une tumeur cancéreuse
survenue a la fesse droite, du poids de cing livres et demie , ot
dont Pablation fut suivie de guérison. Enfin, la cinqni&me ob-
servation a trait & un anus arlificiel survenu & la suite d'une
hernie étranglée méconnue, el quia guéri spontanément.
Fiéeres essentielles. — MM, Bégin , Forestier et Larrey font
un rapport sur un mémoire de M. Suchet , médecin 4 Chilons-
sur-Sadne , intitulé : Considérations sur o cause des fiores
eseenticlles, M. Suchet recherche d'abord la cause des 1ap'_r,'-
rexies qu'on ohserve dans toutes les fitvres essentielles, et il la
place dans les révelutions diurnes du soleil , croyant que D'ac-
Lion excitante de la lumidre et du u]oriqua sur les Organes de
la vie extérieure pendant le jour devient révulsive de Iirritation
interne qui constitue la maladie. Il étend cette idée 4 chacune
des saisons de I'année, & chacun des climals, et croit ainsi
donner la théorie de I'étiologie des maladies des saisons el des
maladies des divers climats. M. Suchet traite ensuite du mode
daction des médications révulsive, dérivative et contre-siimy-
lante. Il pense que les révulsifs proprement dits doivent ére
appliqués & des distances modérées des organes qu'ils sont des.
tinés 4 soulager, el jamais sur des parties qui sympathisent avec
ces organes. Le rapportenr croit ce dernier préceple trop gé-
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néral, el cite en preuve contraive Pavantage quiil y a ssuveht A
irviter le canal intestinnl dans les affections encéphaliques,
M. Suchet traite, en Lroisitme liew, de ce qu'on appelle les
transpirations rentrées ; il pense qu'il n'y a pas, dans ces cas,
métastase de lhumeur elle-méme, mais substitution dans quelque
organe autre que la peau ou la muqueuse pulmonaire, de la
véaclion vitale dont ces partics élaient alors le siége, Il admet
une pléthore par rarélaction du sang, fiit qui parait plus que
douteux au rapporteur de la section. Enfin M. Suchet propose
un instrument nouveau pour faciliter Papplication du moxa : il
consisle en un cylindre haot de 2 pouces, ayant g lignes de dia-
métre , vissé au bout d'um manche long de 7 pouces , et recevant
le moxa et le maintenant aun lieu ot il doit étre hridlé. Il nlest
autre que le porte.-moxa de M. Larrey.

Seadigitaire. — M. Paul Dubois présente & la section un exn-
fant sexdigitaire des deux cdids, avec union des daigts les uns
aux aulces. Le pouce ade plos rois phalsnges, et a une lan-
gueur égale i celle des auntres doigts, Le pére de cet enfant est
né pareillement avee six doigts aux mains et six orteils aux pieds.

Andorysmes, — M. Larrey présente deux mililaires qui sont
en voie de guérison : I'un, d'un anéyrysme variquenx de la veine
iliaque externe , qui a suceédé i une blessure faite par la pointe
d'un sabre ; l'autre, d'un anéveysme enkysté ou favx conséeutif
de 'artére carotide primitive droite , ayant son sidge pris du
trone innomindé, et provenant d'un coup d*épée. Ces deux ma-
lades ont été traités par la méthode de Valsalva d'abord, par
I'application de la glace, et plus tard par des moxas appliqués
zur les parties les plus rapprochées du sidge du mal.

Fracture du crdne. — Le méme membre présente un aulre
militaire qui a subi 'opération du trépan pour upe fracture du
crine , avec enfoncement de piéces d'os. Il rend comple aussi
des résultats heareux de application de son appareil dans un
cas de [racture comminutive de la jambe ; et moutre l‘espéﬂe de
cuirasse provenant de cet appareil desséché,

.F.fu.mm de la téte par arme @ few. — M. Roux cﬂmmumque
un fait rare et curienx d'one blessure de la téte par arme i feu:
G"est celui d’un homme chez lequel la culasse toule entigre d'un
fusil de munition , détachée du canon de cette arme au moment
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de 'explosion , est venue s'engager el :s‘enl‘ump,!r par sa grosse
extrémité dans la région frontale du cdté drait, immédialement
au-dessus de 'orbite et de la racine du aez, de manjire & ne
proéminer au deliors que par une trés-petite portion de s, petite
extrémité. Pour en faire l'exteaction , il a fallu agrandic Pou-
verture faile au erine , b coups de gouge , et avec de petites goies
i crétes de eoq. La dure-mére §'est trouvée mise i N0 § trejae
jours se sont écoulés déja depuis la blessure , et dix depuis |%ex..
traction du corps étranger , et ancun accident n'est survenu,

SECTION DE FAARMACIE. — Séance du 15 avril. — A l'occasion
des gousses asiringentes ' dites bablats , dont il a été fait mention
i Ia séance derniére, M. Robiquet rappelle, d*apris M. Plagne ,
un des correspondans de la seclion, que l'on lanne les enirs
avec I'écorce du mimosa nilotica , et qu'ensuile on enléve la
couleur noire qui reste sur ces cuirs i Paide du mucilage fourni
par la décoction des graines de ce méme végétal. :

Analyse du sang épanché dans la poitrine, et provenant de la
rupture d'un -.-mém:v.ﬂne de Paorte. — Cette analyse a été faite
par M. Morin , pharmacien & Rouen.sSur 100 grammes de ce
sang, M. Morin en a trouvé g5 dean ; maliére huilense , 0,%0 ;
chlorure de sodium , 0,4o0; lactate de sonde et osmazone | 1,60
matiére animale précipitable par le tannin, o,10; albumine ,
2,60, Ce sang était donc trés-appaunvri , el paraissait peu propre
& fournir de la fibrine aux muscles ; il ne contenait pas de ter, Ce
dernier fait améne une discussion : le fev, admis d’abord dans
le sang par des chimistes.qui lui ont alivibué la coloration du
sang, W'y a pas €1é retrouvé comme principe colorant par
MM. Brande et Vauquelin ; Berzelivs et Dumas I'y ont ensuite
signalé de nouveau. M. Laugier pense que l'emploi de I'acide
sulfiivique sur la partie colorante du sang est un moyen inexact ,
parce qu'il aliere le fer. Selon M. Vauquelin, qni est, avee
M. Boullay , commissaire pour lexamen du Mémoire de M, Mo-
rin, il v a toujours du fer dans le sang ; mais il n'est pas la ma-
tiere colorante de ce liquide : celle-ci est une maligre organique
et méme incorruptible. Selon MM. Berzelius et Dumas s 81 COn-
traire, leder qui est dans le sang & I'état métalligue , selon 1'ug '

Tome II. Juin 1826, 36
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el & 'état de peroxyde, selon Pautre, concourt i former la cou
leur rouge de ce liquide.

Chiorure de claux. — Rapport de ML Chevaliier sur des ex-
périences de M. Accaric, ayant pour hut de purifier I'alcool
infecté de matitres animales putreseentes , en distillant cet
aleool sur du chlorure de chaux., Ce moyen esl bon ; seulement
il fant employer plus de chlorure de chaux que ne dit M. Acca-
ric, L’alcool ainsi traité conserve l'odeur du chlore, et peut
servir , soit pour le méme objet, soit pour du vernis. Le chlore
gazeux et le chlore liquide pourraient étre employés de méme.

Analyse du papot d’orieni, — Rapport de MM. Pelletier,
Robinet et Caventou , sr un mémoire de M. Petit , pharmacien
& Corbeil , relatil' i Panalyse du pavol d'orient ou de Tourne-
fort, né en France. M. Pelit y a trouvé cerlaines proportions de
morphine, de narcoline et de 'acide méconique. Les commis-
saires auraient désiré que M. Pelit elit envoyé Pextrail méme
du végétal , pour quon puisse constater les résultats qu'il dit
avoir obtenus. M. Robivet doute de "existence de la narcotine
et méme de la morphine dans ce pavol , el M. Chevallier dit
n'avoir obienu de ces pavols, au lieu de nareotine, qu'un sel de
chanx.

Acétaie de morphine. — Rapport de MM. Robiguet et Peile-
tier sur des recherches de M. Dublane , ayant pour but de faire
retrouver l'acétate de morphine dans le sang et Porine des per-
sonues qui en ont fait un grand wsage , ou qui ont éé empoi-
sonnées par cette substance, M, Dublanc n'a jamais pu retrou-
ver le sel dans awcune des humeurs animales, et ce résultat
infirme celui plus heurenx annoncé par M. Barcuel , qui a re-
connu la présence de morphine dans le sang et Purine des per-
sonnes qui ont pris'heaumup dopium et de ses préparations.
Aun reste, les commissaires font remarquer que plus la maor-
phine est pure, moins elle rougit par Paction de Pacide pi-
trique , el moins clle bleuit avec 'hydrochlovate de fer.

Concrétion du iarynz et des woies adriennes. — Celle con-
crétion , rendue par un asthmatique , a été analysée par M. Pré-
vel, pharmacien 4 Nantes , el contenait : sons-phosphate eal.
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caire , 6,64 centigrammes ; magnésle pim;j,h”eﬂ el carbonatée
1,33 ; matitre animale el pevie, 3.03.

Eau sulfureuse de Bonnes. — M, Henvy fils i) des expe-
riences analytiques sur 'eaun sulfureuse de Bonnes | expedice
Paris dans des bouteilles hien lermées. Celte ean congjenr lo-
prineipes gazeux , gaz hydrosulfurigue, ezole et acide g
nique ; des principes fixes, hydrochlovates de swude, de |, ..
gnésie , peal-dire de potasse , sulfates de chaux et de magndse |
le premier devant #lre plus abondant quand 'esu est prise § |,
source chaude, el se déposant par le refroidissement ; des trace,
de carbonate de chaux , de silice, d'oxyde de fer qui doit dire 4
I'état de carbonate ; une maliére erganique gélatineuse, conle-
nant du soufre ; et enfin un faible résidu provenant de Vévapo-
ration de I'eaw. Cette analyse diffire un pew de celle pubilice
zutrefois par M. Poumier.

Cyfiine. — M. Pelletier entretient la seetiou de nouvelles ve-
cherches qu'il a failes sur la caléine, el qui prouvent que cette
subslance n'est pas vraiment vn alesli organique. 1l traite par
I'alcool les liquenrs aguewses qui oot agi sur le ealé vert, avee
Vaide de la maguésie. — Bl Cavenlou rapporte aussi, & ceiie
occasion , que de Pextrait alcoolique de eali vert , traité avee
In magnésie .  fourni de la caléine ; et M. Robiquel émet égnle-
ment 'idée que [a caldine et les autres principes qui pruvent
sobtenir directement ne sont pas d’ordinaire de nature alealine,

M. Henry pere communique des essals de Bl Garrot y phar-
macien , sur du café avane , pour en extiaire aussi la caféine.
" Dn fait macdrer ce caflé vert dans de l'ean distillée froide , pen-
Jdant quarante-hust heures ; on passe au travers d “Une toile ; on
ajoule de la magnésie caleinée ; on filtee; on fait bonillir Ja ;.
queur , et on la réduil en extrait ; ou waite celui-ci par Paleool &
360; on fait évaporer, et il se dépose une giande quantité de
caféine. Un meillenr procédé consiste & traiter extreait de eafg
vert, soil equeux, soil alcoolique , par 'acétate de plomb, qui ,
{aisant dépusﬂr les malitres colorantes et gommeunses | ne pré-
cipite pas la caféine pure , non plus que le principe qui commu-
nigue an calé son odeur aromatique, lorsqu’on le torrdfie, On
fait passer dans la liqueur filtrée un courant d'acidy hydrosul-
furique; 'acide acétique restant dans le liguide ost spyges
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lammoniaque : &lors on obtient de la caféine en belles aiguilles
soyeuses par une simple purilication.

Mémoire de M. Lebreton d’Angers , relatil & I'aclion de Pal-
cool foduré | et des hydriodates de potasse el de soude sur la
teinture de résine de gaiac, et d’antres subslances : nous y re-
viendrons & Poceasion du rapport qui sera fait sur ce mémoire.

Séance du 2q avril, — Recherches chimigues sur les ving de
1820 et 1824, par M. Magnés- Lahens, pharmacien 4 Toulouse,
correspondant de la section, Les vins de ces années ont , dans le
midi de la France , éprouvé plusicurs altérations ou maladies :
auxquelles M. Magnés-Lalens a vemdédié par Paddition d'un
peu de créme de tartre, une once pour cent litres de vin,

Analyse du sang tiré par les sangaues |, rapport de MM, Lem-
bert et Pétroz , sur un mémoive de M. Pallas, meédecin-adjoint
de I'hépital de Pampelune , intitulé : Pe quelques expériences
surle sang veineux , et sur celui tird des vaisscaux capillaires
ie la peau par les sangsues, plysiquement et climiquement
considiéréd, L'auleur n'a fait qu'une analyse purement dynamigque,
par laquelle il sépare du sang Ia fibrine , lalbumine et le sérum
sans méme en isoler la partie colovante : il avance que le sang
tiré par les sangsues des vaisseaux capillaires est plus pesant ,
plus coloré, plus odorant, plus visqueux ; que celui des veines ,
dans la méme personne, contient ¢ing fois plus d’albumine et
de matiére colorante , et aulant de fibrine. Les commissaires
pensent qu'on mne peut admettre d’une maniére certaine ces
conclusions , atlendu que les sangsues Livent antanl de sang des
artérioles que des veinules | et que , dans Uexpérience de M. Pal-
las, le sang propre de ces annélides élait mélé i celui quielies
avaient sueé.

Feégétaux monocolylédones. — M. Fée lit un mémoire sur les
végétanx manacolylddones, leurs caractéres botaniques et leurs
produits chimiques, comparés & ceux des végétaux dycotylé-
dones, Les premiers n'offrent pas d’arbres ou de plantes hi-
grenses proprement dites , el sont riclies en fécule et en matiére
sucrée, M. Fée regarde les fécules comme fort différentes entre
clles, et vappelle des expériences de M. Poitean, qui n'a pu
ohtenir par 'ean froide le sagou d'un stipe de palmier. Selon
lui, le sagou serait nne substance tendant i devenir moelle dans
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ces végétaux. M. Gaventou combat ces propositions, et regarde
les diverses féeules comme & irés-peu prés identiques, M. Pelle-
tier dit avoir recu de la Guadeloupe du sagou i Iétat de (écule.
MM. Bonastre et Virey citent les procédds dextraction du sa-
gou , desquels il résulte que cest une éeule plus ou moins mo-
difiée , ou par 'état de la végélation , ou par la chaleur qu'on
Jui aurait fait subir,

M. Virey fait connaitre une matiére fauve , glutineuse , insg-
luble a I'eau et & l'alcool, exsudée par les tétes d'une plante
ecinarocéphale, Patractylis pummifera, L., voisine des arti-
chauts. Cette substance, qu'il compare 4 la bassorine , sert
comme masticatoire aux femmes grecques de I'ile de Naxos, et
‘aux Maures , pour faire de [a glu, selon MM. Deslontaines et
Olivier.

Eaux de Chaudes-Adigues. — 1. Caventou entretient la sec-
tion de ees eaux, qui sont trés-chaudes et qui passent pour
pures, an point que les hahitans s’en servent pour [aire cuire
leurs alimens ; cepeadant M. Caventou dit quelles déposent
daus leurs canaux, fails en maconnerie, des incrustations de
sulfure de fer recouvertes de peroxyde de ce métal , & I'état de
poudre ogracée. Drailleurs, au rapport de M. Berthier, ingé-

“nieur en chel, elles roulent sur un tervain de gneiss feldspa-
thigue contenant des pjrilcs martiales ; enfin, elles conliennent
en oulre de Lrés-petites quantités de muriale et de sous-carho-
nale de soude avee des carbonates de chaux et de fer, M, Vau-
quelin cite des eaux de ls Martinique qui contiennent , outre
un dépdt noir de sulfore de fer, uue autre partie de ce sulfure
en dissolution.

M. Planche présente nne leinture de gomme kino, qni est
devenue gélatineuse.
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Note sur {'usage médical de U Aeide Pectique, cf suv
Capplication de ses combinaisons solubles comine
anticlote des sels métalliques ; par M. Draconsor.

Au comnmencement de celle année, B, Braconnot découvrig
du'un grand nombre de végétaux, elsurtontde racines, telles que
la carolle , le navet, le panais, la betterave, elc, , conlenaient
en assex grande quantité un principe gélatinenx, analogue & celui
sjuw'on trouve dans plusieurs [ruits, et qu'il reconnut par sescarac-

* tares chimiques pour un acide organique. Pour le distinguer des
antres il lui a donné lenom d'acide pectigue, du mot gree waxris,
coagulum, parce qu'il jouit de la propriété deformer avee l'ean
un congulum gélatineux. Cet acide est insoluble dans I'eau
iroide , il se dissout dans Pean choude , et la liqueur se prend
en masse par le refroidissement comme de la gelée; il lorme
avee la potlasse la sonde et Pammoniaque des sels solubles qui
sont tous décomposés par les acides qui en précipitent P'acide
pectique en masse gélatinense 3 la chaux , la baryte , la stron-
tiane forment au contraire des sels insolubles, comme tous les
antres oxyiles métalligues.

L'acide pectique pent s'obtenir facilement de toutes les ra-

'cines énoncées ci-dessus , en suivant les précautions suivantes :
nous prendrons pour exemple les carotles. Ces racines élant bien
lavées, on les réduit en pulpe par le moyen d'une rvipe; on
exprine le sucd Paide d’une presse, el le mare quireste doit e
lavé avee de Peau de pluie filtrée, on mieux , de l"eandistillée,
jusqu'h ce qu'il ne fournisse plus de coulevr d Peau. 11 est es-
sentiel de ne point faire usage d'ean de riviére ou de puils , qui
tiennent en solution des sels caleaives , parce que 'acide pec-
-.lique serait préeipité , et Popdration manguée: on fait en-
suileaves ce mare une houillie dcl‘ni—lil.'['ltll.'IE, dans Iqug”g on
ajoule , en agitant , de la dissolution de polasse ou de soude
rendue canstigque , en quantité snflisante pour mainteniv dans
Ialiquenr, jusqu'a Ia fin de Popération , un Ié;;er excés dlaleal
sensible au gout; I'on porte ce mélange sur le feu dans une chan-
digre , et ou le [ait bouillir pendant environ un quart-d’heure |
ol jusqu™d ce qu'en premant avec un tube une portion de la li-

ueur épaisse qui en résulte, elle se eoagule en gelée par 'ad-

ition 'un acide, La ligueur henillaonte doit alors ére passée &
travers une loile , etele dépdt qui reste doit élre lavé avec de
Pean de pluie sur la,wile méme ; on réunit les ligueurs qui son
épaisses el mucilaginenses , et on y verse une solution fathle de
muriate de chaox; il se produit par-li une gelée transparente
excessivement abondante de pectate de chaux insoluble , gu'il
est facile de bien laver sur une toile. En Kisant bouilliv pen
dant quelques minutes celle combinaison avec de 'eau aignisée
d'un peu d'acide muriatique, lachaux est dissoute , aist qu'one
petite quantitd d'amidonqui se préeipite. Aussi dans cette eiv

¢

page 538 sur 548


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1826x02&p=538

VARIETES, : 53y

constance , on oblient Pacide peclique , qui teste sor la toile &
travers Ingquelle on filtre la ligneur ; on parvient facilement i
le laver avec de |'can pure. ;

M. Bragonnot délermine d'une maniére plus positive les quan-
~tités A employer dans celte préparalion en donnany |a recelie
suivante : mare de navets ou de carottes bien lavé, et foriement
exprimé einquanie parties : eau de pluie ou eau l:liﬂillég' trais
cenis parties ; polasse caustigue , une partie.

Pour obtenir avee Uacide peclique les gelées svomatisées dont
M. Braconnot propoze _I‘empIoi. dans certaines maladies "ol il
s'agit rle tromper Mappétit . souvent désordonnéd, des individys,
on prend une partie d'acide en gelée lien dgoultée , que I'on
délste avee trois parties d'ean distillée , on ¥ njoute une pelite
quantilé de dis:-nllulion étendue de potasse ou de sonde , jusqu'y
ce que P'acide soit dissons et saturé, cecdont on peut s'assurer
facilement avec le papier de tournesol rougi. On expose a la
ulm!eu!’ cette dissolotion, et on y Jait lopdre trais par\las de
sucre , dont une petite portion a éé Irotiée sur P'écorce de
citron ; on ajoute 4 la liqueur, ponr décomposer le pectate.
une petite quantité d'acide muriatigque ou sullurique 1rds-élendu,
el ayant A-peu-prés ia force du vinaigre, en agitant alors le
mélange, qui se prend en gelée pew de temps aprés. On peut,
par un moyen semhblable, préparer des gelées a la vanille, &
la fleur dorange, & la rose. ete. L'autewr sunonee avoir fait des
[imonades gélatinenses, qui dotvent heancoup pI;]ure aux malades
et aux convalescens ; il pense que la dissolution aquense des
pectales nentres pourra étre aussi employdée en mdédecine dans
toutes les circonstances ot les dissolutions de gomme sont indi-
qudes, Mais une des propriétds les plus précieuses que 'auteur
a reconnues aux peclates solublcs, c’est qu'il lui parait hors de
doute qu'ils peuvent élre cuns:.dér_és ,en général , comme 'an-
tidote le plus certain que P'on puisse empleyer dans les empoi-
sonnemens par la plupart dessels métalliques, tels que ceux de
plomb, de cuivre , de sinc, d'antimoine et de mercure, L'au-
ieur en excepte pourtant le sublimé corrosif, le nitrate d’argent
et émétique ; parce qu'il lui a paruque ces derniers élaient
solubles par up excés de peclale. Les plus petites quantités d'un
sel cuivreux dissoutes dans ua liquide , sont entiérement préci-
pitées por une solution de pectate de soude ou de potasse , et ce
préeipité est lout-i fait insoluble dans 'eau , méme bouillante |
ainsi que dans le vinaigre. Ce nouveau contre-poison, que
M. Braconnol propose avec assurance pour secourir des per-
sonnes empoisonnées par les sels métalliques, n'a nulbement ,
comme il le dit.'l‘incnm'éu!enl de ceux gui ont élérecommandés;
il a le double avantage qui sera bien senti , d'envelopper et de
neulraliser sur.!é-ﬁhnmp le sel d_élél:hre, et de Ellus, il at ,
i la manitre des boissons émollientes , mucilagineuses, calmer
Pinflammation résultant de action du pnFsl)rl. { Annales e
Chimie ef de Fhysique , septembre 1825, )

(d. 4L, )
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V. NOTICES BIBLIOGRAPHIGUES.

Toacre des MaladiesduCerveauet deses Membranesele;
par A. L. J. Bavig, docteur en médecine et sons-biblio-
thécaire de la Faculté de Paris, médecin des dispen-
‘sairves , ele. Maladies mentales ; in-8°, Paris , 1820,
Prix , 7 fr. Chez Gabon el Cig,

M. Ba}le commence son Lrailéd des Maladies du Cerceauw par
laliénation mentale , & laquelle est consacré toat le volume ,.
donl nous allons donner uve idée, en attendant que la Revue
Médicale publie un extrait détaillé de cet important ouvrage,

Il n'est peut-tre pas de maladie qui ait autant exercé Pélude
des médecios que la folie. Diés la plus baute anliquilé on
s'est oceupé de rechercher sa nature et son siége, et deEuis
lars cette question wa point été abandonnée. Cependant , chose
étonnante! et qui prouve la difficulté du sujet, malgré plus
de cent volumes publids sur cetle matire , et malgré les iravanx
des médecins les plus distingués de tous les temps et de toutes
les parties de 'Europe , Arétée , Vasquez , Bright , Foresius ,
Burton , Pouce de Suinte-Croix , Plater , de la Mesnardiére ,
Schenk , Schulz, Juncker , ¥au-Swielen , Arrigoni, Batlies,
Blonro , Awdry , Armold, Dufour, Harper, DPinel, Cri-
chton , Perfect , Cox , Esquirol, Prost , Winkelmann, Amard,
Saunders Hallaran , Black , Parkivson , Haslam , Dubuisson ,
Rush , Burrows , Georget , Mayo. Falret , ete., etc. ; malgré
Lous ces Lravanx , nous ignocons encore conmplélement la nature
des maladies mentales.

M. Bayle, en dirigeant ses recherches dans un sens différent
de celui de ces aulewnrs, nous parail avoir trouvé la selulion de
ce grand et important probléme. Parmi les auleurs qui ont
écril sur la lolie, les uns n'ont émis quedes bhypothises plus ou
moins ridicules sur ses causes prochaines, les aulres ne se sont
puint oceupés de cet objet; les autres , enlin , ont toujours été

réocciipds ce cetle idée quon doit rouver dans le Lissu céré-
]:rnl lui-méme les canses de Paliénation , saus faire atlention
quancune des lésions de la substance du cervean | apoplexie,
ramollissement , ete. }, n'est accompagnée de délire, tandis
ue ce sympthine est conslant dans les affections des méninges,

Arachuitis aigué. )

M. Bayle, auaché peudant plusicurs aunées & la Maison Royale
de Charenton, et ayant ouvert plus de qualre cents cadavres d'a.
lidnes, a déconvert, comme capse prochaine de la plupact des
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malddies mentales, Pintlammatiop chronique des méniqlgus {IB.
DMaisil ne s’est pas borné & ce seul point , qui edt élé délﬂ de la

lus haute importance. IF a déerit avec beancoup d'exactitude les

ésions qui la caractérisent, les symptdmes qui I'acecompagnent ,
lessignes qui la distinguent et fe traitement qui lui convient ; il
est méme parvenu, par le rapprochement d'un grand nomkre de
faits, dont il a tiré des corollaires , & déterminer avec la plus
grande précision , quelles sont les lésions des méninges et du
cerveau qui donnent lieu a tel ou tel phénoméne. Il a déduit
de ses travaux des conséquences importantes pour apprécier les
opinions qu'on a ¢mises sur les fonctions des diverses parlies du
cervean, ;

L'inflammation chronique des méninges n'est point, comme
sonmom pourrait Mindiquer , une suite de Uinflammation aigué ,
e'est une maladie tont-a-lait dillférente , et qui , sous ce rapport,
aurait mérité un nouveau nom , pour éviler toute confusion, Il
parait mime cerlain que larachnitis aigué ne passe jamais &
I"élat chronigue. -

C'est en vain qu'on chercherait dans les auteurs anciens et
modernes des traces de la maladie décrite par M. Bayle, encore
moins une histoire de cetie allection. Cet auteur a done le me-
rite d'avoir découvert le premier la cause prochaine de la plu-
part des maladies mentales , en un mot, d'avoir fait connpaitre
ape maladie dont on n*avail vu jusqu'asjourd’hui que les phe-
jﬁuﬁuts exlérienrs , daprés lesquel}.-i ou avait établi des dis-
tinctions d'espices et de v:tr;is tont-a-last arbitraires , et
prescrit un trailemenl nécess ment vague , mcerlant, et
unigquement fondé sur des différences symplomatiques.

' (Ax. D.)

Foyage en ftalie, fuit dans les années 1820 et 1824,
2. édition; par fe docteur Louis Vaextin. Un vol.
in-8°, 1820,

Lauteur de cet vuvrage avait déjia publié une premiére rela-
tion de son voyage en Italie en 1820 ; mais il vient de compléter
ses ohservations par un second voyage, [ait en 1824, On juge que
les établissemens dont M. Valentin avait senlement indique
Pexistence ot é1¢ I'ohjet de nouvelles recherches. Et mainte-
uanl ce livre contient un tableaw trés-vavié de [a médecine in-
lienne dans les prineipales villes et les universités de ce beau
pays. Nous nous proposons d'olfrir quelques extraits de cet im-
portant teavail, qui est pour ["auleur un vouveau titre a la recon-

(1) Get antewr etait déjd amive & ce résultat en 18285 en 18aa | gl
avail publie quelques observations powr proveer le Fait. En (825
{ Yoy. fevne Médieale , tom. 1), il avait dosne pluz de rll':\ll_l.!upj)c-,-
mens A sen opinion dans un Meémoice ayant pooe titee @ Nonvelfe doe
trine des Maladies mentafes
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naissauce des médecing francais. Alais en lrisant sentic combnen
ces relations doivent eontribier aux. progris de la science , nons
exprimerons, avee M. Valentin, le veen déji réalisé par quelques
ciats moins llorissans que la France , qui est de mettre quelqnes
fonds & la disposition (]e I'Académie Royale de Médecine , pour
inire voyager dans divers pays de jeunes médecing, déjainstroils
et familiarisés avec les langues étrangéres, qui rapporteraient
dans lenr patrie le it de leurs observations. Ces sorles de
voyages sevaient fort utiles, parce que les ouvrages et les jour-
nanx de ces contrdes ne donuent qu’une idée imparfaite de In
p!'?tll!t{l.lc medicale . et des institutions réellement utiles & in-
troduire. Sous ce rapport Uonveage de M. Valentin est un mo-
ele i suivee : chaque élablissement est décvit avee soin , com-
paré sans prévention. Les grands médecins de I'lialie y sont
peinls par leurs actions , et souvent Jd'aprés des conversations
aussi piquantes gquiinstructives.

¢ ( Aw. 1) )

————n

Piscouvns sur la Tovicologie [égale , par M. Anerapa .
professeur de Médecine légole & la Faculté de Mout
pellier, In-8°,

Discouns sur les améliorations progressives de la sandé
publigue par Uinfluence de la civilisetion , ‘
M. Bimano, professcule d’Hygitne # la Faculis do
Moutpellier, In-§°. Prix, 2 fr. 50 c.

Clest un usage assez peu suivi maintenant i P‘ar’, gue de
eammencer des lecons publiques par un discours d'ouverture
qui présente Pensemble du snjer on des détails inléressans sur
un ddes points quion désire éclairer. Celle ¢outume ancienns
est religiensement conservée & I'Ecole de Montpellier, qui garde
encore quelgues restes des fraditions naiversitaires. M. le pro-
fessene Anglada & démoniré dans un discours nussi bien pensé
que fortement gerit toute limportance des études toxicologiques
pour ia médecine légale , qui en tire ses principaux documens.
Mais 1l o st voir de plus , gue ces recherches n'élaient point
seulement uliles an médecin In.lgisle , IMals qu'elles pourraient
servir les Prugré.-i de ln physiolegie ' dl!_' la pnlholag_ie el de la
théra peutique, M. Anglada a trés-bien indigqué les divers points

e ees seiences sur lesguels la toxicologie avait déjh répandn
quelque lumikve , et ce tablesu vral et animé , qui la présente
comme un paissant moyen dinvestigation , add entlammer les
éléves d'une nouvelle ardeur pour cette étude.

M. le protessenr Beérard a vouln défendre 1o civilisabion des
veproches qu'on luitaits, denuive b lisanté publique. a monive,
iWahord , par les raisons théoriques, que les progrés de la eivi-
lisation o'étant que le diéveloppement des facultés de Phomme,

fpe devall point altéeer son bien-@lre physique § el en second
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lLieu, ila proavé par des faits, que les progris de la civilisation
avail amené 'angmentation de la populi'ulion L upe Vie moyenne
plus longue , moins de maladies , les moyens de satislaire tons
ses besoins, et de se livrer i un grand nombre de plaisirs. Ce
tablean est décisil en faveur de la thise de M. Bérard , et ré-
ond 'une manikre péremploire & tons les sophismes des phi-
osophes sar ce sujet. Plusieurs pages du discours de M., Bérard
offrent des détails nouveaux el des traits d’unc éloquence aussi
vrai gue profonde. En faisant sdmiver son beaa talent, M, Bé-
ravd doit, comme M. Hallé, laire aimer de ses eléves la seience

qu'il professe.
( Aw. L)

Tuarrt des Poisons tirés des vignes minéral , végétal
et animal on Toxicologic générale; par M. Onrivs ,
professeur de Ghinie wmédicale & la Faculté Jde Mé-
decine de Paris | etex , 22, vol. in-8°. ; 3 édit. 1826.

£ fut un temps ol un ouvrage sur les poisons awrail é1é re-
gardé comme essenticllement dangerenx , et pent-élre condamngé
por les parlemens , dans la crainte de fournir au crime des
armes plus meoriridres ot plus cachdes. Maiz aunjourd’hui
avee la connaissance des poisons les plus subtils, Ia chimie pos-
sidde les moyens d'en ceconn-itre et d'en signaler les effers. Ce
w'est plus méme comme branche de la médecine légnle que la
tnicologie devient importanie 3 cest comme moven précieux
A inveshgation en physiologie, et surtout comme puissans agens
thérapeutiques que les poisons méritent de fixer Nattention des
midecins, M. Orfila, qui s'est occupé depuis plosieurs années
de cette partie, ¢iait le seul homme qui réunit les con-
naissances chimiques et médieales ponr lo confection d'un si
and Ira\r@:l. 1l existait bien uelques essais anlérieurs; mais
a plupart mexacts ou meomplets devaient dtre repris. Enfin ,
by avait des lacunes sur un trés-grand nombre de substances
fqui n'avaient jamais ¢ié éprouvées. M. Orfila a rectifié les pre-
miers essais, suppléé & ceux qui manguaicnt. complété enfin
{a science toxicologique. Auvssi mous lui devons des remerej-
mens pour le talent, le courage et la constance qu'il a mis dans
sop teavail | eui “est devenn elassique dans fous les pays. Nous
en rendrons comyple aves el

{ Aw. D)
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Le Provvcreun, journal philosophique de Cindustric,
des sciences et des beauz-arts (1).

Ce journal scientifique, qui ne parait que depuis six mois ,
occupe déja tous les esprits ; ses rédactevrs lui avaient d'abord
donné la forme hebdomadaire ; mais pour développer plus con.
venablement les matiéres qui y sont traitées , ils le puhblient
maintenant par cahiers de dix & douze feuilles d'impression ,
qu’ils livrent cha;ue mois au public.

Ce recueil est destiné & exposer In doctrine d’un philosoplie
trop peu connu, Henri Saint-Simon ,‘qui i FgaPpé, comme Cou-
doreet, de la perlectibilité de Pesprit. humain , eut sur lui le
grand avantage de mettre cette vérité hors de doule en envi-
sageant les progrés de Uintelligence humaine comme le résultat
des acquisitions intellectuelles fue chaque génération ajoute a
celle qui I’a il:cedt:ﬁ , et en monlrant la loi que snivaient ces
acquisitions. En effet, en examinant chague branche des connais-
sances humaines depuis I'idée mére qui lni a donné naissance
jusqu'a nos jours, Sainl-Simon nous fait voir que dans toutes les
sociélés , chaque science que l'on examine a successivement
revétu des caracléres généraux semblables, et a d’abord ére
thédlogique , puis onthologigque , et enfin  positive,, ce qui lui
fournit des données certaines pour indigquer la marche que les
seiences doivent suivre aujourd’hui pour arriver & 1'éat positil,
Le travail immense auquel il se livea pour arriver & ce résultat
lui prouva que ['dge d'or, qu'une aveugle tradition avait placé
dans le passé, élait devant nous , et que pour hater d’avantage
ce temps heureux pour 'humanité , il fallait réuuir les savans,
les artistes et les industriels, alin de diriger leurs efforts eom-
muns vers ce but important , le plus grand bonheur de 'espéce
humaine ; mais la mort viot le frapper au moment oiv il allait
exdculer ce grandpmjet. que ses éléves réalisent maintenant par
la publication du Froducteur ; quoique cet ouvrage périodique
e soit pas réellement un onvrage médical, il est cependant
plus spécialement desting aux médecins, qui par Uhabitude de
méditer sur 'homme, el par les éludes sérieuses auvxquelles
tous leurs instans sont employés, sont plus particuliérement obli-
gés de s'occuper des graves questions que le Producteur est
destinég & approfondir.

Parmi les articles importans qui forment les numéros daveil
el de mai, nous en avons distingud deux extrémement remar-
yquables , par M. le docteur Buclies, sur la physiologie; 1ls ont
trop d'étdmiue pour guuvuil' les insérer dans ce journal , et
S0t ll'0|_.l {:Uui:J.SJlt}ni' Lire &!I:Iij‘,\iéﬁ 3 nous e 1-'..'-|I.J.-iur:5 lJ.'U[l a8 -
gager les medecius plilosoplies i les live dans lu P.-r'orfuctmr.

. A.)

= (1) Prix , 14 I, pour trods meis ; 96 fr pony six mols , et 5o . pour
Vannde ; a la Galerie de Russange pére , rue de Richelivu , n*. to,
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