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REVUE MEDICALE

FRANCAISE ET ETRANGERE,

JOURNAL DES PROGRES

DE LA MEDECINE HIPPOCRATIQUE,

CLINIQUE ET MEMOIRES,

FRACTURE DE L'0s HYOIpE.

Ches un lomme ayant depuis huit ans une twmeur
enkystée de lalangue;

Par M. P,-J.-F. Avsence,

L’on a dit avec raison que la médecine est fille de I'ob-
servalion: ce sont, en effet , les observations bien faites
qui forment les rameaux épars de la science, que P'expé-
rience vient ensuite réunir pour ajouler i 'ensemble de
I'¢difice médical ; ce sont les faits bien observés qui cons-
tituent les préceples de I'art ; ils sont lovjours la vérifica-
tion d'un principe, et, poar le médecin comme pour le
chirurgien, le délaut de principes cst une source de bé-
vues, car il ne saurait y avoir d’axiomes vrais, que ceux
qui reposent sur 'expérience et I'observalion. Le jeune
praticien ne saurait trop se tenir en garde contre les
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6 [CLINIQUE ET MEMOIRES,

idées systémaliques; car nous ne craignons pas de dire
avec Bacon , qu'un malade est en grand danger, quand le
médecin I'approche avec un systbme en Léte,

Il est évident que si les principes généraux nous éga-
rent souvent par leur généralisation méme, & plus forte
raison les principes essentiellement faux. 11 faul toujours
en revenir i Pexpérience et & P'observation; elles sont la
démonstration des démonstrations, Les hypothéses pas-
sent, mais I'observation reste (1), C'est daus les hipi-
taux surtout qu'il fant aller consulter la série des maux
qui accablent 'humanité; c’est au milien des mouranis
qu'il faut aller étudier la médecine vivifiante; c’est enfin
au sein de la mort méme qu'il faut chercher le secret de
lui arracher ses victimes (2). Mais je m’apercois que je
me suis laissé entrainer par cetle sorte de déclaration de
principes qui doivent faire la base fondamentale des
études du vrai observateur et de sa pratique médico-chi-
rorgicale. Depuis que jai 'honneur d’appartenir i la chi-
rurgie militaire, j’ai cru devoir faice provision de faits,
et j'en ai recueilli plusieurs qui ne me paraissent pas dé-
pourvus d'intérét : Les deux observations suivanles sont
de ce nombre. L'os hyoide, par sa forme, sa pelilesse el
sa position surlout , parait peu susceptible d'éprouver
des [ractures. Cependant on en a quelques exemples, ra-
res a la vérilé; j’avoue méme que je n'en ai trouvé aucun
de cité avec quelque détail dans les ouvrages des au-
tcurs que jai consultés. Celte fracture de I'os hyoide
¢tant donc une observation aussi curicuse que rare, tant

{1) Bichat (Eloge de Desault).
(2) Corvisart (Eloge de Deshois, de Rochefort).
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FRACTURE DE L'0§ HYOGIDE. 7
par sanature que par sa complication avec une maladie
déjh existante, jai cru devoir la soumettre ala connais-
sance des praliciens.

Dans un village & deux lienes de Chiteaubriant (Loire-
Inférieure) , ol j'étais en détachement avec un bataillon
du 56¢ régiment, un pre de famille de cinquante-cing
ans , d'une assez forte constitulion, d’un tempérament
Iymphalico-sanguin , fut saisi violemment b la gorge par
un homme trés-fort, el dans un ¢élat complet d’ivresse.
Cet homme, nomm¢é Poulain, connu par ses brigandages
ct ses acles de cruaulé, élait redoulé dans tout Uacrondis-
sement de Chiteaubriant: on l'avait surnommé Bras-de-
fer: les tribunaux en ont depuis débarrassé la sociélé (1),
J’appris, par la famille qui me fit appeler, que le malade
souflrait beaucoup depuis qu'on lui avait si violemment
serré la gorge.

Aussitét aprés cet accident, des douleurs Iris-aiguids
se firent sentic dans la région antérieure da col, le ma-
lade crut entendre un bruit semblable & celui d’un corps
solide qui se brise. Les efforts de pronation et de déglu-
lition augmenlaient la douleur. Le devant du col élait
gonflé et ecchymosé.Malgré ce gonflement, le loucher me

(1) Le médecin du lieuw, d'aprés Pinvitation pressante de la fa=
mille, refusa formellement de donner ses soins an malade, parce
quil avait ¢1é maltrailé par les chouans. 11 craignait que ces der-
niers ne lui fissent éprouver le méme traitement auquel il avait été
exposé une fois, Ce motif décida la famille & faive appeler un chi- .
rurgicn militaire.

Nota. Lai été & méme d'observer plusieurs fois, durant mon sé-
jour dansla Vendée, le fait relalé par le médecin du licu oit est ar-
rivé l'accidenl que je menlionne.

page 7 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=7
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{it reconnaitre une fracture de la branche droite de
I'hyoide, au déplacement que celte partie de I'os avait
subi du cété dela colonne rachidienne ; d’zilleurs, le doigt
porté, quoiqu’avec difliculté , dans I'arritre-gorge, par la
présence de la tumeur enkystée de Ja langue, rencontra
de petites esquilles qui avaient percé la membrane mu-
queuse. Une telle fracture me surprit extrémement , car
I'os hyoide, par sa posilion anatomique, se trouve en
quelque sorle comme suspendun au milieu des chairs, il
semble décomposer les mouvements quon pourrait lui
imprimer, el s¢ soustraire, par sa propre ¢lasticité, anx
violenees extéricures.

En cherchant & se rendre compte des causes qui ont
pu produire celle feacture, il faut admettre la possibilité
d’une force digitale assez grande, el exercée lonjours sur
le méme point de Los, pour qu'a elle seule elle ait pu
déterminer une solulion de continuilé de cet os; ct en-
core, en admellant cetle condition , celte [racture parait-
clle extraordinaire? L'on concoit trés-bien que la stran-
gulation et la pendaison & I'aide d’un lien trés-fort, puis-
sent quelquefois amener celle fracture; mais j'élais loin
de penser qu'elle pit résnlter d'une pression digitale,
quelque forte qu’elle pitt élre. Celle fracture s’observait
plus particulicrement chez les malheurcux qui subissaient
la peine du garrot. Dans ce cas, on s’explique (ris-hien
la fracture, par le neud de la corde placée autour du
col du sapplicié , que l'on serve progressivement avec un
Lilon court,

Gelle solution de continuité de ’os hyoide reconnue,
je dus, avaut de songer i lout moyen de réduclion, je
dus, dis-je, comballre avee énergic ies symptomes d'une
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FRACTURE DE 1'0s NYOIDE. 9
congestion cérébrale qui, par leur concours, menacaient
Ja vie du malade. A cet effet, quatre saignées furent pra-
tiquées en peun de temps; des fomenlalions résolutives
furent appliquées sur la région {rontale et sur les parties
qui recouvraient la fraclure; je prescrivis des pédiluves
sinapisés , et & Uintérieur une potion calmante. Au bout
de quelques henres, rassuré sur le bon état du malade,
obtenu par cette médication, je dus procéder a la réduc-
tion de la fracture.

Mes souvenirs ne me retragaient aucun moyen de ré-
duction pour la fracture de cel os, puisque je n’en avais
trouvé aucun exemple, pas méme dans le beau mémoire
sur les fractures, de l'infortuné Delpech. Je savais seu-
lement que cet os élail susceplible d'un déplacement.
Dans celte circonstance , loute noavelle pour moi, l'idée
me vint de recouriv A un moyen fort simple que je mis
en usage aussitot , et qui m’a si hearcusement réussi, Je
suis loin de le présenter comme un modéle de perfection,
ct comme le seul auquel on puisse recourir; je dirai plus :
si j'y attache quelque importance, c'est parce qu'il a ré-
pondu 4 mes espérances, el que je le regarde commo
m’élant propre, dans son application pour le traitement
de la fracture de l'os hyoide, comme on pourra en
juger.

« Je maintins écartdées les deux michoires, an moyen
¢ d’un rouleau de linge , tris- serré , placé entre les dents;
« J’introduisis lindicaleur de Ja main gauche dans la
« beuche, jusqu’an lien de Ja fracture; j'eus I'atlention
« de pousser de dedans en dehors le fragment enfoncé
« que j'avais reconnu, et donk j'ai fail mention au com-
« mencement de mon observation, tandis qu'avec les
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« doigls de la main droile, placés extérieurement, je
« pris un point d’opposition sur la branche gauche de
« I'os fracturé. Je parvins, sans beaucoup de peine, pav
« ¢e simple procédé, & melttre les fragments dans des rap-
a ports convenables,

La position seule devait m’amener la guérison de la
maladie , le siége de la fracture ne me permetiant guire
d’avoir recours au moindre bandage. Je condamnai donc
le malade i I'immobilité , au silence et i la didte; latéle
légérement penchée en arritre, aprds avoir appliqué sur
la région laryngée antérieare une compresse imbibée
de vinaigre camphré , soutenue i aide d’une bande mé-
diocrement serrée. Pour favoriser la position da malade,
et pour éviler le déplacement des fragments, que les
mouvements de déglulition auraient pu amener, je fis
arriver les lisanes dans l'estomac, ainsi que les substan-
ces alimentaires liquides, au moyen d'une sonde placée
dans l'esophage. Les circonstances les plus heureuses
ont accompagné le traitement de celte [fracture. Le
malade 1'a supporté avec une résignation et un courage
extraordinaire pendant deux mois , au bout desquels
il a été complitement guéri de sa fracture.

T'umeur enkystéc de la langue. — J'ai déji dit que le
malade qui vient de faire 'objet de ma premidre obser-
vation, élait porteur d’une tumeur enkystée de la langue.
Durant le (raitement de sa fraclure, il m’avait lémoigné
bien des fois le désir de se faire opérer, Je I'avais totale-
ment perdu de vue, lorsque, quatorze mois aprés la gué-
rison de sa fraclure, cet homme vint & Nanles pour se
faire extirper cetle tumeur enkyslée, qui, depuis huit
années d'existence, s'était développée lentement cb sans
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douleur. sous Ia membrane muqueuse qui reccuvre le Lis-
su de la langue; son volume, lorsque je l'opérai, ¢tait
d'un petit e@ul; elle convrait la presque totalité de la
moitié droite de la langue. Sa consistance élait assez
arande , mais elle présentait ¢h et la divers points ramol-
lis. La parole, la déglutition et la maslication étaient peun
embarrassées, et le malade s'élait décidé A se faire opérer,
plutét dans la crainte que la tumeur n’augmentét de vo-
lume, qu'a cause de la géne qu’elle lui causait.

Une incision ne divisant que la membrane muquense
fut foite sur toute V'étenduc de la tumeur, aprés avoir
praliqué une ponction exploralrice pour connaitre la na-
ture du mal. Pressant ensuile la Jangue dans tous les
sens, je fis aussitot sortiv Ja tumeur de Pespice de kysle
qui la contenait: ce fut une véritable énucléation, Le
kysle qui renfermait la tameur élait trés-sain; je le saisis
par son fond, avec des pinces, et aprés l'avoir vidé de
tout ce qu’il contenait, je I'isolai en le disséquant dans
toute I'¢lendue de sa eirconférence.

Des gargarismes d'eau froide acidulée sullicent pour
arréter une hémorrhagic assez abondante, qui survint
immédiatement aprés U'opération. La tumeur, examinée
et divisée par la moili¢ , me présenta nn lissu gris ot
jaunidtre , criant sous le bistouri, et oflrant an centre
un noyau mugcailru, gros comme une pelif.c noiselle ,
formé par du sang extravasé. Le lendemain de 'opéra-
lion, la langue élait tuméfiée jusqu’d sa base ; une légire
fidvre survint. Le malade fut tenu pendant plusieurs jours
i un régime sévire; le gonllement de la langue diminua
insens:blement, la fitvre s’apaisa, la situation du ma-
lade alla de mieux en wieux, et au douzitme jour, il fut
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parfaitement guéri. Ainsi se sont terminés ces deux mala-
dies, qui, par lear complication, m’ont offert deux cas
de chirargie remarquables; cet homme est anjourd’hui
trés-bien portant.

On comprendra, par ce qui précide, que mon intention
primitive était de conserver le kyste dans toute sonintd-
grité, de lisoler en entier des parties environnanles, et
d’en faire ainsi Pextirpation : aussi, avais-je cu le soin de
ne diviser que trés-légdrement la membrane muqueuse
linguale. L’amincissement des parois du kyste ne m’a pas
permis de suivre ma premitre idée. d’ai é1¢ obligé de re-
courir i un moyen nouveau, déerit par M. Brachet, de
Lyon, que je mentionnerai plus tard.

Quelques réflexions sur ces tumeurs snflicont pour faire
connailre mon opinion sur le mode de traitement & em-
ployer.

Bien que 'étude des kysles soit assez avancée, el qu'il
existe plusieures recherches de ce genre fondées sur1'ob-
servalion, il est indubitable que les régles de la théra-
peutique doivent varier en raison de la structure des pa-
rois de ces tumeunrs. Les connaissances analomiques sont
donc d’uneimportance capitale. En résumant les observa-
tions connues & ce sujet, etsur le cadavre, et sar le vivant,
je citerai la classification des kystes de M. Delpech, de
Montpellier, d’aprés laquelle il élablit son mode de trai-
tement. Ge savant professeur distingue des kysles sérenz,
ou mieux séro-mugqueuz. Ges kysles sont minces, diapha-
nes; ils présentent & leur face interne un dovet vas, et
souvent des poils implantés obliquement; ils renferment
une malitre liquidc » lransparente et visqueuse. Ceux
dans lesquels est contenue une sorte de pulpe blanche,
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ou jaundlre , que I'on a comparée 2 la graisse, au micl ,
an suif: de i, les noms d’athérome, de mélceris, de stéa-
tome; ces kystes sont assez épais, demiopaques, et sont
formés de deux lames, une interne tomenteuse , et unc
aulre qui présente toules Jes apparences des tissus cor
nés, Quelquelois aussi des poils sont obliquement dans
Uintérieur de ces kystes, que M. Delpech appelle cornés :
il en est qui présentent une structure lamelleuse, strati-
fiée, avec une cavilé aniérieure, toujours médiocre, Ils
sont dénommés hystes albumineuz. La cavité intérieure
de ces kystes contient Je plus souvent une quantité mé-
diocre de matidre gélatineuse ou gélatiniforme.

Il en exisle d’autres dont la texture présente un as-
semblage des lissus celluleux et fibreux ; mais avec pré-
dominance de ce dernier. Ces kystes, que M. Delpech
appele fibreuz, peuvent acquérir de bien plus grandes
dimensions que les auntres, et la matitre qu’ils contien-
nent est bien plus variable. Les kystes fibreux se dévelop-
pent quelquefois dans les ovaires, o ils acquidrent fié-
quemment assez de volume pour remplir I'abdomen tout
entier, et ol ils se combinent quelquelois avec des dégé-
nérescences cancérenses. Cest d’aprés eelte clasgification
que le professeur de Montpellier établit son mode de trai-
tement.

D’autres procédés ont é1é conseillés pour extivpation
de ces tumeurs, Quoique, dans leur eaploi, ils concourent
tous & parvenir au méme résultat, il est cependant - des
indications particulitres qui peuvent ¢ngager le praticien
a employer tel procédé de préfévence i tel autre. M. Bra-
chet de Lyon conseille, au lieu de disséquer péniblement
le kysle sans I'ouvrir, comme on (¢ fait presque toujours,
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de le fendre largement, de le vider de tout ee qu'il con-
lient, et de extirper ensuile en lo saisissant avec des pin-
ces par son lond, ;

Ce nouveau procédé lui a toujours parfoitement réussi,
d'aprds ce que rapporte ce praticien. La raison qu'il
donne en faveur de son procédé est que la plupart des
tumeurs enkystées ne contraclent que de trbs-faibles
adhérences avec les parties qui les environnent, Clest le
procédé que jai été obligé de suivre par I'énucléation de
la tumeur. Sans adopter ce procédé comme exclusif, je
dois cependant lui rendre hommage, puisqu’il m’a si
bien réussi. M. Demours traite les tumeurs enkystées
d’une tout putre manidre : il n'incise ni la peau, ni le
kyste; il se contente de traverser la tumeur avec deux
aiguilles placées 'une & ¢61¢ de P'autre, el dont il excise
les extrémités a une ligne de la pean, Il les maintient en
posilion, au moyen d'une mouche de taffetas gommé qu’il
applique sur chacune de leurs exirémités, La tumeur di-
minue insensiblement, et aubout d’un ou deux mois,
elle a complétement disparu, d’aprés le dive de auteur.
Je ne fais que rapporter ce mode opératoire, n’ayant pas
encore it le mettre en usage dans ma pratique.

Il est des praticiens, comme on le sait, qui, i U'ins-
tant de l'opération de I'hydroctle, ont entrepris la
guérison de ces tumeurs par des injeclions; mais je
ne pensepas qu'il soit aussi aisé de produire 'inflam-
mation adhésive, et de provoquer un épanchement pseu-
do-membraneux dans un kyste, que dans la tunique va-
ginale du testicule : ¢’est peut-élre une des différences
que 'on doit noter entre les propriétés des membranes
séreuses, primitives, et celles des Kystes qui paraissent
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tant lenr ressembler d’ailleurs. I1 est certain que, malgré
les grandes variations qu'il doit y aveir entre les degrés
d’irritations oblenus dans plusicurs opérations d’hydro-
cile, on obtient presgue toujours, pour résultat, un épan-
chement organique par ces injections; tandis que si l'on
agit de méme sur un kyste, de consistance molle, on n’ob-
tient qu'une inflammation suppurative, laquelle met pres-
que toujours le praticien dans la néeessité d’ouvriv le
kyste, et lorsqu’en pareil cas, comptant sur I'inflamma-
tion déji produite, on néglige d'y introduire des corps
étrangers, l'ouverture reste fistuleuse, ou bien la maladie
se reproduit. Des injeclions avec une dissolution de
potasse ont aussi élé employées, non pas dans la méme
intention, mais dans le but d'obtenir la morlification du
kyste. Ce mode de traitement ne peut pas laisser uu pra-
ticien réfléchi entitrement exempt de sollicitudes quand
une injection caustique est poussée dans l'intérieur d’un
kyste : en effet, qui peut garantir que celte portion du
kyste frappée de mortification par I'action du caustique,
ne fera point partager son sort i tel vaisseau sanguin, etc.,
avec lequel elle a des liaisons intimes? Au moins jusqu’a
ce que Pexpérience ait dissipé tous les doules i cet égard,
la méthode propre i provoguer 'inflammation, la suppu-
ration, la crispation progressive et I'oblilération définitive
du kyste me parait mériter la préférence.

Si, par suite de faits comparalifs enirc une tumeur
enkysiée et 'hydroctle, il était permis de confondre ces
deux affections dans le méme mode de traitement & em-
ployer alors, de tous Ies procédés opératoires applicables
A cette dernitre maladie, pour en faire la base d’un pro-
cédé thérapeatique relatif au traitement des kystes, je
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choisirai le procédé de notre plus grande illustration chi-
rurgicale militaire, M. le baron Larrey, qui consiste &
introduire dans la tunique vaginale, i travers la canule
du trois quarls, avec lequel on vient d'évacuer le liquide,
une petite canule aplatie de gomme ¢lastique. Ce corps
étranger, de méme qu’d la tunique vaginale, pourrait
provoquer autour de lui une inflammation qui s’étendrait
au reste du kyste, el on ne le retirerait que quand les
phénomenes de cette inflammation, diminunant de vio-
lence, annonceraient I'oblitération du kyste.

Les tumeurs enkyslées ont quelquefois cédé & des
moyens plus simples : c’est ainsi quane compression
exercée avec force sur toute leur éiendue, au moyen
d’une pitce de monnaie ou de tout autre corps solide, &
surface lisse, a fait disparaitre ces lumenrs. Je m’explique
celle lerminaison de la maladie, par Ia rupture du Kyste
qui renfermait la tumeur dans un ou plusieurs de ses
points, par 'agglatination de sa surface interne, et par
Pabsorption de la matitre qui formait la tameur. ¥ai,
par ce moyen, guéri plusicurs Kystes chez des militaives,
existant & lu partic postéricure de larticulation radio -
carpienne. Je suis surpris que M. Dupuytren n’en ail
point parlé dans son bean mémoire sur les tumeurs
enkystées du poignet.

Les sangsues, les venlouses stches et scavifiées, les vé-
sicaloires, les sétons el les moxas onl éié lour & tour pré-
conisés, Sans chercher & m'élever conlre Popinion des
praticiens qui ont pu conseiller de pareils moyens de trai-
tement, je dirai seulement que, jusqu'a ce que I'obser-
valion ¢oil venue m'éclaiver el juslifier & mes yeax les
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bonsrésultats obtenus dans I'emploi de ces mémes moyens,
je m'abstiendrai de les metire en pratique. Le moyen le
plus rationnel, & mon avis, dans le mode de traitement 3
employer contre ces lumeurs enkystées , consiste i faire
une incision i la peau, simple oun cruciale, semi-elliptique
simple ou double, suivant le siége et I'étendue de la tu-
meur, d'en isoler le kyste soit avec des pinces, airignes,
crochels, ou mienx encore avec les doigts, quand on le
peut, d'aprés I'étendue et le genre de sensibilité de la tu-
meur, en ayant soin de le disséquer dans les divers poinls
de sa circonférence, afin de pouvoir Uextirper avec faci-
lité; on rapproche ensuite les bords de la plaie, tantot
par premié¢re inlenlion, lanlét par des points de snlure,
d'apres I'élendue des incisions el la position dela tumear:
on agil pour le reste du traitement, comme on le ferait
pour une plaie de parties molles, d’aprés les préceptes
de la chirurgic conseillés par nos auteurs.

]855‘. Tl I.I [l J!H'ut?n‘u a
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HISTOIRE
De Uépidémie de dysenterie qui a régné en Bretagne (1);

Par MM. Vencern 1 Cuavvin,
Docteurs en médecine de la Faculté de Paris.

{Troisiéme article.)

—

CHAPITRE Ist, — Farrs,

§ I, Constitution médicale de Uannée 1834 en tant
que fait : température, hygrométrie, sécheresse, mé-
tdorologic, ete.

Déja depuis deux ou Lrois ans les agriculteurs se plai=
gnaient de la sécheresse des éiés, A peine interrompue
par quelyues mois d’hiver ol I'on ne voyait plus de
glace.

Des le printemps, Uherbe et le lin séchent sur pied;
cependant , dis i'équinoxc du printemps commenga cetle
année arvide de 1854, 2 laquelle dans nos campagnes
restera sans donte le nom d’année séche.

Pendant huit mois consécutifs il souflla du nord-est un
vent sec uniforme. Parfois cependant il descendit au sud-
ouest, et & chaque fois il nous apporta quelques nuages
et quelques ondées rafraichissantes.

(1} Voir pour les précédens arlicles le lome 1°7 de la Revue,
page 67 €l 315,
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Vers le solstice d’été surtout , il y eut une huitaine de
pluic qui nous a donné du blé neir en abondance.

Il est remarquable, qu'exceplé quelques jours de
chaleur, celte année a ¢té une annde séche, mais non
un ¢1é chaud.

On n’a point vu de ces calmes des années chaudes,
oii le venl est des semaines sans agiler un brin d'herbe ni
une feuille d’arbre.

IIn’y a point eu d’orage,excepté i Nantes et en Vendée,
o le 24 mai, au soiv, il en éelala un si terrible qu’on n’en
avait point yu de semblable de mémoire d’homme, et
qua plus de vingt licues toute la Vendée paraissait en
feu.

L’automne ful un ¢é1é; et méme long-lemps aprés
I'équinoxe d’aulomne nous eiimes des journdes d'aoiit,

A cetle époque, chose merveilleuse en nos contreées,
beancoup d’arbres reverdirent comme au prinlemps.

Or, n’est-ce pas 1 un climat de l'orient ?

Quelles maladies nailront sous un lel ciel ?

Aprés les nombreux catarrhes, les pneumonies, les fie-
vres Lyphoides de Uhiver et les fitvres bilieuses duo prin-
temps , toutes les maladies sonl chassées devant le soullle
de ce venl sec de nord-est,

Les fitvres intermillentes méme, loujours si com=
munes en nos conlrées, ont perdu de leur fvéquence ;
elles ont perdu surtout leur caraclére pernicieux.

Voild done une année éminemment salubre.

Quand tout-&-coup , lorsque ne retentissait plas au-
Ltour de nous que le bruit du choléra qui semble s'éire
acclimalé en nos conlrées, nous sommes envahis 1::“" la
dysenterie,

2
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§ 2. Ilistoire de Uépiclémie : origine, {nvasion, mar-
che, ete., avee tous les détails de fait qui sy rata-
chent. Chronologic, topographie, cic.

Topographie : Avant de tracer la marche de I'épi-
démie jetons un regard rapide el lointain autour de
nous :

Voyez comme ces planes contrées penchent vers la mer
et vers l'occident, et cela bien au-delh de notre pays de
Bretagne, de Vendée, d’Anjou, du Maine et de la Nor-
mandie, mais jusqu’an Rhéne impéluenx qui, laissant
entre nous el lui les hautes montagnes de la Franche-
Comlé, de la Bourgogne, de I’Auvergne et du Languedoc,
@’olt nous vient la Loire, se précipite comme un torrent
vers la Médilerranée , ol ces liddes contrées s’inclinent
abruptement sous le vent du midi.

La loi d'inclinaison & l'occident est générale pour
toule la France; d'un ¢61é, depuis la rive du Rhone et les
montagnes de 'est et du midi; de 'antre, depuis le Rhin
qui, partant du méme point que le Rhéone, va par sac-
cade,cn sens inverse de lui,porler ses froides eaux dans la
mer duNord & travers des conlrées qui s'inclinent triste-
ment dans I'ombre sous le vent du septentrion.

Ainsi, b partir de ces deux points extrémes bien re-
marquables en Lopographie et en hygitne, toule la France
peunche vers I'occident , vers le vent de la mer.

Et non-seulement notre Loire et ses sept rivitres,
mais la Seine, la Garonne et les riviéres leurs tributaires,
ee qui forme presque toutes les eaux de la Fronce , toutes
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accourcnt vers I'occident avec leur double versanl, ces
gorges des montagnes, les portes de vents.

Tout cela mérite la plus séricuse allention de la part
du médecin, sous le rapport de I'hygitne et sans doute
aussi sous le rapport des épidémies.

Or, tout cela est i faire en médecine.

Tout cela devrait étre entrepris en grand et en détail
par des topographies générales et locales, et non plus scu-
lement ¢h el li en quelques licux.

Plusieurs membres de I'académie de médecine ont émis
le veen que ce travail edl lieu pour toute la France, noa-
seulement par province, par département, par arrondis-
sement, mais méme par cantons (1).

Suivons mainlenant pas i pas la dysenteris sur ce sol
de l'ouest.

(1) Nous avons pour notre part, commeneé un petit essai sur la
topographie de V'arrondissement de Chiteaubriant; mais, oulre
qu’une grande parlic de ce travail ne peut avoir place que par frag-
menls dansla Revue medicale, il nous reste encore beaucoup dere-
cherchies i faire non-seulement sur les versants, les élangs, les ma-
rais, les landes, les déirichements, la construciion hygiénique des
maisons ¢t des fermes; mais surtout sur Palimentation, les travauy,
les meeurs, les erreurs populaires, ele., I'exercice de la médeeine,
Jes rebouteurs, les jugeurs d’eau, etc.; la eréation et I'organisation
de bureaux de bienfaizance dans nolre arrondissement ; les dévelop-
pements & donner aux ceuvres de ce genre qui existent déji, ete.

Nous I'avons va souvent en voyageant : d’heureuses institulions
cxistent par endroil qu'il serait facile d'importer ailleurs ; Ia publi=
calion des tepographies locales aurait ce résultat. Et n'était-ce pas
Tit le but des voyages d'Hippocrate et des autres philosophes de an-
tiquité, eux qui n’avaient ni la presse ni Pimprimerie  Ce ful dans
ce but que Rome envoya autrefois dix magistrals pour recucillic les
institutions de la Grice.
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Si Ton tracait un grand cercle autour de I'empire de
Pépidémie, Chileaubriant en serait le centre ; et si 'on
tracail Lrois pelits cercles aulour de chaque point ot elle
a débuté simullanément, ces cercles auraient en plusieurs
licux des points d'intersection et seraient presque lan-
genls lout prés de Chéiteaubriant.

1** Foyer, Ancenis sur Ja Loire: 1°*cas le 11 juin; mais
ce n’est que vers le 157 juillet que la maladie est déclarée
épidémique. Elle augmente , reste stalionnaire, diminue
et disparail en novembre,

Cependant elle remonté et descend en méme temps el
peu 3 peu le bassin de la Loire; d'un cité, bien an-des-
sous de Nantes jusqu'a la mer et sur chaque rive bien
avant dans les terres; de 'aulre cdté, jusque par dela
Angers, vers la Touraine et vers le midi, et le Poitou du
colé de la Vienne.

2¢ Foyer, Rennes : A quelques licues sud de Ren-
nes, dans les communes d’Orgere , Charlres, ele., sans
importation comme du foyer d’Ancenis, nous trouvons
aussi la dysenterie dis les premiers jours de juillet.
Gomme & Ancenis elle va §'élendre en cercle; toutelois
elle respectera Rennes ¢l n’y pénélrera que par cas isolds;
mais bientdt le choléra s'abatira subitement sur elle, et
les deux épidémiesse partageront, I'une la ville, 'autre
la campagne, non sans se méler et sallier quelquefois,
puis elles finiront en méme temps; mais le choléra le
cédera de beaucoup en ravages & la dysenterie,

3° Foyer, Savenay : & vingt lieues de chacun des foyers
précédents; elle apparait 1h aussi dans les premiers jours
de juillet, et ]a encore aucune importalion n’a pu Gire
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découverte. Méme marche, méme dorée, mémes symp-
tomes partoul.

Voila trois foyers principaux, indépendants , trés-¢loi-
gnés et apparus, on peul dire presque en méme temps;
les points intermédiaires n’ont é1é envahis que successi-
vement , lenlement et beancoup plus tard.

Il résulte de nos recherches chronologiques et graphi-
ques, que ces trois foyers, semblables & Poscillation pro-
duite par une percussion sur une surface mobile, aqueunse
ou adriforme, ont marché trés-lenlement , mais non sans
saccades, & la renconire I'un de l'autre, tous trois
vers Chdleaubriant, aux portes duquel ils sont venus
expiver. Il y avait des directions, par exemple, vers
Angers et le haut de la Loire, oir ils marchaient beancoup
plus vite ; vers Chéteaubriant, ils ont mis deux ou lrois
mois i faive dix licues. Je parle du corps d'armée de I'é-
pidémie ; quant 3 ses émissaires el & son soullie nous en
fumes alteints dés le mois de juillet, alors que régnait
déjh au centre , & Chileaubriant, la dysenterce.

Quoique sur cetle vaste surface plusieurs comniunes
n’aient point compté de viclimes de la dysenterie, loules
cependant ont eu & sonflviv des perturbations intestinales
auxquelles on faisait pea d’allention et qu'en plusicurs
endreils on nommait cholérine, dévoiements, dysenleries
légeres, et que nous appelons, nous, d'un scul nom :
dysenterine.

Nous devons dire que celle image d’un triple cercle
sous lequel nous avons dépeint la marche de I'épidémie ,
nous a paru un fait incontestable d’aprés nos nombreuses
investigations ; mais nous ne prétendons point en donner
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I'explication. Nous le donnons comme un fait,rien de plus
qu'un fait.

Ce serait un travail bien intéressant el bien instruelil
que de faire le relevé chronologique et graphique des
communes alleinles et de celles qu'on peut appeler in-
tactes, puisqu'elles n’ont point compté de morts et peu de
dysenterines.

§ 3. Coalagion, infection en tant que fails.

Dans notre pratique particuliére, nous avons vu seule-
ment Lrois ou quatre cas, ou aprés un voyage dans un foyer
¢épidémique , ¢loigné au moins d’une licue, I'individu, re-
venu dans sa maison , a été pris de la dysenterie aussilét
aprés son retour et quelquelois dans le lien méme ot il
éLail resté un demi- jour et quelqueflois une nuit.

Nousavons aussi deux outrois exemples d hommes robus-
tes qui, apris des voyages fréquents et assidus en des mai-
sons atteintes de la dysenterie, ont élé surpris de voir que
dans un pays sain jusqu’alors, ¢’élait leur maison qui élait
alteinte la premitre; et d’ubord les enfants et les femmes,
tandis qu'eux n'en ont jamais ¢1é atteints ni avant ni
apres,

Nous racontons , nous ns jugeons point.

Presqne lous les médecins que nous avons consullés ont
aussi observé quelques cas semblables, méme 3 cenx de
celle contagion indirecle,

Mais & célé de cela, dans 'immense majorité des eas,
il nous a ¢éLé impossible, comme il I'a é1é aussi sux mé-
decins quenous avons consullés,de pouveir suivre sur une
déchelle un peu étendue, la trace de I'épidémie de maison
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en maison, de commune en commune, de canlon en
canton. A chaque fois que nous T'avons essayé, nous
avons rencontré des solulions de conlinuilé, des incon-
nues que nous n’avons pu résoudre ni pour aflirmative ,
ni pour la négative, faute de renseignements, de relations
et d’ensemble.

G'est 2 Padministration, aidée de quelques médecins, &
renoucr celle chaine, cette filiation jusqu’au premier dy-
senterique; elle & qui il est si facile de correspondre avec
les médecins, les maires et les curds dans toutes les com-
munes.

Alors, sculement alors, on pourra renouer ou briser
avec aulorilé celte chaine mysiéricuse de la généalogie de
I'épidémie.

Quel immense progrés ne serait-ce pas pour la solution
du probléme de la contagion qui ne peut-éire étudié avec
avanlage que dans les campagnes, parce que la seulement
il y amoyen &’ éliminer les inconnues?

Or, on sait quel prix tous les gouvernements atlachent,
i bien juste titre, a la solution de ee probléme.

Nous y reviendrons longuement dans la seconde partie
de ce travail, nous médecins de campagnes.

Quent & linfection, il a ¢ remarvqué sur tons les
poinls et par tous les médecins, qu'une {ois entrée dans
upe maison , la dysenterie en alteignait presque tous les
habitants, plus rarement toules les maisons d’un ha-
meau.

Encore fallait-il pour que ces conditions eussent lieu,
qu’en [iit pourainsi parler dans le voisinage du camp mobile
de I'épidémie; car bien au loin, comme s'il 0’y efit pas eu
suluration el que la neulralisalion de la maladie etil ¢i¢
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facile, on a cru remarquer que plusicurs émigrations
lointaines ont ¢é1¢ favorables aux malades et qu’alors elles
élaienl moins suivies de propagalion , landis qu’au foyer,
I'épidémie sortait rarement d'une maison sans y saisir
tout le monde comme une peste,

Et puis cependant, au milien de tout cela, une im-
mense circulation de parents, d’amis, de gardes-malades,
de médecins qui, pourvu, peut-élre, qu’ils ne couchassent
pas dans la maison, restaient presque louns inlacls et
sans quon piit dire que tel d’entre eux avait emporlé la
maladie de tel ou tel licu.

Les exceplions sont si rares, comme nous l'avons dit,
qu’on serait tenté de les nommer cas fortuits.

Arrvélons-nous, car nous marchons au milien des Lé-
nibres, Prenons garde surtout de conflondre, novs-méme,
nos opinions avee les fuits; recommandons ici de séparer
soignensement dans cet ¢erit les faits d’avec les opinions,

Oc, il n’est pas si commun gu’on croirait, de voir le
lecteur faive de lui-méme celte distinction : Lémoins les
écrits des anciens, que des esprils superficiels onl rejolds,
parce qu’ils ont conlondu les fails avec les explications....
Qu'on y réfléchisse.

Puissions-nous par une division oitnous avons sacrifié
Ventraivement & la rigueur de la logique, avoir appelé
I'allention des médecins sur ce point eapital.

§ 4. Faits tirés de notre pratique. Voir les deux
premiers articles (1).

(1) Tome 1%, page 67 el 75.
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§ 5. Faits tivés de la pratique des autres médecins
aux divers foyers de Uépidémie.

Pressé par le temps et par 'espace, nous ne pourrons
douner ici que le sornmaire des précicux renseignements
qu’ont bien voulu nous transmeltre avec une obligeance
bien encourageante pour ceux qui ont voué leurs veilles
i la science, les médecins des divers foyers de DI'épi-
démie.

Nous avons consulté de vive voix ou par éerit plus de
30 médecins. Gependant neus nous voyons obligés d’ana-
lyser quelques pages de renseignements qui fourniraient
Ja matitre d’une brochure entitre. Qu'il nous sullise de
dire que tous offrent la ressemblance la plus frappante.
N'DI.JS conscrvons Ces ]N"'éCi{!“K documents l'I{I:I'i-SElllﬂ"
ment comme des matérianx pour Uhistoire des épidémies,
mais encore comme un témoigoage de notre gralilude et
un souvenir des relslions et des liens de conlraternité
qu’ils nous ont procuré le bonheur de former.

1° Foyer d’Ancenis : renseignements fournis principa-
lement par le docteur Collinean, médecin des épidémies
de I'arrondissement.

Outre ceque nous en avons extrait plus haut en parlant
de la marche de I'épidémie, nous ¥ trouvons ici de ro
marquable que I'épidémie a souvent sauté au loin pour
revenir ensuite sur ses pas. Mais point de petits foyers
séparés par des endroils sains, comme cela s'est vu
ailleurs et au loin ohi elle éLail moins meurtritre,

Aucune statistique exacte ni des décds, ni surloul
des cas de maladie, n’a encorc pu étre faite. On pense
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qu'un dixitme , en quelques lieues un quart de la popu-
lation a é1¢ atteint, Et que un dixitme des malades sont
morts.

Disparition des autres maladies devant Iépidémie.

Prédominance générale des symplémes de prostration
sur cenx de réaclion sanguine,

Dans beancoup de cas graves, les malades ont présenté
dans la dernitre période les principaux symptomes du
choléra qui avail régné i Ancenis pen de temps aupara-
vant,

Les opiacés unis en cerlains cas aux astringenls onl
éé le plus généralement administrés et avec le plus
d’avantage.

En cas de réaclion sanguine et de pléthore, on a
employé généralement les sangsues, el on acu i s'en
louer.

Les laxatifs et les purgatifs salins ont quelquefois été
donndés, surlout en cas d’épreintes trés-doulourenses.
On ne les a point employés dans les cas de pléthore ni an
débnt. Dans bien des cas ils onl élé avanlageux el jamais
nuisibles.

Les vomilifs onl parn n’avoir aucune aclion sur la
maladie, ni en bien ni en mal.

Plusicurs localités, communes ou villages, ont ¢té
envahis toul-i-coup aprés l'arvivée d'un malade venu
du foyer de I'épidémie; les premiers alleints, aprés lui,
élaient cenx qui le soignaient, et bienldt toute la maison
élait prise.

P. §. En plusieurs endroils, toul Ihiver il y a eu quel-
ques cas de dysenterie et méme des victimes; on dit qu'il
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regne sur plusieurs points des perturbations intestinales.
Voila déja plusieurs années, comme le professeur Andral
en a fait la remarque , que chaque é1éil régne en France
des épidémies graves et sur un grand nombre de poinls i
la fois. L'é1é qui va commencer ne nous en apportera-t-il
point? Nest-il pas prudent que les médecins se livrent
i I'étude des épidémies, et que le gonvernement , qui i
chaque ¢pidémie vole i la hite et trop tard des fonds,
crée 2 l'avance avec maluarité des institulions dans les
campagnes.

C’est & la presse médicale & prendre Uinitiative,

2° Foyer de Rennes : Renscignements fournis par le
doctenr Aussant, médecin des épidémies.

Invasions les premiers jours de juillet. Elle se répand
en cercle, et un mois et demi aprés,elle régnait dans toat
Farrondissement, sauf quelques communes (ui sont lou-
jours reslées inlactes.

Elle a régné trois mois.

Au début, souvent symptdmes de réaction sanguine.

Elle a sévi d'abord, et surlout sur les enlants.

Un seplitme des habitants ont é1é atleints.

Un septieme des malades sont morts,

D’oin généralement, & peu prés, vingt morts sur mille
habitants,

Dans quelques communes, moilié des habilanis ont é1é
atteints,el il y a en plus de scixante morls sur mille habi-
tanls.

Partout mémes symplomes.

Vers la fin de P'épidémie, beauconp de dysenterigues
ont succombé en présentant plusiears symptémes du cho-
Jéra qui régnait alors dans la ville,
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Judépendamment de ces cas, soixanle personnes ens
viron ont succombeé, dans les communes rurales, du cho-
léra non accompagné de dysenteric.

Les aulopsies n'ont absolument rien offert de remar-
quable et qui ne soit décrit dans tous les auteurs.

Traitement général suivi : Dés le début de I'épidémie,
le premier reméde employé {ut le sel ’Epsom; on y re-
nonga, parce que son usage fut loin d’avoir le succés mer-
veilleux qu’on en attendait,

Chez les sujets forls et vigoureux, les émissions san-
guines réussirent assez bien au début.

L'ipécacuanha fut spécialement donné aux enfants et
anx personnes faibles. Quel que fut du reste le trai-
tement, on lui joignit loujours les opiacés et avec suc-
cis.

5° Foyer de Savenay : Renscignements fournis par le
docleur Poumier, médecin des ¢pidémies.

Apparition de I'épidémie sur la fin de juin, clle aug-
mente en juillet et finit en novembre,

I1 ¢était bien rare de ne voir qu'un seul malade dans
une méme famille on dans le méme village.

Aucun relevé exact n’ayant éLé fait, il est impossible
d'élablir la slalistique de 'épidémie et les proporlions de
la mortalité,

Toutes les autres maladies avaient disparu devant I'épi-
démie, on a remarqué sur plusieurs points de I'arrondis-
sement des symplémes cholérilormes.

L’emploi des opiacés a é1é Je tvaitement le plus général
el qui a eu le plus de succis,

4* Foycer &’Angers : Renscignements puisés dans o
mémoire de M. Guéretin,
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Les journaux de médecine ayant toujours analysé ce
mémoive, nous ne saurions mieux faive que de renvoyer i
eux. 3

Tontelois, comme ce mémoire a fail sensation et qu'il
abonde dans nolre sens, nous en exirayons les proposis
tions suivanles :

L'épidémie dysenterique de l'ouest, en 1854, n’est
qu’une modification du choléra qui n’a cessé d'y régner
depuis 1832,

Les émissions sanguines n’ont eu de succeés que chez
les sujets pléihoriques; elles ont échoué chezle plus grand
nombre,

L'opium, & trés-haule dose, un grain de deux heures
en deux heures, a eu le plus de succés,

Les sels neatres aprés I'opiom complent le plus de
succes,

Nous n’avons pu nous dispenser de ciler ces qualre
foyers cardinaux, tous trés-éloignés les uns des aulrves.
Nous y voyons partout el presqueen toul une identilé par-
faite.

Entre chacun d’cux, nous citerons quelques poinls in-
termédiaires éloignés aussi les uns des autres ot les symp-
Lomes ont él¢ les mémes, el oir le trailement a varié sur
Lout le reste, excepté sur 'opium,

En Vendée, le docteur Mary employait principalement
les émissions sanguines et I'opium.

Le docteur Bonamy, de Nanles, qui a publié an mé-
moire ol les moyens philantropiques, plus eflicaces que
les drogues, n'ont point é1é oubliés, a, comme nons,
beaucoup varié son lrailement,

M. Bonarmes, i Moisdon, a aussi beaucoup varié ses
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moyens; il se loue surlout de I'emploi de I'opium, & trés-
haute dose, et dit avoir admiré comment, sans produire
denarcolisme, il semblait concentlrer tous ses effels sur le
mal. Sur la fin, il a aussi donné les astringents; au com-
mencement il avait employé les émissions sanguines.

Le docleur Briaud, & Bain, s’en est tenu principale-
ment aux sels neatres et & Popium.

Le docteur Padioleau, dans le pays de Relz, voulait,
comme M, Bretonneau, par les sels neutres changer en
inflammation artificielle facile & guérir une inflammation
2 ses yeux spéeifique. Il vit en effel qu’en maniant pru-
demment les purgalifs il changeait la natore des selles
qui devenaient purement bilicuses.

Nous reviendrons sur tout cela i article : Faleur des
différentes méthodes thérapeutiques.

Nous savons que la dysenterie a régné aussi dans la
Basse-Brelagne, dans le Maine, dans Ja Touraine et dans
le Poiton, un peu plus tard qu’d Ancenis et 3 Rennes ;
mais voilh tout ce que nous en savons, voild Lout ce que
nous pouvens en savoir. Nous adjurons, au nom de I'hu-
manilé et de la science, 'antorilé et 'Académie de m-
decine, d’achever celle histoire de I'épidémie donl nous
leur offrons un fragment,

Et n’est-ce pas aussi au gouvernement et i I’Académie &
s'assurer en quoi dilléraient et en quoi ressemblaient & Ié-
pidémie de I'ouest celles qui ont régné dans cette méme
année de 1834, et presque parlout en méme temps; A
Paris, & Dieppe et en Normandie, sous le nom de cholé-
rine; en Picardie, sous le nom de cholérine et de dysen-
terie; & Gayenne, sous le nom de dysenterie; d Londres, &
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Ldimbourg, & Madrid, & Mavseille et sur plusieurs points
de 'ouest, sous le nom de choléra,

L’Académie a, & peu prés, dans tout I'univers des cor-
respondants dont la plupart ne correspondent point. G'est
i clle & veiller & ce que ce litre important, celle fonction
ne devienne pas une sinécure funeste & la science. Qu'ils
imitent tousle docteur Robert, de Marseille. Nous le disons
a regret : c’est parce que pendant I'épidémie nous nous
sommes tronvés sbandonnés 1 nos lalonnemenls, apris
avoir consullé en vain le comple-rendu des séances de
I"Académie, que nous nous permeltons de déplorer ici,
tout haut, notre isolement,

§ 6. Propositions de faits incontestables.

1* L’annde 1834 a été une annde séche, mais non une
année chaunde.

2° Le vent de nord-est a soufllé pendant huit mois con-
séculils, chose inouie, avec une intensité remargquable-
ment unilorme. Année non orageuse. Un seul orage.

3° Celle année a été féconde en épidémics cholériques
el dysenteriques. A part la dysenterie, elle a offert une
diminution frappante dans le nombre des maladies, de
toute espice.

4° Ancenis, Rennes et Savenay, chacan i vingt licues
de distance, ont él¢ envahis en méme temps, sans impor-
talion connue,

5 On peunt, antour dé ces trois points, tiver des rayons
plus on moins élendus, qui ont cela de remarquable que

1835, T. I Juiller. b
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plus ils sont dlendus, et plus aussi I'épidémic a mis de
temps & les parcourir.

G° Quelques faits rares portent Fempreinte d'une filia-
lion contagicuse manifeste.

7* I’immense majorité des personnes mises en contact
avet les dysenteriques n’en out rien ressenti, surtout
lorsqu’elles ne couchaient pas dans la méme maison.

8¢ Cependant on était frappé de cette différence d’a-
vec les maladies sporadiques qui, méme lorsqu’elles ré-
gnent calastaliquement, n'alteignent qu'un individu par
maison,

9° Plus on poursuit les perquisitions, et plus on ap-
prend que dans les communes répulées intactes, il y a en
an moins des ¢as de cholérine ou de dysenterine,

10* Au début, sous la canicule ¢t chez les sujets plé-
thoviques, les symptémes de réaction sanguine U'empor-
taient sur ceux de prostralion,

11° A la fin de I'épidémie, en automne, et en tout
temps chez les sujets faibles, les symptomes de prostration
¢laient [rappants.

12° Presque partout il y a en des cas de choléra aun
milicu de la dysenterie, et surtout des sympidmes cholé-
riformes chez les dysenteriques.

15° Parmi les symptémes les plus frappants de la dy-
senterie, nous cilerons : la suppression souvent compléte
et permanente des urines, les vomissements opinidtres et
le hoguet, la mort sans agonie préalable.

14° L’épidémie a eu dans tout onest une uniformité
frappante.

15° L'anatomie pathologigue interrogée & Renncs, &
Angers, & Nantes, a répondu partout la méme chose, et
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aprés lous les traitements : phlogose, pointillations, bour-
soullements, ramollissements, ulcéralions, etc.; pas un
médecin, que nous sachions, de ceux qui sont 2 la téte
des hdpilaux, n’a crn trouver 1d une indication thérapeu-
lique importante.

Au lieu de formuler ici en propositions les faits théra-
peutiques, nous les renvoyons, pour éviter les répétitions,
a larlicle : Faleur des différentes méthodes thérapeuti-
ques,

CHAPITRE II. — ExXPLICATIONS.

§ 1% Constitution médicale de Uannée 1834,
partte thiorigue.

La constitution médicale de 'été 1834, théoriquement
parlant, n’a é1é qu'une suile d’allections intestinales pro-
venant probablement de la sécheresse générale. La peau
exhalail toutes les parlies aqueuses par la surface exié-
ricure du corps, et les séerélions intérieures, étendnes
d'une moindre quantité d’eaun, avaicnt leurs principes
propres plus concentrés. La bile, le suc pnncréatiqnc,
I'urine, elc., ¢laient susceplibles de produire sur les or-
ganes une excitation plus forte que de coutume. Serait-ce
celle disposition physiologique qui aurait donné lieu aux
fityres bilienses d’abord, & la cholérine qui régna en-
suite, et enfin & la dysenlerie ? Zimmermann, Stoll et
beauncoup d’autres I'ont pensé.

§ 2. Nature de Uépidémie.

L’¢pidémie dont il est ici question a ¢é1¢ considérée

par quelques-uns comme une inflammation pure et sim-
3,
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ple du colon; par d'aulres comme une inflammation spé-
ciale ayant des caracidres diflérents de l'inflammation
ordinaire; d'autres, enfin, l'ont regardée comme une
évacualion de bile et d’antres matiéres nuisibles & I'éco-
nomie. Pour la premitre opinion, elle mérile & peine
d’étre discutée : car on est A méme de voir tous les jours
des inflammations, atous les degrés, produites sur le
colon par des purgalifs et des poisons irritants, sans qu'il
¥y ait aucune similitude entre leurs symplomes ct leurs
évacuations, cl ceux de la dysenlerie. La seconde opi-
nion s’accorde micux avec les [ails, mais elle considire la
maladie sous un faux rapport : U'inflammalion ne pouvait
élre regardée que comme une complication et I'effel pres-
que conslant de la séerélion dysenlerique; puisque dans
quelques cas iln’en paraissail pas la moindre trace, puis-
que surtout lintensilé des symplémes inflammatoires
était quelquelois méme en raison inverse de la gravité de
la maladie. La troisitme est peul-éire plus vraie, mais
elle est hasardée et hypothétique. Cependant il parait
résuller des fails, que ce serait un travail pathologique
suscilé pour I'élimination d'un produit devenu étranger
et nuisible dans I'organisme , lequel travail, tant par lui-
méme que par la sécrétion irritante 3 laquelle il donne
lieu, occasionne plus ou moins d'inflammation dans la
membrane muqueunse du gros inteslin, daus loule son
épaisseur méme, dans le col de la vessie et dans le lissu
cellulaire environnant. Le sysléme nervenx ganglionnaire
acquérait une sensibilité prédominante qui devenait elle-
méme un des principaux éléments de la maladie. Ainsi :
surexcitalion nerveuse abdominale, évacualion d’abord
des malitres contenues dans l'inteslin, ensuite d'une sé-

page 36 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=36

EPIDEMIE DE DYSENTERIE EN BBETAGNE. 37

erétion propre; inflammation conséculive et ses suites:
tels sont, parmi les éléments de la maladie, ecux qui ont
¢1é accessibles & nolre observation. Les dénominations de
colite, de phlegmasie eatarrhale ne peuvent donc con-
venir & celle dpidémic ; elles n’en donnent qu'une idée
fausse ou incomplite, i

§ 5. Causes.

La température chaude et humide, I'habitation des
lieux bas, I'usage d’une mauvaise alimentation, surtout
des {ruils non parvenus i leur maturité, des cidres el des
vins nouveaux, telles sont les causes auxquelles on attribue
communément la dysenterie. Nous ne rapportons pas la
longue série de causes qu’énnmérent les médecins phy-
siologistes, et qui comprend toules les choses capables
de donner un dévoiement quelconque; parce que celle
mani¢re de considérer la dysenteric, et surlout la dysen-
terie épidémique, est, selon nous, toul-b-fait inexzacle.

Ni les cidrees, ni les vins nonveanx ne doivent entrer
en ligne de comple parmi les causes de I'épidémie qui
vienl de ravager nos conlrées; parce que son apparilion
a eu licu presque partout avant qu'on cit commencé i
faire usage de ces boissons. On peut dire la méme chose
des frnits, La mauvaise alimertation ne parait pas non
plus avoir exercé une influence marquée : les familles ai-
sées n'ont pas é1é plus ménagées que les aulres; et sovs
ce rapport la dysenterie n’a rien offert qui la distingue
du choléra ou de loute autre épidémie. La lempérature
chaude alternant avec 'humidité, i laqur:.llc les autenrs
font joucr le plus grand role dans la production des ¢épi-
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démies dysenteriques, pourrait avoir plus d'influence.
C'est ordingivement & la fin de I'été, dans les pays méri-
dionaux et les lienx marécagenx, que ces épidémiesse dé-
clarent. CGependant nous n'avons cu cefle année ni de
grandes chaleurs, ni beancoup d’humidité : au contraire,
on n’avait pas vu depuis long-temps une pareille séche-
resse. Quelques pluies sont venues de temps en lemps,
mais si peu soutenues et si pen abondantes que lous les
ruisseanx, beaucoup d'¢langs el la plupart des puils élaient
desséchés long-temps avant I'apparition de la dysenterie.
Ces sliernatives de sec et d’humide, mais de sec cons-
tamment prédominant, n’ont pas en certainement la pro-
priété de produire seules et immédiatement 'aflection
dysenterique : car, s'il en élait ainsi, ce seraient ceux
qui étaient les plus exposés aux impressions de Pair qui
en aursient é1¢ le plus souvent atleints. Nous avons vu,
an contraire, des personnes qui sont constamment sous-
traites aux impressions de I'air extérieur en &étee les pre-
mitres alleintes. Une personne, de soixanle-onze ans,
dont toule la vie n’a ¢été qu’une séric de maladies et de
douleurs, est relenue au lit, depuis quatre ans, par infir-
milé. Ne sortant jamais du lit et jovissant d'assez de for-
tune, elle semble éire dans les conditions hygiéniques les
plus favorables. Maiselle est tellement sensible, tellement
.hn]n'cssimmah!u qu’elle se ressent de toutes les influences
épidémiques qui s'exercent dans le pays. Sommes-nous
sous une constitution ficvreuse ? Elle aura la fidvre. Y a-
t-il eu une constitution de rhumatisme articulaire? Elle
en a é1¢ prise une des premitres, Y a-t-il en une saison
de rhumes? Elle n’a jamais mangque d'élre enthamde, et
quand la dysenterie est venue, elle 'a eue, dis le com-
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mencement, d'une manidre grave. Cetle seule personne
peurrait servie d'épidimométre; qu’on noas permetle
celle expression.

Nous avens vu plusicurs fois des enfants & la mamelle
étre atleints avant leur mére qui les allailait. A cdté de
ces fails, nous pourrions citer, comme coalraste, celui
de plusieurs bucherons et charbonniers qui, vivanl depuis
plusieurs mois au milien des bois, ont ¢éLé alteinls par I'é-
pidémie. Llinfluence dysenterique s'est donc exercée
dans les maisons ol 'on ne respire qu’un air doux chargé
d’émanations animales, et dans les {oréts au sein de la
végétation. Elle est probablement le résultat d'une modi-
fication vicieuse introduite dans la nulrilion organique
par une succession de phénomdnes lerresires et almos-
phériques, défavorable i quelques-unes des fonclions vi-
toles. Qui ne sait, en effet, que I'exagération, el surtout
la diminution d'une fonction assimilatrice, séerétoire ou
excrétoire, n'a jamais lien sans détriment pour 'harmonie
générale des humeurs ou des solides. On sait également
que chaque variélé de température, d'hygrométrie, ele.,
favorise certaines fonctions et en contrarie d’autres. Colle
influence des saisons domine entitrement le régne végélal,
sur lequel elle ce fait voir de jour A jour, Les animaux,
et surtout 'homme, ont une organisation plus compli-
quée, doude d'une action plus éuergique qui les défend
mieux des impressions cxléricures; mais par la raison
ménie que notre organisation est plus compliquée et qu'un
plus geand zombre de fonctions nous mettent en 1apport
avec les agents extévieurs,les altér.tions que nous en éprou-
vons sont plus varides et modifiées par nolre organisation
elle-méme, de Lelle sorte que souvent nous ne voyons plus
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leur rapport avec les causes qui les ont produites, L'été
de 1834 a é1é cerlainement bien diflérent de cenx des an-
nées précédentes, Les fruits, les cidres et les graines cé-
réales ont é1é de qualilé supéricure. On a remarqué une
grande proportion de sucre dans les fruits de celte année
el une grande disposition 2 la fermentation et i la désor-
ganisation,

La méme saison avait produit sur les hommes une mo-
dification excellente sous tous les autres rapporls; car,
sans la dysenterie, on n’aurait jamais vu si peu de mala-
dies ; en sorle que, dans bien des communes ol celle
épidémie a causé beaucoup de ravages, la mortalilé n’a
pas él1é en somme plus considérable que les années ordi-
naires. L'influence dominante de la saison et la modifica-
tion organique produite par elle, élant dans le sens dy-
senterique, il 1’y avait que des causes accidentelles qui
pussent produire d’autres maladies. Nous le répétons, les
registres des décds offrent partout une diminution (rap-
pante, exceplé les cas de dysenterie,

Quelle est celle manitre d’agir de la saison pour ame-
ner la prédisposition dysenterique? Quelle modification
produit-clle dans les humeurs? G'esl ce que nous ne sau-
rions démontrer pour le moment. Ce qu’il y a de siir,
¢'est que dans une atmosphére constamment plus stche
qu’elle n’a coutume d'élre dans ces basses contrées ocei-
denlales, les corps animaux ont, & la manitre des vége-
taux, quoique & un meindre degré, perdu une plus grande
proportion de lenr humidité naturelle par la transpiration
culanée invisible. Les végélaux, d organisation délicale,
herbacés et aulres n'ont pu se défendre de la sécheresse,
tandis que les ligneux, arbres et laillis, ont pouss¢ des
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stves plus vigourenses que les autres années. Plusicurs ar-
bres fleurirent deux fois. Aussi la maladie en question af-
fecta principalement les enfants ¢t les femmes, landis que
lo reste de la population jouissait d’une santé plus bril-
lante que jamais,

Celte senle donnée ne résont pas le probléme, maois
elle pourrait mettre sur la voie. M. Bertin, de Rennes, a
observé une épidémie de dysenterie dans un été le plus
pluvieux, dit-il, qui ciit é1¢ vu de mémoire d’homme, en
1816.Ln sécheresse n'esl donc pas seule cause dela dysen-
terie; il faut qu'a celle circonstance s'en soit joinl quelqu’au-
tre que nous ne connaissons pas. L’extréme humidité jointe
a quelquiautre circonslance, produirait donc aussi une
épidémie & peu prés analogue.

Dans I'épidémie de 1816, les purgalifs curent de grands
snceds, et dans celle de 1854, ils en eurent pen, exceplé
alafin de I'épidémie, et, méme & celle époque, ils en en-
rent beaucoup moins que dans I'épidémie de 1816.

On aurait certainement observé d'aulres diflérences, si
I'on avait pu rapprocher davantage ces deux épidémies.

Pour ce qui est de Pinfluence qu’a pu exercer exposi-
tion et la topographie de chaque localité, il a ¢é1é impos-
sible, de I'aven de presque Lous les observateurs, d'y voir
rien de constant ni de positif. G'est dans les pays méri-
dionanx non éloignés de la mer, el surtout chez les nou-
veaux venus, que la dysenterie et les autres affections
intestinales s montrent le plus souvent, disent les au-
tears el les voyageurs. Clest dans I'élé le plus see, dans
la contrée la plus plane ct la plus basse de la France que
I'épidémic en queslion a sévi; et cela dans un lemps ol
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les vents de la mer ne sont jamais venus humecter une
terre accoutumée i leur fraiche haleine,

§ 4. Contagivn, infection en tant que doctrines.

La question de Pinfection et de la contagion vient se
ranger ici naturellement au nombre des causes de I'épi-
démie. On voit d’abord que la dysenterie a paru sponta-
nément et d pen pris en méme temps dans des lienx ¢loi-
gnés les uns des autres de plus de vingt licues. Sa marche
a ¢l¢ souvent entreconpée par de grandes distances, On
a vu méme des personnes et des populations agglomérées
en villages élre soumises & loules les conditions d'infec~
tion et de contagion, n'en éprouver quelquefois aucun
eflet, et souvent que des alleintes trés-légeres. D'un auntre
cilé la plupart des observateurs ont vu plusieurs cas d'im-
portalion, de contagion et d’infection : ot 'on peut
conclure que la prédisposition dysenterique élait pro-
duite par des causes géndrales sur un grand nombre d'in-
dividus, Une altération humorale en conslituait le germe :
ce germe ¢lait de nature & se développer spontanément,
mais lapproche d'un autre malade, ou linspiration de
I'air infecté par les émanations dysenteriques le [aisaicnt
se développer plus tot, Glest le levain qui fait lever plus
promptement une pile gui léverait d'elle-méme.

8%l en est gpinsi, une question trds-importante serait
celle-ci : La dysenterie serait-elle moins funeste élant
développée prématurément par coutagion ou infvction,
que quand elle fail irruption d'clle-méme lardivement ct
spunlam&:ncnl? In serait-i! comme de Uinoculation de la
yariole ? Les [aits observés par nous ne sonl pas assex
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concluants pour y répondre. Mais, si nous étions témoins
d'une autre épidémie semblable dans les campagnes,
nous eroyous qu’en pourrait résoudre ce probléme.

Les individas, chez lesquels Paction organique avait
résisté aux influences de la saison, pouvaient sans danger
sexposer & linfection et & la contagion. Ceux mémes,
qui, quelque temps avant I'épidémie, avaient en la cho-
lérine el la fibvre bilieuse, nousen ont paru généralement
exempts, Plusieurs localités, entr’autres la ville de Ché-
teaubriant, oix cette petite cholérine avait beancoup régné,
ne furent point le thédlre de 1'épidémie : comme si ces
évacualions anticipées avaient ¢liminé le principe de-
vant engendrer plus tard la dysenterie. Nous avens
remarqué aussi que, dans I'élendue de nos observa-
tions, cenx qui ont éké atteints les derniers ont été aflectds
d’une manitre plus grave que ceux du commencement,
Nous avons mémo vu un cas dans lequel le cours de la
maladie ayant ¢é1é tout d-fait interrompn aprds quelgues
heures d'évacualions dyscmcriqucs, elle rcprit au bout
de denx mois avee intensilé, et le sujel mourut. Nous ne
regardons ce fuit que comme une reprise d'instance pour
une aflaire suspendue.

11 pavait qu’il n'en a pas é1é ainsi aux licux ol elle
¢clata soudaine dés le mois de juiliet, et que 13, au con-
traire, comme on 1'a remarqué dans toules les épidémies,
lo début a été beaucoup plus terrible que la fin. Outre la
raison que nous venons de donner de cctle dillérence, ne
pourrait-on pas dire que I'épidémie ne nous ayant atleints,
nous, (ue lentement et pas A pas, nolre s}':-lérnc nerveux
n'en {ut pas soudainenent foudroyé, bouleversé.
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Celui qui a ¢1¢ une fois affecté de la dysenterie n'est-
il plus susceplible de Ia contracter de nouveau, comme le
prétend le docteur Gendron, de Venddme ? Nous ne pou-
vons rien dire pour confirmer, ni pour infirmer ce qu’a-
vance ce bon observaleur, parce que nous n’avons é1é 1é-
moins que d'une seule épidémie, et qu'il n’existe, dans le
cercle de nos observations, qu'un Lrds-pelit nombre de
personnes qui aient ¢é1¢ témoins des ¢épidémies précé -
dentes.

(La suite et fin & un prochain cahier.)

MEMOIRE
Sur un nouveau traitement de la brilure ;

Pan M. A. Veueeav,
Professenr de ¢linique ehirurgicale & la Faculté de Paris.

(Suite et fin.)

Ops, XIV {par M. Poumet). — Madeleine Guillemin,
58 ans, cst entréele 7 février 1834, A la Pitié, Il y a 13
jours que la malade se renversa du bouillon gras en ébul-
lition sur le bras et le pied droils. La douleur fut vive; la
fitvre survint el dura 5 jours avec force; pendant celemps,
la britlure du bras, qui n’était que superficielle, gudrit,
Mais celle du pied a persisté, et la malade est entrée &
I'hépital. La face dorsale du pied droil présente une bri-
lure avec des bords irvéguliers, festonnés. Elle est de
forme circulaire el a deux pieds et demi de diamétre. Huit
points isolés , mamelonnés, fuisant velicf au milien de la
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plaie, sont briilés au deuxiéme degré seulement; la ma-
jeure parlie du resle 'est au troisitme, mais sans quele
derme soit entamé, Enfin vers la veine des trois der-
niers doigts , on voit une escarre longue d'an pied et
demi, large de huit & dix lignes, ot lestéguments ont é1é
altaqués plus profondément. Clest le quatritme degré
commencant. De plus, tout le tour de la plaic présente un
commencement d'érysiptle. Les bandeleltes sont appli-
quées de suile, ¢'est-i-dire le 8 féveier: le 11, elles sont
enlevées. L'escarre est lombée : les poinls saillants blan-
chissent et envoient des prolengements pelliculaives pour
former la cicatrice. L'érysipéle a disparu. Les bandelet-
tes sont réappliquées, La suppuration est abondante.Le 17,
la cicatrice se forme manilesiement. Le 20, les bandelet-
tes sont enlevées. La cicalrice marche vile, elle se finit &
plat, sans bride, ni dilformité, Le 23 [Evrier, les dernid-
res bandelettes sont enlevées. La cicatrice est ferme, la
nouvelle peau est lisse ¢l souple. La malade sort guéric le
24.

Ops. XV (par M. Vaugiraud ).—Marie Belair, 45 ans,
marchande, enlre le 1°* mars 1835 2 la Ditié; elle s'est
britlée la face interne des deux jambes conlre les cdtés
d'une chauflerelte, il y a quinze jours, Les phlyclénes qui
s’¢laient formées ont ¢té enlevées. On s'est borné i laver
le tout avec de I'eau de saturne. Les brilures du premier et
dudeuxitmedegrés sesont desséchées. Il ne resle plus que
celle du troisitme degré, & gauche, dont la forme est irré-
guliére; elle est longue de'deux pouces el large de sixa dix
lignes. La jambe droile en présente qualre, de six lignes
de diamétre chacune, Toules sont déprimées el 3 bords
rougedlres, On applique immédiatement les bandeletles
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qu'on renouvelle le 5, et la malade sort le 8 parfoitement
gudrie,

Ons. XVI. Brilure au 3°® degré.—Lundi, 16 mars, un
morceau de fer rouge lombe sur la jambe droite du nom-
mé Dubois, serrurier , dgé de 30 ans, de manitre
eflleurer seulement la partie inférieure du membre. 111’y
a pas eu formation de phlycténe, les téguments ayant é1é
instantanément et assez profondément altérés. Rien n'a
encore 61¢ appliqué sur la partie britlée.

20 mars. — A la partic antérieure et inféricure de la
jambe droite, immédiatement au-dessus de 'avticulation
libio-larsienne, se voit une plaque ovalaire, X circonfé-
renceirrégulitre, élendue de deux pouces dans son diamd-
tre vertical , el d’un pouce sculement dans son diamdlre
transversal; I'épiderme et le résean de Malpighi ont éé
détruits ; la surface du derme elle-méme a été altérée,
clle est séche, d’un blanc jaundtre, cntourée d’une aun-
réole érythémateuse. A la face interne, immédiatement
au-dessous ct en arritre de la malléole interne se voit une
aulre surface présenlant les mémes caracléres que celle
ci~dessus, mais pourlant d'un tiers moins ¢tendue; elles
sont séparées 'une de l'autre par un espace d’un pouce
de peau lout-h-fait saine.

Prescription.— Laver les surfaces brilées avec del'eau
blanche , puis appliquer des bandeletles agglutinatives,
Repos.

23 mars, — Les bandelettes étant enlevées, on voit
toule la surface britlée couverte d'une suppuration abon-
dante el crémense ; Lot I'érythéme a disparu, la circon-
févence de la plaic est déji d'un rouge violet, souple,
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lisses le centre est humide, légerement granulenx el rou-
geitre,

Preseription. — Appliquer de mouvean les bande-
lettes,

26 mars. — Suppuralion moindre qu’il y a trois jours;
la surface briilée , réduile de moilié, et enlourée d'une
cicalrice légérement rosée, mince, souple, lisse et si-
che ; le centre bourgeonné. La plaque, située au-dessous
de la malléole, est moins avancée, I'application des ban-
deleltes ne pouvant y élre aussi exacte qu'en avant.

Prescription. — Continuer les bandelettes.

29 mars. — La surface uleérée se réduit de proche en
proche; la cicatrice marche de la circonférence aun cen-
tre, et présenle parlout les mémes caracléres que ci-dessus,
Les bandelettes sont exactement appliquées sous Ja mal-
I¢ole.

1 avril. — La plaque anlérieure est complétement
cicalrisée ; la cicalrice présenle parlout les caraclé-
res déjh indiqués. La plaque internene présente plus qu’un
petit point uleérenx au centre, 1 oni le bord d’une ban-
delette s’est enloneé. Le malade sort le lendemain avec
une cicalrice compléte.

Ops. XVIL — Bridure ava deuxiéme et troisiéme de-
grés.—Le 26 mars , un jeune homme de 21 ans, en s’ap-
prochant d’une chauditre remplie de bouillon quia éclaté,
recut des éclaboussures sur dillérentes parties , et en efit
méme ¢1é complétement arrosé, s'il ne se fiit promptement
rejeté en arriere. Des phlyclénes se sont formées aussitot
sur lous les points alleints; le malade a continué de travail-
ler sans rien metive sur la partie brilée jusqu’an S0 mars,
jone de son entrée & la Gharité,
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1° Au pied gauche se voitune surface brilée d'un pouce
transversalement, de deux pouces de longnear, sur le
¢Olé inlerne de la malléole externe : toute la face anlé-
ricure du pied est rouge et gonflée. La sarface brillée est
séche , jaunitre, dépouillée de I'épiderme; la brilure
esl au troisitme degré, profonde.

2° A la face dorsale dela main se voit une surface oc-
cupant le ticrs moyen et toute la longuenr du métacarpe,
présentant le méme aspeet que le pied; la brilure y est
aussi au Lroisicme degré, mais plus superficiclle.

3° Enfin, & la lace externe de bras gauchc , AU miveau
de l'insertion delloidienne, se voient deux peliles plagues
arrondies, de la largeur d'une pitce de 2 francs, brilées
au deuxitme degré, Des bandelettes agglutinatives ont é1é
appliquées sur Loutes ces parties le lendemain matin 51. La
veille on les avait recouverles d'un cataplasme émol-
lient.

Le 2 avril , les bandelettes ont eté enlevdes et réappli-
quées, parce que le malade les avail dérangées. Les sur-
faces bralées offraient un aspect plus rouge ; les bords en
étaient minces , plats et blanchdlres. Au bras , la surface
était presque stche; on n'y o plus appliqué de bande-
lettes.

5 avril, — A la main tout ¢st sec; 'on ne met plus de
bandelettes. Au pied , il ne reste plus qu’une surface trde
élroile immdédiatement au-dessous dua bord anlérieur de
la malléole externe, dont la saillie s'oppose & l'exacle
pression des bandclettes, Néanmoins , les bords en sont
planes , souples , minces et blanchitres ; la saclace est 1é-
gérement rouge ct granulée.
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Prescription. — Continuer les bandeletles sur lo
pied.

8 avril. — Tount est cicatrisé, saul une élendue de
trois lignes de large, placée immdédiatement au-dessous
da bord antérieur de la malléole. Gelle surface non ci-
calrisée est séche , parsemée de bourgeons vasculeux,

Prescription. — Appliquer les bandelelles; sorlie,

Ons. XVIIL — Brilure & divers degrés, — Hier , cet
homme ramonait la cheminée du four d’un boulanger ,
les membres thoraciques et la partie supérieure du Lrone
tout--fait nus, quand il s’apercut que le feu avait pris
sous la chauditre, el qu'un sac et une chemise placés
au-devant de l'ouverlure inférienre s’élaient enflammés;
c’esbd Lravers cet embrasement inopiné qu’il a été obligé
de s'¢échapper. 1l est entré & 'hdpital aussitot apres acci-
dent.

20 mars, —II porte sur toute la face antérieure de cha-
qne membre thoracique et irrégulitrement dissémindes ,
sept & huit phlyctines distendues par de la sérosité citrine,
de forme el de grandeur vari¢es, Ces phlyciénes étant vidées,
el I'épiderme enlevé, ona reconnugue les surfaces sous-ja-

cenles ¢laient brilées au denxiéme degré, ou au lroisibme
 degré superficiel, ou au troisitmeprofond sur Loute la partic
moyenne du bras de chaque ¢61¢; enfin seulement du coté
droit, sur la partic antérienre et interne du moignon de
I'épaule, est une escarree noire, comme charbonnée, duve,
stche, dedenx pouces dediameélre en loussens, comprenant
toule I'épaisseur ou une grande partic de I'épaisscur de
la pean, ce qui conslitue le qualritme degré. En oulre, il
y avail érylthéme , ¢'est-d-dire rougeur el douleur sans
gonllementdans intervalle des plaques et des phlycienes,

1853, T, 1. Juillet, 4
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Preseription. — Enlever toul I'épiderme délaché , re-
couvrir toules les surfaces briilées de linge troué, enduit
de cérat , et appliquer par-dessus de la charpie qu'on im-
bibera {réquemment d’can {roide.

21 mars, — L'imbibition avec I'ean froide n’a point en
licu. Le pouls est élevé, la peaun chaude. On ne doit pas
omettre les imbibitions.

25'mars.— Iln'y a plus de réaction générale, I'érythdme
a disparu; on voit pourtant encore une auréole aulour
des plaques brilées an troisitme et au quatritme de-
grés, Continuer I'eau froide,

8 mars.— Plus d’¢érythéme , chuie de V'escarre, sup-
puration des surfaces brilées, d’autant plus abondante que
le degré est plus avancé.

Ho mars. — Sur Pavant-bras, ot la briillure n’avait é1é
portée qu'au deuxitme degré ou qu’au lroisiéme superficiel,
In cicalrisation est presque compléte, la surface est séche,
d’un rouge livide ; les aulres points sont en trés-aclive
suppuration ; on y voit pourtant déji le développement de
bourgeons cellulo-vaseulaires grisitres.

51 mars. — Application de bandelettes ‘agglutinatives
sur la partie antéricure saillanle de chaque bras. Ici se
voil une surface uleérée trds large, quadrilatére, granulée,
suppurant abondamment. Panser loules les aulres plagues
brilées avee 'onguent blanc de Rhazés, Plus d’imbibition
d'cau [roide.

3 avril. — Renouvellement des bandelettes; elles n’ont
point encore modifié d’une manitre avantageuse la partie
qu’elles recouvraient,

6 avril. — Renouvellement des bandelettes. Tout est
cicatrisé¢ , méme la plaque qui recouvrait l'escarre. Ce-
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pendant les bandelettes ne modifient pas 'uleére sus-del-
toidien. La suppuration continue dans ce point.

g avril. — La surface brilée an bras est plus séche ,
mais n'a point diminué d'un quart de son étendue sous
l'inflaence des bandeletles. On les supprime. Panser avec
le blane de Rhazés,

12 avril. — La cicaltrisation se fait dela circonférence
au centre : diminution d'un tiers en étendue ; depuis
Iemploi du blanc de Rhazds, il n’y a presque plus de sup-
puration. Trois quarts d’aliments.

15 avril. — Il ne reste plus sur chaque bras qu’une
petite uleération de la largene d'une pitee de vingt &
trente sous, Le malade sort.

Ons, XIX. Brilure aux premicr, deuxiéme, troisiéme
et quatridme degrés. — Le 15 mars 1855, ost entré &
I'hépital de Ja Charité le nommé Deyille, fondeur, d'une
bonne constitution , et s’élant toujours bien porté; il y a
deux jours qu’étant oceupé b la fusion de la fonte et vou-
lant voir & I'aide d'une cuiller en mélal dans quel état elle
se trouvait, il en laissa tlomber par mégarde, dit-il, quel-
ques goulles sur son pied gauche qui n’élait convert que
d'un mauvais bas de Jaine; & Uinslant il éprouva de vives
doulenrs dans ce pied, et quoique le bas eut éLé promp -
tement enlevé, il ne s'en élait pas moins formé déja Lrois
escarres, mais de pen d'étendue chacune. Resté le pre-
mier jour chez lui, le malade se conlenta dappliquer des
compresses imbibées d'eau blanche sur le picd malade;
entré le lendemain dansla salle de la Vierge, voici quel
¢lait son élat.

16 mars, — Pas de symptémes de réaction inflamma-
loire générale; sur la face dorsale du pied gauche, on

b
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apergoil Lrois peliles escarres, dont deux de la largeur
d’une pitee de cing sous, placées I'une au-dessous de'antre
2 la distance d’environ six lignes,entrele second et le troi-
sitme métacarpien et vers le milien de leur longueur;
toutes les' deux sont entourées d’nne auréole inflamma-
toive d'une ligne et demie & deux lignes de largeur, en
sorle que I'aurcole de I'une ne communique point avee
celle de l'autre; 1'épiderme décollé, déchiré, laisse 3 nu
la couche de Malpighi intacte, mais trés-rouge; loutes
les deux sont le siége d’une douleur cuisante trés-vive: &
leur ¢té externe, sur le qualritme métacarpien est une
troisitme escarre, de la largeur d'une pitee de cing sous,
irrdgulitre, entourdée comme les deux autres d'une avréole
inflammatoire d'environ trois lignes de largeur. lci I'épi-
derme décollé, déchivé, laisse la couche de Malpighi in-
tacle au pourtour, mais au milicu et dans I'étendoe d’une
large lentille, la couche superficiclle du derme est
allérée el couverte d’une pelite quantité d'une sérosité
sanguinolente. (T'raitement. — Calaplasme sur le pied.
La demie d'aliments).

7 mars.— Les dounleurs ont diminué. La rougeur du
pourtour des escarres est moins. vive. (Traitement. —
Enlever avec soin tout Pépiderme décollé, et appliquer
des bandelettes de diachylon gommé sur la face dorsale
du pied : la demie d’aliments).

19 mars, — Ge malin, on a enlevé les bandeleltes; Ja
ot la couche de Malpighi était intacle , la cicalrice est
presque achevée; 1 ol le derme élait légirement altéré,
I'excavation semble élre devenue plus superficielle, et est
¢ouyerte d'une pelite quantité d'un pus de bonne nature,

page 52 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=52

NOUVEAU TRAITEMENT DE LA BRULURE. 53

(Nouvelle application de bandelettes. Les trois-quarts d'ali-
ments. )

22 mars, — Apréds avoir enlevé les bandeleltes, on
trouve une cicatrice complete, lisse, un peurouge, i olt
élaient les deux petiles brilares au deuxitme degré : on
trouve encore cetle cicatrice (rés-bien faite dans la troi-
sitme brilure, la ot I'épiderme seul avait 616 altéré ;
dans I'espace pen étendu ot la briiluve était au troisitme
degré, on voil une surface vermeille s'élevant presque an
niveau de 1'épiderme. (Nouvelle application de bande-
leltes. Les trois-quarts d’aliments. )

=5 mars. — Les bandelettes dlant enlevées, on voit an
milieu de celte pelite uleération un point de cicatrice de
la largenr d'une petite téte d’épingle , et au pounrtour la
cicalrice commence aussih se faive; une trés-légbre quan-
1ité de pus a ététrouvée au-dessous desbandelettes (Nou-
velle application ).

28 mars.—Le dos du pied étant mis & nu, on découvre
que le pelit point de cicatrice qui s’élait montré an milicu
de I'uleération s’est étendu, a rayonné ; que la eicatrice
du pourtour a fait aussi des progris de dehors en dedans,
en sorle quil ne reste plus que quelques siries qui ne sont
pas encore cicairisées. ( Nouvelle application. )

91 mars, —La cicalrice est achevée; elle est lisse, rou-
geiitre, sans inégalilés, assez semblable 4 celle d'une brii-
lure au deuxitme degré, (Un bandage roulé aulour du
pied. )

1% avril. — Sorlie,

Ainsi en résumant ces premiers exemples de britlures,
qui, loules, ¢laient au deuxiéme, au troisitme ou au gua-
tritme degré , on voit que, trailées par les bandeleltes,

page 53 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=53

54 CLIKIQUE ET MEMOINES,

elles. ont été complélement cicatrisées: Lrois fois dans
Pespace de cing jours, (rois fois en six jours, cing fois en
sepl jours, deux fois en huit, deux fois en dix, une fois en
quatorze et une fois en seize jours seulement. On voit
aussi que ce n'est ni la région du corps, ni I'ige du ma-
lade, vi la largeur de la brilure, qui influe sur le temps
nécessaire & la guérison. Des plaies qui n’ont duré que cing
jours, 'une avait son siége sur lo dos du pied, et l'anire
sur Pavant-bras. Dans la série de six jours, on en Lronve
une & Pavant-bras, deux i la plante du pied, ¢t deux & la
jambe. Pour celle de sept jours, un cas apparlient & la
main, un & 'avant-bras, un an dos du picd, et le qua-
writme & la jambe. G'est oudos et & la plante du pied, il
est yrai, que se rapportent les brdlures de huit jours; ainsi
que celles de qualorze ou de seize jours, el i la jambe que
siégeait celle de dix jours; mais celle de vingt-trois jours
occupail le membre supéricur, etla longueur plus grande
du traitement quon remarque ici s'explique par la pro-
fondeur plus considérable de la lésion.

On pent done déduire de ces faits et de ceux du méme
genre que jo posstde, queles bandelettes de diachylon con-
venablement employées gudrissent les bralures du premier
et du denxitme degré en quatre ou huit jours, celles du
troisitme degré en six ou douze jours, celle du qualritme
degré, apres la chule des cscarres , en quinze jours ou
trente jours, el que, rigle générale, la rapidité de leor
action se mesure par la profondeur bien plus que par Ia
surface des parties alteintes. Il semble aussi que la promp-
litude de leurs effets soit la méme, & quelques époqgues
qu’on les melte en usage, et quielles aient tout autant de
succds sur une brilure exuleérée depuis longlemps, que
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sur cello dont I'épiderme vient d'éire enlevé, Ce dernier
avantage leur apparticnt en propre ct nese relrouve dans
aucun des anlres moyens.La compression, qui doune des
résultals presqu’aussi salisfaisanis d’abord, ne convient
plus aussi bien aprés la premitre périede du mal. Il en
est de méme du colon cardé, de 'ean [roide, des chloru-
res alcalins, et de tous les résolutifs.

Chaque rembde vanté jusqu'a présent est surtout appli-
cable & certaine période, & certain degré de la bralure,
tandis que les bandeletles peuvent étre utiles & toules les
périodes des quatre premiers degrés de cetle allection.
Quaand il n'y a ni phlycitnes ni exulcération, les réfrigé-
rants, la compression, les résolutifs enfin, peavent i la ri-
guenr arréler ou prévenir toule réaction locale et gudrir
promptement le malade; mais jo n’ai vu que les bande-
lettes éteindre, dans le méme laps de temps, une large
bralure en suppuration; comme elles dessichent la plaie
sur ses divers points, pour ainsi dire indifféremment, et en
maintenant une grande souplesse dans les lissus; elles ci-
calvisent parfois une surface de quatre i six pouces lout
anssi rapidement que si elle n’avait que six & dix lignes de
diamétre. Sous ce rapport la brillure traitée par leshan-
delles serait en partie comparable aux plaies simples
qu'on veut réunir par premitre intention. Sa durée est en
elfiet la méme, ou b pen pris, quelle qu’en soit U'étendue, b
moins que le derme n’ail ¢1é Lrop profondément aliéré,
de méme que lagglutination d’'une incision dont les bords
ont ¢élé convenablement aflroutds est aussitdl faite pour
six pouces gue pour denx, Ge qui forme Ja rigle ici ne
s'obtient que par exceplion aumoyen des aulves médica-
tions, Les solutions chlorurdes, les liniments, les pomma-
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des, la compression elle-méme, ne cicalrisent guére que
par degrés, ou de la circonférence au centre, les briilures
exulcérées, et méme celles qu'on prenddis le principe, si
elles ont dépassé les couches épidermiques. Celle diflié-
rence dans le mécanisme de la cicatrisation est un point
capilal dans la question relalive aux bandelettes, car ¢’est
Ia ce qui en rend le sucedssi prompt et si décisif. D'un
aulre cdlé, la cicalrice se fuisant par Pallaissement
simaltané des bourgeons celluleux ou sanguins du der-
me, sous une compression égale, modérée, perpen-
diculaire, et par le contact d’une substance médicomen-
teuse, douce, quiles dessécheen les dureissantd peine, est
sur-le-champ assez compliéte pour n'exiger bientét plus
aucune précaulion spéciale, assez régulidre, assez indé -
pendante des Légumenls voisins pour ne pas conserver
une grande tendance a se rétracter par la suile.

Peut-étre paraitra-t-il assez diflicile de s’expliquer I'efli-
cacilé des bandeleltes emplastiques dans le Lraitement des
brilures. La premitre idée qui se présente a Uesprit, cest
qu'elles agissent en comprimant et quelles ne sont qu'un
mode parliculier de compression. G'est une maniére de
voir qui a trouvé de nombreux partisans, lorsqu'il a ¢lé
question de juger laméthode de Baynton dansle traitement
desuledres, mais qui n’est exacte ni pour les abeds, ni pour
la bralure. Pour m’en convainere, jai fait plusienrs essais
comparatifs, que chaque chirurgien pourra facilementrépé-
ter. Par exemple, j'ai mis en paralléle la compression au
moyen du bandage roulé, la plaie élant couverle d’un
linge trouéenduil de cérat ordinaire, oude blanc de Rhazés,
el de charpie tantit siche, tantdt imbibde de solution
chlorurée; an moyen du bandage rouléd, la plaic élant
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recouverte de lafletas gommé, ou d’une lame mince de
plomb, ct de charpie on de compresses; au moyen du
bandage roulé, la plaie étant couverle d’emplitre divin;
j'ai mis, dis-je, cetle compression en paralltle avee l'ac-
tion des bandelettes, et j'ai yu que los effets en étajent
fort diflérents, que ces diverses sorles de compression
guérissaient assez souventla brilure, il est vrai, mais de
procheen proche, lentement, et non par le mécanisme que
je signalais tout  I'heure.

Je m’y suis pris d’'une antre fagon encore, voulant voir
si la nalure de 'emplitre élait pour quelque chose dans
les résultats obtenus; j’ai mis I'empliire diapalme A la
place du diachylon, et bien que .les laniéres employées
fussent exactement semblables d'ailleurs, I'action ena é1é
si diflérente que je n’ai pu en continuer long-lemps
P'usage.

Puisque ce n’est pas la compression seule qui fait la
verlu des bandelettes, il élait utile de voir si leur eflica-
cilé ne résiderait pas dans la matitre emplastique clle-
wéme. Pour résoudre celte seconde question, j'ai trailé
plusicurs brilures & différents degrés avec des disques de
diachylon gommé, de diapalme, d’emplitre divin, d'on-
guent de la mére, d'onguent de Geneviéve, cte., sans y
joindre la compression. Or, ces tentalives m’ont conduit
i celte conclusion, savoir que le sparadrap de diachylon ,
renonvelé loules les vingl-quatve heares, modilie plos
avanlageusement gue le diapalme, que l'emplitre divin,
que 'onguent dela mére, cte., les ulcérations produiles par
la brillure ; mais qu'employé sous celle forme, il est infi-
niment moins ulile que les bandelettes,

Au demeurant, lemplitre de diachylon sous forme de
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disque convient micux ¥ son tour aux brilures que les
antres emplitres, Aidé de la compression, il est manifes-
tement plus eflicace encore. La compression seule ou avec
d'aulres moyens est moins eflicace quavec les disques
de sparadvap. Toutefois les emplitres sans la compression
ou avee la compression, et la compression sans les em-
plitres ou avee les emplilres, sont incomparablement
moins eflicaces que les bandelettes appliquées, comme jo
I’ai annoneé plus haut. On est done foreé d’admetirve
dans ce dernier moyen une réunion de qualitds qui n’exis-
lent dans aucun des antres, et que P'action médicamen-~
teuse s’y trouve combinée avee I'action compressive de
maniére A modifier puissamment et d’une fagon toule
spiciale les surfaces avec lesquelles il est mis en conlact,
J’ajouterai maintenant que celle médication est em-
pruntée au traitement des anciens uletres des jambes, et
qu'elle n’est autre que la méthode de Baynton, appliquée
aux brilures. Frappé de la manitre dont elle opérait la
guérison des uletres des jambes, je crus remarquer de
bonne heare que cette méthode ne serait pas moins ulile
dans gquelques autres maladies. Par suite de celle pensée,
J'en ai fail depuis 1829 I"applicalion & presque tontes les so-
lutions de continuilé,anciennes ou récentes des membres,
el jai conslalé quelle n’élait pas moins eflicace alors que
dans le cerele Leop resserré qui lui avait é1é d’abord racé
par Baynton, J'en ai ainsi retiré des avantages parfois sur-
prenants, dans les ulctres qui succtdent i la gangréne des
téguments, aux érysiptles phlegmonenx; dans les plaies,
suile d’opérations, avee perie-de subsiance , on quine se
sont poinl rémies immdédiatement; dans los uledres sero-
phuleux et syphilitiques, méme dans quelques cas d'ul-
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céres quon aurait pu prendre pour des ulcdres cancérenx;
dans plusieurs cas de lupus ou de dartres rongeantes, Il
importe seulement alors de n'y recourir quapres la dispa-
rition en lo recollement des clapicrs, qu'aprés avoir visité
la surface malade en la touchant une ou deux fois avec le
nitrate acide mercure, Par exemple, ¢'il s’agit de lupus,
d’uletres syphilitiques ou serophulenx, Enhardi par de sem-
blables résultats, je suis allé plus loin encore, et j'ai cssayé
les bandelettes contre des inflammations sous-cutanées,
¢lrangéres & toule solulion de continuilé, Des noyaux
phlegmoneux fort aigus, déji aussi larges que la main,
des masses variqueuses entourées d’un érysiptle phlegmo-
neux dalant déjh de trois jours, ont ¢élé emprisonnés
dans une belline de bandelettes et trés-promptement aeré-
tés. Clest un sujet sur lequel je reviendrai et qui mérilo
toule I"allention des praticiens.

En altendant , je pense élre autorisé i soutenir que les
bandeletles de diachylon gommé, conviennent non-seule-
ment anx vieux ulctres, comme on le savait dclmis long-
temps, depuis surlout que M. Roux en a introduit I'usage
en France, mais encore aux ulctres syphilitiques, scro-
phuleux, dartreux, dégénérés et préalablement modiliés
par la cauntérisalion , aux dilférentes sorles de bralure, et
méme, & tilre de résolulif puissant, anx engorgements
inflammatoires sous-culanés el peu ¢tendus desmembres ;
on ne court d’ailleurs aucun risque en les essayant. 5i,
i la seconde ou & lo troisitme application, on remarque
que la pean soil plus icritée, au licu d’avoir pili et pris plus
de souplesse , que la plaie se soit couverle de sanic , on
d’une suppuration de mauvaise nature, que Pulctre ou
I'exuleération tende i s'excorier sur les bords au lieu de
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se cicalriser, il est toujours temps d’en suspendre I'em-
ploi. Celle disposition des Léguments n'est pas un molil
sullisant, loutefois, pour les faire rejeter absolument.
Assez souvent, en eflet,ce n’est Ih qu'une contre-indicalion
passagére, qui permet de revenir aux bandelettes avec
beaucoup de [ruit au bout de quelques jours, ¢’est-a-dire
aussitét que la peau a repris son état normal. Il serait
mieux d’y renoncer tout-h-fait, cependant, si aprésune
seconde application on voyait reparaitre les mémes acci-
dents,

LETTRE

De M. le professeur Duais & M. le rédacteur de la
Revue Médicale, au sujet d’un nouvel instrament
d'obstétrique,

Monsieur et cher confrére,

Si, pour les cas rares et difliciles de la pratique chi-
rurgicale et obstetricale, il est nécessaire de conserver
les instruments compliqués et cofitenx , ¢’est assurément
un grand avanlage que de pouvoir les suppléer, dans les
cas les plus [réquents, dans cenx qui sonl plus sim-
ples , par des instruments plus maniables et plus & la por-
tée du praticien ordinaire. J’ai publié déj (Journal heb-
domadaire, 1853) un mémoire ol sont exprimdées mes
idées & ce sujel, el o j'ai donné la descriplion et la
figure d’instruments simples, (aciles & confectionner dans
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le premicr village , et & modifier suivant les circonstances.
C’est dans les mémes vues que je vous prie de faire con-
nailre le levier basilabe que j'ai imaginé depuis : instru-
ment qui, comme son nom lindique, réanira les avan-
tages du levier de Roonhuysen et ceux du basilabe que
j'avais proposé dans le mémoire cité. L’instrument dont
il s’agit ici peut élre constrit avec une tringle de fer de
deux lignes et demie environ de diamétre , ployée en anse
ct & son milien, et dont les denx branches tordues ensem-
ble conslituent une tige médiane, terminée d’un ¢61é par
I'anse susdile, de I'autre par une sorte de fourche, L'anse
et la fourche onl & pen prés deux poucesun quart de plus
grande largeur : la premitre est modérément courbée sur
son plan; la seconde 'est beaucoup davantage, comme on
peul le voir dans la figure, ot toules les parties sont ré-
duites an quart de leur grandeur réelle, L'instrument,
sans en suivre les courbures, a de quinze i seize ponces
de longueur,

Le levier-basilabe est surtout destiné & remplacer le
forceps dans les cas si fréquents ol la téte du fetus s'ar-
réle dans 'excavation pelvienne; il lui est préférable
selon nous, comme plus portatif et plus facile & manier ,
moins dangereux aussi pour la mére et pourl'enfant. L'oc-
ciput du feetus est-il dirigé sar le devant dn bassin (pre-
mitre el denzidme positions du vertex), c'est lextrémité
fourchue qu’on glissera doucement, et en suivant bien
exaclement la direction de ses courbures , entre le vagin
et la téte, du coté de P'oceiput; chaque branche de la
fourche devra appuyer ainsi sur les ¢ilés de la base du
criine; el jusque sur les angles de la machoire inférienre,
le cou se trouvant dans leur intervalle, On congoit aisé-
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ment qu'un instrument ainsi placd agira avee bien plus
de force qu'un levier ordinaire, qui ne peut dépasser la
nugue , el n’agil. par conséquent presque pas comme
moyen de traction, reproche qui a élé judicicusement
opposé & son emploi par Baudelocque. L'occiput regarde-
t-ilen arritre(troisitme el quatribme positions),la fourche
serait diflicilement placée sur la base du crine, i caunse
de la résistance du périnée, qui repousserait en avant la
tige de I'instrument ; c’est ici de 'anse en forme de cuiller
qu'il faut se servir; la largeur de la fenétre d’ane sem-
Llable cuiller lui permet d’entourer la saillie occipitale ,
de sorle que I'on peul ensuite attirer & soi cetle extré-
milé du verlex, sans exercer la violenie pression néces-
saire pour gue lo levier de Roonhuysen ait quelque efli-
cacilé, Je n'ose dive jusqu’i quel point le levier-basilabe
se monlrerait avanlageux dans les positions de la face ,
dans celles du vertex au détroit supérieur; c'est i Iex-
périence & prononcer & cet égard, aussi bien qu’a amener
les modifications propres & en augmenter les avantages.
Ces derniers cas sont d’aillears, comme on sait, du
nombre de ceux oii I'application du forceps est des plus
dilficiles et des plus dangereuses. Je rappellerai, &
celle occasion, que ces diflicultés m’ont engagé 2 faire
faire un forceps qui pit s'accommoder aux formes du
bassin et aux diverses posilions que la téle y peut pren-
dre, notamment i celles qu'elle présente le plas ordinai-
rement au détroit supérieur, position pour laquelle le
foreeps ordinaire n'a pas ¢té fait ni congu, pour lesquelles
il ne pent élre employé que contrairement aux régles gé-
nérales qui doivent en diriger U'emploi, ¢'est-h-dire de
conserver sa courbure pavalltle & la courhurede I'excavas
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tion pulvicnne , et d’appliquer néanmoins ses cuillers sur
les ¢Olés de la téte. Le forceps é cuillers tournantes que
j’ai fait construire a le désavantage d'étre compliqué dans
sa structure et d’exiger une habilude et une dextérité qui
ne s’acqui¢rent pas en un jour ; j'ai cherché i en rendre
le maniement plus simple et plus commede en le rappro-
chant, pour le mode de jonction des branches, du forceps
ordinaire. Ces branches , dans le nouveau modéle, s'arti~
culent l'une sur lautre 3 des hauteurs variables el dans
toutes les directions, sous lous les angles possibles, au
moyen d'une mortaise de trois pouces, percée dans cha-
cune d'elles , verlicale dans 'une, horizontale dans
I'autre, cu ézard & la courbure de la lige; une pidce
commune porlant deax pivols, dirigéa & angle droit, I'un
par rapport & Pautre, sert A cetle arliculation ; les pivols
jouent dans la mortaise , mais s’y arrétent i volonlé , au
moyen d'un écrou fortement serré, Ce perlectionnement
ne remédie peut-éire pas enlitrement encore aux incon-
vénienls que je reconnais moi-méme & mon forceps; mais
il peut metire sur la voie quelques praticiens curieux
d’agrandiv le domaine de I'art, et de donner plus de cer-
tilude A cetle partie importante de la pratique obstétri-
cale. Plus adonné b I'exercice de la médecine proprement
dite qu’a celui de Ja chirurgie el des accouchements, je
nai pas assez d’'occasions pour me promellre d'arriver
moi-méme d ce but, et ¢'csl pour cela que je me décide &
livrer ces productions au public médical , tout imparfaites
qu'elles peuvent étre.
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Ezplication des figures,

Elles représentent les objets au quart de leur grandeur
naturelle.

Figure I, levier basilabe. A, son exirémité en forme
d’anse, embrassant occiput, vue de profil.

B, la méme, vue de face; G, Pextrémité en forme de
fourche, appliquée sur la base du crine, vue de profil;

D, la méme,vue de face.

Figure 1I, forceps & cuillers tournantes. A, les deux
cuillers, vues de profil.

B, l'mme d'elles, vue de face; G, anneaux, vus de
profil; D, un d’eux, vu de face; E, tige percée d’ane
mortaise horizontale , que Lraverse un des pivols coillé
de son écrou; F, tige percée d'une morlaise verticale
non-visible ici, ct traversée par le pivot coiflé de son
¢crou, va en place et de prolil; G, pelite pitce &
mortaise carrée, destinée & empécher I'écrou d'étre viré
par les mouvements de la lige sur le pivol; II, I'écrou;
ces deux pitees détachées sont les mémes que celles qu'on
voit en place, vis-h-vis d’elles : elles sonl yues ici un peu
oh]iqucment: I, la pitee de jointure, vue hors de place,,
offrant un de ses pivols vu a pic; lautre de profil,
comme elle est censée poscée dans Vinstrament articulé ;
J, Ia méme pitcc, vue d'avant en arviére, ou sur sa
lranche, :
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ANALYSES D’OUVRAGES.

Nouvedn traité de accouchement minuel (on conire na-
ture), réduit & sa plus grande simplicité par I'analogie
des positions diagonales de toutes les régions du tronc
feetal avee celles de l'occiput par M, Lenoxxsier, docteur
en chirurgie, professeur particulier d’accouchements,
des maladies des femmes ct des enfants, ex-professeur
d’anatomie, de physiologie, de médecine opéraloire, 2
Rennes (lle- et-Vilaine), cing livraisons in-4° avec plan-
ches : premiére livraison.

Nous n'aimons pas plus qu’un autre les exclusions et
les priviléges, mais nous avons tonjours lrouvé bon qu'on
exigeit de ccux qui se vouent a I'étude d’une de ces pro-
fessions qu’on nomme libérales, des garanties d’une ins-
truction premicre assez ¢levée. La médecine, comme
science, occupe un des premiers rangs dans la hidrarchie
des connaissances humaines ; comme prolession, ¢’est un
véritable sacerdoce quine doit pas étre confié & des mains
vulgaires, Sans doule, il n’est pas nécessaire qu’un mé-
decin parle ou ¢crive comme Bossuet ou comme Voltaire,
mais il est vraiment monstrucux qu'il ne sache pas parler
el écrire correctement sa langue, qu'il ne connaisse pas
la valeur des expressions qu'il emploie, el qu’il viole, pour
ainsi dire & chaque phrase, les régles de la grammaire,

1835, T, 1L Juillet, 5
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C’est pourlant ce qu'on rencontre dans Iouvrage de M.
Lemonnier, qui s’avise d'élre auleur, apris s'élre ingéré
d’étre professenr, J'aime A croire qu'il n’a jamais pro-
fessé que devant des sages-femmes, et qu’il n’a pas Ia
prétention d’en avoir toujours été compris.

Voici du resle en quels termes il explique le but de
son livre, dont le litre, comme on a pu le voir, est déjh
assez peu intelligible: « Ce nouvean traité, dit-il, favorise
»l'étude des ¢léves en médecine, et leur fait aplanir les
» diflicultés qui se sont présentées pav les dilférences des
» procédés opératoives conseillés pour la version pédali-
»que, dans le cas de la méme position du fostus. »

M. Lemonnier place son ccuvre sous les auspices de
M. le baron Dubois dans une dédicace ¢erile A pen pris
dans ce goiil.

Ce livre a du reste préface et introduction. L'antenr
¢numere dans la premidre « les considérations assez
» puissantes qui lengagent A faive connaitre les divers pré-
» ceples de la version par les pieds, pour venir au secours
sel méme conserver la vie de plusicurs épouses chéries,
»de meres de famille bien précieuses, el d’enlants souvent
suniques et bien désirés, »

«L’accouchement manuel, dit-il un peu plus loin, est
» le premier sujet de cet art qui doit fixer notre attention,
» parce qu’il est souvent mis en pratique, lrop mauvaise
» quelquelois, et qu'en I'exécutant avec mdéthode fondée
#sur de bons principes, elc. »

Yoicicomment commence Uintroduction : « Tandis que
» Lous les auleurs seront aussi partagés sur les positions de
»Uenfant, surlout Jorsqu'il présenle une des régions du
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» trone, I'accoucheur sera toujours dans la plus grande
» obscurilé, ele.; il, elc.n

Nous nous en liendrons & ces échantillons de la ma-
nidre d'éerire de I'auteur. Au reste, s'il n’est pas plus clair
et plus correct, ce n'est pas le désiv qui lui a mangué,
11 le témoigne assez hautement dans l'exclamation sui-
vante : & Puissent mes faibles efforts dans la rédaction,
»me faive développer ces préceptes avec autant de nelleté
vt de précision que ce sujel imporlant 'exige pour l'in-
»Lérét de la société, et prouver authentiquement tous les
savantages que j'en ai retirés dans ma pratique! »

On nous objeclera sans doute, et 'anteur tout le pre-
mier, que les mots et le style importent peu, si les pré-
ceptes renfermés dans le livre sont bons et uliles. Mais
nous répondrons qu’il importe beaucoup que dans un
livre de science on ne donne pas des ¢nigmes & deviner
au lecteur, et qu'on ne le force pas & chercher, [t-ce la
meilleure doctrine du monde, dans un labyrinthe de
phrases barbares et inintelligibles, Car nous avouons que,
sans le secours des planches, il nous cit é1é impossible
en plusicurs endroils de saisir la pensée de lauteur.

Puis donc que nous en sommes venus & bout, nous le
croyons du moins, nous allons nous efforcer d’en offvie
un résumé, pour épargner aux autres la peine dont nous
nous sommes plainls nous-mémes, mais surlout parce
que les préceples établis par M. Lemonnier nous parais-
senl bons et utiles, et simplifient réellement, & notre avis,
Ja théorie des manceuvres de la version pédalique, Nous
lui prouverons du moins que si nous 'avons Lrailé sévére-
ment sons le rapport du style, nous lui rendons justice
sur le fonds, sans lui dissimuler notre vil regret qu'il n’ait

9y
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pas confi¢ d d’anlres mains la rédaction de sa doctrine,

Quelle que soit la partie de l'ovoide feetal qui se pré-
sente au détroit abdominal, M. Lemonnier pense que la
plus grande longueur de la région du feetus quitend &
s'engager, est loujours dirigée dans le sens des diamétres
obliques du bassin, et par conséquent il rejelte les présen-
talions directes suivant les diamdtres bi-iliaque et sacro-
pubien, décrites dans presque tous les traités d’accouche-
ments, et que les auleurs ont admises plutdt sur des
présomplions théoriques de possibilité, que sur des ohscr-
valions pratiques, La convexilé et la courbure des vert-
bres lombuires ctla saillic de 'angle sacro-vertébral lui pa-
raissent des obslacles & peu prés insurmontables, & ce que
les surfaces convexes du feelus puissent resler en rapport
avec la région vertébrale moyenne de la mére, et ne pas
prendre de préférence la divection des diamtires obliques
du bassin.

C’est sur cetle idée fondamentale qu'est basde sa théo-
ric de la réduction & un pelit nombre, des positions si
multipliées du fewtus, et des maneuyres de la version par
les picds.

Pour donner une idée plus exacte des rapports de Lout
Iovoide feetal avec la c:n'iié.pclvi-abdcminalc dela mére,
M. Lemonnier suppose que les deux lignes formant les
diamétres obliques du détroit supéricur seraient douées
d’une sorte d’élasticilé qui leur permettrait de s'élever
dans 'abdomen, et d’y former deux courbes allongées
conservant lear point de départ aux cavilés cotyloides et
aux symphyses sacro-iliaques, et venant s’entrecroiser
i la hauleur de ombilic de la femme, en suivant I'axe
du déteoit supérieur du bassin.
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Chacune de ces lignes partagées en deux au point
d'interseclion correspond i la région dorsale moyenne
de I'enfant dans les qualre présentations de 1'occiput, et
indique en méme temps le trajel qu'on doit lui faire par-
courir dans I'opération de la version.

Cette correspondance n'est pourlant pas tellement
exacle que la lizne vertébrale de I'enfant ne puisse dévier
un peu  droile ou i gauche de celle courbe géomdlrique,

Pour donner une idée de I'espace dans lequel peut s'o-
pérer celle déviation, M. Lemonnier a supposé T'uléras
lui-méme partagé en qualre segmenlts par deax courhes
pareilles et qui, s’entrecroisant également au sommet de
la matrice, auraient pour point de départ extrémité des
diamelres bi-iliaque et sacro-pubien. C'est toujours le
long d’une bande plus ou moins rapprochée de la parlie
moyenne de ces quatre branches, qu'on doit rencontrer
la ligne vertébrale de I'enfant.

Ces principes posés, il ne s’agissait plus que d'élablir
I’analogie des présentations des diverses parties du [wetus,
de les rapporter toutes aux positions diagonales de la ré-
gion dorsale.

Prenant pour type et point de départ les qualre posi-
tions diagonales de Vocciput, il est facile de remarquer
que dans la position occipito-cotyloidienne gauche, le dos
répond au segment ulérin antéricur gauche; il répond au
segment ulérin antérieur droil dans la position occipito-
colyloidienne droite, au segment utérin postérieur droit
dans la posilion occipito-sacro-iliaque droile, enfin au
segment uldrin postérieur gauche dans la position occi-
pilo-sacro-iliague gauche.

On pourrait dong désigner ces qualre positiens de l'oc-
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ciput sous les nouvelles dénominations de présentation :
1* dorso-antérieure gauche. 2° Dorso-antéricure droile.
3 Dorso-postérvicure gauche, 4° Dorso-postérieure droite.
Ces dénominations ont I'avantage de désigner les rap-
porls des quatre plans du trone ficlal avec les quatre
segments diagonaux de I'utérus, en méme {emps qu’elles
indiquent les positions de l'occiput au détroit abdominal.

Ces prémisses une fois adoptées, on va voir combien il
sera facile d’élablic une analogie complite entre les preé-
sentations de toutes les régions des quatre plans du trone
fwial, et les quatre posilions diagonales de I'occipul.

Commencons par la premitre position, I'occipito-coty-
loidicnne gauche des auteurs.

Dans cette position, le dos, comme nous venons de le
voir, répond an segment ulérin anlérieur gauche de la
matrice; les régions du plan anléricur du trone, ¢'est-d-
dire la poitrine et le bas ventre de Venfant correspondent
au segment ulérin postéricur droit; le e¢bté droit, on plan
latéral droit de I'enfant,regarde le segment antérieur droil;
enfin le colé gauche, ou plan latéral gauche de l'enfant,
regarde le segment postéricur gauche de la matrice. Eh
bien, ces rapports des plans du corps de I'enfant avee les
segments de la matrice, restant absolument les mémes,
Loutes les régions des quatre plans du corps de I'enfant
peuvent se présenter au déiroit supéricur. Si la nuque ou
la partie supérieure du dos se présente, la Léle sera placée
au-dessus de la symphyse sacro-iliaque droite; ellesera an
contraire an-dessvs de la cavité cotyloide gauche, si ¢’est
la gorgs ou le thorax de I'enfant qui se présente. Dans la
présentation dubras droit, la téte répondra & la symphyse
sacro-iliaque gauche, tandis qu'elle sera en rapport avee
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la symphyse sacro-iliaque droite, dans la présentation du
bras gauche. — Un simple coup d'eil sur les planches
dont M. Lemonnier a enrichi son ouvrage fait sentir im-
médiatement analogie, je dirais presque lidentité de ces
diverses positions. En sorle que, pour les réonir dans le
méme groupe, il les appelle dunom commun de dorso-
aniérieures ganches, et que pour distinguer seulement la
partie qui se présente an déiroit abdominal, il ajoule A
celte dénominalion le nom de celte partie, ainsi: dorso-
antérienre ganche de l'occiput, de la nuque, du dos, dela
gorge, de la poitrine, du bras droit, da bras gauche, clc.

Cette analogie bien élablic entre ces diverses présen-
tations, le choix de la main pour la version n’est plus em-
barrassant, 11 est évident que, pour toutes les positions
dorso-antérieures gauches, on devra loujours inlroduire
la main gauche dans la matrice & la recherche des pieds.
Il ¥ a bien selon la région qni se présente quelques modi-
fications dans la manceuvre, mais M. Lemonnier se réserve
de les foire connaitre dans les liveaisons subséquentes de
son livre.

Ce qui vient d’étre fait pour la position diagonale gau-
che de I'occiput, s’applique facilement aux trois autres :
dorso-antérieure droite, dorso-postérieure gauche, dorso-
postérienre droite. Nous n'entrerons pas dans le dévelop-
pement de ces analogies, nous renveyons au livee el sur-
tout aux planches qui les font comprendre tout de suite.
(Quant aux principes de la version, on voit aussi tout de
suite que dans la deuxidme position diagonale, ou dorso-
antéricure droite, ¢’est la main droite qu’il faut intreduire,
ainsi que dans la troisitme ou dorso-postéricure droile;
enfin dans la quatritme, ou dorso-posléricure gaue he, ¢'est
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comme dans la premitre position, la main gauche qui
doit opérer la version,

En résumé, la main gauche pour les premiére et qua-
tritme positions, la main droeite pour les seconde et troi-
sitme; saulune exceplion qui sera traitée plus tard pour
les présentations des bras oii la téle se trouve au-devant
el an-dessus des symphyses sacro-iliaques.

Si l'on ajoute i ces premiers préeeples sur la version
par les pieds, un chapitre relatif & la version céphalique,
qu’h tort, suivant M. Lemonnier, quelques accoucheurs
de notre temps ont voulu faive revivre, et qui n’est lout
au plus applicable qu'a un fort pelit nombre de cas, on
aura le tablean exact de ce que contient cetle premiére
livraison. Nous désirons vivement que les aulres se suc-
cédent avec rapidilé pour micux juger le développement
complet d’une théorie qui nons parait jusqu’ici oflvir une
grande simplicité, Nous enguageons bien sinctrement I'au-
teur & soumetlre sa rédaction i la censure de quelques
amis. Il est surlont important d’étre clair, quand on a de
bonnes choses a dire. Il y va d’ailleors du succes du livre,
el nous scrions fiché qu'il n'en eal pas. Nous répélons
nos éloges sur les plgnches, ¢’est un tableau qui parle aux
yeux un langage clair et précis. Glest la meilleure com-
pensalion du texlte. Conpy.
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REVUE ANALYTIQUE ET CRITIQUE DES JOURNAUX DE
MEDECINE FRANCALS,

Emanations putrides. — Procédé pour teindre les che-
veux ennotr, — Traitement des tumeurs érecttles par
une sorte d’acupuneture. — Sur le virus des mala-
dies charbonneuses et les moyens de le neutraliser. —
Othorrée, carie du rocher et arachnitis.

Annales d’Hlygicne publ, et de Médecine legale.
(Avril 1835.)

1. — Emanations pulrides. — Nous avons cu déjd plusicurs
fois 'occasion d'entretenir nos lecleurs des résullats impor-
tants et en opposition avee les idées les plus répandues,
non-seulement dans le vulgaive,mais encore parmi les hom-
mes de l'art, auxquels M. Parent- Duchitelel est arrivé ,
apriés de luborieuses expériences sur les chantiers d'éearris-
sage, sur le ronissage du chanvre, sur les émanalions des
marais, ete (1) I parait que ees résullals sont restés
comme non avenus pour un certain nombre de médecins
qui conlinuent de faive ehorns avee I'iguor.’m'cc pepulaire,
et auxquels M. Parent reproche avee raison, dans nn nou-
veau travail inséré dans le cahier Qavril des Annales, non
pas précisément d'élre restés dlrangers aux progrés de la
science et de Vindustrie, mais de s’¢lre permis de douner
leur avis sur des spécialilés qu’ils n’avaient point éludides.

Fort d’une expérience gqui date d'une quinzaine d'années,

(1) Consuller notamment le tome IV (1832) & la page 260, ¢t le
tome 11 (1834) & la pape 256, dela Revwe medicale.
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rauteur aflirme hardiment que, quelle que soit horreur
des chantiers d’écarrissage de Paris, et malgré intensité
des gaz putrides et des émanations infectes qui s’en déga-
genl, ces chanliers ne nuisent pas 4 la santé de ceux qui
respirent habituellement les vapeurs qu’ils fournissent. A
plus forte raison, M. Parent-Duchilelet se croil-il autorisé a
conclure & Vinnocuité d'un ¢tablissement nouvean dans
lequel,, & laide de proeédés partienliers, les émanalions
putrides seronl prévenues ou détruites. Ces proctédés con-
sistent, d'une part, & faire cuire & la vapeur les cadayres
des animaux coupés par morceaux (la peau cnlevée, et le
sang recucilli avee soin ), et réanis dans une caisse de fer
avee le sang et les issues, puis & réduire en fowrteans impu-
trescibles, au moyen de la presse hydraulique, les chairs
sépartes des os par la eoclion ; ety d'autre part, i condnire
dans le foyer, pour y étre brilées, toules les émanalions
qui pourraient se dégager. Les chantiers d'¢earrissage ac-
tucls causent & enx seuls environ la moitié des ¢émanalions
infectes que dégage la voirie de Montfaucon ; leur suppres-
sion jointe & Papplication en grand des procédés de désin-
fection des malitres deales que nous avons signalés dans
le tome IIT de la Revae (1853),p. 433, aménera enfin la ces-
sation des désagréments et des plaintes dont la voirie est la
source depuis un si grand nombre d’années pour plusicurs
quartiers importants de la capitale el de ses environs. On
sait d'aillears anjourd'hui que la poadre désinfectante, propo-
séc par les industriels qui ont entrepris la désinfection en
grand, est un charbon animalisé dont le prix est fort mo-
digue (1).

(1) M. Balmen fabrique le eharbon désinfectant, en caleinant
dans des eylindres de fonle, la vase ow boue provenant du dépit
des riviéres, élangs on fossés. Elle renferme naturcllement assez de
maligre organique pour fournir une poudre noire absorbante et dés-
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15. — Procédé pour teindre les cheveux en noir.— Un méde-
cin pourrail &élre consultd sur la question de savoir'si tel on
tel cosmétique est susceplible de nuire ou peat élre em-
ployé sans danger : sous ce rapport nous croyons pouvoeir
nous permetire de plicer sous les yeux de nos lectenrs ex-
trait suivant d'un mémoire de M. Orfila sur les cheven.

On a vendu sous le nom de mélainocome un cosmétique
qui teint trés-bien les cheveux, mais qui offre Vinconvé-
nient grave de tacker les doigts, le linge, ete., méme plu-
sieurs jours aprés son applicalion. On le prépare en tritu-
rant pendant deax heures, jusqu’i ce que la masse soit de-
venue homogéne, un mélange de charbon, provenant de
deux forts bouchons de bouleille, et de trois gros de pom-
made ordinaire, Mais on obtignt des résultats beaucoup plus
salisfaisants du procédé suivant : on délaye dans une quan-
tité d’can sullisanle pour avoir une bonillie claire, vn mé-
lange exactement fait de trois parties de litharge, trois de
craic et deux trois quarls de chaux vive hydratée ( récem=
ment Eleinte ), le tout parfaitement broyé. On se frolle la
Léte avec cetle bouillie jusqua ce que tous les cheveux en
soient imprégnés, puis on recouvre le tout d'un papier
brouillard bien mouillé : on applique sur ce papier un
serre-Léle en loile cirée, qui a pour but de conscrver 'hu-
midilé, et on recouvre celui-ci d'un linge on foulard. Lors-

infeclante au degré convenable. Le charbon ainsi préparé est sou-
mis & une pulvérisalion ou mouture qui s’exécute i Grenelle an
moyen de cylindres cannelés. La poudre étant blulée est propre a
la désinfection, Celle-ci s'elfcclue, sur les malibres [éeales, par
exemple, en mélant un heclolitre de pondre avee un heclolitre de
matidre fécale. Dis que le mélange est effectué, toute odeur fétide
disparail, el 'on ne sent plus que Vodeur franche de ammoniague
causlique.
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que Lrois ou qualre heures se sont écounlées, et que les che-
veux sonl noirs, on s¢ frotte la téte ’abord avee du vinai-
gre élendu d’eaun, pour dissoudre la chaux et oxyde de
plomb, qui sans eela resteraient attachés aux cheveux,
puis avec un jaune d'ceuf. Cette méthode, assez [réquem-
ment employée, loin d'élre nuisible, parait jouir de Mavan-
tage de rendre la chevelure plus touflue.

Bl

Archives générales de médecine (Mai 1835).

— Olservations relatives & divers proeédés opéraloives em-
Ployés contre les tumenrs érectiles ; par F. Littesmaxp, profes-
scur & Montpellier. — Ces observations sont suivies d'un
résumdé qui donnera i nos lectenrs une idée tris-juste des
résultats auquels 'auteur a été amené aprés diverses ten-
tatives,

« Jai rapporlé dans 'ordre de leur suceession les faits
gui m'ont conduit & réfléchic sur la nature et 12 traitement
des tissus érectiles accidentels, afin qu'on pat juger par
quelles transitions j'étais arcivé & L théerie la plos simple
ct la plus sure de la gudrison des maladies que consli-
tuent ces tissus. Dans le premier fait qui s’est présenté i
moi, j"ai remarqué que des lssns déja envahis par Vexlen-
sion d'one tumenr fongueuse s'élaient réunis sans la moin-
dre difficulté,

o Dans le second cas, Pablation était impossible ; jai
¢été conduit & penser que la division ’une tumeur érectile
pouvait élee suivie d'une réunion immédiale , aussi bien
que celle des lissus de méme nature qui existent & état
normal, ¢t que la cicatrice qui en serait le résultat produi-
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rait les mémes effels que dans les corps caverneux et le lissu
spongicux de I'urdtre.

« L'expérience a pleinement confirmé celte théorie; et
dans les opéralions pratiquées ensuite au voisinage de la
cicalrice, le sang suinta lentement et en petile quantité du
lambeau qui tenait & la cicatrice, tandis que de Pautre il
jaillit avee impcluosité. Des aiguilles qui avaient traversé
le cartilage des ailes du nez ne purent pénétrer dans la
cicalrice et se lovdirenl. Javais donc oblenu le résultat
que je m’¢lais propost, puisque javais délerminé la forma-
tion de cloisons trés-dures au milieu du réseau vasculaire
dout je voulais empécher la communicaljon.

« Mais, I'examen allenlif de ce qui s'élait passé me
prouva gue les aiguilles, employdes comme moyen de réu-
nion , avaicnl contribué pour beaucoup & la guérison par
I'inflammation qu'elles avaient provojuée sur leur trajet
et par les indurations qui en avaient ¢l¢ la conséquence.

« Dans le troisitme fait, Linfluence des aiguilles sur la
transformalion du tissu érectile en tissu fibreux a été cn-
core plus évidente.

o J'ai é1é par 14 conduit & les employer seules dans le
dernier cas ol Pineision edit do étre trés-étendae el aurait
compromis la fréle existence de la petite malade. Son ex-
tr¢me sensibilité m'engagea ¢galement & ne les appli-
quer que successivement & diverses parlies de la tumeur,
et le résullat a ¢1¢ le méme. De plus, il est arrivé gne la
partie centrale, ayant participé & linflammalion des par-
ties voisines, s'est transformée comme les aulres én lissu
fibreux , quoiqu'clle n'ait pas ¢lé traversée par des ai-
guilles.

o 1l résulie de lous ces faits, que Uinflammation aigné
des tissus drectiles accidentels, par quelque eause gu'elle
soit provoquée, suflit pour ¢n amener la gudrison,
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o Dans mes Recherches sur les maladies du cervenuy j'ai mon-
tré que lindaration élait le dernier terme des altérations
produiles par Pinflammalion, comme le ramollissement en
est le premier degré. J'ai fait voir ¢galement que les pro-
duils morbides partageaicnt les propri¢iés des lissus qui
leur ressemblent & I'état normal , ele.»

Bref, M. Lallemand a fini par reconnaitre que I'on pou-
vait fort bien obtenir la guérison des tumeurs ¢rectiles par
I'introduction d'épiugles ordinaires , laiss¢es en place pen-
dant sept & huit jours environ. On courbe les extrémilés
peintues des épingles avee des pinces , ou méme on les
coupe avee des ciseaux.

Journal de médecine pratique de la Société royale
de Bordeauwsx (Mai 1835).

I.— Quelgues sapériences swr le virns dans les maladies char-
bonneuses o et sur les moyens de le newtraliser, par M. Mau-
courty D). M, — Parmi ces expériences, nous choisissons
les suivanles, comme ¢lant les plus remarguables cl les
plus concluantes ; nous laissons parler Pauteur:

« Sizieme experience. — Avant la mort de l'animal laisant
le sujet de la cinguiéme expérience (animal atleint dn
charbon par suile de l'inoculation du virus charbonneux),
la tumeur fut ouverte ; jexprimai une cerlaine quantité de
liguide virulent. Je rasai la laine d’un agneau de cing mois
des deux cotds du cou etsur un diamétre de deux ponces.
Je pratiquai des deux cdlés une ponetion avee une lancetle
i abeds; Vinstrument pénétra dans le tissu cellulaive sous-
culané; da edlé gauche je versai dans la plaie Lrois goulles
de liquide exprimé de la tomewr charbonncuse et trois
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goulles de chlorure d'oxide de sodium. Tes bords de la
plaie farent maintenus rapprochés par une petite bande
de [Ii;u:h}'!un. Du ¢6lé droit, méme opéralion, i ]'cxccpliun
du chlorure qui ne fut pas ajouté. Le troisitme jour, il
existait une tumeunr charbonneuse du edlé droit ; a gauche,
la plaic s"¢était cicalrisée par premiére intention. »

o Newvidme el diziéme Expériences. — Denx heures avant
sa mort, je lirai une once de sang 4 un agnean attagué
du charbon; le sa ng ful injecté dans la veine jugunlaire d’un
aulre agnean. Immédialement aprés animal ful rés-agilé,
il urinad plusieurs reprises; quelque temps aprés, il devint
tremblant et se eoucha; la respiration élait diflicile, le ven-
tre tendu. L'animal mourut sept heures aprés Uinjection ;
le poumon gauche , le foie, la rate élaient parsemés d’ec-
chymoses. On trouva dans Uintestin beaucoup de gaz el de
malitéres noiritres el fétides ; le cadavre passa rapidement
al'état de pulréfaction. — Une once de sang tiré au méme
animal , ful injectée dans la veine jugulaire d'on veau. On
avait fait traverser ce sang pendant trois minnles par un
courant de chlore gazeux. L'animal cul aussitol dassez for-
tes angoisses; dans la journée, il refusa loule nourriture.
Les conjonclives élaient rouges,les battements de pouls as-
sez irréguliers. Le lendemain matin f'animal était micux,
il marchait en chaneelant et buvait beaucoup; il fut teés-
altéré pendant quelques jours quisuffirest pourleremettre.
Le dixitme jour, on injecta de Pautre edté da sang (Irois-
fuarts d’once ) provenant d'un cheval charbonneux; on ne
'avail soumis en ancune maniére i I'action du chlore. Aus-
sit0L I'injection, trouble de la cirenlation, déjections alvi-
nes fréquentes; deux heures apriés, animal parvait teés-
aballu : on ouvre de nooveau la veine, on laisse couler
cuviron une once el demic de sang, et trois-guarls d'once
de chlorure sont injeetdés. Le veau parait accablé ; on sent
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des soubresaunts dans les tendons. Dans Ia nuit se déclara
une diarrhée fétide ; le lendemain, micuxsensible ; le troi-
sieme jour, 'animal commence & manger; huit jours aprés,
il ne restait que de la faiblesse et une extréme maigrenr. »

1. — Qtorrhée purulente avec caric da rocher. drachnitis et
.*i-r.'map.tysfs; par M. E. Degranges, D. M. P.—Encore que les
observateurs aient déja publié un bon nombre de fails ana-
logues & celui recneilli par M. Degranges, nous ne croyons
pas inulile de reproduire quelques fragments de cetle ob-
servation : — Dans son enfance, M. I..... avait é1¢ affecié
d'une otite du ¢dté ganche, qui s'était convertie en olor-
rhiée purulente et avait amend abolition de 'ouic.Pendant
un grand nombre d'années, les incommaodilés du malade se
réduisirent i un ¢eoulement sanieux par Uoreille, & des don-
leurs profondes dans la région temporale du edlé gauche,
qui revenaient deloin en loin. 1l est important de noter que
cesdouleurs temporales étaient d'autant plus violentes, que
Iécoulement élait moins abondant, et vice versi. Quelque-
fois, un vomissement de maliéres mucoso-puralenles ve-
nail s'ajouler dces sympldmes, ¢t semblait metlreun terme
i leur duréde. Le malade rvestait alors, ayant pour incommo-
dit¢ seule 'écoulement de Uoreille. Tous les matins il en=
levait de celte oreille le pus qui sy élait ramassé pendant
la nuit ; il fumait, se riogail & plusicurs reprises la bouche,
afin de faire disparaitre une savewr fade ot nausdabonde gu'il res-
senfa t au fond du gesier; el aprts cela il ne songeait plus,
pour ainsi dive, d lenvemi qui vivait avee {ei. Mais bien plas,
loin ’adopter un genre de vie propre 4 amrener la guérison
de son mal, R..... selivrail an contraire & des excis capa-
bles d’altérer une santé excellente. Tl ne se nourrissait que
de mets les plus excitants, et par leue nature el par les con-
diments quon y ajoutait. Ainsi, les ragodts forlement épi=
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eés, les poissons conservés dans le-sel, et enfin toules les
viandes salées et houcandes. Il faisail un usage immodéré
de boissons vineuses ¢t aleooliques ; oulre le vin qu’il bu-
vail copicusement & ses repas, il prenait encore, dansle cou-
rant de la journée, plusicurs petils verres de forle eaun-de-
vie on d’autres ligueurs. Il faut ajonter i tout cela qu’'il
s'était trés-adonné aux plaisirs vénériens et que par suile
de ces plaisirs, il avait été foreé de se soumellre plusieurs
fois & des traitements mercuricls complets. Tel était a-peu-
prés le régime de vie que suivait R....., méme aux époques
ol ses douleurs de téle se réveillaient.

& Le 15 du mois d’aoht 1825 (M. K. était alors dgé de qua-
rante et quelques années), des symplomes fébriles violents
succédérent A plusienrs jours de malaise et de soullrance ;
ils privent d’abord la forme rémiltente, avee lendance &
I'assoupissement dans la rémission : bientdt tous les symp-
tomes d'une arachnitis aigoé se manifestérent,.....; M. .
succomba aprés quarante-neuf jours de maladie. A I'an-
topsie , on trouva la pie-mére rouge et gorgée de sang , I'a-
rachnoide injectée et dpaissie dans le point coprespondant
& la partie supéricure el antéricure du lobe droit du cer-
veau, le rocher de 'os temporal gauche profondément ca-
ri¢, avec décollement de la dare-mére, mais sans commu-
nication du foyer avec la cavité du crine, elg.»

LITTERATURE MEDICALE ETRANGERE.

ANALYSES D'OUVRACES.

Klinisches Jalrbuch des lanfenden Jahrzehends , ¢le. (Annuaire
clinique, renfermant 'exposé des modes de traitement
1885, T, 111, Jaillee, o
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et des procédés opératoires découverls depuis 18253 par
le docteny Txxa pe SarespicH. In-82 Vienne, 1835.)

11 existe des homumes douds d'une capacilé de travail,
d'une fucilité de production faile pour élonner. En Alle-
magne ces hommes sont plus communs qu’en France , mais
nous nousen vengeons en complant sur vos doigls les
fautes de leurs ouvrages que nous qualifions d'indigestes,et
que nous {létrissons de nom de compilations,mot banal qui
n'est une injure que lovsqu'il sapplique & des recueils mal
faits, Les hommes qui travaillent sur des livees sont tous
des compilaleurs ; et je ne sais pas de quel droit I'on mé-
priserait un ouvrier lnborieux dans le champ de la science,
pavee qu'il cherche & dresser Uinvenlaire de nos richesses ,
alin gque chaeun puisse voir ce qui reste & faive, et s'éviter
ainsi des travanx inwtiles: dans une carritre déji épuiste.
Cerles, un lel compilatenr rend plus de services qae eelui
qui vient ajouter au nombre immense des Lails observes ,
son pelit fait a lni & peine éclos, nu, isolé, sans lien, sans
connexion g sans . conséguence, et qui mourrait inconnu
dans les colonnes d'une fewille périodigque, siun homme
palicnt ne le recueillait, ne lai donnait. une valeur en ls
raltachant & d’autres, quitle conficment et Pélayent, ou
lui prétent en Vinfirmant une foree négative. Cet homme
qui sauve ce fail, qui adople, qui le met en lumitre, goi’
le rend utile, quilui donne ung seconde fois 'existence ,
cct homme c¢'est le compilateur, Il vend le méme service
ddes milliers d'observations, de théories, de méthodes
thérapeatiques, de procédds opéraloives qui sans lui res-
teraient oublids. Les excellentes traditions de lacadémie
de chirurgie seraient-elles aussi populaires sans M. Boyer?
N'est pas d’aillenrs érudit qui veat : vous qui dédaignez le
compilatcur, combien de langues savez-vous? Lisez-vous
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les livres el les journanx frangais, anglais, allemands,
italiens, brésiliens , espagnols, suédois et danois? le com-
pilateur les lit, il les compulse, il fait ce que vous n'auricz
ni le pouvoir, ni le temps, ni le courage de faire. Soyez
donc reconnaissant envers lui, inclinez vous devant celte
snpériorité . car c'en est unc, et avouez qu'il n'y a pas de
raison pour que 'observation directe des fails constitue
une aristoeratic dans la république des sciences ou des
lettres ; le doctenr Rinna est un de ces hommes indispen-
sables & avancement des connaissances humaines. En 1835
il publie un réperioire, général des méthodes thérapeuti-
ques ( que la Reewe a annonced ), en deux volumes in-8° de
Goo pages chacun. En 1834 nous voyons paraitre I'ouvrage
dont le lilre est en téte de cet arlicle. L'auteur a rang
toutes les maladies par ovdre alphabétique, et il indique
pour chacune d'clles les trailements nouveaux qui ont ¢ig
indiqués pour la gnérir. ' De manitre qu'on peut d’un seul
coup d’wil serendre compte des conguéles récentes dela theé-
rapeutique.Donnons un exemple, prisau hasawl, le pied-bot.

Rob-Watt fait faive en fer-blane une forme de la jambe
el du pied & 1I'élat sain, qui esl ouverle en avant et y ren-
ferme le pied et la jambe malade. (Journal physico-médical ,
novembre 1801.)

Gocepel emploie une semelle inflexible avee une lan-
guette appliqudée le long du lendon d’Achille; on assnjettit
le tout avee des covrroies. (Goepel, de Talipeditus varis a
talgis eornm qae curd.)

Thal fait attacher an soulier du pied malade Pextrémité
d'une courroie large d'un pouce ct demi, an point corres-
pondant & la partie postéricure de l'os du métacarpe du
gros orteil ; antre extrémité & la partie externe du calca-

G,
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néum; cetle courroie vient se fixer au moyen d’anires
courroiesdune ceinture soulenue par des bretelles. (Gerson
Magazin der anol. litieral, 1831.)

D’Ivernois employait dans son institnt orthopédigue
Yappareil snivant. Une semelle carrée , en bois . repose sur
deux rebords avancés dont Ja hauteur diminue d’avant en
arriere. Du bord externe et postéricur de la semelle, s'é-
léve un crochet en fer garni de coussins ca dedans, et en
dehors d'un systéme de conrroies desting A attacherle pied
sur la semelle. De ce crochet s'éléve une barre de fer qui
moule le long de la jambe et se fixe aw genon par une
courroie. Lorsque la gudérison s'avance, on remplace cet
appareil par un brodequin garni en dehors d'vne lame de
fer, recourbée au niveau de la plante du pied et cousue
enire les deux semelles. (Meissner, Encyclopidie dis connais=
sances médicales y 1850.)

Strohmeyer coupe le tendon d’Achille & 'imitation de
M. Delpech, mais seulement dans le cas ol les appareils
i extension ne réussissent pas; il est bon d’appliquer 'ap=
pareil quelques semaines avant la section, afin de pré-
parer le pied & prendre une bonne poeition’; et appareil
consisle en une allelle en bois qui présente une ¢ehancrure
correspondant au lalon, et se lermine ainsi par denx ex-
trémités sur lesquelles on peut faive monter et descendre
mne semelle en bois; les choses sont disposées de fagon
gu'on incline A volont¢ la semelle latéralement. On allache
sur cet appareil le pied el la jambe au moyen d’un sysliéme
de conrroics, et I'on peul dorner ensuite i Ia semelle
loutes les inclinaisons imaginables, dans lous les sens
possibles, inclinaison latérale, verticale , horizontale , ele.
(Friederich Swnmarium , ete., 1833.)

Bryan indigue un procédé fort simple. On enveloppe le
pied au moyen d'une bande méthodiquement appliquée,
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puis on place an-dessous du pied une semelle qui lient &
un élrier. Celui-ci se trouve trés-incliné en dehors i causc de
la courburedu pied en dedans; mais an moyen d’une cour-
roie on le rapproche de la jambe, et de celle manidre on
redresse peu & peu le pied, jusqu ce qu'il ait repris une
position parfailement lorizontale. ( Zhe Lancet , 1833, )

Millet a laisst: de e61é dans le soulicr de Venel, les cous-
sins croisés qui compriment donloureusement le tendon
d'Achille, et prolongé lattelle de d'Ivernois. ( Behrend,
algem. vépert, der méd. chir. journ. 1834.)

Jene prétends pas que d'aprés cesindicalions suecineles,
on puisse se décider poar une de ces méthodes; mais an
moins on sail ol recourir pour avoir des détails plus cir-
constanciés. '

A Partiele Scarlatine, aulenr rapporle une observation
quilui est personnelle et qui mérite d'élee reproduite. Une
jeune fille de sept ans, de Mariazell en Styrie, avait éé
affectée de scarvlatine ; mais I'éruption avait dispara trés-
rapidement, la fitvre existait toujours, le médecin de la
malade lui donnait des sudorifiques dans Uespoic de faire
repardaitre les sympldmes de la peau, mais en vaing les
forces déclinaient rapidement, et le médecin déclara la
malade en danger; le pouls & peine sensible, la palenr
morlelle des joues, des mouvements convulsifs accompa-
gnés d'une insensibilité complile, ne justifiaient quetrop ce
proguostic ; les parents faisaient sonner la cloche des morts
suivanl 'usage du pays, et avaient placé un cierge béni
entre les mains de la mourante. C'est dans ce moment
que M. Rinna fut appelé ; I'état de la malade élait le sni-
vant. Pean chaude et séche, pouls filiforme, dur, mais ¢gal
el sans intermittence; la pupille sans contractilité,le regard
fixe, la respivation abdominaleet lente,le ventre météorisd;
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les urines qui s'¢eoulent involontaivement, et les pieds qui
devenaient [roids. La malade était perdue ; en désespoiv de
cause, le médecin eut Pidée d’employer le froid ; la mére
alla chercher de la neige, labdomen en ful couvert dans
I'épaissenr de deux pouces; et I'on cut soin de la rempla-
cer dis qu'elle élait fondue ; on continua ainsi jusqua ce
que Uenfant témoignit par des sons presque inarticulés
de la deulenr qu'il épronvait; alors M. Rinna fit enlever Ia
neige et ordonna la teinture d'absinthe ; Lrois heares aprl':sla
malade était converte de sueur, le pouls s’était relevé, le
venlire u’élait plus balonné, les yeux ¢taient brillanis, et la
malade répondait aux questions gui lui élaient adressées,
La convalescence commenga peu de jours apris, et une
desquammation abondante confirma les soupgons d'une
scarlaline réperculée. Au bout d'un mois la guérison fut
compléle. Manrixs,

SOCIETES SAVANTES,

INSTITUT DE FRANCE.

ACADEMIE DES SCIENCES.
(Juin 1835.)

Céua.‘mgs de Zostera. — Cure des hernies. — Bassins en
[il de laiton, — Peste d'Ezyple. — Election Breton-
neaw, — Hernies, procédé Gerdy, — Organisation de
Uépiderme. — Election Tréviranus, — Amputation
de la mdchoire infériewre. — Dissolution des calculs
par une action dectro-chimique, — Désarticulation de
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la cuisse. — Chaleur animale appréeiée par le mudi-
plicateur. — Sondes & pas de vis, — Jambes artifi-
cielles. — Nvralgies urétrales.

Sfaxce pu 1t — Lils de zostéves marines. — M. Bory de
Saint-Yincent [iit un rapport favorable sur un mémoire de
MM. Damiens et Pasteur d'Elveilles, velatif & 'emploi des
zosléres au lien de erin, de paille et de laine pour la cons-
traclion des lits: La flexibilité, I'élasticité ct la solidild de
ces feuilles, résultat direct de la disposition organique de
lewrs fibres, leur nature un peu cornte, stehe et & pen pris
imperméable & Peaun, leur résistance & la putréfaction,
quon les lienoe loug-lemps en masération dans 'eau, on
méme dans un_ liguide teds-putrescible tel que Vurioe,
labondanee avee laquelle cos plantes eroissent sur certai-
nes eiles, et la facilité des'en procurer i pea de frais, ¢ta-
blissent la supdriorité de leur emploi sur celle des autres
subslances usilées pour la confection des malclas et aulres
ohjets de conchage, tels que le erin, la paiile, la laine, sons
le double rapport de la salubrité et de 'éeonomic. Glest
surtout sur les rivages des mers dn Novd que ces, plantes
croissent en abondance et qu'on les a d’abord appliquées
& cel wsage. M. Bory de Saint=Vincent, qui eul occasion
d'en faire lui-méme Vessai dans Uhiver de 1807 & 1808,
s'en fit un lit & son retour en France, Mais ce lit était beau-
coup muins bon gque ceux préparvés par les auteurs du mé-
meire. Dans ceax-ci la maliéve mieux préparvée est plus
¢lastique , plus mollelte , tolalement dépouillée de ee gui
Lui restait de salin et d’hygrométrigue, absolument ino-
dore, ne contraclant avcune fetidité par 'usage et promple
i sécher quand elle a été mouillée. Les eommissaives ap-
pellent Iapprobation et les encouragements de Pacadémie
sur les efforts de MM, Damiens et Pasteur pour uliliser en
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grand ces viégitaux dont les deux meilleures espéces crois-
sent abondamment sur nos cdles.

Cure radicale des hernies. — M. Larvey fait en-son nom
et celui de M. Roux un rapport défavorable sur le mémoire
de M, Gerdy relabil' & la gudrison des hernies par la sulure
de 1a pean invaginée dans le eonduit herniaire. Dans Topi-
nion du rapporieur, les hernies ne se produisent pas parce
quil y a des onverlures naturelles & abdomen, mais par-
ce (ue Ia paroi abdominale est prédisposée communément
parla faiblesse du sujet & se laisser écarler. Aussi la hernie
a-t-clle souvent licu & une assez grande distanee de I'ou-
vérture, et s¢ reproduit-elle fréquemment un pen plus loin,
lorsqu’on parvient & la gucrir dans son si¢ge primitif; d'oi
Pinutilité de l'opération chez ces derniers, aussi bien que
chez cenx qui n'auraient pas la méme prédisposition, le
simple bandage suflisant alors & la goérison. Dautres mo-
tifs doivent faire repousser lopdration de M. Gerdy; ce sont
surlonl les adhérences dansles hernies anciennes, le danger,
qlmit[n'{m dise ce chirurgien, du passage des aiguilles i
travers les parlies dont on veut obleniv Padhérence, enfin
la compression du cordon par le brayer qui peut amener
I"atrophie des leslicnles,

La méthode de M. Rattier, qui consisle i passer un séton
it travers I'annean, offre au mois antant, si ce n'est plus en-
core de dangers que le proeédé de M. Gerdy.

Bassins de laiton.— M. Mayor de Lausanne lit un mé-
moire sur les bassins avtificiels construits en fils de laiton,
pour li démonstration de Part des aceonchements (com-
missaircs, MM. Savart, Double et Breschet.).

Staxce pu 8. — M. Mayor de Lansanne éerit pour faire -

remarguer qu'on pourrait facilement appliquer a Uinstrue-
tion des jeunecs aveugles le principe des reliels en fils mé-
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talliques dont les bassins qu'il a présentés dans la derniére
séance n’¢laient qu'un exemple. On pourrait en eflet com-
poser & peu de frais des alphabets en fil de métal qui ser-
viraient & leur apprendre i lire. Ce procédé n'est en quel-
que sorle gque le dessin lindaire matérialisé. (Benvoyé a la
commission déjd nommée).

Peste d'Egypte. — M. Chervin adresse un fragment
d'une lellre éerite dun Caire, le 26 mars, par M. Clol, en
réponse a quelques questions quiil avait adressées & ce
médecin sur lorigine el le mode de propagation de la peste
qui ravage en c¢ moment I'ligyple. Celle lelire conlicnt
enlre aulres les documents saivanls :

Le nombre des mdédecins qui se trouvent tant 4 Alexan-
drie qu’an Caive ne s'¢léve pas & plus de vingt. La plupart,
grands conlagionisies, se couvrent de toile cirée, sarment
de longs bdtons, et ne voient les malades qu'h une cer-
taine distance : ils almettenl que la maladie peat se com-
muuiquer par le plus léger contaet, el ne croient pas i son
caraclére cpidémiyue ; d’antres, moins peurcux, ne s'enca-
puchonnent pas; mais évitent de toucher les malades et
leurs effets, et ne tatent le pouls quian travers d’ane feuille
de tabae ou apris aveir trempdé leurs mains dans le vi-
naigee.

La peste n'a commengé & Alexandrvie gu'en novembre.
Depuis un mois seulement elle y est trés-menrtritre el a
déja enlevé vingl mille personnes. Elle a paru an Caire
vers la fin de décembre, et n'a pris un earactire grave que
depuis une quinzaine de jours.

La plopart des médecing ' Alexandrie veulent gue la
pzste y ait été imporiée, ce qui peul étre, mais n'a pas en-
core ¢1¢ bien prouvé. Ils ne creient pas non plus & 1'épi-
démie, tandis que d’autres el nous-mémes en sopimes bien
convaineus.
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Quant i la conlagion, nous avons observé quelques faits
qui tendraient & prouver la transmission , mais combien y
en a-1-il gui ne [ncrmcimiu pas de Vadmeltre : par exem-
ple, nous sommes six médeeins qui louchons les malades,
passons plusicurs heures anprés de l_eurs lit, faisons des ou=
verlures de cor[}s ; des Gléves en médecing, des inlirmicrs,
cle., sont aussi en rapport avee les mémes malades, el jus-
qu'a ce jour pas un de nous n'a ¢été alleint.

La maladic a commencé i i't.lc:'mmil'ic, ct malgré les
communicalions libres avee Ie Caive, Rosztie et Damiclte,
la premiére de ces deax villes n'a £1¢ feappée qulan bout de
deux mois, et les deux autres n'ont pas ¢lé alleciées,

L'isolement dans intéricur des maisons n'en garantit
pas. 11 vient de mouriv & Alexandrie plusicurs Franes qui
obscrvaient Ia plus rigaurense quarantaine. La maladie s'est
meé¢me déclarée & bord de navires européens qui ¢laient
dans I'isolement le plus complet.

On_a remarqué jusqu’a présent que les classes panvres
dlaient plus alleclées que les aulres.

On ne saurait attribuer son développement A la grande
inondation ni & un mauvais systeme d'inhumation; car pen-
dant les années qui viennenl de sécouler, il y a eu aussi
de grandes innondations, el jamais les inhumalions n’ont
¢lé plus mal faites qu'en 1851 pendont la grande mortalité
du choléra.

Quant anx mesures prIs-::r: par la commission sanitaire &
Teffet de prévenie le développement de la maladie, il est
bien démonteé qu'elles n'ont fait an contraire gue le favo-
riser. Celle commission, composée ’hommes élrangers &
I'arl et conlagionistes oulrés, a soumis 4 une quarantaing
de vingl-un jours Jes bitiments venant de Smyrne ol la
peste ne régoe pas; les navires venant de Marseille sont
aussi mis en observalion, & cause du choléra gwon dit :
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exisler en celie ville, et il eurt deux cenls personnes par
jour & Alexandrie.

Flection, — M. Bretonnean de Tours est élu membre
correspondant en remplacement de M. Gilbert Blane de
Londres , décéilé.

Siaxce pv 15. — Hernies, M. Gerdy éerit gu'il afait venir
d la séanoce denx hernicux quil a guéris par sa méthode
dinvaginalion. Tl offre de les sonmelire & Pexamen de 1'A-
cadémic pour détruire 'eflfet qu'a pu produire sur eux le
rapport défavorable de M. Larrey sor son proedédd,

— Eten pour la lithotripsie. =+ M. Leroy d’Etioles pré-
senle un ¢ltan desting & sevvir de point d’appui dans la li-
tholripsie par percussion. — CGel ¢lau est construil de ma-
niére & pouvoir se préter aux diverses posilions da malade.
Trois mouvements peuvent lui étre imprimés , le mouve-
ment d'avant en arritre, I'¢lévation, el le mouvement
latéral.

Fracture de los hyoile, — Mémoire présenté par M. lo
doctenr Auberge sur une fracture de I'os hyoide obseryée
chez un homme qui depuis huit ans ¢lait portenr d'une
tumenr enkystée de la langue. (Commissaires : MM, Larrey
el Roux.* )

Organisation de Vépiderme. — Rapport de M. Blainville
sur une note de M. Guyol conlenant la description d’one
particularité observée par lui dans I'épiderme de Phomme.

En examinant la surface libre de la callosilé plantaire de
I'hiomme surun morcean préalablement desséehd, M. Guyot
put ais¢ment apercevoir ce que Eichorn a regardé comme
des pores sudaloires, et qui forment aubord des petites col-
lines qui guillochent assez régulicrement la surlace de la
callosité, des espiees de stomates évasées el disposées en
séries linéaives. Mais voulant savoir jusqu’a quel point

T Yoyez page & de ce cabier.
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celle opinion élail fondée, il eul Iidée de faire des sections
paralléles ou perpendiculaires aux sillons, et d'en exiraire
des lames fort minces. Il vit ‘alors que de chaque pore ou
ouverture semblait sortiv une espiee de vaissean qui, des-
cendant en spivale assez serrde, disparaissait dans les in-
tervalles des papilles du derme, mais sans y pénélrer, ces
gpires on hélices ne dépassant ecrlainement pas I'épaisseur
de la callosité. Il s’est en oulre assuré que celle parlicula-
rité des callosités n'existait pas dans un morcean d’épi-
derme préparé d’une maniére convenable et comparative.

Clest & ce simple fait que s¢ borne la note de M. Guyot,
et ce fait est indubitable. M, Guyot I'a fail voir clairement
aux commissaires. Mais que sont ees spirales? Avaient-elles
déja éé observées par d'autres analomistes ? se trouvent-
clles dans I"épidémie proprement dit et chez les animaux?

M. Guyol s'est abslenu de prononcer sur ces diverses
queslions. Mais en examinant des tranches fort minces de
callosité plantaire de I'homme & un grossissement plus fort
que celui employé par M. Guyot, il a semblé aux commis-
saives .i|uc ces espiees de spirales étaient des prolonge-
menls de matitre rouge, canaliformes, plutdt que de véri-
tables cananx. Toulelois on ne peut nier qu'ils commencent
ou s¢ terminent aux pores déerits de nouvean dans ces
dernicrs temps par Eichorn et M. Parkinje , sans cepen-
dant qu'il ait é1¢ possible aux commissaires 4’y introduire
un crin de cheval comme Eichorn annonce l'avoir fait.
Ces spirales diminnent graduellement de diamdtre jusqu'l
quelles disparaissent entitrement, lorsqu’elles approchent
des mamelons du derme, dans lequel clles ne pénttrent
cerlainement pas,

Mainlenant cetle disposition organique n'exisle-t-elle
que chez 'homme ? Le rapporteur a examinéallentivement.
les callosités qui recouvrent les pelotes des paltes de plu-
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siurs mammiftres, les plaques iskiatiques de deux espiees
de singes de 'ancien conlinent, les chitaignes des chevanx,
la plague sternale des chameaux, Uenveloppe générale des
célacées sur la baleine et plusicurs espices de dauphins,
1l pense avoir reconnu dans loules ces parlies nne slruc-
ture fort analogue, et une sorle de disposition de poils ag-
glutinds, consliluant une couche mucoso-cornde plus ou
moins Cpaisse et décomposable artificiellement ¢t par la
macéralion en espiees de lames, Il a vu les pores consi-
dérds comme sudatoires par Eichorn et 3. Purkinje 4 la
surface des pelotes de la patte d'unc lionne ; mais il lui a
¢1¢ impossible, jusqulici da. moins, d'apercevoir quelgue
chose d'analogoe aux filamenls spiraux guni fonl le sujet
de la note de M. Guyot, Loi-méme n'a pas ¢ié plus heu-
reux dans Pexamen qu'il a fait de la peau d'un grand dau-
phin.

Quant & la question de savoir si cetle parlienlarilé si-
gonalée dans les callosilés de Uhomme par M. Guyol avait
¢1¢ observée avant lui, le rapporteur w’en fait nnl doute.
MM. Purkinje et Wendt avaient les premiers fuit eclle ob-
servation : mais comme M. Guyot n'eén avait poinl en con-
naissance, les commissaires demandent que des remercie-
ments soient adressés & M. Guyol, et qu'il soit invité a pous-
ser plus loin ses recherches en Ini recommandant de bien
prendre garde de ne pas se Jaisser entrainer au-deld des
vérilés analomiques.

Election. — M. Tréviranus est ¢la correspondant dans la
section de botanique et de physiologie végéiale.

Stance U 22, — Ampulation de la micheire infiriewre.
M. Gerdy soumel a U'examen des membres de 'académie
un homme anguel il a enlevé la machoire inféricure tout
enliére poeur une nécrose qui menacait de faive périr lo
malade par P'abondance de la suppuration. Ge cas est re-
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marquable par le peu de difformité et le peu d’altération
des fonctions de la bouche. On ne se douterait jamais & la
vue de cet homme qu’il n’a plus de mdchoive inférieure et
ne peut macher ses aliments, Il a toul I'embonpoeint de la
sanlé, crache avee facililé et paile tris-dislinctement.

Dissolution des calcals par Caction galvanique, — M. Donnet,
chirurgien en chef de PHotel-Dien de Lyon, adresse'exposé
sommaire de quelques expériences qu'il a faites sur la dis-
soluticn des calenls vésicanx.

On sait que Pacide nitvigue ou la polasse dissolvent la
plupart de ces caleuls; mais la connaissance de celle réac-
tion est vestée sams application dans la praligue, parla
difliculté de déterminer lequel de ces denx agents il faut
employer, et surtout par limpossibilité de les faire agic
dans la vessie sans enflammer ou eaultériser cet organc.
M. Bounet a en Vidée d'obvier & ces incertitudes et i ces
dangers, cn se servant de la dissolulion d'un sel neulre &
base alealine, de nitrale de potasse, par exemple, et de
soumellre le caleul plongé dans cetle dissolution & 1'aclion
d'un courant galvanigue.

« Supposons, s'est-il dit, que deux faces opposées du
caleul soient recouvaertes par des fils dont I'un communigue
avee le pdle positify Iantre avee le pdle négalif de la pile,
le nifrate de potasse scra décomposé, acide nilrigque se
portera sur 'un des conducleurs, la potasse sur l'autre.
Un des edlés du caleul sera done en contacl avee un acide,
Iautre avee un alcali. Alors 57l est formé de phospates in-
solubles, il se dissoudra du colé acide ; 5’1 est formé d'acide
urique on d'urate d'ammeoniaque, duo edté alealing sans
cesser pour cela d'étre tonjours plongé dans une liquenr
neatre. L'expérience o du reste toul-a-fait confirmé ces
prq_'-viaimls.

» Des caleuls de diverses natores plongés dans une solu-
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tion de nilrate de polasse ont ¢t¢ embrassés sur deux faces
opposées, par un double fil' de platine contourné en forne
de cuiller el mis en communication avee une pile en ac-
tion. — Yoici quels ont ¢té les résultats de ces diverses
expériences : :

» Les caleuls d'oxalale de chand sont les seuls” inatia-
quables; les aulres sont particllement détroits @ dans le
cours de U'expérience, on voit la cuiller s'enfoncer gra-
ducllement dans le caleul toujours d'un seul edlé; du cdlé
acide ow alcalin, suivant la composition chimigue de ce
calcul, el si méme il est formé de couches friables el faible-
ment unics, ou poreux, il s¢ ramollit ¢t ses couches se sé-
parent avee facilité. Malhearensement ces réactions sont
faibles et lentes et peul-&tre pour ccla encore pew applica-
bles & la pratigne. Mais pourtant les denx points essenticls
du probléme paraissent étre résolus: 1° porter sur des eal-
culs urinaires des acides on des alealis, sans que les réactifs
puissent se répandre dans 'nvine: que conlient la vessie s
2° éviler dans le choix des dissolvants ineerlitude qui
peat résuller de la varidlé que présenlent les caleuls solu-
bles, tantdt dans les acides, tantdt dans les alealis. De 1 &
une dissolulion compléte, et surtout d une dissolution sur
le vivant, la distanee’est immense, mais elle n'est pas in-
franchissable, et ¢’est alin de provoquer les lravaux néces-
saires pour atleindre ce but que j’ai eru devoir publier ces
premicres recherches.

Désarticulation de fe culise. — M. Scoutetten éerit qu'il
vient de pratiquer une désarticulation de la cuisse par sa
mélhode ovalaire, apres avoir préalablement Jié artere
iliaque externe. Tout fait espérer que le malade, arvivé an
cinguitme jour de opéralion, obliendra une guérison
compléte. Dans la méme leltre, le méme chirargien rend
compte d'unce amputation da corps de la mdchoive quiil a
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pratiquée avee succts sur un vieillard de Go ans pour arré-
ter la marche d'un cancer. (Commissaires : MM. Roux,Ma-
gendie, Breschet,

Chalewr animale, — M. Beequerel lit un résumé d'un pre-
micr mémoire contenant les résultats d'expériences qu'il a
entreprises en commun avec M. Breschel pour déterminer
la température des divers tissus animaux, & diverses pro-
fondeurs, — Voici les principaux résullats :

1= Il existe une différence bien tranchée entre la tempié-
rature des mnscles et celle dn tisso eellulaire dans 'homime
et les animaux. Elle varie dans homme de 20 25 e. en
faveur des muscles, de sorle que les corps vivanls se trou-
vent dans Je cas d’un corps inerle, dont on a élevé la tem~
pérature, et qui est soumis & un refroidissement continuel
de la part du milien ambiant.

2° La (empérature moyenne des muscles de trois jeunes
gens de 20 ans, a é1¢ trouvée d'environ 36° 77 ¢., ¢lest-a-
dire, & peu prés la moyenne des valeurs trouvées par John
Davy et M. Despretz, a I'aide du thermomdétre.

5* La tempéralure moyenne des muscles de plusicurs
chicns a ¢té de 58 5o e. M. Desprelz avait trouvé pour la
température de cet animal Sge 48 c. Cette diflérence Lient
sans doule aux changements notables gue la température
des museles épronve en raison de la santé de Pindividu et
de diverses causes agissanles.

fi* Dans le chien sain, la lempérature de la poitrine, de
Pabdomen , dun cerveau est senziblement la méme et égale
& celle des muscles. Un fait remarquable, ¢'est que Vap-
parveil ayant accust 38° 23 ¢. pour la température du cer-
veau, celle température baissa subitement de plusicurs
;]cga.{-s, ct quelgues minutes aprés animal n'existait

: plus.
5° La température de la carpe ordinaire (cyprinus car-
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pio) n'a été trouvée supérieure que d’'un demi-degré & la
tempéralure de 'eau. .

Parmi les causes qui peavent amener des ehangements
dans la température des muscles, on peut ciler les sui-
vantes : les contractions, les mouvements et la eompression,
Ainsi I'une des soudures du multiplicatenr étant maia-
tenue & une température fixe de 56 degrés, et l'autre placée
dans le muscle biceps brachial, si le bras est ¢étendu,
laiguille aimantée est dévide d'environ 10% Si l'on ploie
Pavant-bras de maniére i contracter le muscle, la dévia-
tion angmente aussitdt de 1 & 2®, el en continuant ainsi,
on peut obtenir jusqu'a une différence de 5° qui corres-
pond i une augmentation ’on-demi degré de température.
La compression d’une arlére diminue an contrairve la tem-
pérature des muscles situés au-delid da vaisseaun.

Ces expériences ont é1¢ faites avee un multiplicatenr
irés-sensible, indiquant une difflérence de un dixiéme de
degré centigrade pour chaque variation d'un degré de lai-
guille aimantée.

Staxce pv ag. — Sondes Hastiques d vis. M. Leroy d'Etio=
les présente des sondes en gomme élastigue, portant & leur
extrémité quelgques pas de vis. L'expérience lui a fait voir
que cetle espéee de sonde franchit parfois des rétrécisse-
ments leavers lesquels aucun autre cathéleronaucane bou-
gien'aurait pu pénétrer, el qui semblaient ne laisser d’autre
ressource que le cathétérisme forcé ou la ponction de la
vessic.

Jdambe artificielfe, — M. Mille présente une jambe artifi=
cielle, qui, au lieu de supporter le poids du corps par le

: genou, prend son point d’appui sous la tubérosité seiati=
que, cb laisse libre I'articulation du genou, Le moignon
nappuie point par son extrémité et n'est point sujet &

1839, T, L Juillet. 7
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s'excorier. Le pied s'articule comme dans le squeletie hu-
main. (Gommissaires : MM. Larrey et Roux.}

Névralgie wrétrale. — M. Civiale lit un mémoire sur les
névralgies de l'urttre et du col dela vessie. Il range dans
cetle classe de maladies tous les symplémes qui troublent
d'une maniere plns on mois grave exerélion de l'urine,
sans qu’en puisse les rapporter 4 ancune lésion matérielle,
appréciable des organes chargés de celle fonclion.

Le caractére propre & ces mévralgies consiste surlout
dans Virrégularité de la marche, la variabilité des phéno-
ménes que présentent ces alfections, la difficulié de les
distinguer d'autres maladies dont elles revélent les symp-
tomes. Il n'y a pas jusqu’an lraitement qui puisse servir 4
les caraclériser.

-

Les causes de ces affections sont encore fort obscures.
Les deux sexes, et tous lesdges y paraissent également
exposts.

Les sensations qu'éprouve le malade peuvent simuler
celles quioccasionnent tantdt un caleul vésical , tanldl une
paralysie incompléte de la vessie, une lésion de la pros-
tale, un rélrécissement nrdiral, et une foule d'antres aflce-
lions des voies urinaires, _

Auw début, ce n'est que par accds sépards par des inler-
valles de calme plus ou moius longs, que se manifestent
les besoins {réquents d’uriner, la dysurie, les douleurs
dans I'émission. Bienldl s’y joint un prorit incommode,
une ardeur le long du canal et notamment an bout du
gland , se propageant an pubis, anx aines, au sscrum , et
jusque dans la région des reins. L'urine est presgue lounjours
dans son état normal. Les aceds sont d’autant plus rappro-
chés et plus longs, que le mal est plos ancien, ils sont
quelquefois périodiques. Presque jamais il o'y a de fik-
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vre,; quelle que soit la violence et l'opiniatrelé des dou-
leurs. )

Telles sont ces affections simples. Si on 'y met un lerme
par un traitement convenable, il ne manque pas de sur-
venir & la longue des complications.

Pour en établir le diagnostic, il faut nécessairement ex-
plorer les organes. Ces cxplorations ont cela de parliculier,
qu’elles produisent en général un effet opposé i celui quion
eroyail pouvoir en attendre. Ainsi Uirritation et la doulenr
quelles entrainent , contribuent 4 améliorer la maladie.
Cest en général par exclusion qu'on arrive i un diagnostic
certain de ces névralgies. Quand on s'est assuré qu'il v’y a
ni caleuls ni rélrécissement de urélre, ni lésion de la
prostate, etc., ete., on peut en conclure qu'on a affaire &
une maladie nervense de I'urétre.

Lediagnostic devient plus diffieile s'il y a coexistence de
quelques-unes de ces diverses aflections : ce n'est quavee
beaucoup d'altention et en remontant anx antéecédents, et
aux variélés de marche de chaeune des complications
qu'on parvienl & bien les isoler, et & faire la part de chacune
dans les divers symplémes.

Au début, les névralgies uréirales sont en général peu
graves. Le traitement en est simple, facile, eflicace. Ce
n'esl que par leur durée et les Iésions quielles déterminent
a la longue, ou les complications i les accompagnent
& lear origine, qu'elles acquitrent unc gravité réelle.

Les indications se réduisent : 10 & diminuer la sensibi-
lité de P'urétre; 2* & rompre par une perturbation passa-
gére une habitude invétérée de souflrances; 2° & déplacer
Uirritation.

Lintroduction jourpalitre d'une bougie molle de
moycnne grosseur, qu'on laisse en place pendant 5 4 6 mi-
nutes, le froltement qui résulle du passage d'un cathéter,

?n
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d'un instrument litholriteur , des injections d'eau simple
daps la vessie , ou méme des irrigations avec de 'eau dont
on abaisse graduellement la tempéralure, les [rictions sur
les téguments de 'hypogastre et du périnée avee la pom-
made stibide, les purgalifs, les cantires, sétons, elc
telle est la série des moyens perlurbateurs ourévulsifs dont
on peul faire successivement usage suivant I'anciennelé, la
violence et l'opinidtreté du mal. M. Giviale a vu des ma-
lades découragés de Uinellicacité de tous ces moyens de trai
tement, renoncer i toute médication el guérir ensuite
spontanément. Un pareil mode de terminaison peut encore
servir & caractériser la nature de la maladie. 4

M. Civiale a joint 4 son mémoire un asscz bon nombre
d'observations intéressantes, & Pappui du point de pratique
qui en fait "objet.

Ce mémoire est renvoyd & une commission composée
de MM. Duméril, Magendie , Roux et Breschel.

M. Sc. Pinel lit un supplément & son premicr mémoire
sur I'eedéme cérébral des aliénés , on la cévébrite cedé-
maleuse.  Renvoi & la commission chargée de 'examen
de la premidre partie. )

ACADEMIE ROYALE DE MEDECINE.
(Juin 1835.)

Casse du Brésil.— Ficvres intermittentes, — Empyéme,
— Taille et lithotritie. — Affaire Thouret-Noroy. —
Blépharoplastic. — Peste. — Huile de chenopodium.
— Chetloplastic. — Tumeur fibreuse de la fosse zigo-
matique. — Exostose du fémur. — Oplealmo-phan-
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tome. — Pupille artificiclle. — Hernie inguino-inlers-
titielle,. — Faceinations. — Bicétre. — Priax proposés.
— Peste d’ Alexandrie, lésions cadavériques, — Ai-
guille & vaccination,

Siance pU 30 Mar, — M. Corriot, pharmacien, adresse
a IAcadémie un bel éclhantillon de casse du Brésil. (Cassia
Brasiliana. Lamarck. Cassia fistola Brasiliana, Gasp. Bau-
hin. Catarthocarpus grandis, Persoon. )1 a retivd de la
pulpe un extrait qui a éé expérimenté par M. Récamier &
I'Hotel-Dieu, et en fera parvenir une certaine quanlilé &
I'Académie pour qu'clle puisse en consiater les propriciés
par de nouveaux essais. ( Commissaives, MM. Bailly, De-
lens et Yirey.

M. Ollivier (d'Angers), en son nom ct celui de MM. Bres-
chet et Capuron, fait un rapport favorable sur un manus-
crit de M. Bourjot Sainl-Hilaive, intitulé : Description ana-
tomique d'un sujet monsirucuy envoyé & M. Geoffroi Saint-Hi-
laire par e doctewr Petit-Mengin de Remiremont ( Vosges.) —
Dépot aux archives. inscription de l'auteur sur la liste des
candidals aux places vacantes dans les sections d'anatomic
et de physiologic.

Fidvres intermitfentes,— M. Maillot , médecin en chef de
I'hdpital militaive de Bone (Afrigue), lit des recherches sur
les fidvres intermittentes du nord de I'Afrique. Du g fé-
yrier 1834 au 21 février 1833, il a recu dans ses salles Lrois
mille sept cent soixanle-trois malades, dont lrois mille six
eent vingl-lrois onl guéri, cent trenle-cing sont morts, et
sept restaient encore an dix-sepl mars; ce qui donne une
moyenne de un mort sar vingt-sept sortanls environ.

Sur les trois mille sept cent soixanle-trois malades, deux
mille trois eent cinguante-quatre, ¢’est-a-dive les deux ticrs
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dtaient alteinls de fidgyres intermillentes bien dessinées.
Voiei commenl se sont trouvées partagées ees fitvres:

Deux wmille trois cent trente-huit fitvres des principanx
types; quolidiennes mille eing cent qualre-vingt-deux,
tierees sept cent trente, el quartes vingl-six.

Sous le rapport de I'heare des acces , de ces deux mille
trois cent trente<huit fitvres , mille six cent cinguante-deux
avaient leurs aceds de minuit A midi, et six cent vingt-huit
de midi & minuit, savoir :

1* Pour les mille eing cent qualre-vingl-denx quotidien-
nes, mille quatre-vingt-neonfde minuit & midi,et quatre cent
quatre-vingl-treize de midi & minnit ;

2* Pour les sept cent trenle tlierces, cing cent cinguante
de minuit & midi, cenl gquatve-vingt de midi & minuil;

3o Pour les vingt-six quarles, treize de minuit & midi, et
aulant de midi & minuit.

C'est de neuf henres du malin & midi que revenait I'im-
mense majorité des accés, & dix heures et 3 midi pour les
quotidiennes, & neuf et & dix heures pour les lierces.

Sur les sept cenl trente fitvres lierces, six cent soixante-
neuf revenaient les jours pairs, el trois cent soixante-un les
jours impairs. '

Sous le rapport des complications, sur les deux mille trois
cent trente-huit fitvres intermittentes, six cent cingquante-
huit simples, mille six cent quatre-vingls compliquées ainsi
réparties : quotidiennes, mille cent soixanle-seize compli-
quées, quatre cent six simples; lierces, qualtre cent gquatre-
vingt-huit compligquées, deux cent quarante-denx simples;
quartes, seize compliquées, dix simples.

Sous le rapport anatomigque, les fidvres intermittentes
sont des hypérémies des centres nerveux; ees hypérémies au
plus haut degré constituent les fitvres pernicicuses,
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Les ircitations et inflammations viscérales sonl des acel-
dents, des complications, ;

Les irritations viscérales qui accompagnent les premiers
aceds sont de simples congestions ; ce n'est que par degrés
qu'elles peuvent devenir des inflamm lions.

Sons le rapport de U'inlensité des lésions viscérales, ces
complicalions se sont présentées mille cent vingt-lrois fois
au degeé d'irritation, cing cent cinguante-sept fois an de-
gré d'inflammation » Savoir : sous la nuanee irritalive sept
cent soixanle-une fois dans le type quotidien , trois cent
cinguante lois dans le lieree , douze fois dans le quarle :
sous la nuanee inllammatoive, quatre eent quinze fois dans
les fitvres quotidiennes, cent trente=huit fois dans les lier-
ces, soixante-une fois dans les quartes.

Sous le rapport du genre d’organes lésés, les voies diges-
lives ont été malades mille soixante dix-huit fois, dont trois
cent quarante-cing fois isolément, six cent qualre-vingl-
six fois avee U'encéphale, trenle-une lois avee les poumons,
quinze fois avec U'encéphale et les poumons : daps cing cas,
il y avait engorgement chronique des viseéres abdominaux.
— Sur ces mille soixanle-dix-huit cas, six cent quatre-
vingt-huit ¢taient sous formeirritative, et trois cent qualtre-
vingts sons forme inflammaloire.

La rate a été malade vingt-cing fois isolément, le pévi-
toine isolément une fois, 'encéphale isolément qualre
cent soixante-huit fois, dent guatre cent ving-ciny sous
forme irrilative, et quarante-ure sous forme.inflammatoire.
La moelle épiniére a é1¢ malade isolément une fois, les
poumons cent Lrois fois, la plévre cing fois; enfin, un cas
de fievee s'est offert avec une complication dangine
couennecuse, sans lésion d’autre viscére.

Le seul moyen de prévenicla transformaltion de la nuance
irritative en véritable inflammation, est I'administeation
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immédiate et & haute dose du sulfate de quinine, qui agit
en sopposant an retour de Paceds.

C’est aussi le meilleur moyen de prévenic les accidents
conséeulils, 1els que 'engorgement des viscéres abdomi-
naux, les hydvopisies, les diarrhées.

Les déplétions sanguines employées isolément conlre la
complicalion gastro-encéphalique font lonjours passer ces
fitvres & 'état typhoide, quand les malades ne suecombent
pas aux premiers accds. Ce moyen, combiné an quinquina
i haute dose, [ait an conlraire avorler ces symptdmes gra-
ves en que lquesheures.

Tels sont les prineipaux faits de ce mémoire, sur leque]
MAM. Louis et Desgenetles sont chargés de faire un rapport.

Empyéme. — M. Raymond Faure , médecin des salles mi-
litaires de I'hopital St-Eloi de Montpellier, lit un mémoire
sur Pempyéme dans les épanchements pleurétiques. Ce tra-
vail contient huit observalions recueillies dans son service
depuis le mois de mai 1852 jusqu'au mois d'octobre 1854,
Dans tous ces cas, la ponclion a toujours soulagé le ma-
lade, lorsqu’elle n'a pu évidemment prolonger la vie. L'au-
teur conclat des faits qu'il a été & méme d'observer, que
lorsqu'un ¢panchement plearélique a été reconnu, si lous
les moyens propres a en favoriser la résolution ont é1¢ em-
ployés sans suceds, il ne fuut pas tarder autant qu'on le
faisait autrefois & recourir & la pounction pour Pempécher
de s'aceroitre et de devenir funeste. (Commissaires : MM.
Bouillaud et Sanson. )

Staxce vu 2 Juiw., — Taille et lithotritie. — La discussion
longue ¢l animée sur la préférence & accorder & I'une ou
I'autre de ces opérations qui a déji rempli cing on six séan-
ces académiques, occupe encore celle-ci tont entidre. Rien
de bien nouvean n’est pourlant ajouté aux arguments déjd’
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émis dans les débals précédents. Chacun reprend les siens
et combat avec les inémes armes ceux de ces adversaires.
M. Sanson, que I'heure avancée avait foreé de s’arréter dans
son argumentation vers lafin de la derniére séance, reprend
la parole. Il reléve denx assertions de M. Amussal, qui a dit
que la litholritic avait été aceneillie avee froideur & sa nais-
sance, el repoussée par la prévention. Auenne opération
n'i au contraire é1¢ aceneillie avee un égal enthousiasme,
Malades et médecins semblaient s'¢lre donné le mol. Tous
les chirurgiens des hopitaux ou l'essayaient eux-mdémes ou
appelaient leslithotriteurs & opérer sous leurs yeux.Il n'est
pas exact non plas , comme Ua prélendu M. Amnussat, que
les malades fuient aujourd'hui nos hopitaux par effroi de la
taille. Dans le service spécial , consacré dans un hépital &
la litholritie, il n’y a en dans toute Pannée 1834 que cing
ou six caleuleux opérés, et sur ce nombre denx sonl morls.
Depuis le 1* janvier de celle annde, il estentré trois calen-
leux dans le méme service, et un est mort de l'opération,
mais il ¢lait dans des condilions trés-défavorables ; un au-
tre a eu des accidenls assez graves, le Lroisiéme est bien
portant, mais n'a pas encore é1é lithotritié. Or, pour ne
parler que de Ulldlel-Dien, il y est entré celle année cing
calculenx pour se faive lailler. Les hopitaux ordinaires n’ont
donc pas lant & redouter de la concurrence de I'hdpital
Necker,

M. Sanson revient ensuile sur les argnments tirés de la
slalistique. M. Amussat,qui repousse ce moyen, en a fait
usage Ini-méme. Il n’a pu sans compter lui-méme se faire
une opinion sur la valenr de la litholrilie, nous eroyons
seulement qu'il @ mal complé. M. Lisfrane ne repousse
pas la statistique, mais il a évidemment exagéré les résul-
tals conlreaives de la taille, et il nous semble méme gqu'd
ect égard M. Velpeau lui a fait de trop larges concessions.
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M. Sanson lermine en insislant sur P'adoption du rap-
port : par celte adoption, dit-il, vous déclarez an publie ct
anx malades que la lithotritie n’a d’avantages sur la taille
que quand on Papplique dans certaines limiles et avee dis-
cernement, landis que par un ajournement pur et simple
vous aulorisez des tentatives malheurenses 4 se repro-
duire.

M. Lisfranc commence sa réponse par revenir sur les
obscrvations de M. Baneal, ety le livie & fa main comme
M. Velpeau, il soutient les résullats yu'il avait avaneés en
opposition avee P'opinion du rapportenr; lous les [aits enx-
mémes sont susceplibles de se préter & des interprétations
différentes et méme contrairves. Il reproduit du vesle sous
une nouvelle forme tous les arguments qu'il a déja fait
valoir précédemment,

Il en est de méme de M. Amussat, qui revient surlont
sur ce qui a ¢1é dit de la lithotritie appliquée aux enfants,
aux femmes et aux vieillards. Il ne croit pas que cetle opé-
ralion svit aussi contre-indiquée qu'on 'a prétendu chez
ces divers individuos. Il va plus loin, il prélend que si clle
nexistail pas, elle devrait étre inventée ponr la femme. J1
nie que les tenlalives failes sur les vieillavds rendent plus
graves les chances de la taille, lorsiqu'on est obligé d'y re-
courir ensuile.

La cloture, vivement demanddée, et comballue par M.
Bouillaud, qui ne s¢ eroil pas suflisamumnent ¢claicé, est en-
fin adoplée, et la parole est au rapporteur, pour résumer la
discussion.

M.¥Yelpeau retrace & grands traits la marche qu’a suivie
la discussion, et dans un résumé elair et brillant, improvisé
d'un bout & Fautre, ot gui eommande Uattenlion de aca -
démie pendant plus de trois quarts d’heure, il produit les
résultals suivants ; sur un lotal de 1003 opérés de Lu litho-
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tritie, 616 seulement ont été déliveés de lenr pierre, 387
I'ont gardée ou sont morts; et d’autre part sur 58135 lailles,
on lrouve 5149 guérisons, g24 morts. La taille a done jus-
qu’Ecj donnd des résullats [l]I.'IS fuvor:\b]c.e:, [:uis([nc pour
rendre la mortalité égale, il fandrait qu'en regard du chiffve
total des individus guéris par la taille, il y edt 2713 morts.
Il termine en disant que Ia litholrilic ne convient tout an
plus que pour un quart des calenleux; M. Lislon va plus
loin, ¢t n’en veut que pour un cinguitme, M. Brodie la
restreinl méme & un sixiéme. Donge il est vrai de dire que
la Laille est tovjours la méthode générale.

Enfin, aprés quelques débats nouveaux et assez lumul-
tueux sur les conclusions du rapport, ces conclusions sont
adoplées, ainsi que le renvoi du rapport au comité de publi-
calion. Quelques membres proposent d’y joindre un résumé
de la discussion pour que celle décision ne fasse rien pré-
juger sur lopinion de la majorité de académie, dans la
question qui vient d'¢lre débaltue; celle proposilion est
rejelée, allendu la difficullé de reproduire exactement les
diverses opinions émiscs, et 'élendue quianrait un pareil
travail. Les journaux de médecine et méme la plapart des
journaux politigues ont d'ailleurs reproduit assez exacte
ment les traits principaux de Uimportant débat qui s’agite
depuis plus d'un mois devant I'académic.

SEaxce oo . — Cette séance est occuptée en grande par-
tic par une vive el chaude discussion, sur la question de
savoir sile rapport de M. Velpean sera publié dans les mé-
moires de Meadémie. On revient avee juslice sur un vole
qui avait eu ]i.c: dla dernitre séance, aprés que les acadé-
miciens n'étaient plus en nombre, et que la séance avait
daillenrs élé déclarée levée par le président, et qui par
cela méme est entaché de nullité, Les deux principales
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propositions débattues ont pour moteurs MM. Louis et
Maingault. L'une a pour objet l'impression pure et simple
du rapport, autre voudreait qu’on y joignit un lablean de
la discussion. Aprés un débal fort animé, les denx proposi-
tions sont éeartées par 'ordre du jour, & la simple majorité
de 31 voix sur 29. Les considérations fondamentales qui
paraissent avoir décidé celle faible majorité sont les sui-
vanles : Pimpression du rapport serait une sorte d'appro-
bation donnée par l'académie aux doctrines émises dans
le rapport ; il serait diflicile de présenter un tablean com-
plet et exact de la discussion, qui a é1¢ assez longuement
rapporlée et imprimée dans plasieurs journanx ; cette dis-
cussion appartient d’ailleurs & 'histoire de 'ncadémie, et
il devra en ére fait une mention importante dans la partie
historique des mémoires de la sociélé. Les conclusions
scules du rapport voldes dans la dernitre stanee, restent
done seules adoplées,

Composilion du prochain fascicule. — M. Bousquet lit les
titres de divers mémoires qui doivent composer le prochain
fascicule

M. Gérardin s'¢tonne de ne pas voir compris dans ces
mémoires le travail de M. P. Dubois, dont Uinserlion a ¢té
volée par 'académie, et qu'on Uait remplacé par une lon-
gue dissertation de M. Ravin sur les tubercules, qui en-
combrera (rois fascicules, ¢t ne présente en définilive qu'un
médiocre intérél.

M. Bousquet fait observer que M. Dubois n'a pas remis
son mémoire. M. Dubois explique comment des circon-
slances particuliéres onl retardé I'envoi d@son travail qui
est depuis loug-temps lerminé: Il désire en lire au moins
les conclusions i Macadémie.

M. Double pense que M. Dubois devrait d’abord commu-
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niquer une analyse de son mémoire, et qu'il pourrait en
donuer leclure dans la prochaine séance.

La composition du fascicule est ajournée.

A ffaire Thouret=Norey. — M. Crémieux adresse avee
cinquante exemplaires de son mémoire, dans l'aflaire
Thouret Noroy la letire suivante :

Messicurs,

«La cause de M.Thourel-Noroy excila dés I'origine toutes .
vos sympathies ; elle sera jugée i l'une des audiences de la
semaine prochaine. J'ai 'honneur dladresser & M. le pré-
sident cinquante exemplaires du mémoire que j'ai publié
devant la eour de cassalion,

« Il fandrait, Messicurs, ¢re a la fois médecin et juriscon-
sulte pour donner 4 celle affaire sa véritable conleur; mais
la vie d'un homme cst déja bien courte pour I'étude du
droil et de la jurisprudence. Comment tronver le temps
dapprendre avee les lois si mulliplides de notre société hu-
maine, les lois infinies de la nalure que vous étudiez et dé-
veloppez sans reliche dans de savants éerits et dans vos tra-
vaux de chague jour,

o1l faudra done que jetraite en avocal des queslions qui
rentrent par tant de poinls dans la seience des médecins
11 me semble que celle nécessité est la premiére crilique de
Parrét que j'ai dénoneé i la cour de eassalion. »

Agréez, ele. CREMIEUX.

Sur la proposition de M. Double, et malgré 'opposition
de MM. Parisel et Adelon, académie Jdécide & une immense
majoriléque dans la lettre de remercicments adressée & M.
Crémienx pour le zéle désintéressé quiil a mis & embrasser
Ia défense de cetle canse, 'académie énoncera le vif intérét
que ce corps savant, et le corps médical tout enlier ont
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pris & cefte affaire. Celle démarche, dit M. Double, sans
engager 'académie dans les détails de la eause, ni lui faire
porter un jugement sur le fond du procts, fera cerlaine-
ment quelque impression sur les magistrats chargés de dé-
cider en dernier ressort, et leur révélera loute la porlée de
la question soumise & leurs délibérations.

— M. Ferrus lit la premiére partic d'on mémoire sur
I'hygiene des prisons el maisons de détention.

Blépharoplastis. — M. Blandin montre 4 'académie une
jeune fille sur laquelle il a pratiqué avee un plein sueces la
blépharoplastie de la paupiére inférienre, en empruntant
un lambeau & la partic anléricure de la tempe,

Seaxce pv 16— Peste d Alexandrie. Le ministre adresse &
I'académie une leltre de M.Lesseps, consul i :&chamlric,mr
le fléau qui sévit depuis quelque lemps en Egyple et quel-
ques anlres parties du Levant :

La peste, est-il dit dans cette leltve, commence & dimi-
nuer dinlensité 4 Alexandrie, ¢t les accidenls ont cessé
tout-i-fait depuis douze jours a bord des bilimenls de
commerce francais quise lrouvent duns le port. Nous
avons perdu le capitaine d'un de ces bitiments et huit ma-
telots, Mais pendant que la maladie décroil ici, elle prend
tous les jours au Caire wo caractére plus grave,

Jusgu’d présent les trailements essayés n'ont conduit i
augun résnltat positif, Mais le zéle et le courage des méde~
cins francais et de M. Clot-Bey, la masse des observations
quiils recucillent ne peuvent manguer de les éelairer
sar une  queslion si obscure. Le  gouvernement doil
leur liveer dix condamnés & mort sur lesquels ils ten-
teront des expériences en leur inoculant la maladie, dont
ils pourront de celle manicre suivre dés le début tous les
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progres, et déterminer la durde de la période d'inenba-
Sion.

Les expériences qui ont ¢é1é faites sur des chevaux et des
chiens anxquels on a fait manger des porlions de eharbon
exlraites de eadavres humains, ont pronvé que ees animaunx
(laient susceplibles de contracler la peste par I'absorption
¢u virus. Ils ont ew des charbons et des bubons, ct sont
m orls pour Ja plupart avec les mémes symplomes qui sont
observés chez 'homme.

M. Chervin annonce qu'il a adressé & M. Clot-Bey une
strie de guestions sur celle épidémie ; déjd il a commu-
niqué i l'académie des sciences la portion de cette lettre qui
traitele point de vue de la contagion, mais le reste qui inté-
resse purement les médecing n'a pas é1é communigudé, ct il
propose d’en donner lecture. Sar la réclamation de M. Fer-
rus, cetle lecture est remise aprés celle da rapport de ce
dernier sur les poisons.

Fuile de chenopodium, — Le minisire adresse une nole
de M. Danyaud, pharmacicn & Paris, qui réclame des com-
missaires pour I'examen d'une huile vermifuge qu'il a rap-
portée des Etats-Unis. Cette huile est le prodoit de la dis-
tillation du ehenopodium anthelminticum , ct que les méde-
cins amdéricains adminislrent sur un morceau de sucre,
dans ane "p'cliun, on dans Uhuile de ricin aux doses sui-
vanles :

Pour les enfants de douze & gninze ans, douze goultes ;
pour ecux de cing a sepl ans, sept goulles; pour ceux de
deux & quatre, cing gouttes ; d'un i deux ans, trois gonttes.
Au-dessous d'un an, elle n'est employée qu'en frictions
sur l'abdomen, unic 4 une huile fixe, dix-huit gouttes par
once. On la donne en lavement dans du lail aux enfunts
qui ne peuvent la supperter par la bouche.

Elle s"adminisire tonjours & jeun, ou trois hicures apris
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avoir mangé ; pendant effet du reméde, thé léger, chand
et sucrd ; deux ou trois heures aprés, s'il ne pise pas sar
Ieslomac, nourriture légére. _

Le véhicule préféré aux Etats-Unis est Uhuile de Ricin dans
laguelle elle se dissout, et qu'on donne clle-méme dans du
lait, du thé, du bouillon.Elle convient d’autant mieux qu'il
est néeessaire que le maladesoil purgd en méme temps ou le
lendemain pour expulser les vers qui sont moris on des-
cendus dans le rectum pour éviter 'aclion de l'essence,
(Commissaires : MM. Mérat, Louis et Henry.)

M.Ferrus achéve la lecture de son mémoire, dont la dis-
cussion est renvoyée 4 la prochaine séance.

M. Lisfranc présenle les piéces d'analomie patholo-
giques suivanles :

1* Cancer de la ldere supevieure; cheitoplastie. M. Lisfranc
P'a enlevé et a réparé la perte de substance an moyen d'un
double lambean de la joue taillé de chaque edié de la levee
enlevée et rapprochée sur la ligne médiane au moyen de la
sulure entortillée. Il a de plus fait & celte lévre artificielle
un bord libre muqueux, suivant le procédé de Dieffen-
bach. :

2* Une tumeur fibreuse développée dans les fosses tempo-
rale et zygomatique, et ‘potr lenlévement de laguelle M.
Lisfranc fat obligé de scier I'arcade zygomatigue.

3° Une exostose énorme du fémur pesanl douze livres, oc-
cupant les deux cotés dela partie inférieure de cet os, et
formant une grosse tumenr dans le creux poplité. Celle
tumenr semblait un lipome ramolli et conlenant des points
osseux multipliés, clle était éburndée au centre, son exis-
lence remontait & une chule faile six ans auparavant sur le
genou.

Le malade avait solxanle-denx ans. L'ampulalion fut
pratiquée an-dessus du mal. L'arvticulation du genon était
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saine. Le canal médullaire élargi se contine dans l¢ cenlre
de la tumeur. _

Ophtatmophantome. — M. le docteur Andrieux présente
une espéee de buste en bronze, mobile sur son piédestal,
et dont la cavité orbitaire peut recevoir un ceil d’homme
ou de pore, auguel, au moyen dune tige métallique, on
peut faire exéculer tous les mouvements de 'eeil humain
entre les paupitres. Cet instrument est destiné 3 exercer
les éléves aux diverses opérations qui se pratiquent sur les
yeux, et principalement & celle de la cataracte, tout en
conservant une partie des difficultés naturelles de ces opé-
ralions.

Pupille artificielle. — M. Laugier présente un vieillard
sur lequel il a pratiqué une pupille artifieielle en détrui-
sant avee 'aiguille & abaissement de Dupuytren les adhé-
rences de Uiris & la capsule eristalline.

SEANCE EXTRAORDINAIRE DU 20. — Hernie inguino-inlersti-
ticlle. M. Goyrand, d’Aix, lit un mémoire sur une espéce
de hernie danslaguelle les viscéres,sorlis de 'abdomen par
l'orifice supérieur du eanal inguinal, on par une ouverture
anormale du fascia transversalis, au lien de traverser ce
canal et de franchir son orifice externe, se logent dans sa
cavité qu'ils dilatent, et dans la partie voisine de l'inters-
tice de la paroi du bas-ventre. C'est la hernie inguinale in-
compléte de la plupart des autcurs, la hernie intra-ingui-
nale de Boyer. Le nom que lui a donné M. Goyrand donne
une idée plus précise de sa nature et de son siége. Il donne
du reste des délails trés-élendus sur les disposilions anato-
mitues de cette hernie, son diagnostic, ct sur I'opération &
pratiquer dans les cas d'éiranglements. Des observations
sont joinles i ce mémoire qui est renyoyd au comité de pu-
blication.

1830, T, 1L, Juillet. 3
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Fariole et vaccine. — M. Fiard lit un mémoire intitulé :
Recherches statistiques sur I'état des naissances, des déces
causés par la petite vérole, el des vaccinations graluiles
dans la ville de Paris, pendant les dix-huiv derniéres an-
ntées, suivies de réflexions sur les movens daméliorer le
service des vaccinations; avee un grand fableau. Ce mé-
moire a ét¢ adressé an ministre & la fin de 1834.

La moyenne des naissances des dix-huit derniéres an-
nées pour Parisestde. . . . . . 27,281 naissances.
La moyenne des-dix derniéres an-
peemestidolr st n L L, 98,80
1832, année du choléra n'a pré-
BENNE-QUE. v s e e A ek sh g 1 20,283
e e R R T S D Ly

Le terme moyen des déels causés par la pelite vérole
pendant dix-huit ans est de cing eent cingquante-huit, ce
fui suppose. en admeltant la mortalité des variolés dans la
proportion d’un dixitme, cing mille cing cent quatre-vingts
variolés par an; chillre ¢énorme A 'épogque  actuelle de
la vaccine, cc qui paraitra bien plus élonnant lorsqu’on
verra que le chillre des vaceinations graluiles conslatées
n'esly année commune, que de trois mille quatre cent
huit; ecar ces deux chilfres s'appliguent ¢galement en gé-
néral i la classe inférienre de In population.

Leterme moyendes vacinations geatuiles pendant ces dix-
huit mémes années est, disons-nons, de trois mille quatte
cent huity, nowmbre inférieur & celui que 'on peut désirer
sur viogl-sept mille deux cent qualre-vingt-une naissanees
dont un tiers appartient i la classe inférienre; encore fauts
il défalquer du total des douze mairies mille vaceinations
environ pratiquées par an i Pacadémie ¢t comprises dan$
le chiffre du dixitme arrondissement, ce gui réduit les vae”
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cinalions pour les donze mairies & deux mille quatre cent
it L

La prime accordée aux vaccinés, cing fr., deux livres
de viande et quatre livres de pain, a é1é réduile, i partiv de
1832, 4 trois fr. L'on avait cru au mauvais effet de celte
diminution, ct on avait de toutes parts réclamé le rétablis-
sement de la prime plus élevée. M. Fiard a prouvé par les
résullats suivants le peu de fondement de ces véclamalions.

Les quinze années de la forte prime donnent une
moyenne de vaceinalions de trois mille trente-sept, celle
des trois derniéres anndes & trois fr. donnent cing mille
deux cent soixante-qualre, c¢'est-d-dire deux mille denx
cent vingt-sept d’augmentalion : d’ofr inutilité d’angmen-
tation de la prime, — Economie pour 'administration des
hépitaux de pres de dix-nenf mille fr. pour chacune de
ces lrois derniéres anndes.

L'année 1831, qui suivit immédiatement la révolulion
de juillet , fut extraordinaive par le nombre de ses vacci-
nalions gratuiles ; elles s'élévent 4 8,405,

Les vacecinations graluites n'ont pas ¢ét¢ plus nombreuses
dans les années 1822-25, remarquables par de graves
¢pidémies varivleuscs : mais celles qui les snivirent immd-
diatement, 1825 el 26, ont ét¢ beancoup au-dessous de la
moyenne. M. Fiard explique ce fait par la dillérence dans
la manpitre de raisonner des classes éclaivées qui redou-
blent de prévoyance , et des classes inférieures qui perdent
confiance dans la vaccine, lorsquelles voient la variole
CXCICCr 505 rﬂ\'ﬂgc.‘"-

Enfin, il fait voir combien, malgré une augmentalion
progressive des vaccinations depuis les derniéres anndes,
nous sommes loinencore des résaltals numériques auxquels
on devraits'altendre; combien sont imparfaits nos éiéments

de stalistique & cct égard, et termine en présentant un
8,
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projet d’organisation du service des vaccinalions pour la
ville de Paris. (Renvoi au comité de publication.)

Bicélre, — M. Sc. Pinel lit un mémoire sur Bicélre en
17g92. Il y signale surtout les amélioralions apportées par
son pére dans le régime des aliénés, I'abolition des procédés
barbares employés alors pour contenir ces malhenrenx,ete.
Il raconte & ce sujet plusicurs faits curieux, tirés des notes
de son pbre. Le mémoire est aussi renvoyé au comité de
publicatlion,

— M. Louyer Villermay lit un rapport sur un mémoire
de M. Voisin, relatif aux enfants épileptiques et idiots de
Ihospice de la rue de Sévres

Stance v 23. — La discussion continue sur le rapport
de M. Ferrus.

Cancer de la face; prothése, M. Lisfrane montre une pitce
d’anatomic pathologique provenant d'un malade quil a
opéré le matin. Cet homme portait & la face un cancer
qui s’étendait du bord libre de la lévre inférieure, entidre-
ment carcinomateuse au bord inférienr de la miéichoire
inférieure, envahic & son cenlre par la maladie. Le mal
avait envahi le tiers droit et le tievs gauche de la lévee su-
périeure , et les joues & un pouce ¢t demi au-deli des com-
missures des lévres.

Toutes les parties malades ont ¢é1é enlevées, le corps du
maxillaive inférieur réséqué & un pouce de ses branches.
Suivant le procédé de M. Roux de Saint-Maximin , modifié
par M. Lisfranc, la peau du cou a été appelée i réparer la
déperdition de substance des parlics molles de la parlie
inférieure dela face. L'opéraleur a ensuite, au niveau du
point qu'occupait la bouche, divisé de chaque cdlé les
tissus en bas et en arridre jusqu'an bord anlévieur du mas-
seler, par des incisions formanl avec l'axe du corps ui
angle & sinus inférieur d’environ 35° Les bords de la plaie
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disséqués ont pu élre mis en contact et maintenus par des
points de sulure entortillés, de maniére & reconstituer ré-
gulicrement Pouvertare de la bouche, et rendre A peine
sengible 1a perte de subslance qu’avaient éprouvée les par-
lies molles de la face.

Stance DU 27, — Rapport de la commission des priz. La
commission, composée de MAM. Itard, rapporteur, P. Dubois,
Otivier d’Angers, Double et Bussy, a proposé les cing ques-
lions suivantes :

1* Rapprocher le typhus de la fitvre typhoide; établic
parcillement keurs points de ressemblance et de dissem-
blance sous le triple rapport de leurs symplémes, de
lears caractéres anatomiques et de leurs indications théra-
peuligues,

2° Déterminer les modifications diverses qu’exercent sur
I'écomomie, tant en santé qu'en maladie, les médicaments
héroigues donnés & petites doses, & doses modérées et & tris-
hantes doses.

3* Exposer les avantages que Uhygiéne ; la médecine cli-
nigue, la médecine légale et la chirurgic ont reliré des
experiences faites sur les animaux vivants, depuis le com-
mencement de ce sicele.

{4 Etabliv les caraclires de la monomanie homicide sans
délive; délerminer état de la volonté dans le premier degré
de Ualiznalion menlale, et faire ressorlic les différences
qui séparent les actes du monomane des crimes produits
par la perversion des facultés affeetives.

5° Tracer 'hisloive des fonclions et des maladies de la
rale, en s'appuyant spécialement sur l'anatomie patholo-
gique et I'observation clinigue.

La question proposée Uannée derniére sur les abeés mé-
lastatiques et sur laguelle ancun mémoire n'avait é1é en-
voye i Pacadémie, est relirée du concours,
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Aprés une discussion peu importante, 'académie fait
choix de la premitre des cing (uestions proposéespar la
commission, en modiliant la rédaction de la maniére sui-
vanle : fuire connaitre les analogics et les différences qui existent
entre fe [yphus et la ficore typholde dans étal acluel de fa
science. — Celle queslion sera proposée dans la séance pu-
blique de celte année pour sujet du prix qui sera décerné
en 1537,

Siunce pu 0. — Peste. M. Rigaud , médecin de Phipital
curopéen d'Alexandric, adresse i l'académic un résumé
des Iésions cadavériques dans la peste. En voici les points
les plus saillants :

Hubitude extéricare du corps.Quand lesmalades sont morts
rapidement ou privés de soins, on obscrve & la 1tte, au
cou, aux membres thoraciques, i la poitrine et & la région
Epigastrique unecoloration bleue, vivlette, noivitre , irré-
gulitrement disséminde par larges plaques, comme s'ils
avaienl é1¢ frollés avee des miires, suivant Pexpression pit-
toresque et vraie de M. Broussais & propos des cholériques.
Cetle coloralion qui mangue souvent guand la morl a
¢1¢ lenle, est aussi accompagndée de péléchies dont la gran-
deur varie depuis celle d’une piqire de puce jusqu’a celle
d'une lenlille, dun ou plusicurs bubons aux régions in-
guinales, axillaives ct parolidales, et plus souvent au-des-
sous de ecs régions, enlin de plusienrs charbons qui oceu-
pent indifféremment les diverses parties du corps, mais
i!resque toujours les membres, le ¢on ¢t la poilrine. La
raideur eadavérique est (rés-prononcée,les musclessaillants,
les doigls rarement fermés,

Téte. Membranes du cervean lrés-injectées cf nuagies de
sang noir,arborisations des vaisseaux sous-arachnoidiens se
dessinant dans les ramilications les plus déli¢es; arachnoide
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rarement ¢paissie, presque toujours adhérenle par une
transsudation blanchatre, couenneuse, granuleuse & la
surface supdérieure ct interne des hémisphéres , de maniére
A enlrainer avee elle des portions de subslance cérébrale,
quand on cherche a la détacher. Dans quelques cas rares,
épanchements sanguins au-dessous de celle membrane, au
sommet du eerveau, sur le trajet de la scissure ; dans d’au-
tres cas fréquents, lissu cellnlaive sous-arachnoidien infiliré
d'une sérosilé tantdl rosée, lanldt jaundtre, quelquefois
purulente.

Section du cerveau sablée de gouteleties sanguines teds-
rapprochées, counleur de la substance grise plus foneée,
tonjonrs un peu de sérosilé limpide dans les venlricules ;
teinle rouge, violacte, lie-de-vin des plexus choroides,
substance eérébrale rarement ramollie. Méme injection des
membranes de la moelle épiniére, liquide céphalo-spinal
tris-abondant, moelle pew injectée, beaucoup plus con-
sistante que le cerveau,

Poitrine. Les poumons se présentent (vés-souvent i 1'élat
normal, et les Iésions qu'on ¥ renconlre peuyent presque
toujours s'expliquer par des Iésions antéricures. Les vais-
seaux en sont souvent gorgés d'un sang noir et ¢pais. Dans
un seul cas, les poinls incisés laissent exsuder des goultes
de pus; la plévee, toujours d'un rouge vil, a présenté
souvent de nombreuses adhérences, et plusieurs fois des
¢panchements de sérosité jaundire trés-abondants.

Cewr. Le péricarde contlient toujours une demi-livee,
une livee et plus de sérosité. Le volume du coeur parait
nugmcnlé, s€5 viaisseaux exlérieurs se dessinent [liil‘ﬁli.-
lement avee leurs plus fines ramifications. Sa surface cst
quelquefois parsemée de points rouges, sur les cavilés
gauches principalement, ou de petites taches rondes , rou=
ges, violettes, parfaitement semblables aux pétéchies de la
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peau. On observe la méme transsudation sur laface interne
du péricarde,

Cavilés droites, l'oreillette surtout, dislendues par un
sang noir, tanldt coagulé, tantét visqueux, contenant sou-
vent de forts caillots gélatineux. Cavités gauches vides,
venlrieule contenant cependant un peu de sang noir, Tissu
du coeur, et sa membrane interne 4 'état normal.

Artéres presque toujours vides; veines distendues par du
sang noir on des caillols gélalineux, les jugulaires surtout;
membrane inferne des avléres saine ; celle des veines offre
des plagques noives , ivrégulieres, quelquefois rondes, sem-
blables & des taches d’encre.

Pharynx et cesophage quelguefois 4 I'état normal, offrant
le plus souvent une leinte rosée on méme violacée, Plusicurs
fois l'eesophage, sain jusqu'a l'orifice cardiaque, présentait
tout-i-coup, sans transilion nuancée,une phlogose intense.

Abdomen, — Périloine ros¢ ou rouge vif; au-dessous
rampent un grand nombre de vaisseaux perpendiculaires,
gorgts de sang noir, du calibre d'une paille dans leur plus
forte dimension, et se confondant par d’innombrables ra-
mifications trés-délides dans le tissu adipeux sous-jacent
qu'ils colorent d'un rouge vif. Ce tissu adipeux présente
d'autres fois I'aspect d’une bouillie pulpeuse, couleur lie de
vin; d’autres fois tout-A-fait puriforme.

Intestins généralement rosés & 'extévieur, de coloration
variable sur divers points selon lintensité de la phlogose,
toujours remarquablement arborisés. :

Estomac souvent distendu par des gaz et un liquide or-
dinairement visqueux , verdilre ou noirdtre, semblable &
un mélange de bile ct de sang corrompus. Membrane in-
terne de couleur variable depuis le rose, le rouge vif, jus-
quau rouge brundire, violacé, plombé, et vert bronze;
dans un assez grand nombre de cas, cetle coloration est
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générale. On observe aussi de grandes plaques rouges, bru-
nes, ccchymostées, des taches pétéchiales, uu poinlillé
rouge obscur semblable & une éruplion miliaire ; et avee
tout cela des uleérations, des ramollissements de la mu-
quense. Lésions semblables dans les intestins, & part le co-
lon qui parait moins phlogosé et souvent rétréoi. Ganglions
mésentériques engorgds, noirdtres.

: Foie presque tonjours augmenté de volume, surtout dans
son lobe droit, ses vaisseaux gorgés de sang, son paren-
chyme du reste sain ; vésicule doublée ou triplée de capa=
cilé, et remplic d’'une grande ¢uantité de bile épaisse et
d’un vert noirdlre, épaissic par Uinfiltration de sa lunique
celluleuse par un sang moir : on voit sous la péritonéale
des taches pétéchiales rondes, livides.

Pancréas sain; reins gorgés de sang, uretéres arborisds
d’un rouge vif , ou couverls de taches noires ou tout-i-fait
noireis eomme avee du charbon ou de 'encre ; mugueuse
assez souvent ¢paissic, plus souvent saine.

Vessie rarement distendue par I'urine, presque toujours
i demi conlractée ; sa mugueuse guelquelois poinlillée
comme les intestins. Rate augmentée de volume, ramollie,
friable, pulpeuse.

Plexus solaires, ganglions semi-lunaives sans altération
appréciable; ganglions thoraciques et cervicanx, et surlout
les premiers, souvent plus développés, injectés lant dans
leur névriléme que dans leur substance devenue plas ferme,
cl méme endurcie, rouge, violacée, et exsudant des points
sanguins. Ges désordres se font surtout remarquer sur les
divers points des nerfs en conlact avec les ganglions lym-
phatigques. :

Le lissn cellulaive est partout imprégné de sang rouge,
les muscles d’un rouge vif laissant exsuder abondamment
dusang.
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Ces observations néeroscopiques ont élé faites sur des
individus appartenant 4 la elasse la plus misérable de la so-
ciélé et adonnde i tous les excis de Uintempérance et de la
débanche, ct tous enropéens, et en présence d'un ou de
plusicurs aulres médecins,

Aiguille d vaceiner. — M. le docteur J. N. Chailly adresse
une notice sur un nouvean mode de vaceination et sur une
aiguille pour le pratiquer. Celle aiguille trés-déliée, aplatie
sur denx fages, présente sur 'une une rainure qui va jus-
qu'd Ja pointe, Elle doit élre lenue et enfonece verticale-
ment par un pelit coup sec et trés-peu profondément. M.
Chailly regarde comme inutile d'allendve que les pigiives
soient séches pour recouvrir le bras, le virus qui a pénétré
sous I'épiderme ponvant seul étre absorbé,

EXTRAIT

Du rapport adressé au ministre de Fintéricur par Laca-
démic rayale de médecine, sur U'état et les progres de
la vaceine en France durvant Uannde 1835, — M. GE-
BARRIN Fapporieur,

Dans le rapport adressé I'an dernier au ministre, nous
avons va comment la vaceine, négligée et suivant une mar-
che sans eesse déeroissante depuis 1828, §'¢lait relevée en
1832, grice & Uimpulsion réclamée par Pacadémic et
donnée par le gouvernement. Aucun résullat n’a encore
¢galé celui de 1853, Dans soixante départements ol la va=
riole avail [t irraplion, sur une muliitude de points sou-
vent peu accessibles, la maladie a €1é en général com-
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primée dans son développement et arrétée dans ses pro-
gris, y

Les documents velatifs an serviee de la vaceine en 1835
ont ¢1é divisés en Lrois seclions : Ja premidre fera connai-
tre les départements et les vaccinaleurs qui se sont le plus
distingués pour Uentretien et la prepagation de la vaceine;
la seconde renfermera les épidémies varioleuses; la troi-
sitme les recherehes et expériences sur la natnre ¢t la re-
production dua virus vaccin.

1. Progrés généraux de la vaccine.

Dans quatre départements, Lozire, Haute-Marne, Seine-
el-Marne et Vosges, le chiflre des vaceinalions a surpassé
celui des naissances.

Dans six aulres, Allier, Aube, Cote-d’Or, Manche, Meuse,
Bas-Rhin, le chiffre des vaccinalions a & pen pris égalé
celui des naissances.

Dans la Cole-d'Or, cette proporlion s¢ maintient depuis
181g. Les mémes avantages sonl dus dans la Meuse & une
allocation de 5000 fr. volée a lilre d'encouragement; dans le
Bas-Rhin, au zeéle de 55 médecins cantonnaux qui reqoi-
vent sur les fonds cantonnaonx une indemnité de Goo francs
taul pour pratiquer les vaceinalions que pour soigner les
indigents, faire des vapports sur I'état sanitaire, ele. Le
méme département alloue en outre 1500 fr. par an, pour
prix aux vaceinateurs. .

Aprés ces déparvtements, académic a eru devoir men-
tionner encove d’une maniére spéciale les suivants @ Ar-
dennes, Arvibge, Basses-Alpes, Dordogne, Doubs, Haule-
Garonne, Iie-et-Vilaine, Indre, Jura, Lol-ct-Garvonne,
Oige, Haul-Rhin, Deux-Sévrees, Tarn, Haule-Vienne.

Enfin Pacadémie a deessé le tablean suivant des person=
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nes qui ont le plus contribué & la propagation de la vae-
cine. MAM. Bonnet 3 Coutances, 2439 vaccinations; Labes-
que & Agen, 2557; Madame Maillet, sage-femme & Yannes,
1991; MM. Feita & Ponlivy (Morbihan), 1747 ; Boisson &
Lure {Haute-Sadne), 1642; Boucher & Yersailles, 1586G;
Barrey & Besangon, 451: envois de vaceine et 1587 vaceina-
tions ; Christophe & Mirecourt (Vosges), 1135 ; Chaillier &4
Ragecourt (Haute-Marne), 1117; Benoit & Grenoble, 10003
M. Gochin, desservant & Montereau, a fait parvenir une
liste de 642 vaccinations faites dans cing eantons des ar-
rondissements de Chateandun , Nogent et Chartres. Enfin
M. Nedey de Vesoul, malgré ses infirmités, a encore prati-
qué 833 vaceinations,

II. Epidémies de varioles.

Les documents relatifs aux épidémies varioleuscs ont
mis dans tout leur jour deux vérités sanctionnées par une
longue expérience : 1° que dans tous les départements ol
la propagation de la vaccine est entrelenue et encouragée,
la variole est rarement observée et facilement réprimée au
moment de son apparition.

2* Que la vaccine est toujours I'unique et infaillible
moyen de s'opposer aux ravages des #pidémies varioliques.

Quant & la durée de I'action préservalive de la vaccine,
les opinions se partagent. MM. Barrey 4 Besangon, Henne-
quin i Charleville, Guyétant & Lons-le-Saulnier, n'ont
point encore depuis 3o ans observé de variole, et n’ont pu
réussir & produire une seconde vaccination sur les indivi-
dus qu'ils avaient vaccinés; ct ils attribuent ces heureux
résultats au grand soin qa’ils ont mis & vérifier la marche,
la régulavité, en un mot la validité de leurs premitres
opérations, Ce fait est d'antlant plus remarvquable que
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M. Barrey est parvenu & conduire sans interruplion son
vacein a la 1 708° reproduction. !

Toutefois, des faits contraires paraissent avoir été ob-
servés dans la Gironde. La variole s'est montrée sporadi-
quement i Bordeaux en 1833, a méme pris, pendant 1'é1é,
un caractére épidémique, et atteint plusieurs individus ré-
putés vaccinés, Le conseil de salubrité, consulté par le pré-
fet, a examiné ces faits; il a remarqué que chez plusieurs
de ces malades , les traces des boutons n’offraient pas les
caractéres sulfisants pour faire eroire que la vaccine efit
parcourn régulitrement ses périodes : chez d’autres plus
nombreux, les eicatrices ¢taient si peu marquées, qu'on
pouvait douler avec raison qu'ils eussent été réellement
vaceinés. Qualre ou cing cas sculement observés en ville
par des médecins respectables pourraient passer pour des
varioles développées aprds une vaccine normale; mais le
conseil, malgré tous ses efforts, n’a pu en vérifier 'exacti-
tude.

Le conseil a été plus loin, il a posé anx praticiens la ques-
tion snivante : « Parmi les individus que vous avez vacei-
« nés et sur lesquels vous avez pu constater la marche fran-
a che et réguliére de la vaceine, en est-il qui auraient ré-
= clamé vos seins pour élre trailés de la variole? s Tous cenx
qui ont répondu i celte question ont fait une réponse né-
galive. M. le docteur Lamotle, ancien conservateur du bu-
reau du vacein, qui a vaceiné officiellement depuis 1810
jusqu’a ce jour, 20,000 enfants abandonnés et 2,450 enfants
dans sa pratique, a aflirmé que, sur cette masse considéra-
ble, il ne s'est pas présenté & son observation un seul indi-
vidu avec les caractéres réels de la variole.

Ce qui a pu faire croire au public que la vaccine ne pré-
servait pas, ¢'est qu’en méme lemps que la variole, il ré-
goait a Bordeaux une épidémie de varioloide qui atlaquait
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indistinctement les individus vaccinés et non vacciuds,
Bien plus, quelques vaccinations ayant éi¢ praliquées dans
Pimminence de la varioloide, on a €ié jusqu’a dire que la
vaccine donnait la variole. Cette varioloide concomitante se
développait six ou huit jours aprés la vaccination. Le doc-
teur Moyne, a Libourne, déclare que chez lous les enfants
vacecinés en mai, juin et juillet, la varioloide a marché avee
la pustule vaccinale ; pav suite de cetle complicationy cetle
pustule a été sensiblement altérée dans sa forme ; elle était
moins ¢levée, enlourée de petits - boulons miliaires et
comme frangés sur les bords de Unleération ; sa durée était
d’ailleurs la méme que dans la vaccive régulitre. Les fails
suivanls, recueillis par M. Moyne, renferment méme des
circonstances bien aalrement graves :

1* Un enfant vacciné et ayant comme tous les antres I
varioloide concomilante, télait sa mére non vaecinde; celle-
ci contracle la petite vérole et court de grands dangers.

20 Le docleur Monlort cnvoie & M. Lalanne, médeein &
Coulras, du vaccin recueilli pendant eetle épidémie. Celui-
ci vaccine i la fois une mére et son enfant qu’elle allailait;
Ienfant a la vaceive avee la varioloide, Iavtre la variole
concomitante, la mére contracte la petite vérole et meurt.

3° Le docteur Mériée envoic & Guitres du vacein recueilli
sur un bouton de bonne apparence. De deux enlunls vac-
einds avee ce virus, 'an conlracte la varioloide , 'aulre la
variole dont il meurti.

Et chose bien remarguable, da vaecin venu de Dublin
ayant é1¢ employé i Bordeaux, le docteur Monlort se sevvit
du vacein provenant de ces vaceinations, ¢t obtint une vae-
cine réguliére sans aceident ni complications de vavioloide.

Des [uits analogues se montraicnt & la méme époque &
Pagny-sur-Mosclle (Meurthe), et des enfunts vaceinds pré-
seatérent cu méme temps une ¢ruplion vacioloide, Chez
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plusieurs, la vaccine fut sensiblement modifice, et offrait
des boutons plus étendus, & bords irréguliers , comme dé-
chirés, ¢t contenant un liguide trouble. Pendant ce lemps
une épidémie de varicelle régnaitl sur les enfants non vae-
cinds, les rendail & peine malades el se terminait dans I’es-
pace de 6 10 jours. ;

Enfin, on voit dans le rapport du comité ceniral de Pau,
le passage suivant : « Les vaccinations de 1853 commen-
@ ctrent sous linfluence d'une épidémie variolique : le
¢ premier virus employé produisit une fidvre éraptive qui
« ne fut pas tonjours sans danger, tandis que du vacein
e venu de Paris développa une ¢éruption locale, régulitre
w et exempte d’accidents, »

Comment expliquer ces accidents? Daprés le rappro-
chement des faits, 'académie a lintime conviction gue le
virus dont Cinoculation a été aceompagnée d’une éraption
varioleuse plus on moins modifiée n'élait point le virus-
vacein de Jenner, mais le vieus d'une varioloide, qui i Li-
bourne a donné naissance & la vaviole elle-méme. Le fait
suivant, aprés tous ceux gqui ent €1¢ consignés dans les pré-
cédenls rapporls, montre comment se fait celle substitu-
tion. Le comilé de Pau déclare que dans le canton de Mor-
las, M. Dafiis a arrété par de prompls secours le dévelop-
pement de la variole dans une commune ol clle avait été
apportée par un vaceinateur peu instrail quisau lien de vae-
ciny inoculait du virus vavioligue pris dans la commune de
Navailles, principal foyer de I'épidémie.

L'académie insiste donc de nouveau sur la nécessité d'é-
tablir et de multiplicr les dépots de vaccin . de se délier de
toul vacein dont Porigine est inconnue ou suspecte, de re-
jetera linstant celui dont I'insertion améne quelque Crup-
tion variolilorme.
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1L Recherches et expérviences sur la nature ot la veproduction
du virus-vacein.

L’apparition des varioloides chez les individus régulid-
rement vaccinés, fut attribuée par plusieurs médecins & In
dégénération du virns-vacein, par Pinfinité des transmis-
sions successives. Quoique I'élude de cette éruption ait
fait justice de celle opinion, 'académic a distingué les ex-
périences nombrenses et inléressantes de M. Fiard, pour
éclairer la queslion.

M. Fiard a pensé, et ¢'est 14 le point de départ de ses
expériences , que si le vaccin n’a point dégénéré, il doit ,
comme dans les premiers lemps de son inlroduction en
France, se transmelire de ’hommedla vache et de la vache
a I'homme.

Or, cetle transmission , qui, d'aprés les procés-verbaux
de I'ancien comité de vaceine , réussissait fréquemment au
commencement de ce siécle, a é1é & peu prés nulle entre
les mains de M. Fiard; sur soixanle-dix vaches d’espice
différente , avxquelles il a inoculé le virus-vaccin actuel,
il n'a obtenu que six & sept fois une éruption moins deve-
loppée que le plas faible vaccin ordinaire, et dont la ma-
titre, inoculée & des enfants, n’a jamais rien produit.

Plus tard, en 1828, M. Fiard recut d’Angleterre quatre
plaques chargées de cowpox pris sur les vaches , et quoique
lorigine de ce cowpox n'ait pas ¢té sullisamment justifice,
il I'inoeula sur une jeune vache, et oblint cette fois une
belle éruption de boutons de vaccine, senlement plus gros
ct plus larges qu’ils ne le sont ordinairement chez’homme.
Huit enfants furent vaceinés & cette source; I'inoculation
fut sans succs chez deux, dont I'un, dgé de 7 ans, avait
deéja subi plusicurs fois en vain la vaccinalion ordinaire;
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chez les autres, on oblint un plus on moins grand nomhre
de boutons , mais ces boulons différaient d’une manitgre
notable de cenx du vacein ordinaire par le degré d'inlensité
des symplomes locaux et généraux. Avee le méme cowpox,
M. Fiard inocula successivement plusicurs autres vaches,
el vaceina par ¢¢ moyen vingl-quatre enfanls, qui offrivent
des phénoménes semblables aux précédents.

Une circonslance a noler, c¢'est que les vaches soumises
a I'inoculalion par M. Fiard n’ont point ¢1é alleintes de
fievre, n'out perdu ni le lait ni Pappétit, n'ont méme pas
praru tristes ; n'ent, en un mot, éprouve aucun des symp-
tomes généraux qui avaient fail redouter cette maladie
dans les troupeaux d’Angleterre, lorsque le cowpox s’y dé-
veloppe sponlanément.

M. Fiard a fait en outre des recherches sur I'existence
du cowpox en France; on sait qu’il est maintenant fort
rare en Anglelerre, et qu'on I'y rencontre fort difficilement.
Mais il y a une aulre éruplion parliculitre & la vache qui se
montre sur les Irayons, et qui a beauncoup danalogie de
forme avee le cowpox: c¢'est cette maladie, tris-commune
en France comme en Angleterre . qui a souvenl ¢1¢ prise
pour le cowpox, et a fait proclamer & lort ses fréguentes
apparitions. C'est la malicre de cetle éraplion que M.
Fiard inocuala sur plusienrs enfanls, a diverses reprises et
en divers licux, en Bresse, sur les bords du Rhdne, aux
environs de Paris, 4 Paris méme, chez un nourrisseor,
demeurant aux Champs-Elysées, Allée des Veuves, mais
loujours et parlout sans aucun résullat,

Que penser, aprés lout cela, des avis si souvent donnés
i I'académie el anx divers comités de vaccine, de préten-
dues érnptions de vaceine nalurelle? Il ne suffit pas de si-
gnaler une éraption au pis des vaches; il fant encore que

1855, T, I Juiller. 9
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Vinoculalion et ses résultats viennent en démontrer la na-
ture vaccinale,

Mais si le cowpox nalorel est si rarve, ne peat-on pas en
provoquer le développement ? Trois opinions existent au-
jourd’hui dans la seience sur l'origine ddu vacein : Jenner
pensait qu'il provenait d'une maladie du cheval appelée les
cawy aunx jambes, et transformée en cowpox en se commu-
niquant & la vache; le docteur Robert, de Marseille, croit
qu'il résulte du virus varioleux inoculé & la vache, et les
résultats obtenus en Anglelerre par le docteur Sunderland
donnent quelque importance i cetle théorie; enfin, d’an-
tres pensent que la vaccine esl une maladie propre i la
vache comme la clavelée aux moutons, comme la variole
A 'homnee.

M Fiard a inoculé & gqualre vaches les eaux anax jambes
des chevaur et & onze vaches, au moyen de cinquante-huit
pigies, le virns variolique, et le toul sans aucun ré-
sultal.

A la méme épogue s M. Girard, membre de I'académie
¢t de la commission de vaecine, répéta, conjointement
avee M. Delafond, professcur & Alfort, les expiérien-
ces du doctenr Sunderland. Clest en vain qu'ils appli-
quérent sur le pis des vaches des linges imprégnds de virus
vavioligue, tels que des draps, des convertures, ou che-
mises, ayanl servi & desvariolenx, el tout salis de la ma-
Litre de I'éruption; e'est en vain que ces applications furent
faites sur les mémes parties avee les mémes linges : il ne se
déyeloppa pas un seul bouton.

Des expériences semblables furent faites sur des chiens
cl des pores sans plus de résullat,

Pourlant , une servielle infeclée qui avait servi d entou-
rer le venlre d’un pore, et wavail rien délerminé chez cet
animal, ¢lant resiée dans une cour oli séjournaient d'au=
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tres animaux de la méme espéce, et ayant été mise en
lambeaux par ces animaunx, on s'apercut qu'au bout d'en-
viron lrois semaines 'an d'eux portait sur la pean des tes=
licules, du ventre et de la face interne des cuisses, quel-
gues pustules lenl iculaives grisitres, déprimées au sommet,
entourées d'une pelile aréole rouge, en tout semblables
aux pustules qui caraclérisent la variole naturelle du pore;
huit jours aprés, d'autrves pores furent alteints & lenr tour,
Peut-on assurer que la servielle infectée ail é1é la cause
du développement de celte variole , gquand on sail que
vingt-Lrois jours s'¢lajent passés depuis le contact, et que,
ailleurs, la variole se déelare lrés-souvent spontanémeant
chez les pores? Il parait certain, do moins, fue le con-
tact, el méme les [riclions avec des linges imprégnds de
pus, ne suffisenl pas pour lransmeltre celle maladie de
homme & la vache, ;

Des expériences .-innlngues, el faites encore avee plas de
précautions ¢t de soing, furent répélées par le méme M.
Girard, sur des vaches et des auoulons, et par M. le doe-
teur Branclle , aux environs de Rambouillet, ¢t toujours
avee le méme insuceds. 5 ] ;

Enfin, M. Miquel d’Amboise rapporte avoir observé et
soigné des pcl'm:m nes alteintes de variole et cohabitant avee
des vaches dans une ¢élable, sans que celles-ci en fussent
incommodées. Le méme médecin eut lidée de passer deux
sélons au poilrail d'une vache, avec deux méches imbi-
bées fortement de pus variolique , et la plaic ne différa en
rien de celle d'un sélon ordinaive.

On voil done qu'a la rarelé extréme du cowpox se joint
Uimpossibilité d'en provoguer le développement artificiel ,
el gue, dans un besoin urgent, on serait lrés-pea certain
de pouveir s’en procurar en France, ¢t gue la chose ne
serail pas méme lagile en Anglelerre.

9
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Néanmoins, et malgré I'insucees de tant dexpériences ,
Pacadémic est loin de regavder la question comme réso-
lue, et la recommande de nouvean i altention des mé-
decins, praticiens et expérimentateurs. Quelle séeurilé
pour 'avenir si on pouvail reproduire le vacein & volonté!
Si P'on parvenait & prouver que le virus varioligue, com-
muniqué de 'homme 4 la vache, peut étre modifié par la
conslitation de cet animal, de maniére & devenir un agent
thérapentique précicux, pourguoi d'aulres matiéres morbi-
fiques ne seraient-¢lles point inoceulées aux animaux , afin
de voir si elles subiraient des transformations qui les ren-
dissent susceplibles de préserver de ces maladies, comme
le vacein préserve de la varivle ?

Récompenses dicernées aux vaccinatears, par Pacadémie
pencant Pannée 1833,

Les nombreuses récompenses obtenues, et les litres ac-
cordés par I'académie , ont fail placer hors de rang :

MM. Benoit,d Grenoble ; Boisson , & Lure (Haute-Sadne);
Boucher, & Versailles; Labesque, & Agen; et madame
Maillet, sage-femme, & Vannes,

— Le prix de 1,500 fr. est partagé enlre MM. Bonunet, &
Coutances ; Chaillier, & Chevillon ( Haule-Marne); et
Christophe , & Mirecourt (Vosges).

we Loes médailles d'or ont élé accordées & MM. Fiard, &
Paris; Feitn, & Ponthivy (Morbihan); Rack, i Renfeld
{(Bas-Rhiu), el Givarl, & Auree (Haute-Loire).

L'académie a distribué, en outre, cent médailles d'ar-
gent.
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RESPONSABILITE MEDICALE.
CoUrR DE CASSATION.

Seance du 18 juin, — Présidence de M. Zixeracom,

C’élait dans celle séance que devait élre appelée la cause
de M. Thouret-Noroy , qui inléresse & un si hant point la
profession médicale. Aussi remarquait-on dans Naoditoire
beaucoup d'avocats et un grand nombre de médecins. A
onze heures et demic la Cour entre en séance, et M. Briére
de Yaligny commence aussitot la lecture de son rapport.

Rapport de M. Briére de Faligny., — M. le rapporleur
donne d'abord une analyse élendue du mémoire ampliatif
de M. Crémienx. Ainsiil passe en revue lesfaits de la cause, -
le premier jugement, puis arrét de la Cour royale dont
est appel ; et expose le moyen unique de eassalion exprimé
sons celle donble forme. -

w10 Fiolation de la loi du 19 ventsse an X1, el par suite
fansse application des art. 1382 el 1383 du Code civil, el excis
ele pouveir.

s a* Fiolation de le double marime du droil ; Yolenli non
fit injuriaz el : Consilii non frandulentis nulla est obli-
galio. »

A P'appui de ce moyen le demandeur a invoqud le grand
prineipe de Uirresponsabilité médicale. Sans donte le mé-
deein n'éehappe poinl i Paction des lois pour lout ce qui
esl hors de Ia praligue de son arl; ainsi un médezsin iy
arcivit prés dnn malade dans on état dliveesse, it uone
preseription ou une  opération qui toe ow mulile, ce mé-
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decin est responsable, non pour P'opération, mais pour le
fait de l'ivresse. Le médecin i refuse ses soins 3 un ma-
lade en danger, celui qui, an milieu d'une saignde , délais-
serail son opéré sans en arrdter Phémorragie, ceux-la de-
vraient répondre du dommage arrivé pav leur fait; on
jugerait 14 le fuit de Ilomme, complélement distinet de
Pavis, de l'opinion, de l'acte du médecin. Ces prineipes
sont implicilement renfermeés dans la loi de venlose an XTI
qui régle Pexercice de la médecine. Appliguant ces idées
générales d la eause, le demandewr pense que la Cour
royale de Rouen, condamnant dans M. Thouret-Noroy les
acles du médecin ¢t non de 'homme, a fait une [ausse
application de la loi.

Avaut tout, poursuit M. le rapporteur, il est évident que
Ia Cour de cassation ne peut agiler la question médieale ;
elle n'a & décider que la question de dreil. Larvét attagué
se fonde sur deux ordres de fails : 12 la mauvaise direction
des soins administrés au malade; 2° la négligence ct l'a-
bandon du médecin. Il s’agit done, en droit, de savoir si
le médecin esh responsable pour cause de négligence et
d'impéritie.

Les lois romaines admeltaient ees deux molifs derespon-
sabilit¢. 11 en élait deméme daas Pancienne jurisprudence
frangaise. Ainsi, en 1427, un médecin fut poursuivi par-
devant le parlement de Paris pour avoir administré un
breuvage trop violent & son malade ; il Tt acquitté, mais
avee injonction d’¢lre plus prodent & Pavenir. En 1654, le
parlement d’Aix condamua peur ignorance un ehirurgien
et un apothiesire qui avaienl mal panst un' blessé. Le
parlement de Bordeaux, en 1586, avait condamné & 150
¢cus de dommages-intéréts les enfants d'an chirorgien qui
avait estropié¢ son malade ; nous avons un arrét encore plus
sévere du parlement de Paris : un chirurgien ayant, par
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sa négligence, rendn amputation néeessaire dans un cas
de fracture, dut payer & Popéré une somme de quinze
mille francs.

Depuis , 1a loi de venldse est venue régler exercice de la
médecine , et il est vrai de dire qu'elle ne parle point de
la responsabilité du médecin. Mais doit-on en conclure que
le médecin est par-l1a méme & abri des lois générales qui
atteignent lons ceux qui causent & autrui un dommage ,
méme incolontairement ? Une telle conséquence n'esl pas
admissible, et le demandeor lpi-méme a reconnu (ue
nulle pl‘ﬂfﬂiﬁsiﬂll ne FOll\'ait jouir d'un semblable prj\‘i-.
lége.

Nous n'avons que peu de monuments judiciaires qu'on
puisse rapprocher de la canse actuelle, depuis que la loi
de venldse a é1é promulgude. Sivey rapporte un arrél qui
condamna une sage-femme & trois mois d'emprisounement
pour ne pas avoir appelé un médeein dans un accounche-
ment laboriewx qui avait ¢u des suiles ficheuses; il y eut
pourvoi en cassalion ; le pourvei ful rejeté. Deux arréls de
Cours royales onl jugé dans le méme sens. Un sieur C....,
officier de sanlé , avait pigqué Parlére dans une saignée ; de
la anévrisme, gangréne, néeessilé de amputation. Yous
voyez que le cas est parfailement analogue & celui qui nous
occupe. Lui avssi prétendait queles tribunanx ne devaient
puint s'immiseer dans des questions de pratique médicale ;
il fut condamné i 5o franes ’amende, non-zenlement
pour avoir piqué 'ariére , mais aussi pour avoir néglizé les
soins ultérienrs. Enfin, récemment la Cour royale de Paris
a condamné en fooo fr. de dommages-intéréts un officier
de sanlé, qui, appelé pour une fracture de 'avant-bras,
n'avail pas apperlé au trailement 'allention néeessaire,
et avait éié cause de la perte du bras pour sa malade.

On peut objecter que cgs ariéls n'vnt élé rendus que
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conire des sages-femmes el des officiers de santé, L'objec-
tion serail sans réplique, s'il ne s'agissait que de savoir si,
dans des cas graves, ils avaient pris sur eux le trailement
¢l les opérations sans lassistance d'un docleur exigée par la
loi; mais ee que larrét reproche au sicor Thourel-No-
roy, ce n'est pas seulement d’avoir fait une mauvaise opé-
ralion, ¢’est sartont d'avoiv d dessein dissimulé Uaccident,
négligé le (raitement ullérienr, ct enfin abandonné son
malade. 11y a ici de la favte de Phomme ; et la qualité de
docleur ne saurait le meltre & Uabri de Papplication des
art. 1382 et 1353 du Code eivil.

Mais, dit le demandeur, la Conr royale de Rouen a
jugé la question mdédicale, et I’'a jugée sans méme s'é-
clairer des lumitres des gens de Part. La Cour aurait pu
en cffet demander un rapport d’experts ; mais élail-ce pour
elle un devoir? Non, sans doule, puisque les rapporls
d’experts ne lient pas meéme les tribunaux qui peuvent
tonjours prononcer dans un autre sens ; et ici, do jugement
de premiére inslance et de 'ensemble des [ails, résallait la
preuve sullisante de maladresse, doubli des régles, et de
négligence grave de la part dua sieur Thouret-Noroy.

On allégne enflin que pour que ces fails constituassent un
délit, il faudrait qu’il y et inteotion. Mais il y aici con-
fusion des mots et des choses; 8'il y avail en une inlenlion
coupable, Pallaire ne se serait poinl arvélée an civil ; clle
aurait é1¢ porlée au criminel. 11 n’est pas besoin d'intention
pour qu'il y ait lien A responsabilité ; les articles 51g et 520
dua Code pénal ]mnisscnt méme ceux qui ont invelontaire=
ment porté donmage & aulroi.

Je ne parlerai point do la partie du mémoire du défen-
senr qui est dirigée conlre le sieur Chouippe, snr lequel
on rejelte tous les accidents; Chouippe n'est point parlie
au proects.

page 138 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=138

VARIETES, 137

Discours de M. Crémieur, — M. Crémieux. Non, Mes-
sienrs, Chouippe n'est point partie dans ce procts; rien
n'a é1¢ jugd 4 son égard; par le renversement le plus bi-
zarre de toules les idées de justice et de raison, j’ai 4 dé-
fendre Thouret-Roroy quand Chouippe seul anrait da éire
condamndé. Je sais (e arrdt de la Cour royale de Rouen
me défend de mettre Chouippe en canse; et eependant
vous verrez combien il importe & Thouret-Noroy ct 4 la
profession médicale d’élablir la position de Ghouippe dans
CC procs.

Thouret-Noroy est docteur; Chonippe nest qu'un officier
de santé. Thouret-Noroy,en vertu de la loi de ventdse, a droil
de fuire toules les opérations; Chounippe ne le peat sans
Tavis el lassistance d'un docleur. Thouret-Noroy a tonles
les capacilés requises par la Ioi; Chouippe ne les a pas.
Voici maintenant Thouret-Noroy , docleur, qui saigne un
malade; une tumeur se forme; aprés vingt jours de trai-
tement, le docleur trouve son malade en parfait état; la
lumenr n'a pas disparu; mais elle durerait des anndes
gu'elle ne donnerait lien & aucune sunite ficheuse ; bref les
soins do mdédecin sonl devenus inutiles, et il s'en va.
Ghouippe , l'oflicier de santé, est appelé; il s'eflraie, lui,
ignorant, de ce qui n'avail point efrayé un homme pius
capable; il prend pour un andvrisme ce que les chirur-
giens les plus recommandables ont assuré n'élre qu'nn
thrambus ; bien plus, il ose, au mépris de la loi qui le Jui
défend , ouvrir & lui senl et sans autres avis ce prétendu
anévrisme; et combien de temps aprés la saignée? cing
mois ! Gnigne n'avait qu’une tumeur; Chouippe Popére;
la gangréne vient, Fampulalion est nécessaire ; ¢'est encore
Chonippe qui la fait; et quand il a mutilé le malade, ¢'est
Thouret Noroy qu'on poursuit! Car voild, Messicurs, la
bizarrerie du procés acluel; loin de nous lilée de traduire
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I'officier de sanlé devant les tribunanx ; mais le malade
mutilé par lui avait ce droit ; mais l¢ ministére public avait
& venger la loi violdée; point du tout, c'est 1o docteur qui cst
poursuivi et condamné!

Je commence par déclarer que si la Cour royale de Rouen
a basé son jugement sur des fails perlinens , vous n'avez
pas & vous oceuper de nous, vous devez rejeler nolre pour-
voi. Mais il ne s'agit pas de faits matériels entrainant la
responsabilité de Fhomme; sice sont des fuits moranx qui
ne regardent que le médecin si Parrét atlaqué n'est qu’un
examen de l'opécation en elle-méme ct de ses suites, si
ses considérants ne sont qu'une legon de médecineg , el de
mauvaise médecine, n'est-il pas évident que la Cour a
commis un ¢xeés de pouvsir, quelle s'est occupée de ce
qui ne la regardait point, enfin qu'elle a violé les articles
1382 ¢l 1583 du Code civil , et les articles 320 et 321 du
Code pénal, en confondant ee qu'elle avrait dit soigneu-
sement distinguer, les actes de homme et les acles du
médecin? Yoila le terrain sur lequel la gquestion doit élre
placée; laissons li les lois anciennes, qui mérilent sans
doute notre respeet et nolre hommage , mais seulement 1
ot nos lois nonvelles ne les ent point abrogées. Les circon-
slances ne sont plus les mémes. Déjh Montesquieu avail fait
ohserver que siles médecins & Rome élaient responsables,
c'est u’ils n'offraient nulle garantie et qu'd Rome était
médecin qui voulait. On vous a parlé delois plus modernes;
oui, il ¥ a une ordonnance de Henri IT qui déclare homi-
cide tout médecin qui tue son malade; elle ne met pas
de différence entre cet homicide et tout antre. Qu'en ré-
sullait-il # qu'on n'avait pas de médecins; que la socic¢ld
¢tait liveée & de misérables empiriques, & qui lappit du
gain faisait tout risqoer. La société en soufTrait la premiére;
de lelles lois n'étaient propres qu'd enlraver les progrs
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de lIa médecine; et en effet ne voyez-vous pas que plus la
médecine a été protégée, ct plus rapides ont été ses pro-
gris?

On a cité plusicurs arréts qui semblent contraires 4 la
doetrine que je soulicns. Les plusanciens sont rendus con-
ire des ch:‘mr{;ic_:m', ct, prenez-y garde, la chirurgie n’éLait
pas alors ce qu'elle st de nos jours, rivale de la médecine
et marchant de pair on pluldt confondue avee elle; ¢%é-
laienl Ies barbiers qui I'exploitaient, et contre lesquels s'¢-
levaient vainement quelques rares chirurgicns d'up vrai
mérite. Ne confondons pas, Messieurs, le quinziéme siécle
- avee le dix-neavieme; et d'aillenrs long-temps déji avant
nous celle jurisprudence falsle & la médecine s'est modi-
lite et méme ancéantie. J'ai cité cel arrét du parlement de
Paris, rapporté par Brillon, du mois de juin 1696, et por-
tant que les chirargiens ne sont pas garants et responsables de
leurs remides, tant qu'il W'y a que de Pignorance et de limpé-
ritie de leur part ; il 0’y a, ajoute Brillon, qu'on seul cas ol
il ¥ ait une action contre eux; c'estlorsqu’il ya duo dol, au-
quel cas o'est un véritable délits A parliv de 1717, vous
ne trouverez pas un seul arvét gqui proclame la responsa~
bilité¢ du mdédecin; ainsi done, leng-temps avanl la loi de
Pan X1, on avail senli la néeessité de distinguer les faits
de 'homme des actes du médecin,

Mais en 'an X1, Uicresponsabilité médicale passa dans 1a
loi. Pour la rendre plus manifeste, le/ gouvernement, qui
connaissait sans doule les réglements el les arréls anté-
rieurs, ¢tablit deux classes de médecins, je me trompe, il
Glablit des médecins el des officiers de santé. Les premiers
soumis & de longues el fortes étndes, 4 de nombreux exa-
mens, earent devant Ia loi la science transeendante ; la Ioi
leur demanda toules garanties de leurs lumidres; apris
quoi tout leur fut permis dans Pexercice de lear art. Mais
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comme on ne pouvait en élabliv partout, on créa des ofli-
ciers de santé qui, ne donnant pas avant lenr réception
toules les garanties néeessaires, furent encore soumis & nne
cerlaine surveillance aprés; c’est ainsi qu'il leur est dé-
fendu de faire les grandes opérations sans Passistanee dun
docleur; et s'ils le font ils sont déclarés responsables.

Eh bien! quand celle distinclion si nelle el si positive
est éerite dans la loi, quand elle trace si bicn a loflicier de
sanlé le cercle de sa responsabilité, est-il permis de penser
qu'elle ait voulu I’étendre ponr le docteur de qui elie a
recu loules garanties ? L'oflicier de santé n'est responsable
que dans cerlains cas, le docleur le serait dans lous; y au-
rail-il contradiction plus manifeste ?

Aussi les trois arréls rendus depnis la loi de ventdse el
qu'on vous a eités, sont la eritijue la plus sanglante de
I'arrél actuel. Dans tous les lrois, il s'agissait d'ofliciers de
sanlé ou de sages-femmes, qui sont pour les cas graves
dans la méme position; et on les a justement condamnés,
parce quils n’avaient point appelé de doctears. Que d'au-
tres considérants se seoienl glissés dans ces arrdls, je le
veux; mais ils s'appuient toujours sur la loi de venldse; el
en cela ils sonl inaltaguables,

Et songez bien que eclte irresponsabilité que la loi ac-
corde aux mélecins, ils n’en ont pas seuals le privilége.
Nous sommes tous dans ce cas @ anlrefois aussi, les magis-
trats méme claient responsables de leurs arréts; Uinlérét
de la société les couvre aujourdhuni de son égide. La loi
distingue iei, comme pour le médecin, le juge et homme;
s un arrét est enlaché de dol ou de fraude, le jnge dispa-
rail; Phomme demeuare avee un délil qui lai est propre,
et pour leguel il peat y avoir prise & partie. Olez P'inten-
tion, et le juge est inaltaguable sur son sidge, méme quand
il aurait commis une laule grossitre, de ces Lunles que
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P'ancienne jurisprudence égalait au dol 5 celpa lata dolo @qui-
paratur, Je me souviens, Messieurs, qu'on allagua devant
vous des magistrats, des juges de la Guadeloupe pour un
arrél Q;npﬂ;int d’ane igliﬂn‘ulﬂﬂ grossicre el dont les con-
s(-qug“cc:a avaient ¢1¢ brés=ficheuses, La Cour de cassation
rejeta la requéte; elle déclara que des erreurs, méme
trés-graves, ne suflisaient pas pour permetire de prendre
des juges & parlie, 13 oltil n'y avait pas de dol. Et pour-
quoi cela, Messienrs? Parce que, dans une semblable cause,
il ne s'agissait pas seulement de peines pécuniaires, mnis
de 'honneuwr et de 'état des juges. Yoild admirable motif
dont vous vous éles appuyés pour résowdre une des plus
belles et des plus imporlantes guestions de nolre jurispru-
dence.

Oui, quand la faute involonlaire se résoul en une simple
amende, quand un pot de {leurs vient a lomber d'une de
nos fenéires sor les passanls, la loi commune nous régit;
nous sommes responsables comme lous les ciloyens. Mais
d vous, magistrals, & moi avocat, & lui médecin, si, dans
I'exercice de nolre ministére, on nous juge par les régles
ordinaires du droit commun, si 'on m'oppose le fait maté-
riel gqui est hors de mon pounvoir, si I'on m'éerase sous le
poids d'une responsubilité elfrayante qui va m'enlever
mon honrear; oh! ceci est si grave, que je ne congois
pas comment une Cour royale a pu sc laisser égarer i co
puint. Eg.'lrfm, ai-je dit; et en cilet les juges se sont ¢mus
i laspect de cel homme mulilé qui venail tendre la main
i lui restait & laumdone; et ils n'ont pas vu derritre eet
homme U'éternelle équité qui leur défendait d’obéir & ses
réclamaltions.

Remarquez d'ailleurs, Messieurs, qu'il ne s'agit point ici
d'un vain amonr-propre de eorporation qui ne voudrail pas
¢lre jugée par une autre : les médecing ne vous récusent
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nullement ; loin deld, el la letlre des médecins de Paris,
délibérée en assemblée géndérale, en [ail foi, ils vous recon-
naissent pour juges quand on les inerimine de dol oun de
frande; seulement ils déelinent volre compétence dans les
guestions de pratique médicale.

Llarrél altaqué a-t=il fait celle distinction ? I1y a six faits
allégués dans le jugement dont la Coura adopté les molifs.
Le savant eonseiller chargéd du rapport de cetle alfaive vous
a dit : Ces [ails ne vous regardent pas. Non; sans doule;
vous ng pouvez cn connailre, car ces fails sonl purement
médicaux, et ¢'est la critique la plus sanglante des magis-
trats qui les ont appréciés et mal appréciés; ce qui n’est
pas ¢lonmant, car ils n’y connaissaienl vien, Yoici cepen-
dant ces fameux considérants que tous les médecing qui
ont ¢tudié celle alfaive. ont unanimement qualifiés @ hdré-
sies miédicales.

Ici M. Crémieux se livee d une grilique pleine de verve
ct de sarcasme conlre les considérants du premicr juge-
ment et de Pareét gui 'a confirmé. Pour le cingquiéme con-
sidérant, portanl que Pandorisme esl wne conséquence néces-
safve de la rapture de Cartére, j'enlends derriéve moi rive les
médecins, dit ‘M. Crémieux; en cflet, j'ai consulté pour
cette aflaire lous les autenrs que 'on m'a indigués; je me
siis plongé antant que jai pu dans la chirurgie, el ilm’a
bien falla reconnaitre que la Cour royale de Rouen est le
premier auteur médical gui ait avancé une pareille asser-
tion.

Ecoutez aussi la Cour royale lancer le docleur Thouret-
Noroy de ses fautes et lui donner une” lecon de chirurgie :
Atlindu gl est également élabli que c’est par le fuit de Thou-
rel-Novey, par le vésullat de la saignée qu'il a pratiquée, par
da lésion de Partére brachiale, par Cincflicacité de ses remides,
par sa négligence grave, par sa fauate grossidre, elc., que am-
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putation du bras de infortuné Guignes aprés ces epérations réi-
térées et douloureuses, est devenue indispensable....! Ce n'est
Pas un arrét, Messiours,, ¢’est un morcean d'éloguence !

Qu'est-ce que clest que cet arrét? Yous, Messicurs, qui
avez une si haule e:pérl’ezlce des affaires ii‘lt‘iciuil'cs’ VOUS
A qui tous les jours noys déférons des erreurs on des fautes
dans la rédaction des arréts, avez-vous jamais oui la lec=
ture d’un arrél pareil ? En quoi de semiblables considérants
sappliguent-ils aux arlicles 1382 et 1383 du code civil ? Et
les médecins ont-ils tort d'étre elfeayds d'un tel arrét ? I1
acense Thouret-Noroy dlune faute grossiére; mais fit il
ignorantissime, la loi ne punit pas plus l'ignorance chez
les médecins que chez les avocals, que chez les juges. Si
une grossiére ignorance, cualpa lald, pouvait. susciter une
responsabilité, Thourel-Novoy n*anrail qu'a prendre & par-
tie ses juges qui se meélent de médecine, el qui font alors
preuve d’une énorme ignorance !

~ Les faits reprochdés & Thourel ne rentrent done pas dans
les cas prévus par les art. 1382 et 1383 du code civil; je
dis plus, ces articles ne peavent pas plus sfappliguer aux
meédecing dans exercice de leur art, gqu'a nous avocals, el
qu‘nux juges.Qu'un client vienne dans mon cabinel, que je
lui donne des conseils quile ruinent 87l vient i les suivee,
je les luiai donndés sclon mon modeste savoir; il n’y aen de
ma part ni dol, ni [raude; je ne suis pas responsable. Ah !
si la parlie adverse m'avait circonvenu par avance, si je
m'étais luissé gagoer, si javais eu la bassesse indigne de
trahir avee intention les inléréts de mon client, alors il au-
rait eu droit. de me Lraduire devant vous, non pour ma
consullalion, non comme avocal, mais eomme homme, et
i raison de ma fraude. Ainsi encore, si dans nos orages po-
litiques je poussais frauduleusement un homme & quelque
démarche périlleuse, en lui persuadant qu'elle est permise
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par les lois, non-seulement je serais coupable, mais le senl
coupable ; le malheurenx ne serait que mon complice. La
responsabilité est de droit alors; mais s'il en allait autre-
ment, si 'on devait répondre des conseils donnés avee
bonne fui, il fandrail fermer nos dossiers, comme les mé-
decins deveaient fermer leur cabinet,

Et puisque j'ai touché celte corde de la responsabilité de
I'avocat, si elle n'élait pas restreinte aux cas de dol et de
frawde, je ne serais pas pour moi-méme sans de grandes
appréhensions. Car enfin juai plaidé, aveeat, une cause
presque purement médieale; qui me dit que je Uai bien
plaidée? Mon elient n’a qu'a m'atlendre & la porte de celte
amlicl;cc, el me dire : Yous avez mal défenda ma canse;
si je la perds, ¢’est vous que jlassigne en dommages inlé-
réts! Voila cependant, si on u'y mettait des limiles, ol
menerail la responsabilité de Pavocat, comme la responsa-
hilité meédieale.

- Quel homme oszerait désormais se liveer & Papplication
d'une scicnee aussi conjeelurale que la médecine ? Per-
meltez-moi de vous citer un fait, Messiears. Nous avions
naguires & Montoellier un homme & qui son hubileté et
sou profond savoiravaient aequis une vasle renommdée, le
malheurcux Delpech, ravien 1828 & la science par un liche
assassinat. Il ful appelé en province, prés d'un fonetion -
naire justement considéed, pour lui remellre une épanle
:h'-m:'sc.i'jc]'pccilri'lmilqn:ltl‘cimlivi(lnﬁ vigoureux elleurdit:
vous lirercz sur le membre déplacé; homme que je re-
mets enlre vos mains pourra crier, il pourra tomber en
syncope, ne vous embarrassez de vien, et tivez ! Ilstirérent;
el comme il avait é1é dit, Phomue eria dubord, puis il cut
une faiblesse, puis il eria : je mears ! et il tomba mort an
milien de Topération. Qui cependant clit - os¢ traduire
Delpech en juslice, et Jui dire : vous répondrez de voire
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erreur? Delpeeh élajl au premier rang parmi nos ilustra-
tions chirurgicales; ¢’élait 14 sa réputation dans le midi,
¢t le nord pensait de méme. I1 s'est trompé pourlant, et
voili ce qulest la médecine !

En résumé, Messicurs, la responsabilité n'existe poar le
médecin que quand il ya frande on mauvais vouloir; on ne
peut invoquer ni pour cause d'imprudence, car le juge
ne sait pas s'j| ¥ a cu improdence, ni pour eause de négli-
gence, car le juge ignore &'il ¥ a cu négligence; ni pour
oubli des rigles; caril n'y a pas de régles fixes en méde-
cine; chacun snit sa théorie et les inspirations de sa con-
science. Voild ce yui me parail la vérité en applicalion
comme en principe; voild pourquoi je persiste  demarder
la cassation de l'arvét,

Apres celte admirable inspiration dont nous n’avons pu
rendre gue les traits saillans, M. Dupin ainé se léve anmi-
lien d’an profond silence.

Discours de M. Dupin ainé, procurenr-général :

Je suis surpris, Messieurs, des graves appréhensionsqu'on
vous a fait enlrevoir & propos de eelle aflfaive. Si Thouret-
Noroy est condamné, plus de médecine possible, et les mé-
decins se verraienl réduils & la désespérante alternalive de
renvoyer leurs clients ou de répondre de leurs malades!
Messieurs, rassurez-vous, ¢ela n'aura pas daussi ficheuses
conséquences. Le docleur Thourel-Novoy seul aura perdu
son proces; la nédecine restera ce qu'elle a toujours été,
I'ane des professions les plus nobles et les plus recomman-
dables, quand elle est sagement exercée. Il ne peut venir
i lidée de personne de rendre responsable une profession
que les meédecing eux—mdmes, avee tanl de modestic,
avouenl si conjectnrale. Mais si la simple ignorance n'est
pas une cause suflisaule de responsabilité, il peul y avair
des civeanstances oiv le dol st si patent, ol la négligence

1882, T, L, Juilten ; 10
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est portée si loin, gu'on ue powrrait preelamicr Uirrespon-
sabilité absolue sans péril pour la socicth,

Le priveipe de responsabilité médicale est Cerit dans les
articles 1382, 1383 du code civil; ¢'est la raison générale
gai Ia dieté, 11 ne souffre pas dlexceplion, en ce sens
gqu'on répond de sa négligenee, de son imprudence, ct
méme de l'ignorance poussée trop loin des choses qu'on
est obligé de savoir. Ainsi, si un charreticr charge mal sa
voiturg, qu'une pierre tombe et blesse un passant, il est
vesponsable ; ainsi les archilectes répondent pendant dix
ans de la solidité d'un édifice @ peurguoi cela ? Parge que
Part leur a di révéler les moyvens d'en assurcr Ia solidité,

M. le procurcur général sattache ensuile & montrer que
celle responsabilité s'élend aux professionsles plus relevees.
Un notaive répond des vices de rédaction ou de forme de
ses acles ; les huissiers, les avoues, les agents de change
sonl dans le méme ecas. Tous les fonclionnaires pnbl[cs onk
leur responsabilité ; on en a méme fait un article de notre
constitution. Le juge est puni dans cerlains cas ponr sa ndé-
gligence (arl. 1604 du coded’instr. erim.) ; pour ignorance
ou seulement oubli de la loi {arl, 2065 du code civil, et
112 du gode d'instr. crim )5 si une procédure est annulée
par sa faute, il peut étre condamné aux frais de lu proeé-
dure nouvelle (art. 4135 du code dinstr. erim.j; s'il oublie
une pi¢ee d'oir dépendait le sort du procis, il e-t passible
de dommages-intéréls ; el dans un cas de ce genre, le sa-
vanl Pothicr s'appliqua it lni-méme le principe de respon-
sabilité qu'ila si bien développd dans ses livres. Les procu-
renrs—géndranx peuvent, daus certains cas, élve pris & par-
tie (arl. 271 du méme code )

On s’est réerié cependant; et les avocals, a-t-on dit, se-
ronl done aussi responsables s'ils perdent leur cause, bien
{||_|'j_],5 Ialent I]iﬂit'i"t‘ avee con cienge, ¢l j‘;:iuulcr;[i pour Ia
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plaidoirie que vous venez d’entendre avee un lalent si su-
pericur. Sans doule les avocats ne sauraient répondre de la
décision des tribunaux ; ¢esl 1a pour eux unc excuse anssi
bonne gue la nature ou Porganisation pour les médeeins ;
maijs sans leur imposer celle responsabilité, les avocals en
ont d’antres; lorsquiils ont agi avee de mauvaises inlen-
tions, lors méme qu'ils ne seraient coupables que d'une
simple indélicalesse, ou d'une légére fanle de discipline;
ou bien encore lorsqu'ils perdent des pitees importantes a
leurs clients, ils peuvent subir, selon les cas, une aclivn
disciplinaive, civile ou eriminelle.

Tout cela ne dit pas que Mavocal deive avoir du géuie,
et répondre du suceis. Il est des gens médiocres dans lous
les ¢lals; tant pis pour l2 client qui s'adresse & ceux-lIi;
cur talem elegevis [ Mais 8%l y a quelque chose de réprélien-
sible dans la conduile de Mhomme, &'l y a dissimulation
de pitces, désertion de la cause de son client; tout ee qui
enfin, & part méme le dol, peut élre qualifié impradence,
négligenee, ignorance lellement erasse quielle s'assimile &
une faute grave, lons ces cas enlrainent la responsabilité.
1l ne stagit plus de la professicn ni de la seience ; il s"agit
de Phomme; on lui reprochie des fantes qui liennenl & sa
conduile, et les tribunaux sont compétents pour les ap-
precier,

Ainsi toules les professions ont leor responsabilité; pour-
quoi le médecin seul n'avrail-il pas la sienne ? Son dipléme
serail-il done un brevet dimpunilé ? On n'y a pas inséré
(ue jiﬁ gache la clause burlesque du Mealade imagingive @ oc-
cidendi impuré per tofam ferram. Mais, dit-on, la société a
pris ses gavanties & I'école, et ne doit plus les prendre ail-
leurs. Qu'esl-ce i dive ? Le notaire, 'avoud, 'avocat, n’ont-
ils pas aussi il des dludes, subi des examens. oblenn un
dipléme? Le juge a passé par toules ccs épreuves, ct de

10.
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plus par plusicurs anndes de stage ; et il ne cesse pas pour
cela d’étre responsable.

Qu'a-t-on voulu dire pav cel axiome : Consilii non frau-
dulentis nulla est obligatio 2 11 ne s"agit pas ici de consulta-
Lion, Qu'un médeein appelé prés d'un malade ordonne un
traitement bon ou manvais, nous navens rien & y voir,
rien & dirve; il & pu élre trompd par une maladie insidicuse,
ct souvent recevoir d'infidéles renseignements du malade
lui-méme. ' Jetof

Qu'est-ce encore qué cet anlre principe : Folenti non fit
injuria? il n'est pas de riégle sans exception ; et sans sorlir
des questions agitées dans celte eanse, voici une applica-
tion qui serait absurde. Un individu qui voudrait se suici-
der demanderail & ua médeein le moyen le plus-doux d’ar-
river & son but; le médecin pourrait-il le lui indiguer im-
punément? Non saus doute, et ¢’esl sous un antre point de
vue qu'il Eant apprécier la responsabililé médicale.

Personne, dit~on, ne vouwdra alors exercer la médecine
sans savoir au juste de quei il aura & répondre. D'abord il
s'agit dans Uespéce d'un cas de chirnrgie, et la chirargie
est déji moins conjectorale; wais passons, Si l'on disait
seulement d'un chirorgien qu'il est inhabile, ignorant, que
dans tel cas il a preserit un traitement contraire, ce ne
sont pas la des causes de responsabilité. Dans le cas acluel,
si la cour royale de Douen avail ew & décider celle ques-
tion : Devait-on ow ne devail-on pas saigner le malade 2
Evidemment la question était tonle mdédicale; cl quand
Thourct-Noroy eht ¢ié convainen dlignorance ou d'inhabi-
leté, il naurait pas encore été responsable,

Mais s'il y a en faute de la part du chirurgien, 5%l ya én
négligence, imprudence grave et qui ait entrainé des suites
périlienses pour le malade, les tribunaux peovent appré-
cier ces faits. Quiun médecin par distraction au lien de
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deux on trois geains d'émétique en preserive une ance,
e'est un cas de responsabilité évidente : peu importe que ce
soil par exreur; le fait malériel n'en existe pas moins, ct
si le malade meurt, il y a lieu & une action civile, Qu'un
chirurgien fasse unz ampulation qui n’¢lait peat-dire pas
néeessaire, qu'il réussisse mal dans celle opéralion; on
bien dans une autre supposition qu'il refuse de la faire,’
hien qu'elle semble indispensable, tout cela se raltache a
des questions descienee ¢l ne saurait donner licu & ancan
procés. Mais quian lien d'une ampuatation cummnncée,_ le
chirurgien quitle son malade sans faire les ligntures, qu'il
'y ait ni-dol, ni fraude, loujours ya-1-il nne grave impru-
dence, un lorl fait an malade; la tjuestion ne touche en
rien la seience, elle touche Phomme. En résumé, il serait
injusle et absurde de vendre le médecin toujours ¢l en tout
respensable de ses insuceds ;3 mais le principe opposé, ap=-
pliqué d'une manidre absolue, serail encore plus injuste,
plus absurde, plus péritleux pour la société, La vérité nest
pas dans ces extrémes: Inter ulrumgue {ene medinm; Lulisimus
ibis. Les circonstances font la responsabilité; el comme
elles sont trop variables pour étre toules prévues par la loi,
il a bien fallu laisser anx tribunans la mission de les ap-
précier.

. Ona cité un passage de Mountesquicu qui explique pour-
quoi les médecing & Rome ¢laient déclards responsables ;
chez nous an contrairve ils offrent des garanlies ct sont
censés connailre leur art. Mais au lien d'une simple pré-
somplion, y ctlil-il cerlitude de lear profond savoir, cela ne
fait rien ici; car, encore une fois, le médecin est en dehors
deces p::-ursuilcs; I'homme seul est responsable de sa con-
duile el de ses fails personnels.

M. le conseiller=rapporieur, dont les savantes recherches
ont rendu une partie des mienncs inutiles, a trouvé que
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dans 'ancienne jurisprudence il semble que les médecins
aient pu ¢lre attaqués par la voic criminelle. Je ne pense
pas qu'il y ait doute & cel égard. S'il y a dol on frande, par
exemple , si le médecin a procurdé sciemment Pavortement,
il y a évidemment lien & une aclion eriminelle. Mais I'in-~
tention dtée, il ne reste que la responsabilité civile; encore
voyons-nous que selon les cas elle é1é appliquée on non
appliquée; ainsi le parlement de Bordeaux a renda deox
arréls opposés dans deux causes qui seniblent pareilles;
c’est que sans doute dans Pune il 0’y avail ni négligence
ni faute grave, ot que ces circonstances exislaient dans
Vautre; je nc puis dailleurs que le présumer, les arrdls &
celle ¢porque n'étant point motivés. Toul ce qu'on peut en
conclure , ¢’est quialors la responsabilité du médecin élait
reconnue en principe ; seulement pour chaque cauvse il y
avait une enquéte, et e'éait d'aprés les circonstances de la
cause «ue le principe était ou n’élait pas appliqué.

Enfin est venue la loi de ventdse an XI. Esl-il possible
d’admettre que Varticle de celte loi qui a réglé dans cer-
tains cas la responsabilité de Pofficier de santé, ait ellact
pour le docleur le grand principe de responsabilité géné-
rale? Non, Messieurs, car encore une lois ce principe ne
s'applique poiut 4 la pratique scientifique , mais & la con-~
duite personnelle de 'homme. Il ¥ a en déregalion pour
l'officier de santé; et celui-ci d'aprés la loi est responsable
de certains cas de sa pratique. Il n'est pas alors besuin
d'examen ni d'enquéte; un homme est mort; vous l'avez
opéré sans le concours d'vn docleur, vous éles responsable.
Mais cela veut-il qu'an doetenr tout est permis, qu'il peut
pratiquer toule espice de mutilation , commellre impund-
menl les négligences les plus graves ? Non, encore une fois;
seulement nous n'avons pas d’aclion conlre lui pour le
cas de Voflicier de santé, pour le défant de science ; son
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diplome le convre i cet égard ; mais toujours la loi a ré-
gservé aux tribunaux le droit dapprécier les fails, de voir
si Mhomme par sa conduile pecsonaclle a mis en danger ou
tud son malade.

Appliquons ces prinzipes & Vespice. Et dabord nous
nlavons pas & nous occuper de {:houjppc; Chnuip]m n'est
pour rien dans ce procis; el s'il a eu des torls, cela n’at-
ténue point les lorts de Pautre. Vous demandez pourguoi
on s'est altaqué & Thourel-Noroy ? Parce que le fuit prin=
cipal , celni qui a neécessilé lous les aulres, vient de sa
mauvaise conduile. Clest parce quiil a négligé son ma-
lade, et quiil I enfin déserté; et que celui-ci a é1é obligé
de recouriv & cet aulve que vous déelarez ignorant ct
inhabile.

Yous dites: il n'y a en ni négligence ni abandon, Mais
Ia Cour de cassalion n'est point juge de ces fails; elle ne
peat gque les accepter tels gue 'arrét de la Cour royale les
ctablit; y edi-il & cet égard le mal jugé le plus évident, lu
Cour de cassalion n'examine que Papplication de la loi;
¢'est pour cela que le pourvoi sera rejeté.

Nolez que je ne parle pas des fails scientifiques que la
loi ne I'Il].llil point ; il ne s'agil pas de savoir si Thouret a ew
raison on tort de saigner son malade ; ceci est & débatlre
entre Hippoerale et Galien , et n'est point du domaine des
tribunaux. Je ne m’arréte pas non plus & savoir si Thouret
a ou n'a pas pigué Partére; ¢h! sans doute mille eircon-
slances peavent alors Ini servir d'excuse, un simple mou-
vement du malade, un changement subit de rapports dans
ees anfracloosités du bras oil se.pressent les vaisscaux el
les chairs. Enfin il ne s'agit méme pas de savoir 8'il devait
comprimer, oui ot non , aprés avoir piqué Parltre; je ne
saurais enlrer dans ces guestions de pratique; et toule
cette parlie de Parect, je Pabandonune. Je dirai plos; si
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Parrét n'élait molivé que sur de semblables considérants, je
serais le premierd le eombalire el 4 conelure i la cassalion,
allenddn gue les faits de ce zenre sont complélement étran-
gers aux (ribunaux. Le jugement de premitre inslance
piche doned cel égard ; mais prenez garde, Uarrét de la
Conr ¢st basé sur d'aulres motils, et ¢’est pour ces molils
nonveaux qu’il estinatlaquable.

Les premiers juges avaient décidé que Thouret avail
commis une fanle grossicve, un eubli des régles , cte.; la Cour
a refait tout ce considérant en entier; elle a_laissé de coté
la question médicale pour ne s'occuper que de la question
civile; ainsi eclle a condamné Thouret pour avoir dissimids,
& dessein , Paceident avvive 3 pour négligences. graves dans, les
suins uftéricurs ¢ ct nolamment powr avoir abandonnd son ma-
fade & Uéinslont ou celui-ci avaid fe plus besoin de fui. Yous niez
ces fuits, pen m'importe, car je n'ai pas & voir si Larrét
s'est lrompé en les admeltant comme réels; mais la Cour
royale se serait lrompée, que son arrét serait encore par-
faitement fondé, Bien ou mal jugés, les fails sont perlinens,
la Cour pouvail en connaiive; il ya eud cet égard enqudle
¢t conlre-cnguéte ; et aprés tout, U'arrét est 1 qui les con-
state et les rend indestruclibles. Cetle dissimulalion , &
dessein , cetle négligence grave, cet abandon du malade
dans des circonslances périlleuses, tout ecla wa rvien de
médical ni de scienlifique; et la condamnation de fails
pareils ne saurait effrayer les médecins qui n'abandonnent
pas.

Que les médecins se rassurent done, rien de ce qui les
regorde n'est en lu_i'ril. On ne couclutl pas, ou U'on conclut
i tort du parliculier su général. Chaque profession a dans
son sein des hammes gui honorant et des hommes qu’elle
a-x'-pm.iic; dans toules, & cdlé des acles du plus bean dé.
vouement , o a malheurcusement va des acles de Licheté;
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mais tont 1'éelat des uns ne sanrait servir de sanve-gavile
aux aulres. ! I :

Dans ces ecirconstances el par ces considérations, je con-
clns an rejet do pourvoi.

L.a Cour sc retive dans Ia chambre da conseil pour déli-
birer. Apres un quart d'henre environ elle rentre en stance,
et M. le président proucnce un arvél 4 peu prés concu en
ces lermes ;

« Allendu que les considérants de l'arrét altagqué sont
fondés sur des faits de négligence grave el noltamment
d'abandon du malade dans des civconslances pévillenses;
que ces faits sont purement matériels, el que la Cour
royale élait compélente poar les apprécier;

» Qu'il ne renferme conséquemment augune violation de
la loi du 19 venldse an X1

» Qu’en appliquant & ces faits les articles 1382 et 1385
dn Code civil. arrét, loin de violer la loi, en a fail une
juste application,

» La Cour rejette le pouryoi.»

Choléra de Tonlon. — L¥épidémie conlinue ses ravages
avee une inlensité sans exemple, malgré les prolestations
banales el mensongéres, avxquelles depuis long-temps on
ne deveait plos avoir recours, que les mesures sanitaires
prises par Pautorilé allaient arréter la marche du fléan.
Plusicurs médecins ct des éladiants, soil de Marseille, soit
de Montpellier, n’écontant fjue la voix de 'iumanité, sont
venus préter secours i lewrs confreres de Toulon; quelgues-
uns de ces deeniers ont 6L viclimes d'un zile, qui, pour le
dire en passant, a ¢1é jusgn’ici bien mal récompensé du gou-
vernement el de la société. Le dévouement du médecin n'est
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peint encore compris en France. Nous en sommes ton-
jours i la fodalité, ct long-lemps encore la reconnaissance
publique el royale ne sadressera qulaux services militaires
el aux serviees de cour,
Yoiei le bulletin da 12 & midi aa 15 juillet & midi :
] NOUVEAUX

T i

Cas.  Déces.

En ville, 12 5

Extra-muros, 5 4

civils, 10 16

‘militaire, 11 11

Ani i T i 5
Hapitaux dela (Intra-muros, 10

g du bagne, 2 7

maring. | o f £

S1-Mandrier, 1 a3

Tolal pendant 24 heures b1 el

Anléricurs, obn o Gan

Total depuis invasion Bo8 r3d

Le 18, 44 nouveaux eas et 66 déeds,

Le choléra a para & Marseille; le 11 juillet, il y a en 12
décis; le 13, 14; le 16, 275 le 18 4 44 le 19, 12 seulement.

Il s"élend & Aix, & Béziers, & Lue. Les dernitres nouve!les
de Marseille do 19, asnoncent 53 nouveanx cas i Aix, et
12 déeds.

Nice, et aujourd’hui Génes, en sonl alleinls.

—— Concours de medeeine pour 'agrigation A la faculté
de Paris. Ce sont MM, Rulz, Legroux, Laberge, Gouraux el
Cazenave, qui ont ¢1¢ nommds prolesscurs agrégés,

— Conconrs de chirargic aw burcae-central, Denx places de
chirurgiens ¢laient mises an concounrs. Six épreuves, une
préparation analomique, une stance d'opéralion sur le ea-
davre, deux lecons orales improvisées, une ¢prenve elini-
gque, une composition éerile, ¢laient exigées des coneur-
reuts, parmi lesquels se sont surtout distingués, MM. Hu-
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guier, Lenoir, Malgaigne et Sédillot. MM, Lenoir ¢t Mal-
gaigne onl é1é ¢lus. I1 est triste de vivee dans un temps oit
les places médicales sont, par suile d'une manvaise admi-
nislration, si mesquinement vélribudes. . . .. (quand elles (s
sont [) et les sujels capables si nombreux et tellement em-
péchés par les diflicultés inhérentes i Uétat actuel de notre
profession, qu’ils sonl obligés de se presser dans toutes les
voies el de se Taive ainsi partout obstacles & enx-mémes.

Nomination un professenr & Pécole de médecine de Tou~
lowse, — M. Dupaun, un des anciens rédacteurs principaux
de la Rerue Médicale, vient d’étre nommé professeur & 'é-
cole de médecine de Toulouse,

— Prixz décerné. La société de médecine de Lyon qui
avail mis au concours la question du eancer ulérin, vient
dadjuger le prix a M. le docteur Téallier.

— Congrés médical @ Nantes. La sociélé de médecine de
Naumles avait convoqué tous les médecins & se réuniv pour
disenter les points les plus importants de doclrine sur la
syphilis. Un grand nombre s’est rendu & celle invitalion.
Le 2 juillet la premitre séance a cu lieu. Elle a é1é oc-
cupée par MM. Leborgne, Devergie (de Paris) et Palois.

ORDONNANCE ROYALE

PAR LAQUELLE 1L EST CREE UNE CHAIRE D'ANATOMIE
PATHOLUGIQUE,

\

Rapport an Roi par M. Guizot, Ministre de Uinstruction
pablique,

Paris, le 20 juillet 1835,
Sire,

L'enseignement , dans la Faculié de médecine de Paris,
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successivement élendu par diverses créalions de chaives,
n'est pourlant pas encore, sous cerlains rapporls , au ni-
veau des connaissanees acluelles,

L¢tnde de l'anatomie, par exemple, base de loule
science chirurgieale, réclame d'importants développements;
et I'ordonnance que jai lhonneur de selliciter de Volre
Majesté a pour objet d'introduire un perfeclionnement de
ce genre dans la faculté de médecine de Paris,

Depuis long-temps les hommes éelaivés ont senti Uinsufi-
sance d'un enscignement anatomigque ayant uniguement
pour but I'é¢tude des organes & I'étal normal. Les diverses
altérations de couleur, de velume, de lexlure, ele. , que
présentent ces mémes organes i la suite des maladies dont
ils sont le si¢ge, l'anatomie pathologique, en un mot, n'est
point enseignée dune manitre spéciale dans la faculié.

Frappé de Uimportance de cette lacune, et pénéiré de la
nécessite de la combler, M. Dupuytren a voula en mourant
rendre ce dernier service & lu scicnee, & laquellz il a donné
el dont il a re¢u lui-méme tant d'illustration : par une dis-
position lestamentaire, il a légné & la Facollé de médecine
de Paris une somme de deux cent mille [ranes, pour I'éta-
blissement d'une chaire d’anatomie pathologique, et Yolre
Majesté, par son ordonnanece du 5 de ce mois, a auloris¢
I'acceplation de ce legs.

Je propose anjourd’hui & Yoetre Majesté d'en accomplic la
penste en inslituant expressément, dans la Faculté de mdé-
decine de Paris, 1a chaire d"anatomie pathologique dont M.
le baron Dupuytren a manifesté le veen et fondé la dona-
lion.

ORDOXXARCE DU ROL.

W

Art. 1% Il est eréd dans la Facullé de méddecine de Paris
une chaire danatomie pathologique,
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Art. 2. Nolre ministre seerétaire d’¢tat an département
de Tinstruction publique est chargé de 'exécution de la
présente ordonnance.

ot e et e

NOTICES BIBLIOGRAPHIQUES.

LA MEDECINE PITTORESQUE, ,
Musee medico-chivurgical.

Recueil complet de planclies gravées sur acier, Canatomie géucrale,
destriptive, chirurgicale et pathologique, de pathologie inlerne
el calerne, de médecine opéraloire, d'acconchements, de bola-
nique médicale et de théeapeutique,

La Medcoine pittoresque parait depuis le 150 janvier 1834, par
livraison de seize colonnes in-4* de lexte, el d'une planche gravée
sur acier, en taille douce, el composée de qualre & dix figures. Il a
parn jusquanjourd’hui ( juin 1835 ), 46 livraisons, c’est-i-dire pris
de deux volumes. .

L'ouvrage cnlier secomposera de gent livraisons, et formera qua-
tre volumes. Chaque volume est lermind par deux lables, Puneal-
phabétigue , Paulre par ordre scienlifique. Le dernier volume ren-
fermera en oulre une classification mélhodique et raisonnée des
planclies et du teate. La dernitre Jivraison de chagque volume se
composera des lilres, de la couverlure et des lables de ce vo-
lume,

Prix de chaque livraison, & sous, et franche deport par 1a poste,
5 sous 1 liard. (Le prix de la poste pour une livraison est d'un sou
el un {fard.) Planche colorié¢e avee le plus grand soin , § sous ; par
la poste, 9 sous 1 liard. Prix dun volume : & Paris, 5 francs, ct
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rendu i domicile, 5 francs 40 cent. ; par la poste, 6 francs b3 cenl.;
colori¢, & Paris, 10 francs; 10 francs 40 cent. i domicile; par la
poste, 11 franes 55 cent. ; & élvanger, le port étant double, le
prix d'un volume est de 8 franes 10 cenl., figures noires, et 13 [r.
10 cenlimes , figures colori¢es. Le volume broché se paic 6 sous de
plas.

On souscrit au bureau de la Medecine Pitforesque , rue Servan-
doni , n. 17, & Paris.

Le tome 1% est paru, et le 2¢ aussi, & Pexception de cing livrai-
sons. Le tome 1¢F comprend 250 figures, savoir : 59 d'analomie, 46
de pathologie, 12 de pathologic externe, 24 de médecine opéraloire,
3 d'accouchemenls, 103 de thérapeutique et de botanique médi-
cale, 9 d'listoire nalurclle médicale,

Somumaire des matiéres confenues dans Ie fome ;}J‘(ml'cr.

Anatomie. — Squelelle d'adulte ; 1éle d"homme. Moscles tem-
poral, ptérygoildiens externe el interne, de P'eeil. Larynx avee la
glande thyroile, carlilages thyrolide , cricoide , aryténoide. Région
supéricure el inférienre du eervean , el origine des nerfs ; face pos-
Léricure de la moelle épinidee, ¢l origine desnerfs verlébraux; nerls
opliques ; ganglion spliéno- palalin ; necfs palalins de la langue et du
pharynx ; origine des nerls corvieaux ; nerfs supeificiels de la face
el du cou ; nerls denlaives supérienrs et inférieurs, nerf sous-occi-
pital , et distribulion des branches postéricures des nerfs cervicaus;
nerls cardiaques du cdlé droit ; nerfs de Ja face couvexe du cour ;
origine des |-.|.-rl:s verlébraux ; nerfs et plexus lomlaires, Situation da
ceeur et de Usorte. Artdre aorle thoracique ; artére carolide, sous-
claviére, axillaire, maxillzire, inlerne de la face, de la base du
cervean ; Lrajet de P'arlére verlébrale et de Vartire cervicale pro-
fonde; artéres de la poitrine , du cou et de la léte, mammaire [Lho-
racique inlerne) et inlercostale supérieure, superficielles et prefon-
des du membre supérieur ; arléves de la parlie postérieure du mem-
bre supéricur ; artéres profondes dela parlie postérieure du membre
supdrieur ; vaisseanx profonds de la partie poslérievre des arlicula-
tions du coude ; aorle abdominale, artéres mésentériques supéricure,
inférieure , superficiclles de laface antérieure de la jambe et du pied;
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libiale autérieure , superficiclles et profondes du jarret ct de la par-
tie posiéricure dela jambe ; arléres de l'eslomae, du duodénum, du
pancréas el de la rate, hypogasirique chez I'homme ¢t chez la
femme. Veines do cou, de la poilrine et de Pabdomen. Petus de
cing mois ; disposilion des vaisseaux dans un foetus & lerme, Ovga-
nes de la digestion; estomac. Animalcules spermatiques.

Pathologie externe, — Procidence ou hernie de liris. Dlaie de
téie avee une baguelle de fusil. Loupe méliceris. Yarices. Caleuls
urinaires. Conerélions carlilagineuses. Hernies ; herniotomie ; her-
nie crurale. Pieds-bols de naissance.

Pathologie interne. — Apoplexie de la moelle. Busles de mélan-
colique, maniaque , idiote. Phthisie pulmonaire tuberculeuse ;
coupe d’un poumon ; cicalrice pulmonaire ; rétrécissement de
la poitrine da cbté droil , par suile de pleurdsie. Anévrisme dn ca-
nal artériel. Variole. Cowpox. Vaccine. Eléphantiasis développde
aux parlies génitales d'uné femme. Cornes humaines. Tricoeéphale;
asearides lombricoides ; oxyures vermicnlaires; dragonnean, verde
Médine ; teenia. Ramollissement général des os. Naine de Lrente-
trois pouces ; histoire du bieéphale Ritla- Christina.

Medecine opdratoire. — Trépanation, Descriplion de la staphy-
loraphie; insiruments pour la pratiqguer. Opération dela fistule la-
crymale. Lithotritie d'aprés la méthode de M. Civiale ; nonveau
brise-pierre de M. Iuurteloup. Ligature des arléres sous-claviire
geuche , caratide primitive. Instruments pour praliquer I'hydro-
cile par épanchement. Bandsge de Galien ou des pauvres ; bandage
bouclé du profis.eur Boyer; rescorl d'un brayer élastique. Spécu-
lum bivalve de M. Sir-Henry.

Accouchements, — Premitre posilion du feelus dans I"aceouche-
menl ; forceps.

Therapeutigue. — Aconit napel ; belladone, canthavides; cas-
lor ; corail; coralline officinale ; grande cigué; dalura slramonium;
digilale pourprée ; ellébore noir; porlemuse ; nerprun calarrhigue;
noix vomigque ; pavel cullivé; polygala commun ; quinguina offici-
nal; rhubarbe; salran; sapgiue officinale; scille; seigle ergolé ;
sénd ; tamarin , ct de lenr emploi théeapeatique,

Histoire naturelle médicale. — La viptre commune; des pois-
sons Electriques, et de la torpille ordinaire en paticnlicr.
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BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

Coup=cd'ail suir la medecine , envisagée sous le point de vue phi-
losophique. A Paris, chez Lecouvey, libraire, 4, rue de I'Ecele de
Médecine. Prix : 3 fr. '

Manuel pratiques d'orthopedie, on Trailé élémentaire sur les
moyens de prévenir ¢t de gudric toules les difformitésdu corps hu-
main ; par . L. E. Mellet, docteur en ehirurgie, directeur d'un
élablissement erthopdédique. Un bean velume grand.in-37, orné de
27 figures. Prix : 6 fr. 50 cent. A Paris, libraivie des sciences mé-
dicales de Just. Rouvicr et E. LeBouvier, rue del'Ecole de Méde-
cing, n. 8.

Rapport el discussions i académie royale de médecine, sur la
faille et la lithotrilie, suivis de lcltres suc le méme sujet, par HMes.
sicurs Delmas , Souberbiclle, Rechoux, Civiale, Velpeau. In-8» de
1913 pages, 3 fr. 50 e. A Puris, chez J.-B. Baillitre, libraire de I'a-
cadémie royale de médecine, rue de 'Ecole de Mdédecine, n. 13 bis.
A Londres , méme maison, 219, Regent Street.

LErgATa pU no pRECEDENT (TOME 1)

Page 305, au bas : comme dit Hippocrate; fises: comme dit As-
elépiade.

Page 388, ligne 12 - accoucha d T4 ans; Ises: k47 ans.

Page 449, ligne 4 : il n'y a donc que sa’ méthode, ete.; fives : il
w'y a done pasque sa méthade,

Page 454, an 2= alikcq, ligne 1 : en 1675; lisecs en 1575,
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FRANGAISE ET ETRANGERE,

JOURNAL DES PROGRIS

DE LA MEDECINE HIPPOCRATIQUE,

PHILOSOPHIE MEDICALE.

FRAGMENTS MISTORIQUES,

Relatifs & Uinflammation des méninges, arachnitis
ou méningite des modernes.

“Déjh, plus d'une fois, nous efforcant de ramener les
médecins & étade du passé (si propre i éclairer et & fé-
conder le présent), nous avons eu occasion d'insister sur
les avantages qu'oflre cette élude (voir notamment I'ana-
lyse du premicr volume du dictionnaire de médecine ,
Bevue Médicale 1852, — tom. 11, pag. 598). Qu'il nous
soil permis aujourd’hui de joindre I'exemple au préceple,
en publiant quelques notes recueillies sur une maladie
qui, plus que Loute autre, semblait, au dire de quelques
éerivains de nos jours, avoir é1¢ fort mal connue des an-
ciens. Ges notes suflivont pour faive voir que sur ce point,
comme sur tant d’autres, on a fait notre part de gloire
beaucoup trop forle, et que dans Lout ce qui a trait & la

1835, T, 111, Aoite. 11
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partie clinigue de la maladie, les anciens étaient beaucoup
moins ignorants et beancoup moins inféricurs aux mo-
dernes, qu'on n'a cherché i nous le faire croire.

L’école d'HiprocnaTE a réuni sous le nom de phrénésie
diverses allections fébriles avec phénoménes cérébraux, et
nolamment Pinflammation des méninges, celle du cer-
veau, et lesaccidents nerveux sympathiques des aulres in-
flammations. On trouve néanmoins dans les éerits du pire
de la médecine des observations détaillées qui se rappor-
tent évidemment 3 la méningite : on y découvre ch ¢t Ja
des notions assez justes sur le diagnostic et le pronostic
de celle maladie, exemples : « Convulsio in fobre contin-
gens, perniciosa ¢st ; minime vero pueris. — Adultiores
septem annis in febre non corripiuntur convulsione; sin
minus perniciosum est, — Tremulis, anmiosis, parve
Juata aurem tumores convulsionem significant, alvomale
affecta.—In convulsionibus vocis interceptio div durans,
malum : parve autem, aut linguew siderationem, aut
brachit, aut dextrarum partivm significat, ele.» (Coacw
pranct. cap. xur) Relalivement au trailement, on voit
qu’Hippocrate prescrit contre les accidents phrénétiques,
la saignée, et, de préférence, celle des veines de la téte,
du front, de la langue, les applications froides ou litdes
sur la téle, suivant les cas, les boissons délayantes, ete.
En sorle qu'en résumé, on peut dire qu'Hlippocrale a
connu I'arachnitis ou mieux la méningite, puisqu’il a dé-
crit les principaux symplomes de celte allection (douleurs
de Léte, ldsions des sens, délive, assoupissement, convul-
sions, paralysie, vomissements, ete.); qu'ii a indiqué assez
précisément sa marche, ses lerminaisons (scuvent mortelle,
et ordinairement dans le premier seplenaire, se jugeant
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parfois d'une manitre heureuse par un épistaxis, un écou-
lement puralent par Toreille, Péruption des menstrues,
des selles copieunses, cte.) ; et qu'enfin, il a prescrit eontre
la maladie les mémes remédes i pen prés que ceux en
usage de nos jours, c'est-i-dive, la saignée, les dérivatifs
et révulsifs, les applications réfvigérantes sur la Léte, ete,
Drailleurs, Hippocrate ne parle point des lésions cadavé-
riques, cela va sans dire, et la cause prochaine, qu'il fait
résider dans le sang, la bile ou la pituite, est purement
hypothétique, c'est encore une chose qu'il est & peine
nécessaive de faive remarquer (1),

Cruse, selon son usage, parle tris-bricvement de la
phrénésie, mais anssi le pen qu'il en dit est Leés-judicienx,
Il la distingue de la folic ct du délire fébrile accidentel ;
il en reconnait deux espéces, une trés-aigué, et laalre de
plus longue durée. Il rapporte qu’dsclépiade conseillait
dans celte maladie la saignée & oulrance, el lui-méme
prescrit la saignée, les venlouses sceriliées b occiput, les
applications liquides sur la léte rasée, les laxatils, enfin
les moyens propres & procurer du calme et du sommeil,
tels que de légers hypnotiques & lintérieur, el & i'exléricur
des [victions douces, cte. (2). Il rappelle qu’dsclépiade,
au conlraire, proscrivail les hypnoliques, dons la crainte
qu'ils ne fissent dégénérer la phrdnésie en léthargie, Exa-
minant la question de savoir si U'en doit placer les phiré-

(1) Sijlavais réunii I'bistoire de la meningite celle de Iy droce-
phale aigué, j':ll:rais dit allonger besucoup ce pas:age, car Hippo-
crale estle seul des aneiens auleurs qui ait déeril & parl cetle ma-
ladie, les antres n'ont traité que de 'bydrocéphale chronique. {”.
Hipp., e morb.,lb.n,e. 0, De affectionib, 5.1, ¢ 1, ele.)

(2, Il conseille aussi, dans qrielques cag,"emploi des slevauli loires,

Il
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nétiques dans la lumitre ou dans les téntbres, il pense
que l'on doit se régler & ce sujet sur les impressions du
malade. Les anciens, ajoute- t-il, regardaient les téndbres
comme préférables et comme plus propres & maintenir le
malade en repos, tandis qu’ Aselépiade voulait qu'on 'expo-
sit & la lumitre, disant que les téndbres elles-mémes
étaient une cause de terreur et d'images fantastiques,
Anirie (1% sitcle de notre tre) est beancoup plus
explicile que Celse : malheureusement, comme on sait,
les chapitres qui traitent des causes et des signes des ma-
ladies aigui’s de la 1éte ne nous sont pas parvenus; mais on
peut juger par ce qui reste, et surlout par les délails du
traitement de la phrénésic, avec quel soin Arélée a dil
observer et décrive la maladie elle-méme. Voici quelques-
uns de ces délails : que le malade respire un air tiéde en
hiver, {rais en é1¢, varviable en aulomne et au printemps
suivant la température; qu'il soit soustrait & tout bruil;
que les murs de la chambre soient unis et sans relicfs ni
pcinlures; lit de lougucm‘ et de largcur moyenne, mou,
Que les amis trés-intimes soient seuls admis prés du ma-
lade. Qu’il soit plongé dans les ténébres, & moins qu'il
wen éprouve un mauvais effet. La ditte doit élre pres-
crite, mais point trop prolongée, et des aliments légers
doivent étre permis dans la rémission. Quant aux remé-
des proprement dils, la saignée est nécessaire (i moins
que le délire ne soil survenu i une époque lardive, comme,
par exemple, au sixitme cn septitme jour de la fitvre
seulement); il faut surtout la pratiquer hardiment si les
accidents cérébraux sont sympathiques d'une aflection
épigastrique ou précordiale (sé @ precordiis non a eu-
pite morbus oriatur); toulefois il convient d'éviter Ia syn-
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cope. Des applications rafraichissantes, des irrigalions,
des onclions sur la Léle rasée, seront [ailes avec avantage;
quelques hypnoliques légers sont uliles, et divers moyens
approprics aux professions ou aux habitudes (chez les ma-
telots, les musiciens, par exemple), peuvent aussi réussiv
i procurer du calme et dn sommeil. Si le ventre est lendu
et doulourcux, on y fera des applications convenables; il
faut, en général, avoir soin de entrelenir libre. Lorsque
la phrénésie se convertit en léthargie (c’est-i-dire lorsque
la période comaleuse succtde i celle d'excitation), on a
recours aux excitants et aux révulsils; Fapplication d’un
synapisme sur la Léle rasée est parliculitrement indiquée,

Suivant Ganiex (2° sitcle), la phrénésie consiste parti-
culitrement dans une inflammation du cerveaun et de ses
membranes (Phrenitis non tantum cx calidis ortum ha-
bet succis; sed supra id, etiani phlegmonem in ecrebro ct
gjus involucris excitat). Le cerveau peut étre aflecté pri-
mitivement ou sympathiquement (Qui novit fucultatens
animee ratiocinairicem esse in cercbro, delivia, phreni-
tides, lethargos, manias, melancholias t'n!sﬂfgct accidere,
cum cerebrum aut primo ratione, aut per consensuny
afficitur). Les accidents phrénéliques peuvent élre sym-
pathiques d’une allection de I'estomac. Galien décrit les
signes précurseurs et concomitants de la phrénésie, qu'il
cherche & distinguer de la paraphrénésie, maladie dans
laquelle le délire dépend d'une inflammation du dia-
phr:‘ngmc, suivant guelques auteurs; et, en cflel, il arrive
quelquefois, ajoute Galien, que le délive survient a I'occa-
sion d’une alleclion de 'eslomac on d’une aulre inflam-
mation viscérale (Atque delivare etiam solent nonnulli
- ob witium, quod in ore ventriculi consistit, et febribus
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ardentibus, et pleuritide, et peripnewmonia). Le délive
phrénétique peut éire de deux sorles, qui en se réunissant
sur le méme sujel, forment une lroisitme espice : on les
sens percoivent bien les impressions exlérieures, mais le
jugement est lésé (exemple : un phrénélique qui ayant jeld
par la fenétre divers objets, sur Pinvitalion des assistants,
finit par y jeter aussiun enfant); ou les sens ont des illu-
sions, le jugement restant sain : ainsi, Galien, lui-méme,
dans une fitvre ardente, croyait voir sur son lit de petiles
ordures qu’il s’efforcait d'enlever, tandis qu'il enlendait
ses amis s'cflrayer b 'apparence d'une carphologie qu'ils
regardaient comme de mauvais angure. G'est & Lort, sui-
vant Jui, que quelques médecins ignorants ont voulu faire
une alleclion distincle de la typhomanis, phénoméne ac-
cidentel qui ne change rien & la nature du mal et qui ne
so montre pas constamment dans la phrénésie, tandis qu'il
forme le cavaclere propre de la léthargie. En commentant
une observation d'Hippocrate, dans laquelle la mort sur-
vint le troisieme jour, Galien dit avoir va succomber des
phrénétiques le quatriéme ou le cinquitme jour, mais ja-
mais le troisitme ; d’un auntre ¢61é, il n’a jamais vu la du-
rée de la pheéndsic aigni se prolonger jusqu’an vingtitme
jour. Galien insiste beaneoup sur les signes fournis par les
urines dans cette maladie. Suivant lui, les urines claives et
aqueuses annoncent le délive, les urines noives sont d’un
ficheux augure, les urines troub les et sédimenleuses ju-
gent quelquefois mal. Quoant au traitement, il conseille la
saignce, les ventouses, des applications de vinaigre rosat
sur la téle rasée, ete. Dans son livre de Theriaca, il se
loue de lemploi de Popium dans certains délives phréné-
tiques, qui ¢taient sans doule du genre do celui que nous
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appelons avjourd’hui délire nerveux (Papaveris suecum
per se bibitum, qui lethalem nesciat, est nemo : hie qui-
busdam alits admiztus, sic interdam laborantibus sub-
venit, ut nulle salubrior extct medicina. Neque ex: rarvo

" phreneticorum amentiam strenuc curavit : aut vires im-
poteatia dormiendi labefactas, eum omnium admira-
tione somno revoealo solidavit), Consultez la table alpha-
bétique dont Ant. Mus. Brassavole a envichi la traduclion
latine des wuvres de Galien,in fol. act. phrénitis et para-
phrénitis.)

Cozrivs Avneriasvs (probablement postérieur i Ga-
lien), a traité longuement de la maladie qui nous occupe.
Suivant lui, la plerénésic est une aliénation mentale aigué,
avec fitvre,carphologie, pouls petit et servé; les anciensont
placé son siége dans les membranes da cerveau, Il déerit
les phénoménes précurseurs qui annoncent gaelquelois le
développement de la phréndsie (vultus sub-inflatus, turs
batus somnus, mentis sollicitudo, aarinm tinnitas, visus
frequenter palpebrans, elc.), el délaille surtoul avec
beaucoup de soin les symplémes de la maladie (délive de
diverses sorles, assoupissement, trouble des sens, alléra-
tion des Lrails, grincement des dents, ele.), apres en avoir
énuméré les causes principales, lelles que les veilles pro-
longées, I'exposition & un soleil ardent, U'abus du vin, ete.
En trailant du diagnoslic, il cherche a distinguer de la
phrénésie véritable, la folie, la mélancolie, le délive pro-
duit par quelque substunce vénéncuse, comme la jus-
quiame, par exemple, le délive sympathique qui pent sur-
venir dans le cours d'une pleurésie, d'une pneumonie ou
d'une autre maladic; enfin il ajoute qu'il ne faut pas con-
fondre le sommeil naturel avec I'état léthargique dans le-
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quel le malade peut étre plongé. C. Aurelianus discute
successivement les opinions diverses émises par les an-
ciens sur le si¢ge de la phrénésie, placé tour-i-tour dans
le cerveau, i sa base, dans ses membranes, dans le cer-
veau et les membranes & la fois, dans le caur, le péri-
carde, l'aorte, le diaphragme, suivant le lien ot chaque
auteur avait ceu devoir fixer le siége de I'ame, Quant &
lui, il pense que dans celte maladie, tout le corps soullre,
comme le prouve la fiévre qui allecte loules les parties,
mais que c'est la Léte qui est pri tu.'.ipa]cmcut lésée, comme
le prouvent les principaux symptéomes. Les movens de
traitement qu’il conseille sont & peu pres les mémes que
ceux prescrils par Arétée, sanl quelques modifications
dues aux idées particulitres & lanteur sur le strictum et
le lazum des méthodistes, La saignée, les venlonses &
P'occiput et ailleurs, §'il survient quelque douleur locale,
pacticolidrement, les ventouses (soit stches, soit scari-
lices), sur la téte rasée, & I'occiput, au syncipat, aux lem-
pes, sur la région précordiale (si elle est tendue), aux
fesses ; los sangsues au front (au nombre de qualre ou
trois), se garder du vin comme d’un poison qui exalterait
aussitot la furcur du malade, el ne le permellre qu'd une
époque tris-avancée de la convalescence, encore avec
beaucoup de réserve ; les précantions morales ne doivent
point étre négligées, ete. Pour €. Aurclianus, comme
pour ses prédécesseurs, la léthargie est une affection dis-
tincle de la phrénésio; elle pent étre la suite de celte der-
nitre, mais elle peut aussi étre primilive; dans ce cas on
peul encore recourir d la saignée dans les trois premiers
jnt:rs, aux ventouses el aux sangsues sur la téle rasée, ele.

Auexanpne vE Tranies (6° sitcle), regarde aussi la
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phrénésic comme une inflammation du cervean ou de ses
membranes (celle inflammation est produite par la bile
jaune); il preserit la saignée, comme le remide par excel-
lence. Sil'on ne peut, & cause de l'indocilité du malade,,
la pratiquer au bras, il conseille de saigner la veine fron-
tale rendue saillante au moyen d'une ligature de laine;
cest b celle saignée qu'il a dit la guérison d’un malade
atteint d’un délive furienx et que de nombreux aides ne
pouvaient contenir qu’avee beaucoup de peine. Le sirop
diacode peut élre donné pour ‘provoquer le sommeil,
mais avec prudence et dans des cas particuliers, cav il
pourrait déterminer un assoupissement mortel. Il peut
élre quelquelois nécessaire de fixer le malade avec des
liens. Les bains sont souvent utiles. Le vin, & dose mo-
dérée, peut étre permis aux malades affaiblis, & ceux qui
en ont coniracté Ihabitude, pourva, toutefois, qu'il
w'existe pas d'indices d'inflammation dans la région
pricordiale (1).

Apres la renaissance des leltres, on voit Bamtov (16°
sitcle), s'exprimer en ces termes :

La phrénésie est Uinflammation des méninges céré-
brales, mais comme celles-ci enveloppent de Loules parts
la substance du cerveau, ce visedre parlicipe nécessaire-
ment & la maladie, ce qui répond & P'objection de ceux
qui disent que, comme ¢’est le cerveau (el non pas les
menbranes) qui est la source des fonctions cérébrales, le
trouble de ces fonclions annonce nécessaivement I'allee-
lion de la substance propre du cervean. Suivant la partic

(1) Pai puisé ce que J'ai extrait des auleurs anciens dans Pédition
latine de Haller (Artis medicer principes), in=5%

page 171 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=171

170 PHILOSOPIIE MEDICALE.

qui est aflectée, on observe des phénomines particuliers
qui liennent & la Iésion de lel ou tel neefl; ¢’est ainsi qu’on
explique, par exemple, les diverses lésions sensoriales qui
s'observent dans la phréndsie el dans les autres affections
cérébrales, Souvent, contre V'allente des médecins, qui,
daprds les phénomines observés pendaut la vie, avaient
prédit qu'on tronverait i 'ouverture du corps, un abeds
ou quelque antre altération grave de la substance du cer-
veau, I'autopsie n’a révélé I'exislence d’aucune altération
appréciable, ae sé cum ipsa anima mortis gceasio evo-
lasset. Les lésions anatomiques les plus communes sont les
suivantes : veines cérébrables gorgées de sang noir et
comme variqueuses, épanchement séreux dans les ventri-
cules, substance médullaive plus ferme et plus siche que
dans I'état naturel, membranes stches et dures, résistant
et criant sous le scalpel, Baillou a entrevu les rapports de
la phréndsie des adultes aves la fitvre céréhrale desen.
fants; il est,porté & donner la préférence i la saignée fron-
tale et méme & Parlériolomie, sur la saignée du bros, dans
le traitement de cette maladie, ( Voy. Ballonii opera, b
vol. in-8°, Fenetiis, 1735, ¢d. Jacob. Thevare, D, M. P.)

Sypexmanm (17° sicele.), ainsi que tous les auleurs
précédents, regarde la plréndsic comme une inflamma-
tion cérébrale. I preserit pour la combaltre, la saignée,
raser la Léte, le landanam on déclin de la maladie, 1L
meantionne surtout la phréndsie qui complique la pelite-
vérole, et dit qu’alors elle est souvent produile par un
trailement échaniiant, Lorsque, dans celle fitvre drup-
tive, le visage n’enfle pas et que les accidents phrénéli-
ques surviennent, le leudanam lui parait utile pour pro-
voquer le sommeil el la tuméfaction du visage, mais il
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conseille, en ountre, la saignée, I'exposition a I'air, conve-
nablement renonvelé, les boissons rafraichissantes.

Baguivi (17° sitele.), a tracé plusieurs sentences qui
touchent & divers poinls de Uhistoive de la phréndsie ;
nous n’extrairons que celles qai sont relatives a 'emploi
des vésicaloires dans le traitement de cette maladie. « In
aére rvomano peradhibita phreniticis vesicantia plures
vidimus mortuos quam sanalos, magisqtic nocu {55 quam
profuisse.—Delirantibus cum febre acute, lingua arida,
et indiciis magnae viscerum inflammationis, si appli-
cenlur vesicantia, omnes fere tn ;mjtrs ruaunt, [0t magna
e parte moriuntur convulsi; iisdem a contra st venam
frontis, vel brachii secandwm imperaveris, et exinde
longa dederis diluentia, facillime sanabuntur.»

L’aphorisme 775 de Boennuaave est congu en cas ter-
mes @ e Cadavera defunctorwm a phrenitide cxhibuere
meninges inflammatas, gangrenam, abeessum, sphace-
lum eerebri, aut acres rodentes ichores, »

A lappui de eet aphorisme, ¥ an Swiéten cile,dans son
commenlaire, 'observation snivante : « Une jeune fille
en proie d une fidvre aigué avec délire continuel (et satis
feraci quidem), succomba aprés deux jours de séjour i
Ihépital. Beerrhaave, ayant fail ouvrir le crine, montra
aux assistants la pie-mére rouge et enflammée dans toute
son élendue, et la substance corticale du cervean lni-
méme (qui st naturellement de coulenr grise) tellement
rouge quon aurail dit que lous ses vaisseaux avaienl 616
distendus par une injection de celle couleur.s

L’aphorisme 5506 résume ainsi ce qui a trait & la natore
de la maladie. Ko quibus cunetis clieitur causa proximea
phrepitidis veree, inflammatio vera pie matris, dura-
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que primario orta. Symptomatica vero, inflammatio
similis orta @ raptu materiw phlogistica in cerelri mé-
ninges, Fan Swidten {ait remarquer que celle seconde
espice est bien aussi une inflummation qu'il ne faul pas
confondre avee le délive, les convulsions el les autres ac-
cidents phrénétiques qui dépendent de laflection d'une
partie autre que le eerveau ; tels que, par exemple, ceux
qui sont provoqués par la présence de matitres saburrales
dans les premidres voies, ¢t qui ne manquent pas de se
dissiper aussitil que ces malitres sonl expulsées : Moni-
tus ab optimo pracceptove, [requentem satis delirii in
febribus causam esse sordes cirea pracordie collectas,
postea attentus huie rei vidi swpius hoe verissimum esse,
et unice vomitorio dato, cxcussa hae saburra, recordor
plures illico resipuisse.

La phrénésie (dont I'anteur trace dans son style con-
cis, une histoire assez complele) se termine souvent par
la léthargie, le come, le catochus (forme soporense).

Al'ocension des Lerminaisons critiques observiées, Fan
Swicten dit que la science posside beaucoup d'exemples
de phrénésies guéries par une hémorrhagic nasale spon-
lanée, et il rapporte une observation de Zaeutus Lusitanus
qui prouve qu'on peut quelquelois, en pareil cas, cher-
cher iimiter la nature: ¢ Un jeune militaire, d’une con-
stilution pléihorique, élait atleint d'une phréudsie des
plus intenses ; Zacutus Lusitanus ordonna i un sssislant
qui cherchait par une douce mélodie i calmer le délive
furieux du malade, d'enfoncer vigoureusement dans la na-
rine une plume fendue en forme d'étoile ; une abondante
hémorrhagie nasale ful provoquée par ce procédé, et elle
cut un tel suects, que le malade ne tarda pas & entrer en
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convalescence, de la sucur et un flux de ventre étant ve-
nus s ajouter A celte évacuation salutaire, »

Dans le traitement de la phrénésie symptomatique,
Van Swiéten rappelle I'observation faite par Sydenham
dans I'épidémic fébrile des anndes 1673, 1674 et 1675,
ot la saignée répétée ayant été nuisible, les accidents firé-
nétiques cédirent d l'usage d’une bitre légre acidulée
avee I'acide sulfurique, une scule saignée ayant été faite
au début, et quelques lavements adwinisirés : en sorle
qu'en pareil cas, ajoute I'auteur, il est de la plus haute
importance d’étudier le génie ¢pidémique et la nature de
Ja maladic dans le cours de Jaquelle sueviennent acciden-
tellement les accidents phrénétiques.

TFrip. Horruany a fort bien décrit la maladie qui nous
occupe, sous le nom de fidvre phrénétique; il dit Pavoir
vue se terminer parla gangréne dans cerlains cas de ffévre
puerpirale; il nole comme un des caraclires de la phré-
nésic le début par le frisson (fiorror et rigor). Il traite &
part des aflections soporeuses (coma,carus,léthargic) ,mais
il ajoule qu’on a souvent trouvé les membranes da cervean
enflammées chez les sujets morts en léthargie, et indique,
dapris Bonet, les 1ésions anatomiques suivanles comme
les suiles de cetie dernitre affection : « épanchement sé-
reux & la surface du cervean ou épanchement dans les
venlricules, et quelquefois, point El’épmmhcnmnt, mais
vaisseaux de la pie-mire gorgés de sang el comme vari-
quenx; abeés, squirrhe, tumeurs dans la sabstance cor-
ticale du cerveau.s

Fréd. Hoffman rapporte qu'il a vu plusicurs fois chez
les jeunes gens la phrénésie survenir par suile de la ré-

o
tention de V'épistaxis, et il cile, i celic occasion, Vexem-
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ple rapporté par Bokn d’un jeune homme atteint de phré-
nésie, augquel un soufllet violent ayant é1é appliqué, sur-
vint une hémorrhagie nasale qui jugea la maladie, Il vanto
la coutume égyplienne qui consiste i scarifier les nari-
nes, et dit qu’h défaut d'instrument convenable, il lui cst
arrivé de provogquer avec succds un épistazis, en enlon-
cant dans le nez un petit morcesn de bois pointu. La sai-
gnée sub-linguale lui a réussi quelquefois pour prévenir
le délive des I¢hricitants, el, an rapport ' Amman, celle
saignée s montra lellement eflicace chez les soldats at-
teints de la fidvre épidémique de Hongrie (typhus de
1664), que tous ceux auxquels elle ne fut point praliquée
i temps ne purent élre sauvés, Nolre auteur conseille
d’ailleurs la saignée de la jugulaive, eclle da bras, du pied
(quand les menstrues sont supprimées ), les sangsues &
Panus, s'il y a suppression du flux hémorrheidal, les pé-
diluves, les bains, clc, Parmi les observations particuliéres
qu'il rapporte, il en est deux dans lesquelles on voit la
phrénésie suivie d'une aliénation menlale qui se dissipa
plus tard. Une hémorrhagic nasale avait jugé la maladie
dans le premicr cas, ct dans le second (ol la phrénésie
avail ¢1¢ causée par un accis de coliére) on n'avail em-
ployé pour loul traitement qu’une boisson ralraichissante.

Morcaent, cel illustre analomisle du sitcle dernier,
pose dabord en principe qu'on ne lreuve pas loujours de
lésion notable dans le erdne des sujets qui onlété aflectés
de délire (quoique le plus souvent il y ait de la sérosité
¢épanchée), et vappelle que dans le sepulehretum de Bonet,
on lit plusicurs exemples de cas ol I'on n'a [Ifl;ﬂl Lrouvd
de traces dlinllammation dans le crine, guoique lout,
pendant la vie, en elit fait soupconner 'existence, Il op-
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pose & l'opinion de W illis, qui voulait que le cer-
veau lui-méme ou du moins la substance corticale fit
enflammée dans la phréndsie, celle de Meibomius qui
soutint la these conlraire (in phrenitide ipse cerebri
substantia non inflammatur), et rapporte ensuile des
observalions empruntées  divers auteurs qui prouvent
que les méninges peavent bien étre seunles enflammées
dans quelques cos, mais que dans d’autres, la substance
du cerveau lui-méme participe & Uinflammation, Enfin,
I'inflammation des méninges peut ¢élre conslatée sur le
cadavre sans qu'on ait observé de délire pendant la vie,
On voit d'ailleurs, en lisant atlentivement Ja septitme
lettre, que Morgagni ne regarde l'inflammation comme
bien caraclérisée & Pouverture du corps, que lorsqu'il y
arougeur on dislension des vaisscaux sanguins; il admet
cependant que I'épanchement d’une sérosité dcre peul
bien suflire pour expliquer les accidents phrénétiques,
quoiqu’il nie que la sérosité pure et simple puisse provo-
quer le délire. Dans une épidémie de fidvres avec acei-
dents phrénétiques, Morgagni prédit chez un malade l'in-
vasion d'une violente phrénésie, d’apriés les indices
signalés par les anciens aulcurs, el nolamment d’aprés
Lillusion de cet individu, qui eroyail entendre conlinuel-
lement le son de I'instrament & vent dont il avail coutume
de jouer dans les églises: Cujusdam similis ( ajoule
Morgagni), qui ultimis {ethalis febris diebus melodiam
sen concenlum guemdam suavissimum, cui tandem sue-
cessit delirium, perpetwo se audire colleetoribus dicebat
Bibliothecew Anatomica (in adnot, ad Duverney tract.
de audit.)

Je ne connais pas (dit Stown) de fidvre aigud que je
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n’ai vue quelquefois accompagnée de délire @ j'ai observé
le délive phrénétigue chez des malades qui n’avaient que
les organes torachiques, ou I'estomac, ou Iintestin enflam-
mdés, le cervean lui-méme étant sain; jai vu des inflam-
malions cérébrales sans délive.

StoLy admet une phrénésie vraie , franchement inflam-
maloive, el une phréndsie fausse ou bilieuse. Celle-ci,
qui est sympathique de I'affection des premitres voies,
peut d'ailleurs laisser sur le cadavre des vesliges analo-
gues & ceox de la phrénésie yraie : ainsi, lon pourra
trouver les vaisseaux du cerveau engorgés, des rougeurs,
des ¢panchements dans le crine, quoique la maladie ait
cu, comme dans 'érysiptle et l’ophllmimie saburrale ,
sa source el son aliment dans I'abdomen.

StoLy rapporie plusicurs observalions particuliéres de
phrénésic bilicuse, traitée d’abord sans succds par la
saignée, puis guéric par I'émétique i forte dose. L'ob-
servalion suivante, relalée il est wrai avec bien de la
Lritveté, est un exemple de ces phrénésics qui ne laissent
pas de traces aprés la mort : « Une jeune fille a un accds
de coltre parce que sa mailresse lui refuse son salaire ;
elle devient phrénétique, éprouve des convulsions fré-
quentes, et meurt le quatritme jour, On Pouvre, on
examine avec allention , on lrouve tout dans I’étal natu-
rel. » (Médecine pratig. de Stoll. trad. de Mahon, Pavis,
an 1x, 3 volumes in-8¢, t. 11, p. 87, el m, p. 154 et sui-
vanles.)

Lizvravp, qui a publié¢ un compendium de médecine
justement eslimé dans le sidécle derenier (1), sTexprime

(1) Synopsis univ. Praz. medic., in-40. Par., 1770,
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ainsi au snjel de la phrénésie : « L'observation clinigque
apprend qu'il y a deux espices de phrénésie ; I'une idio-
pathique, et qui entraine le développement d’une [idvre,
effet de l'inflammation, et l'aulre sympléomatique, qui
peut survenir accidentellement dauvs toule esptce de
fibvre. La premitre consiste dans une inflammation en-
céphalique qui laisse les vestiges cadavériques suivants :
Engorgement des vaisseaux des membranes du cervean
et des plexus choroides, épanchements sérenx, fausses
membranes gélatinenses anlour des vaisscanx de la pie-
mére , inflammation ou suppuration du cerveau lni-
méme, etc. Des lésions analogues peuvent s’observer
dans I'épine. Ge qu'on appelle paraphrénésie n’est qu’une
inflammation de la plévre diaphragmatique avec délire ;
Lizvravn, d'aillears , ne I'a jamais observée, La saignce,
trés-utile dans la phrénésie idiopathique, est générale-
ment peu convenable dans le délire fébrile; la saignde
jugulaire, les sangsucs aux tempes, au front, & I'anus
(il y a suppression du flux hémorrhoidal), deivent élre
employées; 'artériolomie a quelquefois réussi. Les ven-
touses , les pédiluves synapisés, les vésicnloires aux
membres inférieurs, sont uliles. Les applications réfrigé-
rantes sur la léle sont indiquées, ainsi que les boissons
délayantes; les narcoliques convicnnent rarement,

La classification des phlegmasies des membranes éla-~
blie par Piael dans la premitre édition de sa Vosogra-
phie, publi¢e en 1797, donna, comme on sait , 4 Biekat,
la premitre idée de son Traité des membranes , qui parut
deux ans aprés, cb dans Jequel furent développées les
recherches de ce céltbre physiologisie sur Jes membranes
streuses, Pinel, |.~|'(.-ﬁ|::|]l, i son tour de ce lravail, dé-

1835, T, L Aude. 12
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crivit la phrénésic comme une inflammation de 'arach-
noide, et s'efforca de la distinguer de U'encéphalite pro-
prement dite,

De nos jours , on est porté & revenir & l'opinion des
anciens, qui plagaient spécialement dans la pic-mére
le siége de I'inflammation. Les recherches anatomiques
modernes ont fait d’aillears rattacher & celle inflamma-
tion (désignée sous le nom de méningite) plusieurs affec-
tions qui en avaient été isoldes , telles que les convulsions,
Phydrocéphale aigué, la fiévre ataxique, elc.; il nous
parait toutefois que sous ce ropport on a ¢éié beaucoup
trop loin, Pour anjourd’hui, nous nous bornerons & citer
en faveur de notre opinion les assertions d’un célébre pra-
ticien , généralement connu comme assez chaud partisan
des doclrines phiogistiques, ¢l qui cependant n’a pas
craint de publier dans un lisre classique moderne que
Phydrocéphale aigué devait étre, dans quelques cas,
distinguée de la méningite, et que la fiéwre nerveuse ou
ataxique essenticlle et sans aucune phlegmasie cérébrale,
¢teit une maladie qui ne pouvait étre révoquée en doule.
Trop heureux de nous retrancher, en paveil cas, der-
ritre une aulorilé qui ne peut avoir vien de suspect aux
médecins des ¢écoles physiologique et anatomique, nous
renvoyous donc purement et simplement nos lecleurs i
Particle Mgxixeire du Dictionnaire de médecine, en 21
volumes, nous abstenant d'aillenrs de parler des nombreux
é¢erits contemporains qui ont illusiré ce sujet, el, en par-
ticulicr , de Vexcellent traité de U drachnitis de MM. Pa-
rent-du-Chateles et Martinet, que 1'on consultera tou-
jours avec fruit,
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MEMOIRE

Sur Vefficacité du chlorure d'oxide de Sodium dangs les
fiévres intermittentes ,

Présenté i l'académie des sciences, pour le concours du prix
Monthyon ,

Par F.-A. Laugsoue fils, D. M. P.,

Médecin attaché i la compagnie de canalisalion et de colonizalion
des Landes , de Bordeaux, membre de plusieurs sociétés savantes.

Sil’on jugeait de la valear des moyens thérapeutiques
enregistrés contre une maladie par leur nombre, il est
pen d’affections qui fussent aussi bien dolées, sous ce
rapport, que le sont les fitvres intermittentes, Car, de-
puis les fluides impondérables jusqu'a la matiére inerte;
depuis le musc jusqa’a la toile d’araignée; depuis le saule
et le houx de nos foréls jusqu’aux rubiacées du Nouvean-
Monde, tonte la création semble s’étre étudie & devenir
tributaive de ces aflections. Cependant, au milieu de la
plupart de ces nombreux produits dirigés contre les fié-
vres intermittentes, quelques substances ont seules sou-
tenu la réputation qu’on leur a dévolue, Vraiment médi-
catrices, elles ont traversé les dges el figureront dans les
archives de la science , tant que les pyrexies périodiques
ne disparaitront pas de la surface du globe.

Ces substances assez peu pen nombreuses sont la sai-
gnée, les vomilifs; les purgatifs, les préparations stibio-

2.
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opiacées, le quinguina, le houx, que M. Roussean Lira de
I'oubli dans lequel il étail tombé depuis Durande, Villars,
Andrew-Duncan, elc., et dont on vient d'extraire lout
récemment le principe aclif auquel on a donné le nom
d'illicine; 'écorce du saule, dont la chimie a reticé 1'al-
cali végétal, connu sous la dénomination de salicine;
enfin, le principe amer de U'olivier d'Europe, que MM.
Bidault et Pallas ont présenté nagudre comme un moyen
eflicace avee lequel ils ont combattu d’une manitre avan-
tageuse les fievres dont nous nous occupons.

Mais , de ces divers moyens, proposés contre les py-
rexies intermittentes, un seul domine les autres et s'est
attivé la qualification de médicament héroique, par les
vertus énergiques el constantes qu'on a trouvées en lui :
c'est le quinquina, dont 'analyse chimique a retivé des
alcalis et formé des sels dont les propriélés ne sont pas
équivoques. Introduit dans la matitre médicale des fitvres
d’accis depuis 1640, il a, malgré ses détracteurs,, tra-
versé lout-h-I'heure denx siécles, sans que sa renommde,
cent fois atlaquée, ait perdu quelque chose de son éclat.
A quoi peut donc (enir dans la pharmacopée des fidvres
intermittentes l'introduction d'un nombre considérable
de moyens qu’on a dirigés contre ces maladies?

Deux puissantes considérations expliquent celle espice
d’anomalie. La premitre, ¢’est le prix élevé du quinguina;
la deuxidme, ¢'est la pénurie de cette substance dans les
temps de guerre marilime.

La premitre de ces considérations a d’autant plus de
valeur, que les fidvres inlermittentes qui réclament géné-
ralement I'usage du quinquina n’attaquent d’habilude
que la malheurcuse population des contrées les plus misé-
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rables, celle oit I'on rencontre le plus de marais, le plus
d’enu stagnante et par conséquent celles qui présentent
-a I'agriculture, 4 induostrie et au commerce ces trois ma-
melles de la France, selon I'expression de Sully, le moins
de produits & manipuler, le moins d’argent en circola-
tion. Il faut avoir vu de ses yeux la misére dans tout son
dénuement et Loute son horreur, pour sentir toute la né-
cessilé de trouver au quinguina un saccédané qui puisse
ollvir i I'indigence laborieuse unmoyen curatifdont le prix
n'exige pas I'émission de sa dernitre obole si péniblement
¢conomisée, tout en lui promettant néanmoins une sé-
curité plausible contre la maladiec dont elle est le plus
souvent aflectée.

La seconde considération non moins puissante que la
premiére et dont les conséquences sont encore plus péni-
bles aux yeux de la philantropic que celles dans lesquelles
nous venons d’entrer, est I'existence d’une guerre ma-
ritime abolissant toule communication entre la terre na-
tale des quinquinas et les rivages de I'Europe. Nous ne
sommes pas encore fort éloignés de I'époque ot de sem-
blables malheurs nous ont colité bien des regrets. Pla-
cées alors entre la cruelle alternative de la maladie qui
réclame un reméde et de U'indigence qui ne permet pas
de I'agquérir, les populations aux fiévres périodiques ont
tourné des mains suppliantes vers nolre science consola-
trice. Alors des efforts furent tentés pour répondre & ces
touchantes pritres du malheur.Dans ces pénibles conjonc-
tures, on chercha encore parmi les productions indige-
nes quelque substance qui pit remplacer celle dont le prix
dépassait la portée de bien des fortunes. A celte ¢poque,
les feuilles du houx, I'écorce du saule, du marconier
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d'Inde, du cerisier, du chéne, ele. ele., offvivent des snc-
cts assez considérables. Cependant, moins fidéles dans
leurs effels que I'écorce du Pérou devenue assez commune
el moins coliteuse depuis que la paix a rompu les chaines
du commerce , ces moyens ont été délaissés, Les alcalis
végétaux, provenant du saule ¢t du houx, ont seuls con-
servé quelque crédit dans cet oubli général des succéda-
nés de quinquina, lant parce qu'ils sont les seuls sur les-
quels on soit revenu, qu'h cause du degré de confiance
qu'ils méritent.

Quoi qu’il en soit de leurs vertus fébrifuges , une par-
tie des difficultés que présente I'usage général des prin-
cipes immédials du quinguina se présenle aussi pour
les alcalis végélaux découverts dans le saule el le houx.
Obtenus par des opérations chimiques qui exigent l'em-
ploi de substances assez coliteuses, les alealoides du saule
ct du houx peuvent étre, il est vrai, liveés au commerce
it des prix moins élevés que le quina , mais ils laissent dé-
sirer encore quelque chose de plus économique dans l'in-
térét de la classe onyritre. Ainsi, dans le cas oli quelque
substance qui possédit des vertus fébrifuges aussi posi-
tives que celles dont nous venons de parler, présenterait
I'avantage de pouvoir étre lived au plus bas prix possible, il
nous semble que cetle substance mérilerait d’élre connue
et méme expérimentée sur une grande échelle, afin de
pouveir 'administrer avec toule la confiance possible,
dans les cas oii les pyrexies périodiques nécessitent 'em-
ploi des moyens fébrifuges dont nons venons de parler.

Cetie subslance si désivée jusqud ce jour, nous espé-
rons l'avoir rencontrée dans le chlorure d'oxide de so-
dium, En 1855, nous publidmes le premier fait qui ait
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paru dans les annales de la science sur cetle nouvelle ap-
plication des chlorures. Lobservation dans laguelle nous
avons enregisivé V'extension donnée i ces produits, est
consignée dans le numéro 12 du Bulletin médical de Bor-
deanx et dans le numdéro 4 (deuxitme année) du journal
de la soci¢lé des sciences physiques, chimiques et arts
indusltriels et agricoles de Pavis, avril 1854. Nous enga-
gedmes alors les praticiens, qui exercent sur le héitre
des fitvres inlermiltentes , A nous aider dans les vecher-
ches que nous commencions. Nolre intenlion & nous-
mémes était de conlinuer avec persévérance les recher-
ches que nous avions commencées; mais des circons-
tances malheurcuses, indépendantes de nolre volonté,
nous en. ont empéché jusqu'a 'année dernitre, ol nous
~ avons pu reprendre le fil de nos expérimentations.. Gepen-
dant personne n'a répondu & lappel que nous fimes &
I’époque, & moins que nous ne prenions comme une ré-
ponse ce que M. Munaret inséra dans la Gazetle médicale
du mois de juin 1834, Dans ce numéro, M. Munarel ré-
clame sur nous la priorit¢ de la déconverte. Il ne serait
pas impossible que M. Munaret et expérimenté les chlo-
rures en méme temps gque nous. Mais il serait (1) aussi
lrés - possible que celte réclamation fit la preuve que
notre méthode a recu la sanction de l'expérience entre
des mains qui ne sont pas les nGlres. Nous aimons h croire
que la priorité en matitre scientifique appartient 3 celui
qui, le premier, a publi¢ des résullals sur un sujet jus-
qu'alors inconnu,

(1) Si ce mémoire a queliue valeur pour le but auquel je Je de:=
tine, il devient imporlant de vévifier les dales : elles sont anlérien=
res de huit mois & ce que dit M. Munarel sar I méme malitre.
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Ainst done, comme P'apprend le titre de ce mémoire
el ce qui vient d'élre cxposé, c'est dans le chlorure
d’oxide de sodium que nous avons rencontré le suceé-
dané des sels de quinine et des alcaloides dv houx et du
saule. Les observations qu'en va lire ¢tablissent & nos
veux, c¢e nous semble, de la part de celle substance,
des guérisons de fitvres inlermiltenles i Lypes variés ,
dans lesquelles on n’aurait certainement pas oblenu plos
de succts de la part des produclions péruviennes. Pour
w'assurer des verlus {ébrifuges du chlorure d’oxide de
sodinm, je I'ai constamment employé sans aucune antre
nédication, saufle cas olt la congestion locale exigea
Femploi des sangsues. Meis, & Uiniéricur, il a tonjours
¢1¢ pris seul par les malades & qui je I'ai prescrit.

Ces observalions, qui sont loutes puissanles pour moi
iui les ai recueillies, anront, je le sens bien, moins de
valeur pour ceux qui les liront. Il ne peut en élre auntre-
ment. Le sceplicisme qu’on doil apporter aux découverles
scientifiques est un devoir pour tout le monde. Mais, par
une négligence coupable, il ne faut pas que ce scepli-
cisme se change en inerédulité sans preaves. Je prie
done ceux qui me feront 'honneur de prendre connais-
sance de ce travail, d'essayer les moyens que j'ai moi-
méme mis en usage dans les conditions qui m'ont guidé
et qui sont absolument celles ol toul praticien doit admi-
nistrer les (¢brifuges connus.. Alors, jose me {latler que
le doute philosophique disparaitva pour faire place a la
conviction. Une fois sanctionnée par expérience, nolre
thérapentique jellera, comme nous l'espérons, quelique
jour sur la nature des pyrexies périodiques, el penl-élre
serons-nous assez heurcux pour avoir rendu quelque ser-
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vice b lascience, tout en servant la classe la plus souf-
franle de la socidété.

Oss. I (1), — Un vacher, dgé de trente-huit ans, bien
constilué, d’un tempérament sanguin bilieux, fut obligé
de se meltre dans la boue d’un marais, jusqu’a la cein-
lure, pour en relirer une vache de son troupeau qui ve-
nait de sy enfoncer, Apris de violents efforts répélés pen-
dant deux heures poar dégager I'animal, le vagher sue
abondamment et ne peut ni changer de linge, ni faire
sécher celui dont il est couvert. Qualre ou cing heures
apris, et le g juillet 1833, dans la soivée, frissons vio-
lents, soif, lassitudes dans les membres : nuit agilée ,
chaleur trés-forte, céphalalgie; sueurs dans la matinde
du 10. Apyrexie compléte le méme jour & midi. Le ma.
lade se senl bien Lout le reste de la journée ¢ il a de I'ap-
pétit, soupe assex copicusement et passe une trés-bonne
it

Le 31, les frissons se renouvellent vers les deux heures
de Paprés-midi. La soif, la céphalalgie, etc., que le ma-
lade avail éprouvées le g, se reproduisent dans la soirée.
Je nole ce qui snit : Peau trés-chande et trés-séche, pouls
plein, fort ct préeipité ; lassitudes dans les membres;
mal de téte; soil; langue stche mais large et générale-
ment blanche @ point de donleur épigastrique ni abdomi-
nale; selles naturelles; urines sédimentevses.. (Tisane
de riz et d'orge miellée; potion de qualre onces d’eau

(1) Cest eelle dont jai parlé plus haut, insérée dans le Builetin
me'lical de Bordeauz en oclobre 1833, el reproduile plus tard dans
le Journal de la Socicte des sciences plysiques, chimigues, cfe.,
dde Paris, en avril 1834, el dans la Gazelte me'ddienle de Paris, le
8 [éveier 1834.
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distillée avec addition d’un demi-gros de chlorure d’oxide
de sodium, i prendre durant I'apyrexie).

Le 12, point de fitvre : appélit, fonctions dans I'élat
normal. (Le quart : tisane et potion ut supri.)

Le 15, méme état que la veille; apyrexic complite :
(Potion ut supri.)

Le 14, point de fitvre, tr¥s-bon appétit; la convales-
cence se confirme. (La polion.)

Le 15, le malade est complétement rétabli.

Tel est le succes que j'eblins la premitre fois que j'em-
ployai le chlorure d'oxide de sodinm dans les fitvres in-
termitlentes. Ce fait isolé pourrzit bien éire considéré:
comme une simple coincidence entre 'administration du
chlorure el la cessation de la fitvre , el non point comme
un effet de 'administration de ce reméde. On sait que
les fitvres intermittentes disparaissent souvent loutes seu=
les, soit par I'éloignement des causes qui les développent,
goit par le repos, le changement d’air, ete. Il ne serait
donc peint impossible que la fibvre dont je viens de rap-
porter Phisloire, piit étre rapprochée de celles qui gué-
rissent sans médicaments, Cependant la cessalion brusque
de celle qui fait le sujet de celle premitre observation
établit quelque probabilité en faveur du remdde administreé
conlre elle. En effet, si I'on examine, d'une part, que les
deux acces de fidbvre essayds par notre vacher, ayant of-
fert la méme intensité, la fidvee n'avait pas de tendance
A disparaitre brusquement ; et que de Paatre, le caractere
tierce qu’avait affecté la pyrexie Iui destinait en quelque
sorle une marche plus longue, puisque les fitvres de cc
type, abandonnées dans lear élat de simplicité , anx seu-
les ressources de la nature, alleignent ordinairement
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sept acces (1), on aura quelque raison d’admetire que,
dans P'observation qu'on vient de lire, le chlorure n'a
pas ¢té tout-a-fait inaclif.

Ogs. [I.—Baron, dgé de vingl ans, d’une bonne cons-
titution, d'un tempérament sanguin bilieux, est pris ,
le 6 octobre 18534, dans I'aprés-midi, d’une céphalalgic
assez violente. Le soir, il a de la fidtvre, sans avoir éprouvé
de froid préalable; de la soif et de Iinappétence. Sa
bouche est pileuse et ses membres courbaturés. La nuit
n'amena point d’amendement & cet élat; il n'y et point
de sommeil, et le lendemain, dans la matinde, les
choses étaient comme la veille au soir.

Je vis le malade & quatre heures de 'aprés-midi. Je le
trouvai ronge, ayant une forte céphalalgic angmentant
an moindre mouvement , il avait de la soifl et de 1a cha-
leur & la peau. Sa langue n’élait ni rouge, ni stche,
mais au contraire humide et naturelle. Néanmoins il avait
beauncoup de soif. L'épizasire n'élait point sensible & la
pression § il 0’y avaiv pas de nausées, pas de coliques,
point de signes d'irritation pulmonaire, enfin, sauf la
1éle, lous les orgines paraissaient intacts, (Sangsues aux
apophyses mastoides , lisane de bourrache, pédiluves
sinapisds. )

Le 8, diminution presque lofale de la eéphalalgie.
Point de fitvre, point de soil, point d’appétit. La langue
est blanche et humide ; en somme, le malade n’est pas
mal. (Pédiluves sinap., bourrache ¢dul. 2 soupes.) Cet
¢lat continue jusqu'd quatre heures de Paprés midi. Alors,

(1) Tertiana exquisila in septem ad summum circuilibus Jee-
dicatur. (Hiee., Apk., sect, v, aph, 59.)

page 189 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=189

188 CLINIQUE ET MEMOIRES,

le malade est pris d’un frisson violent, de soil et de cé-
phalalgie, Du reste, entigre absence de symptdmes de la
part de tous les organes. (Orge miellé, lav. émol., diéte.)
Sueur & onze heures du soir.

Le 9, & ma visite du matin, le malade ressent encore
un peu de eéphalalgie. Du reste il est bien. (Tis, édul,,
potion de quatre onces d’ean distillée avec un demi-gros
de chlorure d’oxide de sodivm d prendre en deux fois
dans apyrexie. )

Le to, lafitvre est venue la veille 3 g heures du soir.
Elle a débuté comme les jours précédents par un {frisson
suivi de chalenr et d'une abondante diaphorése. La soif
n’apas é1é de beancoup aussi vive que les jours précédents.
La céphalalgie, qui n’a présenlé que pen dintensité, s’est
dissipée pendant la sueur. Le chlorure a ¢été pris avant
I'acces, qui na duré que Lrois heures. Le malade se trouve
bien.

Le 11, Ia fitvre qui devait venir dans la soirdée de la
veille, si sa marche edt é1é celle des antres jours, a parn
remplacée par une espice de malaise général, Le malade
n’a ressenli ni frissons, ni chaleur, nisueur. La ¢épha-
lalgie et la soif n’ont pas cu lieu, Le sommeil a ¢1é com-
plétement nul. Cependant I'état do malade est satisfai-
sant. (Polion de quatre onces d'cau avee addition de
demi-gros de soude, deux soupes. )

Le 12, le malade a trés-bien dormi la nuit précédente.
Le malaise éprouvé dans la soirée de I'avant-veille n’a
plus eu liew. 1l 15’y a ni seif, ni céphalalgie, et le malade
demande des aliments. On lui en accorde I'équivalent au
quart des hopitaux. (Point de prescription.)

Lea3etle 14, le malade est en pleine convalescence.
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Dans ce cas, rien d’anormal ne s'est déclaré du cdlé de
la rate.

Ici, la maladie n’a point débuté, comme le font
ordinairement les fidvres intermitlentes, par des frissons
suivis de chalear et de sueurs. Ce n’est qu’aprds appli-
cation des sangsues aux apophyses mastoides que le type
intermittent s’est bien dessiné. Ainsi, 'accds du 8 a pré-
senté Ja marche rézulitre des pyrexies périodiques. Il
dura sept henres. Get accis lerminé, nous avons admi-
nistré le chlorure d'oxide de sodium qui fut pris le g, jus-
fqu'd quatee heures de Paprés-midi, époque d laquelle la
ficvre de la veille s'était déclarée. Au lien de suivre celte
marche, elle retarde de cing heures et n'en dure que
trois. Le chlorure est continué le lendemain et la fitvre
ne revient plus.... Le sulfate de quinine aurait-il agi
d’une antre maniére ? Dans le cas ot nous 'eussions em-
ployé, ne lui rapporterait-on pas les honneurs de la gué-
rison ... Tirerons-nous une semblable conséquence en
faveur du chlorure d’oxide de sodinm ? Pas encore. ...

Ogps. III. — Larrieu ( Marie) dgée de quinze ans, d'un
tempérament sanguin lymphatique, a va ses régles, pour
la premitre fois, il y a un mois et demi, sans éprouver
aucun dérangement dans sa santé.

Le 10 octobre 1854, elle fut prise de céphalalgie, de
nausées et de fibvre sans aucun frisson préalable. La nuit
se passa dans cel élat. Je vis la jeune maladele 11, &
sept heures du matin. Ses yeux étaient larmoyants , sa
face rouge, sa langue humide et rosée, comme dans I'¢-
tat normal. 11y avait peu de soif, une 1égére sensibilité
Pépigastre, de la chalear séche i la peau, le pouls bat-
tait cent deux fois par minute, (Tisane de mauve micllée,
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dix sangsues aux cnisses, deux pédiluves alcalins, didte.)

Le 12, & huit heures du matin, la jeune malade m’ap-
prend que les sangsues avaient donné beaucoup de sang,
quelle avait abondamment sué; que sa Léte élait tout-a-
fait libre et qu’elle ne sounfTrait plus du creux de I'estomac,
En effet, les yeux n'étaient plus larmoyants et la région
épigastrique n’offrait pas de douleur & la pression. La fie-
vre avait disparu, il n'y avait plus de soil; mais I'inappé-
tence persistait encore. Je revis la malade & quatre heures
de I'aprés-midi. Llle me rapporta qu’a dix heares du ma-
tin elle avait éLé saisie par un violent frisson qui n’avait
cédé qu'a deux heures de aprés-midi. A cetle époque,
la chaleur ¢tait venue et persistait encore. Je trouvai la
peau chaude, la langue humide et belle » et tous les or-
ganes exempls de signes d’aflection, La malade accusait
un peu de soif, un peu de céphalalgie , mais se disait com-
pltlement dégagée de la douleur épigastrique qu’elle m’a~
vait offerte la veille. Aprés un pédilavealcalin que je pres-
crivis & Marie, elle sua beancoup. La sueur dura deux
heures, et le soir, & la chute du jour, la malade étaitbien.

Le 13, & huit heures du matin, apyrexic compléle.
(Deux bonillons, tisane de mauve édul., potion de quatre
onces avee addition de :d;lal'ﬁre d’oxide de sodivm 313.)
A 10 heures, la fitvre est revenue ayant suivi la marche
des autres jours, frissons, chaleur et sueur.

Le 14, la jeune malade a pris ce matin de bonne heure
la moitié de la potion ordonnée hier. Néanmoins la fitvre
est revenue comme précédemment, mais moins forle et
moins longue que la veille. La céphalalgie et la soif ont
présenté moins d'intensité que pendant les autres accés,
et la douleur épigastrique n’a pas reparu depuis le 12.

page 192 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=192

FIEVRE INTERMITTENTE. 11

(Pot. ehlorure d'oxide de sodium, demi-gros; tis, d’orge
miel. , deux soupes. )

Le 15, la malade a pris sa polion jusqu’d dix henres
du matin , heore i laquelle s’¢toit manifestée la fidvre, les
jours précédents. J'allai lui faire ma visite & six heures
du soir; la fidvre n’élait pas revenue. La jeune personne
se frouvait trés bien et se promenait dans son jardin,
Comme elle sentait de I'appétit, je lui permis une soupe
et de la créme de riz, pour le soir, (Tisane dorge, lait,
potion avee chlorure d'oxide de sodium, demi-gros.)

Le 16, au soir, la fitvre n’est point yenue depuis I'a~
vant-veille 14. La malade a bien dormi la nuit préeé-
dente. Elle a de Pappélit ct ne souflre de rien, Ses régles
ont paru ce matin. La rate n’a point offert dans ce cas pas
plus que dans ceux qui précident le moindre signe de
sonflrance, ni la moindre apparence d’un changement
de volume. Je suspends toute médication.

Le 17, la convalescence est assurée.

(’est encore un exemple frappant de la secousse im-
primée & la fityre par le chlorure d’oxide de sodium.
Lin effet, une fois les symplémes d'irritation gastrique
dissipés, sous l'influence des sangsues, I'accds revient
avec force et présenle la méme inlensilé que les accds an-
térieurs. Done I'émission sanguine n’a pas arrété la fievre,
Ala premitre dose du chlorure, au contraire, la fitvre
¢pronve une variation telle qu'elle 'se montre et moins
longue et moins ‘considérable que la précédente. Apris
la denxitme dose du méme remide, la fitvre ne reparait
plus. N'est-il pas évident dés-lors que le chlorure mé-
rile les honneurs de la vicloire, et qu'il n’a pas reproduit

Virritation gastro-céphalique que nous avions guérie par les
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sangsucs, puisque la céphalalgic s'est ﬂiss?pe’:c avee la soif,
que I'appélit est revenu promplement malgré I'usage ré-
pété de ce remeéde?

Ons. 1V, — La femme Pedemay , d'une bonne consti-
lulion, dgée de quarante-huil ans ct bien réglée, fut
prise de frissons viclents et de céphalalgie le 5 oclobre
1854 2 qualre heares de Paprés-midi. En méme lemps
elle éprouva de la soif et ne se réchaufla que deux heures
et demic aprés invasion du premier frisson. Avec l1a cha-
leur, un point douloureux se manifesta & T'épigastre.
L’abdomen et la poitrine restérent toul-i-fait élrangers i
cet ¢lat morbide qui se continua jusqu'an 5, & deux
heures de I'aprés-midi, époque i laquelle la malade fut
de nouveau saisie d'un violent frisson, avec un mal de
léle, épigastralgic, pausées, soif, lassitude trds-grande
des jambes. Dans la nuit, qui fut mauvaise, la malade eut
une chaleur des plus intenses : une abondante sueur lui
succéda i trois heores du matin.

Le 8, je vis la femme Pedemay & dix heures, Elle avait
damal de Léte et de la douleur A1'épigasire quis’exaspérait
par la pression. La Jangue était large, humide et bianche;
le pouls natorel, la peau sans chaleur anormale; point
de soif’, point d'amertume & la bouche, point de nau-
sées ; mais un sentiment de fatigne trés-prononcé dans les
membres abdominaux. La rate n'était pas doulourcuse,
elle n’¢lait pas non plus hypertrophiée. (Tisane de mauv.
édul,, huit sangsues & I'épigastre, catapl, émoll., deux
bouillons. :

Le g, les sangsues de la veille ont beaucoup saigné; la
fitvre n'a pas eu lieu : la douleur & P'épigasire s'est dis-
sipée ; mais la céphalalgic n’a pas complétement disparu.
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(Pédiluves alealins , numéro s.) Je revis la malade d sept
heures du soir. La fitvre avait débulé d dix heares du
malin par un {roid counsidérable. Ge froid avail duré jus-
qu'd quatre heures de Paprés-midi. L'épigastre n’avait
point é1é doulourenx comme les jours précédents ; mais
la céphalalgie qui s'élait montrée moins forte & ma visite
du malin, avail angmenté d’inlensilé depuis que la fidvre
était venue, Il n'y avait point de soif, la langue élait hu-
mide el la douleur épigastrique, notée plus haut, n’élait
plus réveillée par la pression : le pouls baltait cent sept
fois par minute, Ja chaleur était forte et séche, (Deux
pédiluves, l'un tout de suite, Vauire dans deux heures si
la snenr ne survienl pas jusque-li. )

Le 10, la malade était sans fidvre, mais elle souflrait
un peu de la Léte.

Le 11, & sept heures du malin, la fibvre n’était pas en-
core venue; la malade se sentait assez bien & quelque peun
de céphalalgie prés, (Tisane de riz édul., avec addition
de chlorure d'oxide de sodium, demi-gros.) La figvre re-
vient & dix heures du matin avec augmentation de cépha-
lalgie; elle ne dure que six heures el se Lermine & quatre
heures de I'ayprés-midi par une sueur irés-copieuse. La
tisane chlorurée est prise pendant I'accts. Le soir la ma-
lade se trouve trés-bien. (Tisane de riz avec chlorure
d’oxide de sodium demi-gros; pot. avec chlorure d’oxide
de sodivm demi-gros & prendre pendant la journée du
lendemain.)

Le 12, la malade est bien,

Le 13, léger malaise & I'heure ordinaire de la fidvre.
(La potion , chlorure demi-gros.)
1835, T. LlL. Aot 13
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Le 14 la femme Pedemay est trés-bien. Les jours sui-
vants lu fitvre n'a pas reparu.

Cetlte observation rapprochée de la précédente, prouve
Pellicacité des émissions sangnines dans les cas de ligvres
intermillentes , ot quelque congestion locale se dessine
franchement. Elle établit aussi, comme la précédente,
I'indépendance absolue oii se lrouve cetle congestion de la
fizvre , puisque celle-ci persiste , tandis que autre a com-
pletement dispara. On y trouve de plus un exemple de
pyrexie périodique des plus inlenses qu'on puisse ren-
contrer en Lant que [idvre non pernicieuse, Eh hien! dans
ce cas comme dans celei du vacher, (obs. 1), ot la
litvre était & son plus haut degre de simplicité, le chlo-
rure d'oxide de sodium a leiomphé du mal A la premitre
dose, ponr ainsi dire, puisque 'aceds contre lequel je le di-
rigeais n'a duré que six heures, el qu’a la place de l'acces
qui snivit la deuxitme dose,la malade n’épronva que duma-
lasise au lien d’éprouver une vérilable pyrexie. Au surplus,
d’aprés la marche de la maladie, il était pen probable
que la figvre cessit d'elle-méme , et que la malade passit
d’'un aceis quasi pernicieux a un aceds des plus bénins,

Osgs. V.—Lafemme Labal, d'un tempérament sanguin,
bilieux, dgée de vingl-cing ans, est accouchde depuis dix
mois. Quoique nourrice, celle femme a conlinué d'é're
mensiruée aussi régulitrement depuis ses couches qu'a-
vant de deveniv enceinle. Le 3o saplemhya dernier, elle
fut conlrainte de traverser un ruisseau débordé par suile
d’une pluie d’orage extrémement sbondante. Conséquem-
ment clle se mit dans’ean jusqu’a mi-cuisse. Ses régles qui
devaienl venie denx jours aprés ne firent seuleiient que
paraitre el disparurent aussitdl, L'éconlement consista dans
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quelques goulles d’unsangappanvri et décoloré, qui tachait
3 peine le linge. Depuis celle époque, celle lemme se
sentit la téte lourde = un engonrdissement générel I te-
nait dans un état voisin de la somnolence. Tout exercice
lui devenait pénible, et tout travail bien supéricur a ses
forces. Enfin, le 12 octobre 1834, vers onze heures du
malin, celle femme fut prise d'une forle céphalalgie et de
frissons considérables. A cela se joignit de la soif et du
dégoiit pour les aliments : la malade sua beaucoup i neufl
heares du sair.

Le 15, apyrexie, un pen de mal de léle : méme élat
que eelui qui durait depuis trois semaines,

Le 14 & widi, [rissons violents, céphalalgie intense o
puis soil considérable. Je vis la malade & Lrois heures de
Vaprés midi. Elle avait alors la pean chaude, le pull]s L
cenl sepl pulsations, la lallgllc blanche mais humide, et la
vale dans I'élat le plus parluit d'intégrité. Les autres or-
ganes n'oflvaient que des signes négalils de soullrance.
(Tisane de bourr., é¢dul., hait sangsues aux cuisses, bains
de siége, denx pédiluves alcalins , bouillons.)

Le 13, les sangsues ont ¢1é appliquées de trés-grand
malin. La malade soullre de la téle mais pen ; c'est plutot
de Pélourdissement que de la dounleur quelle y ressent.
Elle na pas de fievre. La languo est belle, il n’y a point
de soif, el tous les organes paraissent n’éprouver sucun
trouble assez remarquable pour se traduire au dehors par
des symptémes. (Lau de riz addit. do chlorure dexide
de sodium, demi-gros. Potion avec chlor. demi-gros, i
prendre jusqu'a Pheure de 'aces. )

Le 16, la malade n’a pas pris hier le chlocure & I'épo-
que fixée. L'accis est avrivé entvo dix et onze hewres du

=
15,
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maltin ; il a marché comme les anlres, en inteénsité comme
en durée, cl s'est lerminé par une abondante diapho-
rise.

Le 17, le chlorure a é1é pris hier aprés la fisvre jusqu'a
ce matin. A onze heures, la fibvre est revenue comme
de coutume, mais elle n'a duré que deux heures el n'a
presque pas en d’inlensilé. Pendant son existence la ma=«
lade n’s sounffert de rien ; je I'ai vue dans Paprés midi, elle
étail bien. Tisane de riz avec chlornre d’oxide de sodinm,
demi-gros , jusqu’a I'heure de invasion des aceés, )

Le 18, I malade n’a pas en la fidvre, Elle se Irouve
bien, mais elle conlinue d’éprouver des lassitudes, et
I'engourdissement qu’clle avait avant d'avoir contracté la
figvre. (Potion chlor.)

Le 19, la fitvee n’est pas venue el la femme Labat est
en pleine convalescence. Les symplémes d'aménorrhée se
dissiptrent uliérieurement par le moyen du seigle er=
goté (1).

Encore un exemple de conlinualion de la fidvre inter-
miltente chez cetle femme apris une applicalion de
sangsues , dirigées, il est vrai, contre Paménorchée, plulot
que conlre la pyrexie qui venail de s'emparer du sujet
de celic observation ! Encore un exemple d’un retour de
fievre assez [orte pour éloigner de Uesprit de 'observaleur
toute idée de cessalion spontanée de la part de celle
fievre ! Encore un exemple de la diminulion considérable
de tous les symptémes de la fidvre, aprés la premidre

(1} C'est un cas qu'il faut ajouter i ceux que nous avons publics
dans le Journal lebdomadaire, t. 1, p. 245, ainsi qu'h coux qu'a
publiés dans le t. 1v, p. 29 du méme journal, M. Rollet.
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dose du chlorure d'oxide de sodivm ! Enflin, encore un
exemple de guérison parluite et solide, aprés la deuxitme
dose de ce médicament.

Ors, VI, — Un tuilier (C]ll’!l'}':l, figd de 54 ans, 5nnguin
bilieux, bien portant d'habitude, mais abusant quelque-
fois des boissons nh‘.onliqncs, est souflrant depuis Lrois se-
maines. Il a néanmoins travaillé de sa profession jusqu’a
ce jour, malgeé une toux stche qui le fitigue surtout la
nuit et des [rissons qui reviennent chaque jour & midi.
Ces [rissons sonl suivis de chaleur pen prononcée, et de
sucars peu copicnses. Tous ces aceidents sont accompa-
gnés de pen de soif, de perle d'appétit el d’amertume & la
bouche. Cependant la langue ne présente point d’enduits
morbides, J'ai va le malade pour la premitre fois le 15
octobre & huit Lieures du matin. de I'ai trouvé défait, pile
el maigei; la poitrine el le cwur auscullés n'ollrent rien
d'anormal. Les cavités abdominale et crianienne ne tra-
duisent , par aucun symplome spiécial . ancan degré de
soullrance. Il vy a point de fitvre. ( Bouillons gras , lai-
tage; guimauve édul. avec add. d'un demi-gros de chlo-
rure d'oxide de sodium,)

Le 16, le malade a beancoup toussé pendant la nuit.
La fidvre et revenue b I'heure ordinaire, sa durée et son
intensité n’onl point essnyé de varviation. (lisanc ut su-
pri avee addition de demi-gros de chlorure. Alimentation
ul pridit.) ;

Le 17, le malade a beaucoup tonssé la nuit passée,
mais il w'a presque pas senti de fityre. (Looch opiacé,
tisane et addition ut suprd,)

Le 18, le malade n’a pas eu de fitvre pendant la nmt;
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mais sa Loux a conlinué comme la nuit précédente malgré
Yopium de la veille. (Tisane el chlorure,) .

Le 19, la fitvre n’existe plus. Toux.

Le 20, point de fitvre. Toux. (Saignée de ¢uatre on-
ces.)

Le 21, le malade n’a pas ressenli sa fidvre, Il a loussé,
celte nuit, un peu moins que précédemment. Depuis
celle ¢porque, la fievee n'a pas veparu. Lo loux, de son
cold, erssa sous U'influence de moyens varids ; mais des
imprudences de régime, de travail et d’hygitoe ont con-
duit cel homme 2 des accidents mullipliés qui U'ont re-
tenu maladil jusqua cette époque (aveil 1835), sans
tonleluis avoir eu l'inconvénient de rappeler sa fitvre pé-
viedique,

Ici, comme précédemment, le chlorure doxide de
sodium a_marqué son eflet, d’abord par la diminulion et
puis ensuite par Uextinction de la fitvre. Un looch opiacé,
commandé par U'irritation bronchique du malade, a sans
doute ¢té donné dans le méme temps que la troisitme
dose du chlorure : il ne serail donc pas impaossible que
Padministration du breuvage pectoral eit en quelque
sorle influencé la fidvee, puisque Popium qu'il tenail en
dissolution a plusicurs fuis twiomphé de la péiiodicité des
pyrexics , soit qu'il (% adwministré seul, soit quen le
mélangedl au sulfate de quinine, 3 anlimoine, ele. ;
mais si Pon peul arguer que lopium pris par notre ma-
lade zit dit produire quelque eflet dans le cas dont il s'agit,
il ne restera pas moins établi par Uexamen du méme [ait,
que Uaceds [brile a diminué de force aprés la seconde
dose de chlorure, et que, par 'snalogie quenous pep-
meltent d'élabliv les observations précédentes, til aura
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certainement conlribué, pour sa part, & la disparilion
de lu fitvre. Il n'en a pas é16 de méme pour la tonx. L'o-
pinm et le chlorure ont ¢1é sans puissance sur elle. Je
pourrais demander avee quelque londement si les choses
se seraient passées de laméme maniére , dans Uhypothise
oit le sulfale de quinine surail é1é pris & la place du ehle-
rare d'ox.de de sodiom ; et si, les symplomes dirrita=
tion bronchique diminués de beancoup par la saignée,
apris Padministration du chlorure, qui ne lui fit éprouver
ancun changement, scraient demeurés stagnanis sous
Vinfluence du sel de quinine , comme ils le furent sous
Vinfluence du chlorure? Ces rapprochements ne militent-
ils pus en faveur des qualilés non irritantes du chlorure?..

(La suite au prochain cahicr.)

Recherches et Observations sur Uépilepsic s
Par le D= Gisenr.

L'¢pilepsie, cette maladie si terrible d’aspect, si grave,
si dangereuse, si dillicile & guérir.... et pourtant si com-
mune ! Vépilepsie, dis-je, n’a pas é1é beauconp éclairvée,
que je sache, par nos progrés les plus récents en analomie
pathologique. C’est toujours pour nous comme pour les
anciens le morbus sacer, la maladie herenléenne, le mal
cadue, le baut-mal, ¢'est-h-dive, une aflection dont I'é-
tivlogic est obscure et mystériense, une maladie dout les
acces développent les ellorts musculaives les plus el-
{rayauts, une maladie qui renverse el jetie & lerre 'homme
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robuste comme l'enfant délicat, une maladie qui trop
souyenl est au-dessus des ressources de I'art ! Je n'ai rien
malheureusement de bien neuf, ni de bien satisfaisant &
dire, soil sur la nature de I'épilepsie, soil sur les moyens
de traitement qu’on peut lui opposer...; mais ayant en
occasion d'observer un grand nombre d'épileptiques, en
ayanl vu guél'ir quel ques-uns ; ayant fait quelques re-
cherches historiques relatives 3 la maladie, j'ai pensé que
ce mémoire ne serail point enlitrement dénué diniérét,
et j'ai eru pouvoir le soumellre & l'indulgence de nos
lecteurs,

On sait que Jes wavres d'Hivvocnare (Haller : Artis
medice prineipes), conliennent un livee loul entier con-
saceé b I'épilepsie. En outre, les livees des prédietions et
des aphorismes venferment plusicurs sentences relulives
A celle nmhu]_i&, senlences dont l'expérience a, pour la
plupart, conlirmé la justesse, Ainsi, rien de plus vrai que
ce passage du c. vu des prédictions, liv. 1 : « Parmi cenx
que frappe la maoludie sacrée, les sujels qui en sont at-
teints dés Uenfance, el qui en restent aflectés jusqu’a I'é-
poque de I'dge viril, sont de tous les plus difliciles & Zné-
rir; en seconde ligne, viennent ceux que le mal saisit
lorsque le corps a tout son développement, par exemple
de lige de 25 & 43 ans : ensuite, les sujels chez less
quels l'accés ne prend pas son origine dans quelque par-
tie déterminée. Il est plus facile au contraive de guérie
les épileptiques dont les acces ont leur point de départ
dans le colé, la main, le pied, ele, [[‘:i:-ill,"lsie s}mpni."ii-
que). Eb parmi ces derniers, ceux qui guérissent le plus
faci'ement sont ceux dont Paceds part de la main ou da
pied. Souvent le strabisme, l'impolence d’un membre,
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la claudicalion, les déviations latérales du trone, les her-
nies qui datent de enfance et dont un ne connait pas la
canse, sonl des sniles de celle maladie, » Dantres sen-
tences exposées dans le livre des aphorismes sonl moins
géncralewent appronvées. Ainsi, par exemple, cet apho-
risme du livee v. « Geux qui sont alteints de fitvre quarte
sont diflicilement pris de convulsions, et celles qui exis-
taient chez eux auparavant guérissent sous Uinfluence de
la fitvre, »ne parail pas avoir é1é conliemé par Iobscrva-
tion des médecins de nos jours. Rien, au conlraive, de
plis jusie que celui-ci, avec les resivictions convenahles,
bien entendu :« Les sujels encore jeunes peuvent gudrie
de I'épilepsie par Ueflet du progris de ige, du change-
ment de liew el de nourcituce. » ( Liv. 1. aph. x1v.) il y a
pres de cing ans que je fus appelé prés d'on ho.aime dgé
d’environ 45 ans, qui dlail en proic i lune des atlagues
d'épilepsie les plus violentes et les plus prolongées quej'aic
jamais vue. Une énorme saignée calma les accidents du
moment, Depnis lors, les aceds se veproduisirent & des in-
tervalles irréguliers (senlement avee moins d'intensild),
malgré des svins irés-assidus et dos traitements divors par
les antiphlogistiques et les calmants, les dévivatifs, les
purgalifs, les antispasmodigues ('ean de lanrier cerise,
en particulier), ete. Eulin, le malade, qui dans Pinter-
volle de ses accis jovissail de Tintégrité parfuite de ses
faculiés physiques et intellectuelies, ayant remarqué que
les voyages, le séjour au grand air et & la campagne,
élaient encore les circonstances qui avaient parn le plus
eflicacement agie sur la [réquence et la violence des ac-
cis, finit par se décider & quitter la capitale el & habiter
enlivrement la compagne, Deux ans se sont écoulés de-
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puis ce changement d’habitation, et anjourd’hni la guéri-
son parail & peu prés assurde. Du reste, chez cet homme,
la cause délerminante de I'épilepsie est demeurée incon-
nue, el la maladie paraissait bien oflvir lous les caracidres
d'une aévrose. Il 0’y avait de notable dans Uintervalle
des aceés qu'une grande susceptibilité, un pea de bizar-
rerie dans le caraclére, une grande mobilité morale et
physique.

Nous dirons plus tard quelgne chose de tentatives failes
dans le but de vérifier la jusiesse du précédent aphorisme
qui allvibue & la fiévre quarte une verlu préservalive et
curative de I'épilepsie. :

Le livre consacré 3 la maladie dont nous nous occupons
parail, au jugement de Haller, d’une époque postéricure
an temps d'Hippocrale; il est d'ailleurs fort ancien, puis-
quiil est cité par Ceelius Aurelianus et par d'anlres au-
teurs une antiguilé assez reculée. Quoi qu’il en soit, il
esl assez curieux de voir Iauleur éerivant i une époque
que l'on regarde comme entachée de superstition, el sup
une maladie & laquelle il donne le nom de sacrée, s'élever
contre L'opinion populaire qui altvibue cette affection & la
coltre des dicux et s'dlurcer de découvrir i Pépilepsie
une cause malérielle quiil croit devoiv résider dans I'hn-
midité du eerveau. Rien assurément qui se rapproche
plus de la manitre de philosopher de nos jours, Peut-
étre n'est-il pas inutile de rappeler ici les termes hardis
quemploie Uautenr & cetle oceasion : « Ce sont, dit il, les
devius, les eapiateurs, les charlatans de Loule sorle, gens
qui se larguent d’une haute piété et d’on profond savoir,
qui, les preamiers, selon moi, out chiceché i celle maladic
une origine sacrée, Plutdt que d’avouer leur impuissance
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el leur ignorance, ils ont mienx aimé se reirancher der-
ritre la divinité et prescrire en son nom (sans danger de
s compromelire cux-mémes), les nxpiulions, les [‘I-i.lI.'UI(.!S
sacrées, ele. »

On trouve, d'aillenrs, dans ce livre une descriplion
assez exacle des acces l"[lil{:|l|il‘l||t'!$ : 'dnumdéralion des
causes les plus ordinsires de la maladie, telles que la
frayeur el les émolions vives; lindication de la liaison
inlime qui existe enlre apoplexie el les convulsions épi-
leptiforuies chez les vieillavds 3 ety ee qui est plus remar-
quable encore, la mention d'un fail d’anatomie patholo-
gique & lappui de Détiologic de la maladie établie par
Fauteur. « Ghez les chivees, dit-il, qui sonl sujelles A celle
allection, on trouve ordinairement i louverture du erine,
la cervelle remplie d’humidité, La méme chose doil exis-
ter chez 'homme..., d'oii il est Ficile de voir que ce n'est
pas une cause surnalurelle, mais bien une lésion malé=
vielle qui est la cause des accidents. » Enfin, ajoute encore
Pauteur, dont nous nous plaisons o ciler les paroles (si re-
marquables pour le temps ot il vivaitl) : « Le cerveau est
le sitége des aflections et la source des mouvements...;
c’est lui aussi qui est le siége de I'épilepsic. »

La deseription que donne Cerse (liv. 1in.e. 1 secluxin)
Ae la maladie, est concise et énergique. Il regarde, avec
raison, la puberté chez 'homme et I'élablissement des
régles chez la femme, connne pouvant parlois amener la
gl]{-rl'.sl:lll. Les remides qn*il preseril, an nombre d(‘:ﬂill(‘!h
se complent, la saignée, les purgalils, les onclions cl les
douches [roides sur la 1éle rasée, les venlouses scarilides
a loceiput, la caulérisation de la nuque par le for rouge,
sont généralement trés-jadicienx, saul les régles du mé-
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thodisme qui président & leur adminisivation. Les conseils
hygiéniques (éviler loule ¢molion vive, le soleil, le feu,
les ‘chaullants. ete.) que donne le méme auteur, sont
pleins de sagesse et de précision. C'élail bien la peine
apres cela de lui veprocher d’avoir fait mention d’un pré-
jugé de son lemps, qui faisait regarder le sang humain
comme un excellent remirde en pareil cas !

AréTée, suivanl sa coulume, a décril tris-lidélement
les signies précursenrs o les phénomenes des accds de
I'épilepsie, lant itlinpnlh'{[uc que .i.}'n:-p:ﬂ'.fu'quc s ainsi que
les ellets ficheus que cetle maladie produil sur le physi-
que et sur le moral lorsqu’elle se proloage. Il ne craint
pas de conseiller contre une aussi redoutable affection
Vapplication des cantharides sur la téte, la cautérisation
du crdne jusqu’h la dure-mére, el ne parle qu'avee une
sorle de dédain philosophigue des remides |m|m1-.|in-.s )
tels que la cervelle de vautour, le ceur de poule
d’ean, l2 ceenr d’un homme égorgé , le fvie humain....
«(les remides barbares, dit-il , me sont inconnus dans
leur aclion. »

Plusieurs lvis , d'apris 'indication de ces princes de la
mdédecine antique, j'ai vo, & Uhépital St-Louis , M. Bielt
déterminer sur le cuir chevelu el sur le erine des es-
chares et des nécroses an moyen de 'application duo ler
rouge, sans que ce reméde hérofque ait fait autre chose
que snspendre pour un lemps plus on -moins long le re-
tour des accds; il est veai qu'il n’était tenlé que dans des
cas graves el invélérds,

Garien distingue Arois espices d'épilepsie, suivant
qu'elle procede da cervean, de I'estomac ou d'une anlre
parlie quelconque du corps (sympathigue). 1l altei-
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bue & Démocrile celle senlence @ sy quvovgoinn fm pepe
exdhnlnay, Cottum esse brevem epilepsiam.

Cal. Aurelianus donne 'élymologie du mot épilepsie,
qui indigue que la waladie saisit & la fois Pesprit el les
sens. Quant au nom de maladie sacrée , il pent venir tout
simplement de ce que le siége du mal est dans la téte,
partie qui est regardée comme le temple de l'dme, ete.

Culius décrit longuement les accds, les causes, les
eflets de I'épilepsie, les rapports qu'elle oftre avec Ihys-
Lérie, el indigue soigneusement ce l‘|ll'i] y a b faire durant
les acees et dans leurs intervalles; il conseille d'ailleurs
4 peu prés les mémes remédes aclils que les auleurs pré-
cédenls, la sznignén I:(]a,us Hﬁgﬂ robuste), les venlouses ,
les purgaltifs... et s'il y a quelque partie de la 1éle diua-
lourense, lourde ou engourdie, apposition cirenlaire
des sungsues sur celle région, suivie ou non de appli-
calion de veulonces sur les morsures. Les bains, les
douches , la ligature des membres, la cautérisation du
criine, Pexercice, les voyages sonl encore au nombre des
moyens du traitement qu'il parait recommander, cur il
fsit peu de cas de beaucoup d'autres remédes qu'il cile,
soit d’aprés les anteurs, soit d'aprés les traditions popu-
laires. Cerlainement, en faisant abstraction ‘des idées
systémuliques propresd la secte méthodisle qui semblent
diriger 'auteur dans le mode d’administration des remé-
des, on peut dire que la partie thérapeutique est plus
instructive el plus compléte dans ses écrils que dans cenx
de quelques-uns de nos conlemporains , quoiqu'assuré-
ment on ne puisse nier que la science ait fiit des progris

marqués dans Uespace de seize sidcles environ qui se sont
écoulés entre les deux époques.
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Avexaspie de Tranues, qui ¢erivail au sixitme sitele,
c¢'esl-d dive voviron lvois sigcles plus lard que le précé-
dent, a renchéri encore sur les détuils thérapeuliques
que nous avens lout a I'heure indiqués, en les éiendant
a lige le plus tendre et méme i la nourrize de Venfant
alteint ou menacé d'épilepsie; il prétend avoir counais-
sance de plusicurs succés oblenus par les purgatils dras-
tiques, dans 'dge ol ces remides héroiques penvent élre
administrés; enlre autres, il recommande le mélange de
Vuloés, de la scammonée, de la gomme gatte, du hdel-
Jium , donné i haule dose dans un {:xuipicnl. quuitlc aro-
maligne. Ce reméde lui o également parn eflicace dans
le verlige, la goulle el plusicurs aulres maladies. L'épi-
lepsic sympathiyue a particuliérement fixé sou altention.
Jai vu (dit-il) an certain fectenr qui sentait, au début
de 'accts, une sorte de vapeur [roide s'élever de la partie
suplricare du pied el monter vers la Léte, Apres Vavoir
purgé avee des pilules (hydragogues), j'appliquai des ru-
béfiants, et notamment une herbe (lepidinm) qui excitait
la transpiration sur la partie d'oit le mal paraissait pro-
céder...., el ce jeune homme guérit, Généralement, il a
plus de conliance dans une cure méthodique et ralion-
nelle, ou les soins hygiéniques occupent une place trds-
importante, que dans les remédes violeuts, tels que la
section de l'arlére temporale ou I'adustion du crine |
procédés douloureux et dangereux, qui (ajonte I'autenr)
sont plulst dus voies de tourment et de supplice gue de
guérison.

Au seizibme siécle, peu aprés ln renaissance des lellres
el des sciencas en occident, nous voyons nolre compa-
wiole Barnrov fiire quelques remarques asscz judicieuses
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sur.la maladie gqui nons occupe, toul en omeltant tonte-
fois de distingner soignensement I'épilepsie des aulres
affections convulsives, Selon lui, les grands génies sont
assez sujels b ce mal redoulable ; exemples, César, Ma-
homet, Charles-Quint. 11 parle dun enfant épileplique
qui succomba & I'age de douze mois, et dans I'encéphale
daquel on trouva , & euverture du corps, une immense
quanlité d’ean. (Consil, tom, 3.)

Sydenham s'est plus occupé des eonvulsions de 'en-
fance (et notamment de celles qui préctdent parfois les
¢ruptions de rougeole on de variole, ou qui recompa-
gnenl la dentition) que de 'épilepsie proprement dite ;
mais il a la gloire d’avoir proclamé qu'en pareil cas le
remide le plus eflicace est la saignde.

Les commentaires de #an Swiéten sur les aphorismes
de Boerhaarve contiennent les détails les plus intéressants
el les plus circonstanciés sur les sympldmes, la merche
et le traitement de P'épilepsie. On sait comment Boer-
haave véussit & combattre la frande d’un jeune gargon,
assez mauvais suiel quoigque de noble famille, qui sima-
lait une altague d’épilepsie chaque fois que ses parents
lui relusaient quelque chose. Feignant de croive & la
ré lité do mal, cetillustre médeein ordonna I'application
du fer rouge sur le ponce du malade, qui n’attendit pas
Texécution de 'ordounance , ¢l se garda bien de retomber
depuis.

Van Swiéten dit qu'on a va un premier accés epileptique
étre mortel et il cile & celle occasion I'exemple d’une
femme primipare qui sutcomba & ce genre de mort dans
les derniers efforts de facceuchement,... ; mais c'est 1h
conlondre deux choses dislincles, Pépilepsie proprement
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dite et les eonvulsions épilepliformes, Par contee, le
méme auleur signale un cas de longévilé assez remar-
quable cliez un épileptique, qui, pris pour la premitre
fois de Ja maladic & 'oceasion d’une grave terveur, & I'dge
de vingl-cing ans, n'en atleignit pas moins I'dge de qua-
tre-vingls ans, quoique les aceds cussent continué de se
reproduire & des inlervalles variables pendant cetle longue
carrigre.

Toul en reconnaissant que I'autopsie ne fait pas tou-
jours déconyriv d’aliération malériclle apprécizble dans
Iencéphale des individus qui ont succombé, P an Swicten,
tont anssi bicn que nos raisonneurs modernes (car il n’y
a rien de nouveau sous le soleil), avail trouvé que erelle
altération pouvait exisler saps que nes moyens d’investi-
galion pussent la constater (Gomment, sur Faphor. 1072);
seulement , il n’avait pas é1é jusqu'a poser celle conclu-
sion hardie, devant laquelle certains partisans de I'anato-
misme moderne n'onl pas reculé : « On ne voit rien ,
done il y a quelque chose! » Il faut voir @ailleurs avee
quelle sagesse, quelle prudence et quelle modestie le
méme auleur s'exprime sur les canses surnaturelles de
la waladig...... (1) Permis cosuile & nos philosophes d’en
rire !

« Jai wa (lit Fan Svicten) un pelit enfunt de quatre ans qui ne
pouvait réciler 'oraison deminicale sans pousser aussirdt un hor-
rible ¢ri , marquant le début d'un acces cuu'iulsif,‘ el quatre fois de
suite ce phénoméne s'est reproduit en ma présence, sans qu'il pik
¥ avoir liea & soupconner la moindre supércherie. Sans doule, il ne
faut pas (sjonte 'autenr) se hiter de erfoive surnaturel ce qui pa-
rait extraordinaire, mais il ne fant pas non plus proclamer fmpos=
sible un fail authentique. Clest avec raison, dil-il en terminant,

L
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En vovant I'écume qu’ sort de la bonche et des narines
i lafin de Vaceds, les anciens avaient pensé que celle
pituite ¢lait une des causes de Lo malad ¢ ; Pan Swidtn
fait remarquer avec raison que celbe exerétion doit étre
mise, au conlraire, an nombre des ff4s du mal,

Quant & 1a distinction de I'épileps’e en idiopathique et
sympathique , notre autenr a bien soin de faire observer
que la cause prochaine, la source des symptomes est lou-
jours dans le cerveau, mais que la cause délerminante
ou provocatrice peut ¢tre silleurs, comme le démontrent
les cus ol Uawra, s'élevant d'ane partie du corps plus
on moins éloignée de latéte, du pied, par exemple, il peut
se faire que I'aceds soil prévenu par une constriction exer-
cée dlemps au-dessus du lieu d'oir part lexcitution morbide.
11 faut d'ailleurs reconnaitre que la diathése épileplique.,
cest-h-dive la dizposilion inconnue qni améne le relour
des accds, peal co-exisler avec une inlégrilé parfuite des
facultés et des fonctions. Les allaques sont rappelées par
toules les cavses physiques on morales qui peuvent agiter
le cervean; il n'est pas rare suriout de los voir 3 repro-
duire toutes les fois que se reproduit la cause qui a dé-
terminé le premier accds. Ainsi, une jeune fille de dix

que Fr. Hofmann (de diabol. potent. in fﬂr_fh'lr”!m-]l-'l redit d'apris
Pline : « Quemadmodum multa fieri non posse, privsquam facla
sunt, judicantur; ila mulia quogque, gue antiguitus facla, guia
ea non eidimus, neque rati- ne assequimer, ex {15 esse, que fieri
non poluerunt, judicamus. Quar certe summe insipieniia esi. »
(e de gens, pourtant, ont commis el commellenl encore tous les
jours ee que le philosophe ancien n'hésitait point & appeler vxe
wsicsE rorie ! Galien (de loe, affi 1. v. e nn ) reprochail ausst
aux médecing de son temps de nicr loul-i-fit les choses qu'ils ne
pouvaient expliquer. ¥

1885, T, 111, Aoiit. 14
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ans, née de parents sains el jusque - bien portante, cst
prise d'Cpilepsie an milieu des violences que lui font ses
compagnes, qui, par waniére de jen, la retiennent cou-
chée par terre tandis qu'elles lui chatouillent la plante
des pieds; depuis lors, cetle jeune fille ne peut plus voir
fuire 3 une aulre la moindre menace de chatouillement ,
sans lomber aussiloL dans un aceés,

Ainsi, un enfunt devenu épileptique par suite de la
frayeur qu'il éprouva de 'allaque imprévue d’un chien
de haule taille, ne pouvait voir ou entendre aboyer un
chien sans élre pris d’un accis. Comme olfvant quelque
chose d'analogue & ces fails, Fan Swiéten cile encore
exemple d'un homme qui, ayant pris plosicnrs fois un
breuvage purgalil assez dégoQtant dans un vase particu-
lier, éprouva dans la suite un tel dégolt par souvenir,
que la vue seule du vase en question suflit pour produire
chez lui un effel purgatif : en sorte que la simple influence
de I'imagination détermine les mémes phénomenes qne
Iaction réelle du remide. {Avis anx homaaopathes.)

Entre aulres observalions curieuses, Van Swidlen foit
aussi mention d’un fait emprunté au Trailé de chirurgie
de Lamothe , et relalifh une femme qui ent sceessivement
trois gargons et lyois lilles; des accds d’épilepsie se mon-
trérent constamment chiez ells pendant la grossesse des
gargons , cl elle en fut constamment exempte pendant la
grossesse des filles.

Notre autenr confirme per uve observalion empruntée
anx mélanges des curieux de la natuve ( Dee, i, an. 3,
p- 24), la sentence d'Hipprocrate , velative aux efiits cu-
ratils' de lu fidvee quarte, que jai citée plus haul. I1
s'agit d'un épileplique qui syait un accds loules les se-
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maines, el qui fuldélivré de sa maladie par I'invasion de la
fizvre , encore que celle-ci et é1¢ plus lard traitée ct
guérie par le quinquina. Le méme recueil offre une aulre
observation dépileplique, dgé de dix ans, qui fut aussi
guéri A la suite d’une ficvre épidémique grave dont il fut
alteint: 'épilepsie datait de trois ans, et, comme dans le
cas précédent, elle avail él1é vainement combatlue par
un grand nombre de remédes :

«d’ai vu, dit Van Swiéten, un jeune épileptique chez
lequel les accis snrvenaient chagque mois, vers la pleine
lone, et offraient an début un tremblement de la levre
inférieure , souvent précurseur du vomissement 'L.;:rst'ue
ce vomissement survenait, Paceds élait singulitrement
abrégé, Un vomitif donné chaque mois, trois jours avant
Pépoque présumdée de l'accts, avec Ia précantivn d’ad-
minisirer un calmant le soir, et de prescrive dans les au-
tres jours des remédes fortifiants , amena la guérison de la
maladie. CGe trailement {ul continué durant Pespace de
siX mois. » :

C’est bien le cas de retracer ici la belle observalion
de Dumas, insérée dans le tome xxxix du Recueil pério-
dique de la sociéié de médecine de Paris (décembre 1810)
et analysée dans le lome xxx1 de l'ancicune Bibliothéque
médicale :

« Un jeune homme de Bordeanx, né d'une mére hysté-
vigue et d'un pére sujet & des spasmes de U'estomac et de
la poitrine, présenta lui-méme, dés son enfance, uue
disposition bien marquée aux zflections nerveuses; il eub
souvent des mouvements convulsils pour des causes trés-
legires, el des fievres inlermitlentes qu’il épreuva i Lreis
diflérentes reprises furenl gudries par les autispasmeodi.

14
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gues combinés an quinquina. A seize ans, il devint ¢pi=
leptigue. Les accis revenaient presque Lonjours i la suile
de quelque canse accidentelle , comme un mouvement de
colire, une erreur de régime, ele.; ils élaient sépards
par des intervalles Irés-irréguliers. mais qui furent lou-
jours de plusieurs mois pendant les deux premidres années.
Au bout de ce temps, ils revinrenl assez régulierement
tous les quinze ou vingt jours, pendant environ six mois.
Apres plusieurs trailenients infruclueux, on employa avec
quelque sucees les antispasmodiques combinés avec les
loniques. Les accts s'éloignérent beancoup : il w’y en
eut que sept & huit dans lespace de seize mois. Mais
bientot, & la suite de quelques écurls de régime, ils se
rapprochérent de nonveau, et de plus en plus. A lige
de vingl-un ans, le malade en éprouvait jusqu'a Lrois et
(qualre par mois, et quelquelois plusicurs dans le méme
jour; cest i cette éporque que "auteur fut consulté, Ayant
remarqué que les liqueurs spiritueuses, et particulibre-
ment le punch, avaient la propriété de déterminer les
acces chez son malade, il imagina d’employer ¢ moyen
pour leur donner une périodicité régalitre.

« Comme on avait lenv une note exacle de Lons les accds
qui avaienl eu lieu jusqu’alors, M. Dumas put facilement
calculer combien le malade en avait éprouvé dans un
temps donné. En prenant un terme moyen, il trouva
vingt-neuf i lrenle accds pour une année, ce iui aurait
donné & peu prés un lous les douze jours, si les inter-
valles avaient é16 égaux. D’aprds eette donnée, il fit
prendre au malade , régulidrement tous les douze jours ,
une dose de punch suflisante pour provoquer 'accls; en
méme lemps, il mit en usuge tous les moyens que pou-
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vaient lui fournie I'hygitne et la thérapeutique, pour
prévenir les aceds qui auraient pu survenir dans les inler-
valles (1). Ainsi, parexemple, it la moindre apparenced’un
acces, le malade avalait promplement une combinaison
d’¢ther sulfurique , de camphre et d'assa-lwlida ; on éloi-
gnail avec soin loules les causes d'excilalion, ele. Celle
méthode réussit an-deld de loute espérance @ on décida
plusieurs attaques dont 'ordre et la succession ne furent
troublés par ancune allague intermédiaive. Alors on di-
minva graduellemeut la quantité de panch employé dans
chaque épreave; on finit méme, au bout de trois mois,
par supprimer enlitrement celle liqueur, et néanmoins
la maladie conserva sa périodicité régulitre. Apres avoir
luissé passer qualre accés en observalion, on commenca
le Lraitement.

« Le malade prenait demi-once de quinguoina le lende-
main de I'acces, el les quatre jours snivants; il réduisait
ensuile la dose & deux gros par jour jusqu'an douzidme,
Enfin, quelques heures avant Paccds, il prenait la plus
forte dose, qui ¢tait d'une once; on ajoulait un pen d'é-
ther sulluvique et de laudanum liquide & cetle dernitére
prise,

« Bientol la force el la durée des accés commencérent A
diminuer par degrés. Au bout d'un certain temps, il ne
restait plus que quelques légers vertiges, qui disparurent
i leur tour, Depuis deux ans, on n'a plus observé aucune
trace de la maladie; le jeanc homme épl‘nuvu un senli-

(1) « Ubi enim paroxysmi per aliquod tempus caveri possunt,
videlur seasim mipui cansa ilta proeguntena (epilepsie), non exei-
fata per magrwm tempords intervaflem. » Yan Swiclen.

page 215 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=215

214 CLINIQUE ET MEMOIRES.

ment d'énergie et de bien-élre qu’il ne connaissait point
auparavant, »

Croit-on que les choses se fussent passées de méme ,
si, au lieu de se lrouver sous la direction d’'un observa-
teur nourri des principes de U'école hippocratique el at-
taché & élndier la marvche de la nature, i considérer
Pensemble au licn des détails, i introduire la méthode
el le raisonnement dans Uapplication de Vempirisme....,
le malade il tombé entre les mains d'un de ces méde-
cins de I'école analomique qui ne voient dans I'épilepsie
quune variété dencéplalite ?

(La suite au prochain cahicr.)

NOTE

Sur Cépidémie de ficvre typhotde qui régne actuellement
@ Paris;

Par M. Prus,
médecin de I"hospice de Bicétre (1).

On sait que la fitvee typhoide sévil acluellement dans
la capitale et spécialement dans le quartier des ¢eoles de
droit et de médecine. Si j'en crois des rappor!s qui me
paraissent dignes de foi, soixante ¢leves en droit auraient
é1é enlevés par celle maladie depuis le mois de décem-
bre; on m’a cité un hotel garni ot Lrois de ces éléves sont
morls, et un autre oit cing ont également succombé. On

(1) Cette mote communiguée par Pauleur i la sociélé de méde-
cine de Paris el imprimée dans la Revwe par décision spéciale de
celle sociélé, aurait di &tre publife beaucoup plus 16l sans des cir-
constances indépendantes de notre volonté.
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a & regreller aussi un cerloin nombre d'éléves en miéde-
cine; mais il me scrait impossible de préciser ce nom-
bre, :

En appelant volre attention sur celle épidémie, je veux
surtoul vous signaler un fail thérapentique que j'ai ¢1é &
méme d'observer trois fois, en pen de temps, el qui me
parait oflvie quelquiintérét dans les circonstances pré.
senles,

La nonrrice de l'enfant de madame la comtesse de T...
(hotel des monnaies), dgée de trente-denx ans, d'une
forte constitution , i Paris depuis cing mois, fut prise.
vers la mi-janvier d'un dévoiement qu'elle conserva pen-
danl huit jours sans le faive connaitre. Mais, & celle épo-
que, ne pouvant pos dissimuler plus long-temps ses souf-
frances et cédant 2 un aballement extraordinaire qu'elle
ne pouvait délinir, elle se mil an lit. A ma premitre vi-
sile, je constalai I'état suivant : Prostration profonde,
lace terreuse, les yeux lernes el comme couverls d'une
poussiére fine, céphalalgic susorbitaive, délire, léger pen-
dant le jour, plus violent pendant Ja nuit; langae blanche
dans le milien, ronge sur les bords et a la pointe; soil
pen prononeée; sensibilité assez vive i Pépigasire, beau-
conp plus vive dans La région iliaque dro‘le ; coliques fré-
quentes ; venlre balloné; selles I]rluidns el j4u|||ﬁlr{:$; uri-
nes rares et troubles 3 respiration accélérée et ivrégulidre
sans que la percussion el Pauscullation indigquassent an-
cune altéralion des poumons ou de la plévree ; toux stche
el fréquente; pouls d'une force médioere, i quatre vingt-
quinze; pean chaude sans séeheresse; les seins sont fMlas-
ques el ne conticunent qu'une petile quantité de lait sens
consistance.
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Malgré le soin qu’on prit de rélabliv la séerétion du lait
i laide de Lo succion opérce par un petit chien, malgré
deux applications de sangsues 4 I'épigasire et sur la ré-
gion ilinque droite, malgeé les boissons délayantes admi-
nistrées & Lintéricur et les émollients appliqués & lexté-
rieur, malgré les dévivatils promenés sur les exledmilés
inférieures, la maladie continua sa marche. (Juelques
sueurs se manileslérent, mais sans soulagement ; la laﬂguc
devinl séche et brane; les denis se recouvrivent de muco-
sités de la méme couleur, le météorisme persista; je ve-
marquai plusieurs pétéchies vers la base de la poilrine,
le délive était de plus en plus intense, Tel élail I'étal de la
malade su dix-septitme jour depuis ma dernitre visite,
lorsqu'elle cul sponlanément des évacuations bilieuses
extrémement sbondantes; le lendemain Lous les sympls-
mes inquiétants avaient disparu; la convalescence ne se
fit pas long-temnps atlendre.

La erise gui avail si promplement ct si henreusement
terminé celle maladie grave ¢lait encore présenle  mon
esprit, lorsque je [us appelé a donner des soins au fils d’un
professeur de la facullé de droit habitant I'école. Ce jeune
homue, dgé de dixneul ans, d'une benne. constitution,
mais ayant souffert I'é1é devnier d’une gasirite rebelle,
quoique légive, 3 Paris depuis son enfance, éprouvait de-
puis plusieurs jours de la céphalalgic, de inappétence ct
ua grand brisement dans lous les membres. Le malaise
qu'il ressentait lui parot si extroordinaire qu'il annenga
une de ses parentes qu'il sllait avoiv la fliévee typheide,
dont deux de ses camarades élaient morts la veille, Voici
les symptomes qu'il m'ellvit lorsque je le vis pour la pre-
mitre fois : grande prostration ; face lézirement janpdlre,
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les yeux ternes et comme cendrés; céphalalgie générale
lrés pénible; somnolence; tinlements d’oreille; ¢blouisse-
menls 3 lézer délire; langue blanche ; nausées continuel-
les; insensibilité de I'épigastre ; donleur vive i la pression
de toute la région iliaque droile; léger méléorisme du
venlre; conslipalion; urines rares el exlrémement char-
gées ; pouls lendu, sans élre vibrant, i quatre-vingl-dix;
peau chaude et séche; respiration fréquente, trés-auxiense.
Je prescrivis une application de vingt sangsues sur la ré-
gon iliaque droite, des cataplasmes émollients, un lave-
ment légerement laxalil el des boissons délayantes.

Ces moyens dissiptrenl en quelques jours les accidents
du ¢ité du ventre. Mais il n'en fut pas de méme pour
I'encéphale. La céphalalgie, le délire, I'anxiélé, des sou-
bresaunts davs les tendons, un cerlain eabarras de la pa-
role, tels élaient les pringipaux sywptdmes qui chaque
soir venaienl renouveler mes inquiétudes; le cinquitme
jour, deux heures avant le paroxysme febrile du soir (vers
six heures), on appliqua sar les pieds ue calaplasme assez
fortement sinapisé qui produisit un effet remarquable. A
partiv de ce moment, les soubresauts des tendons el 'em-
barras de la parole disparurent; le délire diminua ainsi
que la edphalalgie; le pouls devint souple et lomba i qua-
lre-vingl, Jusqu'au septitme jour le malade ne nous oflrit
Plus que Uensemble des lésions fenctionnelles que nos
mailres nous ont déerit sens le nom de fitvre muquense,
sauf, loulefvis, des épistaxis qui revenaienl presque cha-
que jour.

Cependant, on devail eraindre que des aceidenls plus
graves ne repavussenl pendaunl le second seplenaire. Pre-
nanl en considération la persistance de U'endnit blan-
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chilre qui recouvrait toute la langue, les nausées fré-
quentes qui avaient encore licu, quoique le ventre Mt
presque indolent et assez souple, je conscillai le huititme
jour an malin, el malgré la fidvre, quatre verres d'ean de
Sedlitz (h deux onces) ; le malade eut dans la journée huit
selles bilieuses, et le soir méme, je constalai que la fitvre,
qui trés-cerlainement exislait le malin & sept heures et
demie, au moment de ma visile, avait entiérement cessé,
Le surlendsmain le malade prit quatre nouveaux verres
d'eau de Sedlitz et depuis lors la convalescence, quoique
longue et diflicile, ne £'est pas démentie. An moment ol
je parle, la santé de M. D... se consolide de plus en plus.

Pendant que je donnais des soins i I'éléve en droit dont
je viens de vous enlrelenir, je fus appelé en consullation
aupris de M. C.... négociant (au Mavais, rue de Poiton).
M. C... habite Paris depuislong-lemps el est dgé de trente-
trois ans. J’appris de son médecin ordinaire que depuis
ciny jours le malade avait é1¢ alteint d’une gastro-enlé-
rile caractérisée par la rougeur de la langue sur ses bords
et iusa poinle, par une douleur vive & I'épizasire et dans
la région iliaque droite, par des nausées, par des selles
liquides et par le météorisme du ventre. A ces symplomes
se joignait une céphalalgic accablante, du délive, surtont
pendant la nuit, de oppression et une anxi¢ic¢ des plas
pénibles; le malade éprouvail chague jour trois paroxys-
mes de flicvee,

Soixanle-dix sangsues avaient é1¢ appliquées en lrois
fois sur 'épigastre et sur la végion iliaque droile, sans un
soulagement notable. Le malade ne buvait qu’une dé-

coction de racines de guimauve qu'il rejetail souvent par
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le vomissement. Des lavements émollients, des cataplasmes
de farine de graine de lin complettaient le traitement.

P'ensant que nons avions & trailer plus qu'une gastro-
entérite, on plutdt ne regardant les symptomes abdomi-
nanx que comme une parlie de la malzdic, persuadé que,
dons ce cas, le sysléme nerveux et probablement le sang
avaient subi des modifications non moins imporlantes que
la muqueuse digestive, je proposai :

1° Des boissons délayantes prises & [roid ct dans les-
quelles on ajoulerait quelques cuillerées d’eau de Seliz si
le vomissement se renouvelsit;

2 Des applications légérement irritantes anx exlré-
mités inférieures;

5 Il fut en oulre convenn que la plus grande surveil -
lance serait exercée sur I'élat de 'encéphale, et qu'an he-
$0in on agirait direclement sur celle partie,

Aussitél que le malade eut remplacé la décoction de
guimauve chaude par des boissons acidules et [roides, les
vomissements cesstrent, Mais bientdt les amygdales se
tuméfitrent en quelques heures, assez forlement pour
exiger une nouvelle application de sangsaes an col.

Sous 'influence des boissons délayantes et de légers
tévulsils constamment appliqués aux extrémités inlérieu-
res, la maladie resta stalioanaire, Les jours suivants, quel-
ques dispositions & la sueurs'élant manifestées, elles furent
lavorisées par une boisson chaude et diaphorélique (une
inf. de bourrache); ces sueurs fatiguérent inulilement
le malade. La bouche élait mauvaise; les nausées repa-
raissaient : le venlre conlinuail h élre météorisé ot sensible
i la pression tant b 1'épigastre que dans la région iliaque
droite; le malade n'allait i la garde-robe que par des lave-
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ments, la céphalalgie et un subdelivium trés-fatigant ne
cédaient pas, La fievre, quoique peu inleuse, persistuil &
~ présenter des paroxysmes iveégnliers, Dans ces circons-
tances, nous résolimes davoir recours & 'cau de Sedlilz,
qui, prise a huit heures du matin, [ul suivie, dans la jour-
née méme, de la cessulion de lo fidvree el du commence-
ment d’une convalescence qui demandera les plus grandes
précautions, Je dirai, en passant, que dans ces sorles de
maladics, méme quand elles onl €1 enlravées, arrélées
par une crise salutaire ou par un lraitement heureux, la
convalescence est Lonjours longue et dillicile, aussi dilfi-
cile que si elles enssent accompli toutes lears périodes,

Les trois cas que je viens de vapporler ont ceci de com-
mun, qu’une ¢vacuation abondante, spontantée on artifi-
cielle, ayant eu lien, soit au commencement du Lroisibme
seplénaire, soil au commencement du deuxitme septé-
naire d’une fidvee grave, y a mis fin presque immédiate-
ment, Yous penserez sans doule avec moi que dans un
moment ol on cile un si grand uombre d'insuceds, ¢'est
un devoir de signaler un muode de traitement qui, quoique
peu en harmonie avec cerlaines idées théoriques, a occa-
sionné des résullats aussi prompls que favorables. Je sais
qu'on pourea élever des doutes sur la question de savoir
si les denx dernitres observalions sont des exemples de
fitvre typhoide; mais je sais aussi que , duns ces obser-
valions , on trouve la plupart des sympldmes caracléris-
liques de la premiére période de la fidvee Lyphoide,
luquci[c ,on le sail, ne revél souvenl lous ses signes
distinclils que dans la deuxitme on la troisitme période,
Fallait il atiendre que la maladie v compléte pour I'ar-
réter dans sa marche !
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Est«il nécessaire de fuire observer que le trailement
fue j'ai mis en usage, quoiqne analogue sous braucoup
de rapports i celui qui réussit si bien & M. Delarroque ,
en dilfere cependant d'une maniére [rappante , puisque
les malodes alteints de figvee Lypheide, et qui sont regis
dans le seevice de ce médecin, prennent, dés 16 début de
‘la maladie , sans aucune préparation , sans aucune éva-
cuation sanguine préalable, de l'ean de Sedlitz, dont
l'usage esl continué jusqu'h.la cessation, ou du moins
jusqu'h une diminution bien marquée des principaux
symnplouies,

de teeminerai par une derniere remarque, qu’il faut bien
répéler chuque jour, puisque chaque jour sa véritd est
conlestée par des hommes influents : ¢'est que la méme
maludie exige des remédes différents ou méme opposés ,
suivant la constilution médicale régnante.

LITTERATURE MEDICALE

FRANCAISE ET ETRANGERE.

ANALYSES D'OUVRAGES.

Considérations sur la maladic scrophuleuse; par M. lo
docteur Joury (1).

La maladie scrophulense, comme toutes celles qui sont
lices & une modification générale de 'orgenisme , et dont
la cause esl insaisissable, a nécessairement eu h subir le

(1) Ce travuil dont guelques circonstances onl retardé I'impres-
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sorl de toutes les révolutions de la médecine et de toutes
Irs théories qu’elle enfanta, Presque tous les auteurs an-
ciens la font consister dans une allération des humeurs,
due & la présence d'un vice, d’un levain, d’un germe,
d’un viras particulier auquel ils ont imposé diverses dé-
nominations. Hippocrate el Galien l'attributrent 3 une
pituite épaisse fixée sur les ganglions lymphatiques, et
celte opinion fut A peu priés celle de heancoup d’suteurs
modernes, lels que Paré, Duret, Sanclorius, Méad,
Bordeu, Peyrilhe, ete.; Ethmuler, Hunter, et une foule
d'autres auteurs, accusérent un acide que Baumes crut
étre de I'acide phosphorique. D’autres rapportirent al=
fection scrophulense, tantdt & un vice spécilique de la
lymphe (Renard), tantét & un eflet de transformation de
la variole (Dehaen).

Mais le solidisme devait aussi avoir son tour dans cetle
succession de théories imposée i la malidie dont il s’agit.
Scemmering parait élre le premier qui vit dans allection
scrophuleuse une sorie de faiblesse radicale des vaisseaux
et des ganglions lymphatiques; et depuis que Cubanis,
Bichat , Pinel, Alibert, Richerand et la plupart des au-
teurs contemporains ont appuyé cetle théorie de leur opi-
nion , elle est assez généralement consacrée. Al Lepelletier
lui a fuit subir quelques meodifications , en la rapportant
a une altération notable de la nutrition , d'oir résulie né-
cessairement un défant d'élaboration vilale , un vice d'e-

sion, étunt devenu la base d'un arlicle inséré par 'auteur dans le
Dictionnaire de medeciné el de ehirurgie pratigues, nons n'avons
Pas voulu pour cela en priver nos lecteurs ; senlement , nous avons
cru devoir le placer, non plus dans les Memeires originany, mais
dans les analyses.
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nimalisation, un véritable éliolement dans tous les lissus
organiques, Girlanner {ul le premier qui attribua les scro!
phules & Uirritabilité du systéme lymphatique , el Pon sait
que M. Broussais a donné & celle théorie tovle 'antorité
de son nom. Nous examinerons bienldt ce qu'il y a de
vrai dans ces diverses opinions, en appréciant chacun en
particulier les divers éléments de la maladie, ¢’est a-dire
les causes qui la préparent ou la délerminent, les symp-
tomes qui I'accompagnent et les aliérations locales qui en
sonl la conséquence. Qu'il nous suflise pour l'instant d’a-
voir ¢nonet les nombreuses vacillations qui onl régné
jusqu’h ce jour sur sa nature.

§ I. Errorociz pes scnoenvies. Le développement de
la maladie scrophuleuse parail tenir & un tris-grand nom-
bre de causes. Toul ce quitend 3 faire prédominer les
fluides blancs dans I'économie, & imprimer & ces Moides
une délérvioration capable de les readre impropres & la
nutrilion; loul cc qui vient angmenler 'aclion des gan-
glions el des vaisseaux lymphatiques, rentre dans I'étio-
logic de cette maladie; deo la, par conséquent, deux
ordres de causes dislineles , savoir : des causes organiques
ou anatomico-physiologiques, des causes hygicnigues ou
accidentelles,

1° Causes organiques, hérédite, prédispositions. On
ne wet pas en doute que les scrophules ne soient souvent
le résultat d'une disposition héréditeire . d'un lempéra-
menl lymphatique plus on moins prenoncé. On rencontre
tous les jours dans la méme faroille plusieurs individus
alleinls de celte maladie. Cetle prédisposition allecte
f|1|u]{§||n:-.l"u}s exclusivement les enlants miles; tantét le
conlraire a lien, sans qu'il soil possiblé de reconnailre
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celui des parenls d'oit procede la maladie; il n'est pas
méme nécessaire que les enlants naissent de parents scro-
phuleux pour apporier en naissant loules les prédisposi-
Lions organiques des scrophules; tous les jours on voit
des enfunls péric de la maladie scrophuleuse, alors quo
les parents offvent tous les altributs de la santé la plas
parfuite, ct I'on sait qu’il «n est de méme de la phibisie
pulwonaire et de beaucoup d’autres maladies qui sem-
blent fides a des conditions d’hérédité.

La maladie aflecte spécialement les enfants et princis
palement ceux qui sont doués d’un tempérament lympha-
tique, de telle sorte que, pour beaucoup d'auteurs, I'état
scrophuleax semble n’éire que I'exagéralion du tempéra-
ment lymwphatique ( Richerand, Kortum, Broussais ).
Ajoulons aussi comme un [ail cerlain et capable de for-
tifier Popinion qui attribue les scrophules & la prédomi-
nance d'action du systeéme lymphatique, que les femmes
qui parlicipent du lempérament de Penfance sont par
cela méme plus souvent atleinles que les hommes de la
maladie scrophuleuse. D’apids les recherches de M. Le-
pelletier, les scrophulenx du sexe féminin sont & ceux du
sexe masculin comme cing est A trois. Celle circonslance
influe si puissamment d'ailleurs sur le caraclére spécial
des maladies de la femme, qu'il n'est pas permis de la
méconnailve dans la pratique. On sait que Ia phthisie pul-
monaire, les engorgements glandulaires, les aflvctions
squirrheuses, Loules les dégénérations organiques qui sem-
blent s'opérer dans la texture des lissus blancs , ne I'al-
fectent plus fréquemment qu'a couse de sa constitulion
plus lymphatiyue. Il y a toutefois loin du tempérament
Iymphatique, qui est trés-compatible avec la saulé et
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constitue lout au plus une prédisposition & la maladie
dont il s'agit, & I'élat scrophuleux lni-méme.

Une opinion assez généralement consacrée parmi les
pathologistes modernes , est que la maladie serophulense
nest que la transformation ou la dégénérescence du virus
syphilitique (Astruc, Rosenstein , Camper, Stoll, Selle,
Portal, Alibert, Richerand, ete.). Mais M. Baudélocque,
4 qui I'on doit un travail récent sur cette malitre, tout
en faisant sentir que I'origine des scrophules remonte &
plusieurs sideles avant celle de la syphilis, a trés-bien
prouvé que les analogies qui ont été signalées entre les
deux maladies ne sonl qu’apparentes.

Dire que la maladie peut élre héréditaire dans le sens
des humoristes el dans la supposition d'un principe spé-
cilique , ¢’¢lait admetire aussi qu'elle peut élre conta-
gieuse, et telle a é1¢é 'opinion de Dulaurens, de Bordeu,
de Baames, de Pujol, elc. On sait méme que I'ancienne
académie royale de chirurgie, consultée par le parlement
sur celle question , sélait prononcée en favear de la con-
tagion. Mais on sait aussi que, depuis celle époyue, un
assez grand nombre d’observateurs ont cherehé, les uns
4 vérifier les fails de contagion, les autres d s’éclaiver
par la voie expérimentale, et que tous ont ¢té conduils A
en nier formellement la réalité, C'est ainsi que Kortum ,
Pinel, Alibert, Richerand, Dupuytven, Hébréard, Le-
pelletier, ete. , ont tour-a-tour tenté inutilement de com-
muniquer lamaladie, seit en plagant dans le méme lit des
enfants sains i coté d'enfants scrophuleux, soit en fric-
tionnani la pean d’un enfant sain avec le pus fourni par
un enfant serophuleux, soit en inoculant sous 'épiderme,
soit en ingurgitant dans l'estomac ou en injectant dans

11855, T. LI Aodr. 15
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les veines d'animaux sains la matidre d'ulcdres évidem-
ment strumeux,

Maintenant . quelles sont les influences hygiéniques
fqui paraissent concourir plus puissamment & la produc-
tion des serophules? Voici ce que Pobservation et l'ex-
périence nouns apprennent h cet égard :

2* Causes hygiéniques. Parmi les nombrenses influen-
ces exlérieures anxquelles on a pu attribuer le développe-
ment des scrophules, il n'en est pas de plus puissente,
de plus commune ¢t de plas géndralement admise que

‘Thabitation des lieux freids , hamides, bas, mardécageux
el inaccessibles aux bienfaits de la lamitre el du soleil;
ce qui fait que celle maladic est beaucoup plus commune
dans les pays humides que dons les pays secs, et qu'on
la rencontre surtout en llollande, en Pologne, en Angle-
terre, dans le Vivarais, les Cévennes , les Alpes, les Py-
rénces, les gorges et les vallées qui séparent les haules
monlagnes; le passage dons un climat froid, homide,
parail étre surlout I'une des causes les plus aclives de Ia
maladie scrophuleuse. Des  observaleurs ont signalé
T'exemple d'enlants qui, transportés des climats de I'Inde
en Angleterre , y devinrent scrophulenx ( Buchan,
Samuel Cowper). Dantres ont fait Ia méme remarque A
T'égard de sujets trapsplantés de I’ Amérique et du Brésil
en France (Guersent).

Les grandes villes, celles oit Ia populalion est entassée,
privée d’air et de lumitre, offrent un grand nombre de
scrophuleux. Bien plus, la respiration d’un air non re-
nouvelé et dépouillé d’oxigine, a parn dans ces derniers
temps h un excellent observateur, M. Baudeloeque, I'u-
nique cause, la cause nécessaive de lallection stru-
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meuse (1). Sans donner A une telle cause toute I'impor-
tance, loule la puissance daction que lui allribue ce
médecin, il est pourtant vrai de dire que les individus
encombrés de jour et de nuil dans les habitations élvoites
el obscures, dont les loges de portier oflrent le fréquent
et pénible exemple, ou dans les ateliers dont Pair est &
la fois altéré par la respivation d’une population surabon-
dante el par la combustion qu'on y entrelient, sont irés-
souvent atleints de scrophules, et c'est sans doule a celle
méme cause qu'il fant rapporter la fréquence des aflec-
tions strumeuses dans les villes de fubriques, comme chez
beancoup d’animaux domesliques que I'en enlasse dans
les élables des grandes villes , ele. Mais, d’un aulre cilé,
on voil journeliement des enfants, soumis & linfluence
de ces mémes causes , conserver loules les apparences de
la santé, tandis que d’aotres, placés dans les conditions
hygiéniques les plus favorables, périssent vielimes des
scrophules. 11 y a donc au moins exagération, s'il 0’y a
pas erreur, dans l'opinion de M. Baudelocque, qui fonde
toute I'éliologie de la maladie scrophuleuse sur cc prin-
cipe absolu, saveoir, que celte affeclion a pour cause
essentielle, indispensable , pour condition séne qud nen,
la viciation de l'air. Ce qui prouvera encore quo I'al-
fection scrophuleuse ne peut étre le produit de celie seule
cause, ¢'est qu'elle n’a de prise que sur les enfants et
sar les sujels prédisposés; que cetle cause, d’ailleurs, est
celle qui se renconire le plus souvent avec la mauvaise
alimentalion el toutes les conséquences de la mistre, dont
M. Baudelocque ne tient presque aucun comple.

(1) Yoir Ja Repue Médicale 18341, T, v, p. 127,
15,
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Dapris les observations de Humbeldt, la diminution
de I'action ¢lectrique peul, comme Tabsence du calo-
rique et de I'nxigéne, favoriser le :'hl\r'cln|1po.|r.m1l des
scrophules, mais ancun fait n’a pu encore justificr celle
opinion.

La privation de lumitre a également paru devoir élre
une cause des scrophules; du moins I'étiolement qui en
est I'effet, et quis’accompagne de palsur des téguments,de
flaccidité des chairs, de bouflissure générale, donne &
I'économie nne sorte de physionomie serophuleuse. Ces
elfets de I'éliolement sont d’antant plus sensibles, qu'ils
reconnaigsent en méme temps pour cause le froid et I'hu-
midité qui l'accompagnent le plus constumment. On sait
que M. Lepelletier, qui a rapproché I'état scrophulenx
de I'éliolement des végétaux , a donndé i celle cause une
influence trés-puissante dans la production des scro-
phules.

Une alimentation grossiére, réfractaire i laction de
Pestomac et des autres organes aflectés & la nutrition,
un allaitement de mauvaise nature, ou dit i une nourrice
mal saine, affectée elle-méme de maladie scrophuleuse,
syphilitique , tuberculeuse; des substances alimentaires
mal préparées, des boissons non fermentées ; en un mot,
toul ce quitend A détériorer la constitution de lindividu,
A dépouiller les liquides de leurs principes alibiles ou ré-
parateurs, parail encore favoriser le développement des
scrophules, ;

Un agent chimique auquel on a généralement altribué
la produclion des scrophules est le mereure. Liexpérience
apprend , en eflet, que les différentes préparations de ce
mélal impriment soavent & Loul le systéme lymphatique
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une modification particulitre ot & I'économie entidre nne
dispositen analogue , souvent identique & I'état scrophu-
leux. On a cru aussi avoir remarqué que les individus qui
sonl sonmis & [action de cel ageat, soit par profession ,
soil dans le conrs d'un Lraitement,, donnent souvent nais-
sanee i des enlanls serophulenx. Jean Hunter, Vigaroux,
Samuél Cowper, Richerand, Alibert, ete., ont consacré
ce principe comme une vérité de fait bien démontrée.S'il
¥ a quelque exagéralion dans une telle opinion, on ne
pent nier du moins qu'il n'existe chez les individus qui
onl élé soumis aux prépuralions mercuriclles une pré-
disposition organique & I'élat scrophuleux, capable d'élre
transmise par voie de génération ; ce qui ne veut pas dire,
encore une fois, que 'on apporle en naissonl un virus,
un germe scrophulenx, meis seulement une organisation
qui prédispose i la maladie.

50 Appréeiation dumode daction des causes des scro-
phules. Tl nest pas douteux que les causes que nous ve«
nons de passer en revue ne puissent imprimer & 'orga-
nisme des modifications plus ou moins favee lles & la
pmﬂuclinn sn-nplmlct:sc : les [aits sont  suflisammment
¢lablis & cel égard ; mais comment sexerce leur aclion et
dans quel ordre se succident les actes pathologiques qui
constituent cette maladie? est-co sor les solides ? est-ce
sur les liquides spécinlcnwnl? ou bien, esl-ce sur les uns
et les anlves en méme temps que s’opére primitivement
I'action de ces mémes causes ? Toules les doctrines ré-
gnantes ont en leur lour, pour répondre i ces diverses
questions. Ainsi les humoristes, qui ont adwis tour-d-tour
Vacidit¢ , Valcalinité . I'épaississement , la viscosité de la
lymphe, wont va dans ces alléralions yraios on supposées
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que les effels de canses agissant immédiatement sur les
liquides, Ainsi les solidisles, altribuant les serophules & la
faiblesse ou 2 la prédominance d'aclion vilale des vais-
seanx et des ganglions lymphatigues, onl naturellement
pensé qu'clles résulteraient de causes agissant exclusive-
ment sur les tissus qui les composent, Pour ceux-ci, les
causes sont lonles physiques ou loutes organiques ; pour
ceux-13, an conlraire, elles sont ou Loules chimigques on
toutes vilales, Mais jusqu'a présent leur réle s'accomplit
dans Lappareil lymphatique , ¢l personne, que je sache ,
wavait cherché dans les phénoménes de Ia sanguilication
la cause de la maladie serophuleuse, M. Bandeloeque est
probablement le premier qui ait attribué cetle maladie &
la vicialion direcle de Phémalose, par suite de Ualtération
chimique de L'air, Si Paiv que 'on respive, dit-il , a subi
quelques changements dans les quantités relatives de ses
principes constituants, dans la diminution de Toxigéne
et la prépondérance de I'acide carbonique , hématose
esl nécessairement vicide , imparfuilc. EL comme le sang
contient les matériaux de la nutrition des séerélions , il
doit nécessairement imprimer & la composition des li-
quides des allérations plus ou moins profondes, el ame-
ner le démlnp;:cmum des scrnp!:u]cs. Ainsi done, pour
M. Baudeloeque, la couse nécessaire, indispensable des
scrophules cst l'aliération de Paiv, el par une consé-
guence nécessaire celle de la nulrition ; pour lui aussi, le
point de départ de la maladie est dans les liguides,
Quelque spécienx que semblent les raisonnements de
I'anteur, les objections se présenlent en foule pour cn
infirmer la valeur. Et d’abord, si les scrophules ¢lajent
le résullat nécesseire de la vicialion du sang, di A la
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prédominance d'azole ou d’acide carbonique ¢t & la pri-
vation d'oxigéne de I'air que I'on respive dans certaines
habitations, les premiers symplomes de la maladie se-
raient ceux d'une sorte d’asphyxie lente qui se manifes-
Lerait spécialement dans Iappareil sanguin, et non comme
cela a licu presque exclusivement dans le systéme lym-
phalique. Jamais, au contraire, Fasphyxie par délant
daiv respivable n'a d’effets sensibles sur Uappareil des
vaisscaux et des ganglions lymphatiques , et quoi que
puisse dire M. Baudelocque , on essaierait en vain de
produire par celte seule influence le développement des
scrophules. On voil dailleurs tous les jours des individus
scrophuleux qui sont nés, qui ont vécu au milica des
conditions almosphériques les plus heurenses; de méme
que L'on voit des sujets qui offvent les altribuls de la santé
la plus parfaite, quoigue vivant habituellement dans un
air dépouillé d'une parlic de son oxigéne ou saturé d'azote
et d’acide carbonique. Siles serophules avaient pour cause
unique, exclusive, ce genre d'allération de Pair, elles
seraient, ce semble , tout aussi communes dans les pays
chauds que dans les pays [roids, on en verrail en Corse,
on en verrait dans lous les pays du monde.

D’uan autre c61é, si le {roid humide n’élait quune cause
secondaire des scrophules, comme le pense M. Baudeloc~
due, on ne les rencontrerait pas plus souvent dans les
pays [roids qu’ailleurs. Or l'expérience prouve assez le
contraire; car il est bien plus ordinaire de voir le sysiéme
lymphatiyue deveniv immédiatement le siége d'engorge-
menls par suile d'un{roid humide plus ou moins prolongé.
Ici, en effet, I'observation ne soullre plus d'exceplion
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dans les faits, comme elle ne trouve plus d’opposition
dans les auleurs.

Bordeua attribuait également les serophules & un vice
de nutrition, & une maladie générale du suc nourricier on
de la lymphe ; mais son éliologie , au lieu de s'arréter &
une seule et méme cause , embrassait toules celles qui
pruvent imprimer & la lymphe une délérioralion de ses
éléments nutritifs , et en cela peut-étre élait-il plas prés
de la vérité que M. Bandelocque, qui n’cn admet qu’une
seule.

M. Lepelletier, qui a également fait un ravail spécial
sur les serophules, au moment ot le sol idisme moderne
réznait avec toute I'antorité de son auteur, n'a va dans
la maladie scrophulense qu’une afection des lissus ¢t non
des fluides lymphatiques.Nous avons déja dit que, snivant
ce médecin, loules les canses des sci‘ophnlcs onl pour
eflet un défuut d’élaboralion vitale, d’animalisation, un
véritable étiolement de tous les tissus organiques. lln’a
pas été dillicile & I'école physiologique de trouver dans
Paffection scrophulense tous les eflets de causes irré.
tantess’excrcantspécialement sur le systéme lymphatique,
et dans la maladie elle-méme une sub-inflammation. G'est
ainsi , en eflet , que toutes les irritations morbides ou
factices du voisinage des glandes du col, de 'aisselle, de
Paine, ete., délerminent si souvent l'engorgement et
Pinflammation de ces parties. C'est ainsi que les mémes
effels se manilestent souvent aussi dans les ganglions
bronchiques , pulmonaires, mésentériques, par suite d'ie-
ritalions catarrhales ou aulres, fixées dans le voisinage
de ces partics. En un mot, les faits ne manquérent pas
quand il fallut faire rentrer dans la théorie de Pirritation,
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I'étiologic desscrophules, Seulement on a pu leur opposer
limmense distance qui exisle enlre des engorgements
Iymphatiques et des tumeurs scrophuleuses , entre des
inflammations des ganglions lymphatiques et des dégéné-
rations Luberculeuses, Gest 1, en effet, qu'est toule la
question , et c'est dans U'étude el I'appréeiation des symp-
tomes qu’il est naturel d'en chereher la solution.

IL. Deseription de fa maladie. — Le plus ordinaire-
ment , ¢’est an milicu des apparences extérieures de la
santé qu'il se manifeste sur le trajet des ganglions et des
vaisseanx lympathiques des tumeurs ou globules ovalaires,
mobiles sous la pean, qui se multiplient plus ou moins et
angmentent graducllement de volume, restent d"abord
indolentes pendant des mois et des années, puis s'accom-
pagnent de chaleur, de rougeur, de tumeur locale , de
mouvement [ébrile ; souvenl , aprés ce lemps, la fMuclua-
tion apparait, la peau s’amincil, s'ulctre, et donne issue ,
soit simultanément, soil successivement , ou h une ma-
titre concrdle ayant I'aspect et la consistance du marron
ou du fromage, on bien & un liquide séro-purulent chargé
de flocons albumineux. Cette suppuration qui provient
des ganglions lymphatiques ou des tissus voisins est plus
ou moins abondante, et oflve une durde indélerminée,des
mois et méme des années enlidres : dans lous les eas, la
cicalrisation s'optre lentement ; le fond de T'uleire est
formé de hourgeons aplatis on peu développés; ses bords
sont bleudlres , violacés, et lorsqu'ils se réunissent , ils
présentent i I'endroit dela cieatrice des traces indélébiles
de Ja maladie; circonstance qui tient & la fois & la perte de
substance des léguments, du lissu cellulaive, des gan-
glions lymphatiques, et aux adhérences que contractent
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les bords des ulctres avee les muscles sous-culandés; les
symplomes se manilestent le plus ordinairement autour
du col, plus rarement aux aissclles et aux aines , moins
sonvenlt encore aux jarrcls.

La peau est, dans beaucoup de cas, le sicge de lomé~
factions et d’ulcérations qui se multiplient dans les diver-
ses régions du corps, el principalement au trong el aux
membres, Ces uleérations donnent issue d un pus séreux
plus ou moins abendant, luissant souvent aprés lui vne
malitre plus épaissc, comme castcuse, et quelquefois
luberculeuse , Iaquullc sépare el décolle les h’:gumcnts
des Lissus sous-jacents. Pendant lout le temps de celle
suppuration, qui dure aussi des mois, des années, les
bords des ulctres restent sanicux et fongueunx, et laissent
quelquefois & découvert des surfaces musculaives Lrés-
élendues. A mesare que ces uleérations se mulliplient ,
la santé générale se détériore, 1'élat cachectique se pro-
nonce, la maladie est générale.

Indépendamment des phénomdénes locaux , on remarque
comme caracléres physiologiques les plus constants de
I'aflection strumeuse, un lempérament lymphatique , qui
lui-méme a pour traits distinclifs une pean line et blan-
che, des chevenx blonds, une 1éle volumineuse, de
grosses levres, un cou allongé, une poitrine élroite, un
venlre pro¢miment, des avticulalions saillantes, des chairs
molles et {lasques, des formes arrondivs, un leiol rosé ;
trés-souvent aussi, il se joint i ces caracléres physiologi-
gues une série de phéneménes morbides, qui impriment
3 lindividu qui en est atleint un eachet non-équiveque
des scrophules; tels sont surtout la rougeur des paupit-
res, le Jarmoiemeat habituel , la péleur et la boullissure
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du visage, un teint blalfard , un enduit terreux, pulvéru-
leat dela peau, des engelures aux pieds et aux mains.
Dans beanconp de cas, d'ailleurs, la maladic ne horne
pas ses progris el ses ravages aux ganglions lymphatiques
exlernes ; elle se propage aux ganglions qui avoisinent
les bronches, le médiastin, le mésentére, en sorle que
Fappareil lymphatique tout entier semble participer i la
maladie.

Rien de plus variable que la marche, I'ordre de suc-
cession el les degrés d'intensilé des symplomes dos scro-
phules. Rarement on les observe avanl la premidre den-
tition , plus rarement cncore aprés Ia puberté, presque
jamais dans la vicillesse; leur invasion, dans beaucoup
de cas , a ¢1¢ délerminée par des causes exlérieures ou
mécaniques, agissant sur appareil lymphatique, par des
solutions de continuité qui prenncul Paspect sui geaeris
des uledres serophulenx,

Les fitvres truptives , notamment la rougeole el la va-
riole, ont eu sonvent pour terme le développement de Ia
maladie scrophuleuse, et 'on ne s’en élonnera pas quand
on se rappellera que P'appareil lymphatique joue un réle
des plus actifs dans 1'¢tiologic et la pathogénie de ces
sorles d'afli-clions. La coqueluche est encore unce maladie
qui parait inflluer puissamment sur le développement des
scrophules; on sail surtoul combien elle est lavorable an
travail de tubereulization pulmonaive; on a vu aussi la
gestation , la parturilion, la laclation imprimer & tout le
systéme lymphatique un surcroit d'action vitale , une vé-
ritable lymphangite , ayant pour terme la tuberculisation
des appareils ganglionnaives thoracique ou abdominal.

Dans ces diverses circonstances, la maladie alfecte en-
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core une marche plus en moins aizué, s'accompagne
souvent de phénoméncs (¢hriles , el est le plus constam-
ment funeste. Dans les €as ordinaires, c'est-d-dire quand
elle se développe avec lenfance, elle est au contraire
lente, el parcourt trés-sonvent des années enliéres avant
d"arriver & sa fin. L'époque de la puberté en est le terme le
phm fréquent, comme elle en est souvent le reméde le
plus ellicace.

III. D’une part, il est cerlein qu'il existe chez les
serophuleux un défaut de proportion entre les solides et
les liquides organiques ; el celle disproporction a lien évi-
demment aux dépens de la partie ronge du sang, comme
I’a constalé Portal, ou au profit de sa partie séreuse,
ainsi que la plus simple observation I'¢lablit d'une ma-
nidre positive. Mais cel appanvrissement du sang, celle
surabondance de la lymphe ou de la sérosité n'expliquent
nullement la formation des tubercules scrofulenx; car
on sait que la cachexie chlorotique, P'anasarque, les
pertes sanguines portées jusqu’d la décoloration de lous
les tissus, n'aménent pas de tubercules. Il faut donc une
autre condition physique ou chimique des liquides. Quelle
est-clle ! suivons les fails.

Indépendamment de cette surabondance de Muides
blanes qui conslitue I'un des principaux allribuls du
tempérament lymphatique, et en méme temps Pun des
principaux cavactéres analomigques des scrophules, le
plus simple examen ne permet pas plos de dounler qu’ils
n'aient subi dans lear composition intime des allérations
plus ou moins sensibles; et d’abord , on sait positivement
que les principes salins qui prédominent dans la compo-
sition des Mluides lymphatiques sont les phosphates ct
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carbonates de chaux, le chlorure de soude , et ['on sait
aussi que ces mémes principes conslituent en grande
partie ia maticre des tubercules scrophuleux. M. Bzude-
locque raconte que M. Labillavdiére, préparatenr de chimie
aI'école d’Allort, a constaté qu'il y a‘sept fois plus de
phosphate de chaux dans le lait d'une vache atlaquée de
pommelitre (sfleclion tuberculeuse) que dans celui d’une
vache saine. Ce fait est certainement 'un des plus im-
portants et les plus propres & jeler quelque jour sur la
nature intime des scrophules. Rapproché des influences
qui ont é1é signalées comme les plus favorables & la pro-
duction de cette maladie, il en explique assez le mode
d'action, et peut, par cela méme, en éclaiver le traite-
ment. Un avtre fait dont on doit tenir compte ici, c'est
I'acidité de la plupart des produils de séerétion chez les
individus scrophuleux, Il y a donc tout & la flois, dans la
maladie scrophuleuse , altération des propriétés physiques
et chimiques des liguides.

Il résulte évidemment des faits précédents que la ma-
ladie scrophuleuse est essentiellement complexe; ¢’est-h-
dire composée b la fois d’éléments anatomigques, physiologi-
ques et hygiéniques, dont le concours est nécessaive i sa
production et dont 'appréciation est indispensabled l'étude
de son traitement, IY'une part, en eflet, Vappareil lympha-
tique se compose de solides et de fluides qui sont dounés
de propriéiés distinetes , mais qui doivent étre dans des
conditions respectlives el des rapports convenables d’or-
ganisation et de vitalité. Or, chercher dans les solides ou
dans les fluides exclusivement la cause prochaine ou la
nature intime des scrophules , ¢’est méconnaitre 'une des
lois fondamentales de la physiologie et de la pathologie ,
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qui nc permet pas de séparer ces deux grands éléments
d'organisation, Il résulte aussi des fuils précédents que
Yon ne peut établiv la théorie des scrophules sur la force
ou la faiblesse du sysléme Iymphatique, non plus que
sur 'altération isolée des solides ou des fluides qui com-
posent ce systéme; que des causes agissant exclusivement
sur les solides ou sur les fluides , ou des allérations aflee-
tant exclusivement les uns et les autres , sont insullisanles
pour produire la maladie ; que les causes anatomiques on
organiques qui la préparent,aussi bien que les causes hy-
giéniques, physiques, chimiques ou mdécaniques qui la
délerminent, sont égalemenl nécessaires i son dévelop-
pement; enfin, que les allérations qui la consliluent
accusent en méme temps une détérioration , une altéra-
tion de composition des fluides el une irritation des so-
lides lymphatiques.

Un assez grand nombre de maladies ont é1é confon-
dues avee les serophules, et il importe surtout d'en pré-
ciser autant que possible le diagnostic, Nous avons dit
que les engorgements des vaisseaux et ganglions lympha-
liques ne conslituent pas, & cux seuls, les scrophules ;
celle proposition est sullisamment prouvée par 'exemple
journalier des tumeurs glanduolaires qui se manifeslent
au cou par suile de vésicaloires & la nuque, d'aphthes
pux levees, d’éruptions du cuir chevelu, & aisselle dans
le cas de panaris ou de phlegmon sur lo trajet des vais-
seaux lymphaliques de la main el de Uavant-bras; & Iaine,
dans le cas de chancre vénérien ou de simple ulcéralion
du prépuce, de cor aux orleils, d’éruption impétigineuse
ou aulres des pieds, Pour peu qu'un praticien soit altentif
et expérimenté, il saura bien distinguer ces engorgements

page 240 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=240

- . 12 =
ANALYSES D'OUVRAGES. 230

lymphaliques , dus & la présence de telles causes, des
engorgements scrophulenx proprement dits, qui, nous
le répélnns F exigvni en oulre le concours des canses in-
hérentes i lindividu, c'est-d-dire h état actuel de ses
flnides; par conséquent ce ne peutl éire que dans Pexis-
tence, le rapprochement ct appréciation des deux ordres
de phénomenes locaux et généraux, qu'il trouvera tous
les ¢léments d'un diagnostic préeis sur la maladie dont il
§ agit.

On admet généralement que la phihisic pulmensire est
nécessairement lide, identique pour ainsi dire & 'élat
serophuleux, et celle asserlion, ¢erile dans tous les ou-
vrages modernes , consacrée aujourd’hui dans la pratique
comme 'un des faits les mienx constatés de la patholo-
gie, nons semble Loutefois loin d’élre pleinement justifice
par Fobservalion ; el d’abord, les serophules n’affectent
guere que les enfanls qui n’ont pas alleint Pige de la
puberlé: rarement, au eontraire, la phithisie pulmonaire
se déclare avanl celle ¢poque, et I’;‘nge, tlu’cl!c adopte
de préfévence, de 25 & 55 ans, est précisément celui qui
semble exclure 'élat scro[-hn'!cux. On im'mlue bien, pour
expliquer ce fait , la loi du cercle vital, qui, dans cclte
période de la vie, soumet i la tuberculisation pulmonaire
les individus qui y sont prédisposés, Mais, il faut bien le
dire, celle loi nous abandonne & chaque pas que nous
faisons pour en suivre Iapplication, en sorle qu'elle ne
peut réellement servir d’appui & l'opinion que nous
comballons,

Les sajets scrophulenx arrivent souvent au dernier de-
gré de dépérissement sans présenter des symplomes de
tuberculisation; ceux-ci, au contraire, surviennent lris-
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souvent sans qu'il y ait concomitance d’affection scrophu-
leuse. L'analomie lranscendante n'a encore découvert
aucan vestige de ganglions et de vaisseaux lymphatiques
dans le cervean , la moelle épiniére , les 05, et cependant
il n’est pas rare d’y rencontrer des lubercules, (Morgagni,
Bayle, Laennec, Gendrin, etc. ) Les contrées ou l'on
rencontre le plus de scrophuleux,, telles que la Hollande,
les Pays-Bas, le Dauphiné, le Valais, le Vivarais, la
Basse-Brelagne, ete., complent souvent moins de phthi-
siques que d'anlres pays ol I'on rencontre plus rarement
des scrophulenx. J'ai cilé ailleurs (De Uétat sanitaire et
des moyens dassainissement des landes de Bordeaux)
le fail assez remarquable de la fréquence des affections
slrumeuses coincidaut avec lexcessive rarelé des aflec-
tions tuberculeuses dans toule la région de pays qui se
trouve sur la cdle de I'Océan, depuis La Tesle jusqu’a
Mimizan.

Les caractires physiques de la conslitution serophu-
leuse diflferent essentiellement de ceux de la constitution
phthisique. Dans le premier cas, la peau est blanche,
fine et molle, les cheveux blonds ou chitains, Ja téte
voluminense , la face pleine et rosée , toul le corps cou-
vert d’'embonpoint; dans le second, la peau est plus sou-
venl brune, les cheveux noirs, le corps mince et fluet,
les membres gréles et délicats. Le tempérament lympha-
tique est une des conditions les plus favorables & la ma-
ladie scrophulense; on voit, au contraire, les conslilu-
lions stches , nerveuses , plus prédisposées d la phthisie
pulmonaire; et , pour le répéier, 'on voit tous les jours
des sujets scrophulenx parcourir loules les phases de
Vallection strumeuse, depuis le simple état lymphalique
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jusquan dernier degré de la cachexie scrophulense, sans
offvir de symplémes de tuberculisation,

Que si I'on nous oppose l'analogie parfaite de carac-
téres anatomiques entre les deux aflections dont il sagit,
nous dirons que Ja vérilable nature d’une maladie n'est
pas dans la transformation ou la dégénération des tissus,
mais dans I'élément anatomique qu'elle affecte, dans la
nature des causes qui la délerminent, dans la manitre
dont elle se transmet, dans le mode d'invasion, 'ordre
de succession des symplémes qui la constituent, dans les
eflets du traitement qu’on lui oppose; or, nous le répé-
tons, rien de commun sous ce rapport entre les deux
affections dont il s'agit.

On discute encore anjourd’hui si les tuberenles pul-
monaires ont leur siége dans le tissu cellulaive interstitiel
du poumon (Stark, Rochoux, Roche, Lombard), ou dans
les cellules pulmonnires (Magendie, Cruveilhier, Andral},
ou dans les ganglions lymphatigues des bronches (Brous-
sais , Bégin, Fournier); mais je ne sache pas qu'on ait
mis en doole que les tubercules scrophuleux eussent
pour siége les ganglions el les vaisscanx lymphatiques.
De méme aussi, vien de plus grave et de moins délerminé
que 'opinion des auleurs sur la nature des lubercules
pulmonaires & I'élat rudimentaire: est-ce da pus? est-
ce de la lymphe ou de la sérosilé, ou méme du sang
coagulé? Méme dissidence d'opinion a cet égard, Clest
qu'en cffet, comme il n’y a problublement pas unité do
sidge et de composilion dans la malitre dite tubercus
leuse, il ne peot y avoir unilé d'epinion entre les auteurs
qui ont observé les faits dont il s’agil,

I analyse chimigoe clle-méme, lout en fournissant Ta

1855 T. 11, Aoie, 16
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preave des analogies de composilion enire les tubercuoles
pulmenaires el les tubereules sous-culanés, ne peut guire
justifier I'identité de I'un et de I'aulre fait pathologique;
cor on sail qu'en rencontre les mémes ¢léments dans la
plupart des produits de sécrétions accidentels, dans le
pus, dans les concrétions calculeuses, dans la matitre
cancéreuse, elc. Pour moi, je crois que ce que l'on ap-
pelle tubercule, en anatomie pathologique , n’est point
idenlique; que la matitre dite luberculense est un pro-
duit commun de plusicurs canses pathologiques différen-
tes, par conséquent variable dans son sidge comme dans
ses éléments physiologiques el pathologiques, queique
présentant des analogies de propriélés physiques et de
composition chimique. Pour moi, enfin, la conclusion
de Lous ces [aits et de loules les discussions auxquelles ils
ont donné lieu, ¢’est qu'il peul y avoir des lubercules dans
les filidres des vaisseaux el des ganglions lymphatiques,
dans les lobules du tissu pulmonaire , dans les extrémilés
des c.npil]aircs veinenx , dans le lissu eellolaire inlerstitiel
du poumon, ete., mais qu'il n’y a pas identité de nature
proprement dite entre les diverses sortes de tubeecules,
IV, — Tratrement »es scnormvies. L'hygitne el la
malitre médicale se réunissent pour fournir & la médecine
les moyens de trailement que réclament les serophules ,
mais la premidre lai offve des sccours précieux quielle al-
tendrait vainement de la seconde : en effet, si, comme
nous croyons avoir suflisamment établi, les scrophules
sont lides & une modification organique générale qui a sa
cause la plus commune dans certaines influences hygicé-
niques, nul doute que U'hygitne ne puisse conlribuer
eflicacement & en combaltre les cflets, et quclle ne doive
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sous ce rapport élre le premier objet de Latlention du
médecin,

Un moyen puissant, et que nous ne saurions trop re-
commander aux praticiens, est 'usage des bains de mer,
pris surtout dans la Méditerranée, Tissot, Cullen , Bordeu
et beaucoup d'aulres suleurs en ont préconisé les effets ,
et ce qui doil surtoul contribuer & en accrédiler I'nsage,
c’est le peu d’affections scrophulenses que I'on rencontre
parmi les habilanls des conirées marilimes, Les bains
d'ean de Burtges, de Plombitres, du Mont-d'Or, etc. ,
pris sous forme de douches, peuvent de méme avoir la
plus heureuse ellicacilé; on sait encore que les fumiga-
tions aromaliques, alcalines el sullurcuses ont en quel-
que snccés a 'hdpital St-Louis.

Il est évident que Lous ces moyens, qui agissent comme
slimulants , comme loniques, doivent élre employés avec
toule la prudence que commande I'état actuel du ma-
lade; que leur application doit éire réglée sur la nature
des sympldmes existants, modifice d'aprés les degrés de
Ia maladie, suspendue méme dans le cas de réaction fé-
brile.

De tous les remedes répulés anti-scrophulenx, il n'en
est pas qui ait é1é plus vivement aceucilli de nos jours
que l'iode et ses composés, el peut élre aussi n’en est-il
pas qui comple aulant de succts : employé A Dintérieur
en solution aquense, en leinture, et i l'extériear sous
forme de bain, de pommade, de fumigation, il a puis=
samment contribué i la résolution d’engorgements chro-
niques des ganglions lymphaliques du col , de I'aisselle et

aulres parties du corps, i la guérison de tumeurs osseuses,
16,
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de gonflements développés dans I'épaisseur de la pean
par suile de celle maladie, Mais il ¥ a poactant loin des
succes que proclament certains praticiens & la réalilé de
ces suceds; employé concurremment avec les moyens
hygiéniques précités , dans des cas oit la maladie scro-
phuleuse n’offeait encore aucune trace de dégénération
Ltuberculeuse, et avee toute la prudence que comporte la
nature du reméde, il a souvent fait merveille ; ses eflels
au contraire , ont é1¢ presque nuls dans le cas de dégéné-
ration tuberculeuse, d'abets en suppuration. Ils ont é16
souvent funestes el meurtriers dans le cas de cachexie
scrophuleuse accompagnée de symplomes fébriles et d’a-
maigrissement,

Les mercuriaux ont ¢té vantés par beanconp d’auteurs,
el sont encore employés aujourd’hui par beaucoup de
praticiens. Warton surlout, pour mellre sa pratique
d’accord avec son systéme pluldt que pour salisfaire &
des indications rationnelles, preserivait le sublimé jus-
qu’d produire une forle salivation. Bordeu et Pujol fui-
saient usage de friclions mercurielles & hauie dose, et
pendant long-lemps on a eu recours dans le méme but
aux {rictions mercuriclles i intérienr de la bouche, aux
fumigations et aux bains mercuriels, d'aprés les pro-
¢édés conseillés par Clare, Cirillo , Lalouelle , ete. Mais
de nos jours il n’y a gutre qu'en Anglelerre ol celle mé-
dication soit restée en usage, Quelques praticiens francais,
d’aprés Bouvart et Portal, emploient encore le sirop de
Bellet composé de nitrale de mercure, d'éther pilrique
el de sirop de sucre; d'aulres, en plus pelit nombre, et
sur la foi de Charnier et de Hufeland, qui U'ont préco-
nisé, onb cssayé presque en vain le sullure noir de mer-

page 246 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=246

: 3
ANALYSES D OUVRAGES, 245

cure. M. Baudelocque , aprés quelques essaisinfructueux,
I'a abandonné,

Les carbonales et sous-carbonates de polasse, em-
ployés d’abord dans des vues théoriques et pour dis-
soudre la lymphe épaissic ( Sanclorius, Duret, Bordeu,
Levret), sont resiés dans la pralique comme un remdde
qui parail avoir eu quelque succes contre les rachitis et
autres aflections scrophuleuses du sysléme osseux. L'¢lixir
de Peyrilhe , qui lenr doil ses propriéiés, est encore em-
ployé par beaucoup de praticiens, & la dose de unc
deux onces dans les vingl-quatre heures, Pujol el Baumes
ont conseillé e fer comme excitant de Pappareil san-
gua.

Les exuloires ont élé, comme les purgalils, prescrils
sans mesure contre les serophules. Gest encore le remide
obligé et en quelque scrte banal de la plupart des prati-
ciens conlre loules les allections tuberculenses; et ce qui
doit le plus étonner dans celle routine, c'est de la voir
survivre & toutes les doclrines, méme avee ses insuccds,
méme avec ses inconvénienls, je dirais presque avee scs
dangers, Je ne crois pas, en eflet, que jamais les milliers
de vésicaloires et de canlires qui ont déjh é1é employds
contre les scrophules aient guéri un seul tubereunle pul-
monaire ou sous-culané ; mais, ce qui ne peat élre dou-
teux pour quiconque a pris soin d'observer les effets de
ce remide, cest que trés-souvent Je développement des
tumenrs scrophuleuses en a ¢ié la conséquence presque
immédiale chez des sujels qui n’élaient que prédisposés &
cette maladie; et 'on concevra facilement de tels eilels,
en se rappelant que Ja tuberculisation scrophunleuse ne
soppose pas seulement une condition erganique générale,

page 247 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=247

946 LITTERATURE MEDICALE FRANGAISE ET ETRANGERE.

un état spécilique des liquides , mais encore le concours
de causes accidentelles d'irrilation, soit directe, soit
sympathique, sans lesquelles elle ne peut saceomplir.
Or, il n’est peut:élre aucune cause plus capable que le
vésicatoire de donner lieu i celle irvitation. Le médecin
ne peul done élre assez réservé sur I'emploi de ce moyen
dans les maladies scrophuleuses, et il doit d’autant plus
se pénétrer des molils de celte réserve, quil aora sou-
vent & luller contre des préjugés de famille difficiles A
vainere en pareil cas.

Les symplomes locanx dépendant de Paffection stru-
meuse néeessitent le plus ordinairement des modifieations
qui varient d'aprés le siége, I'étal actuel , Ja marche et
Vintensité qu’ils affectent; dans les engorgements indo-
lents des ganglions lymphatiques , il est cerlaines prépara-
tions externes qui secondent heurensement les effets d’un
traitement général. Telles sont surtout les friclions avee
la pommade d'iodure de potassium, d'iodure d’ammo-
niaque , d'iodure de plomb ou d'iodure de mercure; les
applications d'empléires fondants , de dyachilum, de
cigné, de vigo cum mercario; les douches d'ean de mer,
d’cau alcaline; les calaplasmes résolutifs , au la simple
application de laine el de taflelas gommé,

Lorsque , malgré P'emploi des moyens locaux joint &
celui des remédes généranx , la lumenr reste dans un état
d'induration sqdirrhcuse, on a proposé Pablation { Wis-
man , Larrey)... Mais nous ne nous étendrons pas davan-
tage sur les détails thérapeuliques relalifs 3 upe maladie
font nous avons eu en vue sculement d'apprécier la na-
ture un peu plus exactement quon ne Uavait fait jus
qu'ici.
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REVUE ANALYTIQUS ET CRITIQUE DES JOURNAUX DE
MEDECINE FRANGAIS.

Empalement avee circonstances extraordinaires, —
Sphacile du pénis étranglé par Uanneau de Priape. —
Composition et altération du lait.

Bulletin médical de Bordeawa (V. 11, n® g7).

Obsercation ' empalernent présentant les circonstances les plus
extraordinaires (hopital Saint-André. Clinique de M. Mou-
Lixid, chirurgien en chel). —<Il est ulile de signaler la
cause de ces empalements ; c'est un des moyens de les
* éviler; presque tonjours ils proviconent de la chute du
haut d'un cerisier; eela dépend de ce que eet arbre a la
peau gli.;ﬁ;mt{}. et gque ses branches sont fragiles. On se
penche pour ativaper le feoit, on perd Uéquilibre, on bien
le bois sc rompl ; on tombe , ¢l an-dessons , se lrouvent
les échalas des vignes sur lesquels on se trouve empalé : -
guon se méfic done de ce terrible accident. L'arbre sur
le;uel on monte est perfide, le bois placé dessous est re-
doutable. Clest ce gu'a trop reconnu le malhenrcux dont
nous allons raconter Uévénement. Aussi veul-il faire arra-
cher son cerisier! mais nous lui avoens donunéd le conseil
plus sage de dégarnir d'éehalas les vignes qui Uentourent.
Le vendredi 1g juin, cet homme (A, Riviere, du Bas-Mé-
doc ), tomba de Vavbre [atal justement sor un de ces pieui_
de vignes nomme carasson. Glest vers le pli de la fesse
droite que lintroduction s'opéra, el ce corps pinétra, en
déchirant la peau, les muscles et antres tissus dans la ca-
vilé pelvienne, puis s¢ rompit au piveaun des téguments,
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Comme Uintestin reclom se trouvait sue le trajet du corps
yvulnérant, il ¢lail nécessaivement intéressé : on ne pouvait
caleuler les désordres survenus aux anires organes. La pre-
mitre indication & remplir élait extraclion du corps ¢lran-
ger.

Un de nos confrérves de Lesparre, appelé aupres du ma-
lade, fit des efforls inouis pour y parvenir. L'échalas fut
saisi par de grandes tenailles dont les branches étaient le-
nues mpprueiu}cs avec un S de forge ; une corde fut fixée
A cet appaveil de préhension j six hommes firent des trac-
tions violentes pendant que daulres hommes retenaient le
malade ; néanmoins le corps étranger ne bongea nullement
de place aprés quatre heures deflorts superflus.

Le malude empalé élait arvivé & Phopital le 21 juin, ct
aussitot le chelinterne ct les gquatre inlernes tenlérent Uex-
traction ; des débridements farent pratiqués. Un speealam
ani & lrois branches ful poussé aussi en avant que possible.
Le brise-pierre de Leeal, d élaun, servit a saisic 'échalas
une heare se passa en essais inutiles.

Il était présumable quiun neend de Péchalas, ou quione
de ces portions en partie délachée tenaient aux parlies
molles, étaienl comme accrochées. Le spéeulum, le doigt,
un gorgerel, furent allernalivement porlés en avaul pour
rechercher le point darrét.

M. Moulinié, arrivé & dix heures du soiv auprés du ma-
lade, fixa plusicurs fois le brise-picrre de Lecal, et fit opé-
rer des [ractions; Pinstrument diérapait sans cesse, parce
qu'il élait placé dans le sens des fibres du bois. 11 saisit en-
sutile le corps élranger perpendicalairement & sa longneur,
et plaga au-dessus de Uinstrument qui servait de point
dappui des liens ordinairves & fracture 3 des tractions fu-
rent faites dans Paxe da eorps élranger, mais les lacs se
rompirent ; des ficelles plusicurs lois doublées eurent le
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méme sort.” Une corde du volume du pouce fut ensuite
placée ; qualre aides faisaient des leaclions, pendant que
d’aulres opéraient la contre extension. Le malade était ens
trainé par les efforts, et cependant le corps élranger n'élait
pas ¢branlé.

L'opérztenr ent un instant la pensée que Péchalas pou-
vail étre accroché aux ligaments seiatigues, et il songea an
débridement, mais reconnut le danger qu'il y aurait de lé-
ser les arléres qui passent dans les échanerures scialiques.

Yoyant que les tractions les plus énergiques, le mienx
dirigtes, n'amenaient 4 anean résultat, M. Moulinié, tenant
les branches du brise-pierre & ¢lan qui embrassait le eorps
dtranger, {it exéenter & ce corps des mouvements de rota-
tion sur son axe, puis de légers mouvements latéraux, sem-
blables & cenx que I'on imprime avee le forceps au foe-
tus dans 'acconchiement laborieux, ou i un picn qu'on
veul dter d'une terre dure, ou bien & un elon fiché dans un
wur ou dans du beis. I produisit ainsi un évasement réel
qui rendit 'échalas plus libre dans le point ofv il ¢lait en-
foned ; les aides tiraient en méme temps de toutes leurs
forees sur La corde. Enfin, ce corps si résistant fut arrachié
aprés deux hieares d’cllorts continus.,

Le doigt fut porté dans la plaie pour rechercher s'il ne
restuit point de fragments, Il parvint dans une anfrac-
luosilé vsseuse trés-rabolense : ¢étail le corps du sacrum,
dans leguel ¢tait enfoned le carasson. La résistance i I'ex-
traction Tut alors facile & expliquer : I'éehalas, étant de pin,
Lnis spongicux, avait é1é fortement desséché au soleil ; en-
foned par Uellet de la ehiule daas le sacram , oh il avait élé
abreaveé dhamidité, il avail gonilé et étail ainsi enclavé.
L'os lui-méme avait da se tumélier : ce qui faisait que le
bois était en quelgue sorle scellé.

Il est inutile de dire qu'il devait y avoir des désordres
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graves. Le coceyx élail Inxé ouracturé, le rectum dilacéré,
la peau, des muscles, des vaisseaux étaient horriblement
mulilés. 11 y avait rétention d'urine , ce qui ponvait faire
penser que les nerfs de la vessie avaienl €lé intéressés;
mais , chose remarquable et surtout infiniment heureuse,
il 0’y avait pas de paralysie dans les membres inférieurs ;
ce qui portait néeessaivement i eroire quil n’y avait pas
de lésion des plexus sacrés, et que, par un bonheur inoui
dans un aceident si grave, le corps valnérant avait traversé
justement entre les deux plexus sacrés, pour s'enfoncer
dans les fausses vertébres de Uos sacrum.

Cecorps étranger, encore fixé & un brise-pierre de Lecat
ct aux lacs dont il avait ¢té entonré, a éi¢ présenté & la so-
citlé de médecine, dans sa séance du 22 juin. Sa forme est
quadrilatére ; il n'effve ni de newds, ni de erochels, ni
draspérilés prononcées. Sa longueur est de huit pouees, son
¢paisseur de quinze lignes sur douze, son extrémité interne
coupée en bisean. Celle extrémité est un pea plus volumi-
nense que Uexterne, qui est indgale & eause de la ruplure
gui s'est opérée au momend de la chule.

Huit jours se sont éconlés depuis Uaceident, six depuis
Vextraction ; ct malgré les ¢normes desordres ¢ui ool €1¢
produils, I'élat du malade est satisfaisanl, o

Celle curieuse observalion est bonne & rapprocher de
celle forl analogue gui nous a éé communignée, lannde
derniiéve, par M. Rey dé Monlpellier. A celle dernitre est
jointe une planche représentant le corps ¢lranger. ( Voir Ia

Bevre médicale, 1834, Tome ¥, p. 209, )

Actes de la Société royale de Médecine de
Lonlowse (Mai 1835).

fu-taendant que nous rendions un comple plus élenda
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de la séance pnbligue publi¢e cette annde (1), nous cm-
pruntons 'observalion suivante 2 Pintéressant exposé des
travanx de la soci¢té de Toulouse, prisenté dans celle
s¢ance par M. Dveasse fils, seerétaire général.

Sphacile da pénis éranglé par un anneaw constvictewr ( Obs.
de M. Aug. Larrey). — Ce fait vessemble, trait pour teait,
i eelni cité par Buffon, cependant avee moins d'anomalies
nerveuses. Comme le malbeureux Hlanchet,curd de la Réolle,
le jenne P...., dgé de vingt ans, offrait une constitution
robusle, et, enteainé par une inclivation naturelle, se des-
linait & I'état ecclésiastiqne, Son éducation avail ¢1é divigée
en conséquence dans la pratique exclusive des sentiments
de modestie et de pudeur, qui, balangant imparfaitement
Pinfluence d'une organisation vigoureuse, faisaicnt de 'ob-
servalion exacle du sixitme eommandement du Décalogue
I'objet de tunles ses penscées el le lourment de sa vie.

Continuellement en bulte anx combals que se liveaienl
la nature de ses idées et la voix de sa forle organisalion,
il erut gu’en changeant de régime, en diminnanl progres-
sivemcnt la quantité des aliments, il diminuerail aussi ses
forces physiques et les besoins impéricux: de salisluire ses
désirs, dont elics entrelenaient la souree @ vaine espérance !
Vamélioration 4 peine sensible ne [ut que passagere, el
aprés quelques mois d’une abslinence rigourcuse,de priva-
Lions de toule espice qui allérérent ses Lrails,ellactrent son
embonpoint, les érections el les pollntions noclurnes re-
prirent leur premiére activild,

Ne pouvant plus résister an délive de son imagination fa-
natique.acensant la puissance tenlatrice du démon des eflcls
naturels d’une organisation trop riche, cel infortuné jeane

(1) Seemee publigue de la Socicte royale o médecine, chirur-
gle ef pharmacie de Toulowse, Wenue le T mai 15835.—Broch. in 8,
— Toulvuze, 1535,
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homme, liveé & son désespoir, résolut d'aller consulter son
direcleur de conscience sar les moyens & prendre pour
prévenir ces velours si féquents de lubricité. Malhew ense-
ment il tomba entre les mains de ignorance. L'homme
de Dieu ¢élail incapable de bien juger I'élat des choses,
dapprécier Vinfluence du tempérament sur la production
de semblables phénoménes, el lui conseilla de se servir de
Lanneau de Priaps, dent le soic méme Uapplication ful faite
sans erainte ct sans méliance.

On peut aisément juger des ellets produits par cot instru-
ment sur un lissn anssi délicat et aussi éminemment vas-
culaire que celui du pénis. L'érection eut lien bienldl aprés,
el, soit qu'elle fit dérerminée eette fois par la compression
mécanique exercée par I'annean placé dla racine du mem-
bre, soit que la pénétration du sang dans le corps caver-
neux et le gland ne reconpit d'antre cause que lorgasme
habituel du sujet, un véritable étranglement en ful bientat
In conséquence. Cependant, toujours relenu par le méme
sentiment de pudear dont il devait étre la viclime, le jeune
P.... n'essaya pas de se débarrasser de Pobjet de ses souf-
franees, pour éviier, disail-il, loule espice d'altouchement
illicite, et laissa s'écouler trois journdes enliéres sans de-
mander du secours : pent-élre méme se serait-il abandonné
i une mort cerlaine, i son élal déplorable n’avait engagé
les personnes qui le servaient & reclamer Uinterventlion
d’'un homme de Vark,

Appelé pris de lniy nolre collégue ful vivement lfrappd
d'unc odeur ammoniacale et (Clide qui s’¢chappait de son
lit. Il en reconnut bientdl Ia sovrce, lorsgulaprés avoir
enfin snrmonté la répugnance du malade, il put examiner
les organes de la géndraion; le gland ¢l la verge élaient
complétement mortifiés, et cel étal permit une facile sortie
i linstrament constricteur, au [uneux auncau de Priape,
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dont la chule entraina avec Ini toutes les parties sphacélées.
Yider la vessie, qui depuis trois jours avait & peine rendun
quelques goulles d'urine et faisait une saillie considérable
i la région hypogastique ; panser la plaie, d'abord avee les
anlisepliques, et plus tard avee les adoucissants; remplic
enfin les indications du traitement local & mesure quelles
se présentaicnt, telle futla conduite du praticien dans cette
circonstance grave, et que guatorze jours seulement suffi-
rent pour faire entitrement disparaitre. Mais Lelle fut 'an-
torité d'une impression premiére et d'une voealion déci-
dée, qu'une expérience si cruelle ne pat détourner M. ...
de ses idées religicuses, ¢t qu'il se félicitait de cet éviéne-~
ment funeste, qui, en le privant du pénis, ne l'exposait
plus aux tenlalions de I'esprit malin.

Journal de chimie médicale (Juin 1835).

Extrait d’an mémoire inédit de ;M. E. Péligot sur la compo-
Sition et les altérations oy lait. — Cel habile chimiste, ayant
cu @ sa digposition les traites oblenues dans les diverses
circonstances des dnesses d’an ¢lablissement spécial, a Lait
un grand nombre d'analyses comparées, desequelles on peut
déduire les résullafs qui suivent :

Lorsqu'on [raelionne les produils des trailes, le premier
Iait est plas riche gue le deuxiéme, et celui-ei quele troi-
sitme. La différence peul aller & 2 cenliemes dans la pro-
porlion de la matiére séche,

Quand le lait séjourne duns les mamelles, il sappanvrit
et perd _ill.‘\'{ill‘."l. :| rour 100, ou liﬂ de la tolaliteé de la sub-
slance solide. Cet effet a liew sans donte par endosmdse.

Parmi les influences remarquées dans diverses nouwrrilu-
res, on voil quen alimentant ces animaux avee des carol-

page 255 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=255

g5/, VITTERATURR MEDTCALE FRANGAISE ET ETRANGERE.

tes, la maliére coloranle se lrouve daus lene lait; qu'une
forte proportion de chlorare de sodium passe en partie
dans le lait, tandis que les sulfates solubles w’y passent pas.

En administrant certains médicamenls aux dnesses, on
peut done les faire passer dans le lail et en altendre un
effet dans la lactation des enfants, landis que d'autres mé-
dicaments ne penvent ainsi ¢lve administrés; si un ioduve
ou des préparalions d'iede leur sont dounndes, le lail en
renferme des traces perceplibles & Vanalyse; on a quelgne-
fois donné des préparations mercuriclles aux daesses dans
la vue de traiter des enfanls vénérieas, cependant on nw'en
retrouve pas de traces dans le Init. A cet égard M. Péligot
‘a vainement employé les moyens de recherches les plus
exaels (1 ).

REVUE DES JOURNAUX ALLEMANDS.

Récidives dans les cas de cancers de la matrice opérés :
vice de conformation guéri par amputatien du col de
eet organe, — Asphyaie : expériences sur les effets
délétéres du gaz qui se dégage dans la grotie du Chien,
présde Naples.

1. — Observations sur la fréquence des récidives dans les cas de
cancer de la malrice , et histoire o un wvice de conformation de
cel organe guéri par Pamputation du cof ; par le docteur
Kriner, & Aix-la-Chapelle{2).—Le nombrede cas deréussile
d’amputation du col publiés par les médecins frangais est
tellement considérable, que I'on s’élonne de voir encore

(1) Déjadl. A, Chevalier avait inutilement recherché le mercure
dans le lait des nourrices de Phdpital des vénériens.
{2) Traduit de l'allemand et analysé par M. ledocteur Ch. Marlins.

page 256 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=256

JOURNAUX ALLEMANDS. ahh

lant de femmes succomber an cancer deé Patérus, el cela
surlout dans les villes ot I'on pratique le plus souvent I'a=
blation du eol de la matrice. L'auleur avoue, avec une
lranchise bien digne d'¢loges , il a é1é plus malheureux,
el cela tient uniquement & ce qu'il n'altache pas aux mots
succds ou gudrison la méme signification que les grands pra-
ticiens dont il esl ici question ; cela tient & ce qu’il regarde
comme malheureux tous les cas dans lesquels il y a en
récidive; et pour montrer que plusicurs chirurgiens de
Paris ne partagent pas cette manitre de voir, il cite I'ob-
servation suivanle :

Mme de C...ky, dgée de 45 ans, avait loule la partie
vaginale de 'atérus & I'état de carcinome; un praticien (it
la réseclion en présence d'un grand norabre de specta=
teurs; au bout de yuinze jours, il déclara la malade
gnérie, et la présenta comme lelle & une société de méde-~
cins. Le mieux persista pendant deux mois; an bout de ce
temps , il s'"établit un éconlement en blane qui devint de
plus en plus abondaut el de plus en plus fétide. On envoya
la dame aux eaux de Spa; la, elle eat plusienrs méirorrha-
gies abondantes ; elle vint & Aix-la-Chapelle sept mois
aprés avoir Cté opérée i Paris. Le loucher fit reconnaitre
des végélalions ulcérées de la grosseur de la moitié du
poing, sur la portion vaginale de l'ulérus; trois mois
apres , elle moural en prenant un bain de mer i Oslende ;
el cependant clle figure au nombre des eas ol la maladie
a ¢1é complétement guérie par 'amputation. Le médecin
qui avait opirée ful instruit de toutes ces circonslanees,
et eependant il ne revint pas sur ce qu'il avait dit; ¢l la
malade comple toujours parmi les cas de réussite,

Egaré par les prétendus succés des médecins francais ,
Pauteur voulut les imiter, et il fut obligé d’apprendre par
sa propre expérience combien les guérisons définitives sont
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rares, si méme elles existent, car on peut soulever la
question de savoir s'il existe un cas de véritable cancer de la
malrice guéri sans récidive.

Mme H..., dgfe de 53 ans, encore forle, mais ayant déji
perdu ses régles depuis qualre ans, avait un prolapsus de
la matrice, accompagné de cancer du col ; le corps de l'or-
gane élait parfaitement sain ; la malade attribuait son mal
4 un pessaire qu'elle portait depuis huit ans. Comme le
mal paraissail tout-i-fait local, et que la malade ne pre-
sentait ancun des signes de la diathiése eancéreuse , ce cas
parut un des cas les plus favorables pour tenter opéra-
tion : 'hémorrhagie ful presque nulle. Aprés seize jours,
la guérison élait compléte ; écoulement en blane était peu
considérable; pendant six mois la santé fut parfaite. A prin-
temps, aprés un chagrin violent, il y eut des deuleurs
lancinantes dans I'ulérns; de 14, difficolté & aller & la selle
et & rendre les urines. Malgré tous les moyens , la cicatrice
se tuméfia, s'uleéra; le cancer envahit le rectum s le péri-
toine, et la malade suceomba an bout de trois mois.

Une autre dame de 46 ans, bien réglée, sans enfanis,
soulfrait depuis lung-temps de douleurs dans les régions
de Putérus. On tronva que la lévre postéricnne avail acquis
la grossear d'une noix ordinaire , quielle élait squirrheuse,
tandis que les parlies voisines dlaient saines. Tous les
moyens imaginables furent mis ‘en nsage sans aucun suc-
cis: el eomme une limite bien tranchée séparail la parlie
malade de celle qui ne I'¢lait pas, on (it la résection, en
ayant soin d’emporter encore une ligne d'épaisscur des
tissus sains; 'hémorrhagie ful Favorisée par des injections
¢mollientes. Les douleurs disparurent, mais 1 plaic ne se
cicalrisail pas; pendant quelques semaines, la malade se
trouva fort bien ; clle eut deux fois ses régles ; mais bienldt
des dounleurs lancinantes se firent seuliv, le cancer gagua

page 258 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=258

JOURNAUX ALLEMANDS, 257

la cloison reclo-vaginale, la perfora, et la malade succomba
aprés qualorze mois de souffrances.

Une blanchisseuse d’une faible constitution, 4dgée de
&7 ans, et mére de neul enfants, avail é1¢ tellement mal-
traitée pendant une couche par une sage-femme ignorante,
qu'il en était résulté une fistule vésico-vaginale et une
rupture du périnée et de la cloison recto-vaginale ; 1'écou-
lement d'urine qui avsit constamment lizu dans le rec-
tum détermina le développement d’un cancer gros comme
une noix, qui végétait sur le eol. M. Krimer, séduil encore
par la nalore toute locale de la maladie , dont la cause
€élait évidente , réunit d’aboxd les bords de la fistule, aprés
les avoir rafraichis an moyen d'une snture entortillde,
comme le conseille Naégble; puis ampula la portion ma-
lade du col. Au bout de douze jours , Ia fistule étail guérie;
mais déji, aprés un mois, une douleur continne se fixa
dans le bassin, les régles devinrent de véritables pertes,
et la,malade monrut enfin, épuisée par neul mois de souf-
frances inouics,

Malgré ces revers, l'auleur erut devoir ¢éder une der=
niére fois aux sollicilations des parenls d’une malade qui
paraissait dans les circonstances les plus favorables ; trente-
qualre ans, une sanlé florissante , la lévre postéricure seule
tuméfi¢e , raboleuse , de la grosseur d'une prane, qui avait
Clé précédée de symplémes peu alarmaunts, tout semblait
prometire un heureux sucees; lopération [ul pratiquée,
muis il en advint de ce cas-1a ce qui érail advenu des au-
tres : la récidive eul lieu, et la malade succomba aun bout
de guelques mois.

II. — Anomalie de la matrice. — Une femme, dgée de
20 ans, grande, bien faile, n"avail éprouvé ancune incom-
modité jusqu'a I'dge de vingt ans; & cette époque, elle

1835, T. lIL. Aod. 15
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commenca i se plaindre de pesanteur an fondement, avee
douleurs dans Pabdomen et vers le pubis, tiraillements
daus les cuisses , Clourdissements , vomissements , palpita-
tions et futigue incessanle duns tous les membres; ces
douleurs continutrent pendant huit jours, aprés lesquels
la malade fnl complétement rétablie. Au bout de trois se-
maines, les mémes sympldmes repararent : ¢'étaient évi-
demment les mofimina menstraationis. Depuis celle époque,
ces donleurs revinrent réguli¢rement tous les mois , et leur
force était devenue lelle, que la malade errail comume folle
dans sa chambre ou se Lordait sur son lil; on observa aussi
que, pendant chacan de ces aceds, le ventre se tumdlait
cl devenail trés-doulonreux an toueher. Tous les moyens
inlernes avaient ¢lé épuisés; les régles nlavaien! jamais
paru. Le médesin de Ia malade eonseilla de Ia marier; on
le fit; les douleurs n'en revinrent pas moins régulitrement
tons les mois , et cetie femme n’éprouvail ancune rensation
de plaisic ou de peine pendant lo coil.

Lexploration donna les vésullats suivanls :

1* La membrane hymen , au licu de se (rouver prés de
Porifice vaginal, était 4 la hantear de deux pouces dans
Vintérieur du vagin; elle était pereie & son centre d'un
trou qui admellait senlement Pextrémité du doigt; celle
ouverture fut agrandie au moyen de qualre incisions;
2° Il 0’y avait ni musean de tanche ni orifice de -
térus; :

5° Dans le voisinage de ces parlies , on sentait une fluc-
toalion évidente;

i4° L'exploration par Vanus et par les parois abdominpales
fit voir que 'atérus avait acquis le volume d'une grosse
poire; quil éait dur, immobile et trés-sensible au tou-
cher. L'ocelusion du eol était évidemment la caunse de la
soullrance de relle jeune femme, et Pacenmulalion du
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sang menstruel dans Uorgane donnait la sensation de flue-
tualion. Au moyen d'un pharyngotome, on fit une ponciion,
el il s’'écoula deux onces environ d'un sang noir, dpais,
visqueux, lout-d-fait semblable & du sivop. L'écoulement
dura encore deux jours; "ulérus avail diminué de volume,
on crut la malade guérie. Au bout de trois semaines, les
mémes symptomes reparurent; la Pluce de la ponetion
élait ferméce, ct les incisions de 'hymen presque cicatri-
stes 3 on fit une nouvelle ponetion , et pour qu'elle ne se
fermat pas , comme la premiére, on y placa des bourdon-
nels; mais les sympldmes qui evrent lien bientdl apres
Elaient tellement graves, que, dans la crainte d’ane mé-
trite, on dut énlever tout appareil et faive des inections
¢mollientes. Au bout de trois semauines , la malade sonilrit
comme auparavant. Alors M. Krimer prit la vésolulion d’en-
lever loute la portion vagina'e de Patérus, pour denner une
issue facile an sang menstrael; cela fut exéeuid deax jours
avant Parrivée présumée des rézles. Immédiatement aprés
les seclions, on put péndtier dans la cavil¢ de la malrice
ayee une sonde; les régles vinrent abondamment an bout
de quarante-huit heures. Depuis neuf mois, cette femme
w'a plus ressenti de douleurs. les régles pavaissent regu-
ligrement, et leur apparilion n’esl pas accompagnée de
douleurs.

1L — Moyen denlever les petices parcelles de for quei se sont
implantées dans la cornée. — Il n'est pas de pralicien gui
n'uil observé combien il est souvent difficile de les enlever;
M. Krimer emploie depuis long-temps ¢t aves sucelds ie
procédé suivant 1 il méle vingl goulles d'ucide muriati-
que avee deux onces d'eau de rose el un gros de mu.
cilage de coing, puis il fait baiguer U'eeil dans co méluig:;
Facide muriatigue dissout des parcelles de fer assez frosses

17,
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Le résultal oblenu, on lave Levil avee du lait, et on le re~
couvre de compresses froides ; pour prévenir une conjonc-
tivile,

fJayrﬂai e Hafeland , sept, 1834.)

IV. — Expcriences sur les effats délétéres du gas qui se dé-
gage dans la grofle du Chien , prés de Naples ; par le docteur
Axpresewsky. — Cetle grotte eélébre est située non loin
du lac d’Aznano, prés de Naples; sa profondeur est de
qualorze pieds , sa hauleur de cingq pieds lrois pouces A
Pentrée; mais elle va en diminuant successivement, et
dans le fond elle n'a plus qu'un pied. L'é¢paisseur de la
couche d'air méphitique est de six & douze pouces seule-
ment, el elle est mélée presque partout d'air atmosphéri-
que, excepld dans un coin, qui setrouve d droite en entrant,
ct oh Ie dégagement sc fait avec plus de foree. Les rapporls
de température sont aussi fort dilférents : ainsi, la tem-
pérature de Pair extéricur de la grotle élant + 11 ° R, celle
de l'air almosphérique de lintéricur sera +15 4+ 15 9
celle de la couche de gaz méphitique <= 19° & 22°% et enfin
celle du coin ol le dégagement se fuit avec le plus de
foree, - 22° 4 4- 25 R,

Le gaz ivrespirable pénttre de tous cotés dans la grotte,
mélé d'une grande quantité de vapeur d'can; mais, & cause
de sa pesuntenr spécifique , il samasse tonjours sur le sol
de la caverne; il est incolore, sans odeur marquée; son
gout est désagréable s il rougit légérement la teinture de
tournesol , précipite 'eau de chaux, et éteint les corps en
combustion. Les réactifs les plus délicats n'indiquérent pas
La plus légére trace de gaz hydrogne sulfuré , quoique son
existence fat probable, & caunse de la nature voleanique de
toute la contrée et des bains sullureux de St-Germanus ,
qui sont dans le voisinage. Le chlore w’indique pas davan-
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tage la présence de I'hydrogéne; cependant, comme la
polasse canstique n’absorbe par le gaz en enlier, il resle
toujours un_dixidéme environ qui n'est pas absorbé, et qui
peut &lre considéré comme un mélange d'ean, d'un peu
d"acide carbonigue et d'azole. On peul done admetire que
le gaz méphitique se compose en Irés-grande parlie d'a-
eide carbonique.

Le danger des émanations de la grotte du Chien était
déja connu dans le moyen-dge : Charles VIII y fit metlre
un dne, qui mournt asphyxié; Pierre de Toléde ordonna
que deux condamnés & mort ¥ fussent enlermés; tous les
deux snecombérent. Un prenx chevalier, dont parle Fran-
cesco Lombardo, voulut combalire le génie malfaisant
qui habitait la grolle, d’aprés les croyances vulgaires, la
lance en arrét et la dague au poing; mais le hardi aven-
turier ne revint plus. Enfin , Seipione Mazella raconte
que trois hommes, qui avaient trailé de Iable Ia crainte
superstiliense du penple , savancérent hardiment dans la
grotle, mais y lrouvérent la mort.

M. Andrejewsky enlreprit, en février 1830, une série
d'expiriences pour déferminer d'une maniére plus positive
les effels toxiques du gaz de la grotle du Chien. Une poule
fut dabord introduite dans Ia grotte , doat la température
¢lait 4= 20 R; elle élait fort inguitied’abord, tomba bientot
dans un état convulsily pendant lequel elle cherehaitd élever
Ia tete an-dessus de la couche de gaz méphitique 3 puis clle
ferma les yeux, tomba, et ful retivce an boul de sejze
secondes dans un ¢lat de mort apparente. Elle revint
bientot & 1a vie, et, en lui onvrant le bee 4 plusicurs re-
prises, on fovorisail d'une maaiére évidenle le rélablisse=
ment de ln eirenlation. Aa bout une heure et demie,
méme expéricnce, méme résultats. Relirde de la grolle an
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Bout de soixanle-quinze minules, elie ne put élre rappelée
ala vie.

U chien de chasse fut placé dans la grotte ; mais comme
sa léte dépassait la couehe méphitique , on ful foreé de le
mainleniv couché sur le dos; il slagilait violemment , éle-
vait la téte, et poussait des hurlements lamentables; le
pouls élait acedtlérd, Pexpiration rapide el saceadée, I'ins-
piration presque nulle; la langue et les gencives se colo-
raient en bleu, la goueule élait béante et pleine d'écume,
¢l la pupille dilatée fortement. Au bout d'une minute on
le licha ; les convulsions durérent encorve trente secondes ,
¢t quoique tous les signes de la vie eussent dispara, Pani-
mal w'éait qulasphyxié. Retiré de la caverne, il urina,
rendit des matitres [¢eales, et vomit de eau; bicutot les
mouvements do thorax reviorenl, quoique rés-faibles ;
puis la respiration se rétablit; en méme temps la pupille
devint plus ¢troite, el les gencives perdirent leur couleur
viglacde. L'animal voulut se relever, mais ses membres
postérienrs lui refusérent lear serviee j alors il se roula
sur le sable en hurlant, et avala quelques brins d'herbe,
Trois minules aprés, il ot reporté dans la eaverne ; les
mémes phénoménes reparvrent, ct, an hout de deux mi-
nutes, il fut retivé sans vie. Le garde de la grolle a un
chien qu'il sonmel presque Lous les jours i ces expériences ;
lorsqu'il 'appelle, le pauvre animal sait déja quel est le
sort ¢ui lallend : il se laisse prendre, plonger dans la
grolle; puis & peine en est-il reliré, qu'il eonrt vers le lac
voisin vl "y plonge toul entier, puis foit des efforls pour
aller & la selle. On peut calenier sans exagéralion que ce
eliien est asphyxié régulicrement Lrois on gualre fois par
jour, et quiil & déjd subi ce marlyre environ deux mille
fois dans sa vie. Il n'est pas meins evricux de voir que
Uinstinet scul fait faire & ce chien ce que le médecin le
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plus habile conscillerait en pareille occasion , savoir , des
bains froids et des évacuations alvines.

Un chat lutl plongé dans la grotle ; il serra d'abord obs-
tinément les machoires; tont d’un coup il les ouvrit,
poussa un cri, puis sagila convalsivement ; la pupille se
dilata. devint insensible aux impressions exlérieures ; les
gencives devinrent violeltes. Au boul d’une minule ecing
secondes, l'animal ful relivé de la grelie, mais il revint &
lui trés-vite , se Iécha les parlies couverles de sueur; re-
placé dans la grotte, il y succomba sans refour au bout
d'une minute quaranle-cing sccondes.

11 ¢lait curieux de faire des expériences avee des ani-
maux & sang froid, des vepliles : deux lézards verls furent
mis dans L grolle ; le premier s’¢ehappa aprés étre resté
quales minules (rente-cing secondes, pendant lesquelles 1a
respiration avail ¢1¢ trés-laboriense ; le second fut introduit
& lrois reprises dans la caverne, et ¢e n'est que la derniére
fuis, apris éire resté six minutes, qu'il parat décidément
mort. Mais & peine trois quarts d’heure 8'¢taient-ils écoulés
qu’il se mit & marcher, quoique faible; sa pupille €lail
dilatée , sa respiration pénible ; il mourat.

Le cadavre du chien , ouvert ting heure aprds la mort ,
présenta les altéralions suivantes : le corps ¢lait chaud et
sans raidenr cadavérique, les yeux britlants , les pupilles
dilatées; la verge élait en ¢rection, et plusicurs ecchymao-
res environnaient le nombril 3 les vaisseaux de la eavité
cranienne , les sinus exeeplés , élaicnt presque vides; la
substance du eerveau présentzit sa couleur blanche nor-
male, la mugueuse buceale et pharyngienne parcourue
par des vaisseaux bleudires; la glotie parat rétideie et rem-
plie de mucosilés ; les poumons , revenus sur cux-mdmes ,
woceupaient pas le quart de la cavité thoraciques; ils
Claient rosés, surnagérent pendant quelque temps; ils

page 265 sur 482



http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=265

264 LITTERATURE MEDICALE FRANGAISE ET ETRANGERE.

¢laient légévement crépitants; les gros trones veineux
¢taient gorgés de sang noir, ainsi que les oreilletles et les
venlricules ; le diaphragme faisail saillie dans la cavité de
la poitrine ; les veines de 'abdomen se lrouvérent remplies
de sang noir ; la paroi antérieure de l'estomac et I'épiploon
présentérent des cechymoses arvondies de la grosseurd’une
lentille; la muqueuse du canal élait & I'élat normal ; la
vessie ; distendue par l'urine, se rompit dés que la lunique
musculeuse fut incisce ; le long du cordon spermatique
el sur la membrane albuginée toules les veines élaient tris-
mardquées,

L’autopsie du chat, de la poule et du lézard fournit les
mémes résullals 3 lears poumons élaient encore plus rosts
que ceux dua chien, et la glotle était toul-a-fait fermée.

On peut tirer de ces faits un grand nombre de consé-
quences intéressantes: d'abord, les animaux appartenant
aux classes inféricures peuvent vivee plus long-temps,
privés d'air respirable, que les mammiltres ; ensuoite, il
est extrémement probable que le gaz carbonique ne pénélre
pas dans les voies respiraloires , mais qu'il est absorbé par
la_peau, ct agit de celte maniére sur le sang el le sysibme
nerveux. Déja Humphry Davy avait fait la remargue que,
lorsque l'on veut introduive du gaz acide carbonique dans
la trachée, la glolle se ferme convulsivement. M. Andre-
jewsky essaya en effel plusieurs fois vainement davaler
dun gaz acide carbonique pnisé au moyen d’un verre. Quant
au sang noiv gue on trouve dans loule I'économie, sa
présence s’expligne par Uinterruplion des fonetions respi-
raloires aussi bien que par Vaclion du gaz carbonique. Les
expériences d’Abernethy ont fait voir, d’'un aunlre edlé,
que ce gaz estabsorbé par la peau, et alors il agit comme
un poison narcotique; ce qui le prouve, clest la syncope
qui survienl , la tristesse, les Glourdissements, la faiblesse
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des membres postéricurs, la dilatation de lIa pupille, qui
persistent quelque temps aprés que Panimal a été retird
du gaz. (Journal de Graife et Falther.)

SOCIETES SAVANTES.,

INSTITUT DE FRANCE,

ACADEMIE DES SCIENCES.

(Juillet 1835.)

Cuisson du pain.— Luxations congéniale et spontanie
du fémur, — Structare du cordon ombilical. — Aeide
nitro-sulfique et nitro-sulfutes. — Corps d'Qken, —
Anatomic du systéme musculaire, — Anatomic du
systéme osscuzx, — Luzations du fémur., — Valvules
ties lymphatiques.

Seavce pv G, — Cuisson du pain. — M. Duval, ouvrier
serrurier , appelle atiention de académie sur une fraude
de certaing boulangers, qui, ne pouvant plas vendre le
pain i fanx poids sans s'exposer aux poursuites de la po-
lice , ont imaginé de préveniv en grande partie la diminu-
lion de poids qu'il éprouve par la enisson ; en le laissant
assez pen de temps an four, et de le liveer 4 la consomma-
tion trés-imparfuitement enit. M. Duaval prie l'académic
de vouloir bien charger une commission de constater
quel degré de cuisson le pain cesse d'élre nourrissant et
sulubre, et de rechercher s'il n’y aurait pas moyen d’empé-
cher I'abus qu'il signale. Cette question lui parait intéres-
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ser vivement la santé publique, et surtout la classe de la
soci¢lé & laguelle il déclare appartenir, et dont le pain
forme la base essentielle et quelquelois unique de Pali-
mentation. (Gommissaives, MM. Thénard, Darcet ¢t Ro-
biquet.)

Séaxce by 13, — M. le docteur Vallat lit un extrait d'an
mémeoire contenant la description 'un fit de mine owappa-
reil de sauvetage pour les ouvriers mineurs blessés ou as-
phyxiés dans les travanx souterraing. Ce mémoire est
accompagné d'un modéle de Iappareil, ainsi qne du pro-
cis-verbal des essais qui ont ¢ié fails pour I'éprouver.
(Commissaires , MM. Cordier, Breschet, Séguier.)

Staxce pu 20, — M. Larrey annonee qu'il vient de rece-
voir lordre du ministre de la guerre de se rendre & Toulon,,
A l'oceasion de I'épidémie du choléra, II demande & Paca-
démie ses instructions, et prie qu’on le remplace dans les
diverses commissions dont il fait partie,

Orthepidie, luxations spontanies, — M. Humberl annonce
que, s¢ proposant de concouriv pour le prix Monthyon,
il vient d'arriver amenant avee lui plusienrs sujels qu'il a
guéris de luxations congéniales ou spontanées du fémur.
Il metira sous les yeux des commissaires des modéles en
plialre exécutds avant la réduclivo , les allestalions et con-
sultations relatives & 'état primilil, enfin, le modeéle des
machines qu'il emploie.

Un des concurrents pour le méme prix demande que la
commission nommée Uan passé pour cetle question reste la
méme, pour qu'ayant eu Poceasion de voir un assez grand
nombre de malades soumis au traitement orthopédique,
elle soit plus en élat de juger de la réalilé des guérisons,

Structure da cordon embilical. — M Flourens lit des re-
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cherches qu'il a faites principalement sor les feetus de pa-
chydermes, ¢l en particulier du cochon , puis répétées sur
des rongeurs el des raminants, dans le but principal 'é-
tablir fe maode de conlinuité du feelus avee les gaines on
membranes enveloppantes. Ces reclierches 'ont conduit
aux résultats suivants :

Le chorior: enveloppe 'aaf tout entier sans se replicr
sur le cordon, et est I'analogue de la membrane de la coque
des ovipares.

Dans les mémes animaux, lallanteide ne se conlinue
dans le cordon ombilical que par P'euragoe, ¢l la meni-
brane ombilicale ne s’y continue que par son pédicule.

L’amnios est la senle des membranes de Peeaf qui forme
nune enveloppe an cordon. De plus, cette membrane se
compose de deax feunillels, donl chacnn s’anit encore & un
lissu distinet du feetus,

Les ¢léments vaseulaives du cordon ombilical, sans y
comprendre les gaines parliculiéres gui entourent la veine
ct les artéres ombilicales, composent jusqu cing enve-
veloppes générales superposées , savoir : les deux feuillets
de Famnios , et les Lrois fevillels sous-amnioliques de na-
ture eellulense. Le feuillet extérvieur de amnios se conli-
pue avee I'épiderme du feetus, le feuillet interne avee le
derme; la premitre enveloppe celluleuse avee le tissu cel-
lunlaire sous-eutané abdeminal, la moyenne avee l'aponé-
vrose des muscles abdominanx, enfin la plus profondeavee
le peéritoine. Ces diverses gaines cellulenses se conlinuent
aussi dans el proprement dit, en s'interposant entre
les mcnl_l}l'aues principales, le chorion, lallantoide et
lamnios, el y forment ces membranes secondaires, rétieu-
lées, indiquées plus. on moins vaguement par différents
auteurs comme liendes membranes principales.
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M. Flourens montre des préparations varides & I'appui
de ses recherches,

M. Pelonze lit un travail sur un nouvel acide formé d'a-
zole , de soufre et d’oxigine, et qu'il a découvert en met-
tant en conlact du deuloxide d’azole avec unc dissolution
agueuse de sulfate d'ammoniagque. Il a nommé cel acide
nitro-sulfigue, el ses combinaisons salines nilro-sulfates. 1l
donne les propriélés de cet acide et de ses sels, el en par-
ticulier du nitre-sullfate 'ammoniaque.

SEAwcE pv 27, — Corps d'Oken, — M. Cosle éerit que des
recherches qu'il vienl de terminer lui ent donné la certi-
tude que les corps irréguliers désignés chez le foetus sous le
nom de corps d’Oken ne sont pas, comme on le croit
généralement , des organes transiloires, mais qu’ils persis-
tent an coulraire pour constituer I'appareil testicnlaire,
dont il a pu suivree tout le développement. 11 présentera,
dans une des prochaines séances, des préparalions el des
dessins qui ne laisseront aneun doule & cet cgard.

Anatomic de systéme musealaire. — M. le professeur
Thomson de Cambridge adresse les résultals suivants de
ses recherches sur la stractore du systeme musculaive :

1 Aucun des muscles de Pabdomen, dua périnée, du
pharynx, de la vessic, ne s'arréle sur la tigne médiane ;
leurs fibres, non-seulement traversent celle ligne pour
aller 'implanter sur les os du ¢dté opposé, mais en la tra-
versant elles s'enlrelacent avee les fibres des museles cor-
respondants da ¢d1é opposé, en [aisant avee elles une
véritable trame.

2* Il n'existe pas sous le périnde d'aponévrose covime
P'entendent MM. Gerdy , Blandin et Velpeau, mais senle-
ment un enlrelacement des fibres tendineuses des muscles
des denx ¢bids.
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5° Les crémaslires ne sont pas le résultat de I'abaisse-
ment des fibres inférieures des muscles petit oblique et
transverse, mais bien des muscles indépendants.

4° Les ligaments ronds de la matrice sont des muscles
crémastéres.

5 Le gubernaculum festis est formé sculement par les
museles erémasléres avee leurs vaisseaux et nerfs.

Go Il n'existe dans la vessie qu'une senle sévie de fibres
musculaires & direction spirale ; toutes, aprés s'élre entre-
croisées en arriére et en avant da col de cel organc , se
fixent par des extrémilés tendinenses sur les bords arlien-
laires de la symphyse pubicnne.

Structure des 05, — M. Gerdy présente unc note dont le
but est de démontrer: 1° que Vapparence fibreuse du tissu
campacle est due i des sillons vaseulaires; 2° que ces sillons
sont longitudinaux dans les os longs, rayonnds dans les
o0s plats; 3° que le lissu compacte est composé de eanali-
cules vasenlaives adhérents les uns aux aunlres, et dirigés
comme les sillons qui viennent y aboutir; 4° que le tissn
spongicux est composé d'un tissu canaliculaire , d'un lissu
réticulaire et d’un tissu celluleux; 5° que le canaliculaire
loge des vaisseaux dans une foule de canalicales & peu prés
paralléles et longitudinaux dans les os longs; 6° que le
réticulaire est formé de filets autour desquels'les vaisseaux
sanastomosent: 7° que le cellulenx, ainsi diversili¢, suit
cependant les lois générales élablies pour les autres.

Luzations de [émur. — M. Sédillot lit un extrait d'un
mémoeire sur les luxations dua fémur, en haut et en de=
hors, on dans la fosse iliaque externe.

Falpwles des lymphatigues. — M. Lauth présente une note
sur cct objet.
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ACADEMIE ROYALE D MEDECINE,

(Yuillet 1835.)

Séance publique annuelle, — Lectures : programme des
priz. — Ambulance & la Métidja. — Conservation
des eadavres, — Atrésie de Canus, — Cicatrices vi-
cieuses; cancer de lepaupicre.— Tumeur fibreuse de la
fosse zygomatique , lésion du crdne et du cerveauw, —
Rapport sur les prisons, M. Toulmouche blamé, —Re-
méde contre [e mal de mer, — Ablation de utérus
renversé. — Préparations dargent contre la siphilis.
— Ligature des polypes du pharynz. — Fetus pu-
tréfié dans {'utérus.

Séance publique annuelle, Ordre des leetures : — 1» Nou-
velles expériences sur les hémorragics tranmatiques , par
M. Amussat; 2° notice sur la peste de Moscou, en 1571,
par M. Gérardingg 5° prix déeerads et sujets des prix pro-
posés pour les années 1856—=37; §* ¢loge de Chaussier, par
M. Pariset.

Aprés ces lectures, le secrdétaire annuel a proclamé les
prix pour la vaccine.

Voici les sujets de prix proposds :

10 Pric de {académic powr 1837. « Faire connaitre les
analogies el les diflérences qui existent entre le typhus ¢t
les fitvres 1yphoides. »

En mettant ce sujel au eoncours, Uacadémie a vouln
surtout altiver 'atteution des amis de la science vers cet
ordre important de maladies appelées fitvres typhoides.
L'académic déclare, en eflet, qu’clle w'entend nullement
enchainer les esprils, ni restreindre les {ravaux aux termes
expres de la question proposée,
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Cest assez dire qu’clle accueillera favorablement et en-
couragera par les récompenses qui sont & sa disposilion
tout ce qui lui sera adressé dintéressant relalivement &
I'histoire philosophique, & la nature, aux formes, 4 la
symptomalologie, a l'anatomie pathologique, au traite-
ment de ces maladies, en deux mols, aux nombreuses
conditions pathelegiques et anx diverses indications thé-
rapeutiques qui se rattachent & ces figvres.

Llacadémie ajoute que, pour parvenir & fixer gquant a
présent la doctrine de ces maladies, il conviendrait peut-
elre de procéder & une sovle dinvenlaire raisonnd, eritique,
des malérinux aceumulés sur ce sujel, et quil serait utile
de déterminer ce que les épogues, les hommes el les tra-

vaux nous onl laissé d'uliles enscignements concernant ces

maladies. Ce sujet occupe une place immence dans le |
double domaine de la scicnee el de art, et il a ¢4¢ tant
¢t si souvent remanié, quune exposition philesophique de
Pétat actuel de la science & cet édgard deviendrait sans
doute la marche la plus sire pour arrviver & une honne so-
lution de Fensemble du probléme.

En conséquence, les travaux enlrepris dans ce dernier
sens, lors méme qu’ils n'auraient pas d’autre objet, seront
admis de droil au concours , avec les mémes prérogatives
el aux mémes conditions que lous les antres mémoires,

Le prix ¢tant doublé sera de 2,000 francs. Il sera décerné
dans la séance publique de i837.

u® Priz fondé par le baron Portal. L'académie remet au
concours la question suivanle @ « Fairve I'hisloire analomi-
co-pathologiqne du ramollissement des lissus. »

Les mémoires envoyeés au congours dans les formes usi-
lées devront élre remis au sceréiariat de académie avant
le 1o mars 1837,
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Le prix élant doublé sera de 1,200 fr. Il sera décernd
dans la séance publigue de 1837,

3° Priz fondé par M= Marig-Elisabetli- A ntoinettc=Bernard
de Civricnr, dpouse de M. Michel jeune.

Le testament de celte dame porte textuellement :

o Je légue & P'académic de médecine de Paris une renle
perpétuelle sur I'état de la somme annuelle de 1,000 {t. ,
pour fonder un prix annuel gui serait décerné par ladite
académie 4 auteur du meilleur ouvrage sur le trailement
et la guérison des maladics provenant de la surexcitalion
de la sensibilité nervense. »

Pour répondre an programme, il imporle de décrire la
surexcitation de la sensibilité nerveuse, et d'en fixer les
caractéres ; mais il importe surtout d'en reconnailre et
d'en assigner la véritable source.

Elle peut naitre en effet des impressions que produit sur
les extrémilés senlanles , soil intérieures, soit exlérieures,
Papplication des stimulants.

Elle peat naitre au contraire de certains états ou de
certaines dispositions du cerveau, de certaines combinai-
sons d'idées, de cerlaines croyances ou jugements habi-
tuels, de cerlains senliments, de ccrtaines passions gui
sortent de ce jugement ou de ces combinaisons , ele., ele,

Dans le premier cas, lorsque la surexcitalion de la sen-
sibilité nerveuse est le produit des stimulants extérieurs,
elle est primilive, et c’est alors qu'elle peuat élre cause de
maladies , ou que des maladies peuvent provenir d'elles,
selon les termes du programme.

Dans le second cas, lorsqu'elle dépend de certaines dis-
positions eérébrales, elle est seeondaire , et au lieu de pro-
duire des maladies, elle est elle-méme un effet ou de
maladies ou d'allections analogues & des états maladifs , ot
capables de produire enx-mémes des maladies.
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D'une aulre part, la surexcitation de la sensibililé ner-
veuse peul &tre mixte et aveir tout & la fois son prineipe,
el dans une impression produile sur une extrémilé sen-
tante, et dans une excilation eérébrale qui en est la suile.
Telle serait entre antres la surexcitalion qui marque quel-
quefois Pépeque de la puberté.

Ajoutons que, dans les nerfs, ces denx facullés de sentir
ct de mouvoir ne conservent pas toujours 'équilibre nor-
maal. La faenllé sensitive croit, et la facallé motrice dimi-
nue; el i Uinverse, la facullé sensilive est comme ancanlic,
¢t la facullé molrice a une énergie excessive, comme on
le voit dans I'épilepsie essenlielle, elc., cle.

Enfin, il est des cas ol les deux facultés semblent aban-
donner les nerls et se concenlrer en lotalité dans le cer-
veau, comme il arrive dans Pextase, dans les profondes
mdéidilations, ele., cle.

L'académie se borne & ce pelit nombre de considérations,
el laisse aux concurrents le soin de trailer la question dans
quelyue sens qu'ils jugent & propos de Penvisager, en con-
sidérant la surexcitalion nerveuse comme primilive on
comme seeondaire, oun simple, ou mixte, ele., carritre
infinie ol ils marcheront avec d'autanl plus de suecds,
qu'ils s'appuieront constamment sur Pobservalion, Uexpé-
rience et le raisonnement,

Les: mémoires envoyés dans les formes usitées devront
¢ire remis au seerélariat avant le 1% mars 1836, Le prix
sera décernd dans la séance annuvelle de 1856,

L'académie rappelle les sujels de prix proposés pour
18506,

1° Prix de Vacadémie : « Que doit-on entendre par
phthisic laryngée ? Quelles en sont les altéralions orgiani=
ques, les canses, les espéees, les terminaisons? Quel en
esl le traitement ?

1835, T, 1L Aeite. ]
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Le prix ¢lant doublé est de 2,000 franes.

20 Prix Portal : « Quelle a é1€ Uinfluence de 'anatomie
pathologique sur la médecine depuis Morgagny jusqu'a
nos jours? s

Le prix doublé sera de 1,200 frangs.

Les mémoires devront étre remis avant le 1+ mars 1830.

SEANCE DU 1. — Ambulance & la Métidia, — M. de Vialar
fait part de Pétablissement & Métidia, 4 douze lieves A°Al-
ger, au-deld de notre poste le plus avaneé, d'une ambu-
lance deslinée aux Arabes malades des tribus de Ia plaine
et des montagnes de 'Atlas. Celte fondation , Pouvrage
de quelques Frangais, est Cune importance remargnable,
gquon la considére comme @uvre d’humanilé, comme
moyen de civilisation. Un prospzetas, orné d’un plan,
indique MM. Pasturin, avoué, rue de Grammont n® 12,
et Huillier, notaire , rue du Mail v 13, pour recevoir les
souseriptions de cenx qui s'associeraient i celle -ceuvre
philanthropique.

L'ensemble ¢t les conclusions de celle lettre sont adop=
tés, et on la renveoic an comité de publication,

M. le président annonce la mort de MM. Jaequemin et
Burdin ainé, de Paris, membrss titulaives de Pacadémie ,
el de M. Fleury, de Toulon, membre corvespondant. Ce
dernier a succombé an choléra, AT

Conservation efes endarres. — M. Dreschet fait un rapport
sur un procédé de conservalion découverl et proposé par
M. Gannal.

Faciliter étude d'une seience qui est In base des con-
naissances médicales, el obvier & son insalubrité, tel est
le pl'uh!l;':lne. que prétend avoir vésola M. Gannal.

il. ie vapporlene examine successivement tous les mayens
emplayés dans ce but depuis les temps les plus anciens;
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I'alenol , dont la découverte fut, dit Covier, une des causes
les plus manifestes des progrés des sciences naturelles,
Vessence de téréhenthine, les huiles, les sirops, la eréo-
sole, le sel marin, les chlornres d'oxide de sodium 5 cal-
cium, polassium, le vin uni i une dissolulion nitrevse de
mercure , les acides, les solutions aqueuses on alcooliques
des sels de mereure, darsenic, Uacide pyroligneux, Palan,
le nitre y ete., ele, 11 Fait sentir les divers inconvénients de
tous ces menstrues, dont les prineipaux sont la cherté de
quelques-uns, laltération que la plupart font subir aux
malitres animales dans leur consislance, lear coulenr ou
méme dans lear composition intime, Paclion de certains
d'entre cux sur les instruments de dissection, le danger
des émanalions de certains auntres, ele., ele.

I arrive an moven proposé par M. Gannal et aux ex-
périences répftées par ce chimisle sous les yeux de la
commission. Ce procédé consiste en une solution dans ean
des trois sels qu'on n’avait employés qu'isolément dans les
Iaboratoires, savoir : le nitre, le sel eomemun et Palun ,
dans les proportions suivanies : sulfate acide d’aluminium
¢t de potasse, chlorure de sodium, de chaque, deux par-
ties ; nitrate de potasse , une partie. L'eau qui les tient ¢n
dissolulion donne 15 « 4 Paréométre.

Deux cadavres immergés au mois de mars dans une
cave pleine de cetle solution, et laissés an milieu des dé-
bris et de la putréfaction dans un des pavillons de 1'écele ,
n’avaient point, au bout de deux mois, changé d'aspeet 4
Pextérieur; les tissus et les ovgancs internes élaient bien
conservis, et pouvaient servir aux démonstrations analo-
miques. _

Des injections du méme liquide ont é1é faites dans le sys-
ttme artériel comparativenient avec d'autres injeclions,

au moyen des malidres grasses ordinaires ; puis une de ces
18,
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derniéres a ¢1¢ faite sur le méme sujet qui avait regu la
premiére, et, aprés deux mois, ee sujet était trés-bien
conserveé, n'exhalait ancune odeur félide, et punvait servie
aux disseclions.

Exposé & Uair et avx émanations puolrides des amphi-
theédtres , un cadavre retivé de ce liquide est encore vesté
quinze jours sans signe de putréfaction sensible, el & une
¢poque de Pannée ol des cadavres méme frais n’auraient
jamais passé un pareil laps de temps sans se pulrélier. Les
muscles élaient desséchés , les lissns que le liguide n'avait
pas louchés, ou qu'on n'avait pas découverls, Claient dans
un état qui permeltait de les étndier.

Toutefois, les lissus immédintement en contact perdent
leurs conleurs malnrelles , mais les orzanes profonds n'é-
prouvent pas le moindre changement. Ancun emphyséme
nexistail dans le tissu cellulaive, et cependant il y avait
moins de résistance dans les fibres que chez un sujet mort
depuis vingl-gquaire heures. Auenne scarification n'avail ce-
pendant éié [aile pour que le fluide pénétrit les organes,
el le cervean, par exemple, aprés deux mois, pouvait en-
core serviv & des démonstrations analomiques.

Mlais combien de lemps peut se prolonger cetle conser-
valion? A quelle tempéralure peul-elle résister? Quelles
sont les dépenses qu'clle néeessilz ? Peut-elle &tre faile en
grand et appliquée aux études analomigues des écoles en
taule saison ? Peul-¢lle étre employée dans les voyages de
long cours, dans les ].1.'4]'5 chawds, pour rapporler des
¢chantillons zoologiques-de grande dimension, ete., ele.?

Le peu de volume des substances salines et la facililé
de les dissoudre dans Uean de mer sont des civconstances
tres=favorables.

Lacommission pense done gue ces expériences devraient
sc mulliplier, se prolonger, élre varides sur an cerlain
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nombre de sujets et danimaux, sous diverses lempéra-
tures , ele., ete. Elle propose done dindemniser auteur
des dépenses quil a déja faites, ¢t de le mellre & méme
de conlinuer son expérimentation , sans préjudice des ré-
compenses que pourrail lui mériter un suceds réel et bien
conslaté,

Les conclusions du rapport sont adoptées.

Alrdsie de Uanus. — M. Baron présente le corps d'an en-
fant né.avee unei mperforation de Panus.

Cicatrices viciewses., — M. Lisfrane rapporle le fait sui-
vant : Un homme porlail & I paume de la main, pav suite
d’un coup de sabre, une ciealrice vicieuse qui avail presque
appliqué 'une & l'antre les éminences thénar et hypothé-
nar. M. Lisfranc pratigqua sur celle cicalrice trois incisions
paralléles 4 I'axe de la main, sans intéresser Paponévrose
palmaire. Un appareil convenable, placé sur la face dor-
sale du membre , a maintenu écarlés les bords de la
solution de conlimité, Une cicaliice nouvelle s'est formde
assez large pour que la main ait pu conserver loukes ces
dimensions et reprendre toule la liberté de ses mouve-
ments. Ce fait prouve, suivant M. Lisfrane, qu'on a peuats
gtre donnd W peu trop d'extension anx travaux dailleurs
si remarquables de Delpech.

Cancer de la panpiire inféviewre. — M. Lislvanc a enlevé,
i l'aide de deox incisions semi-lunaires, un cancer qui oc-
cupait la moiti¢ inférienre du diamétre vertical de la pau-
pitre infévieure, de Pane & Panlre commissure, Sans
chercher & réparer la perte de substance faite 4 cetle pau-
piére avee la pean des parlies voisines , il 8'csl contenté de
la tenir relevée & Vaide d’un ‘emplitre agzlutinatif, d’une
compresse enduite de efrat, d'un tampon de charpie qui
s'élevait & un pouce au-dessus du nivean de la base de
Porbite, le tonl mainlenu par des compresses ¢t un mo-
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nacle. La gudrison a en licu sans renversement de la pan=
piere.

Tumeur filveuse de la fosse zygomatique: meningo-encéphalile.
-~ Le méme membre présente la 1éte de Pindivido avnquel
il a extirpé une lumenr fibreuse remplissant la fosse zy-
gomalique, et donl nous avons parlé dansle comple-rendu
d'une des précédentes séances. Aprés élre arvivé, an bout
de vingt-sept jours, et saus accidenls, au terme d'une
cicaltrisalion presque compléle, eet opéré succomba pres-
que tonl-d-coup dazns un élat snporeux précédé dequelques
vomissements. On trouva les méninges recouvrant la lace
supérieure du_cervean forlement injectées; 4 sa base, ce
visctre est tapissé de fauvsses membranes et d'une exnda-
tion séro- albumineuse lrés marguée. La pirtie anlérieurce
du lebe moyen , complétement ramollic, a fourni e
assez grande quantilé de pus; elle est adbérente & la fosse
latérale moyenne de la base ducrdne, oii les 03 sonl ramollis
¢t nolablement hypertrophiés: ils snul méme, aun-dessous de
la dure-mire, ¢rodés et baignés par un pus verditre et
trés-fétide. Des bourgeuns charnus s'élaient formés dans
la fosse zygomalique, et, de ce cold, les o5 du erine
ayaient conservé leur couleur ct leur consistance oidi-
naires 4 la profondenr d'une ligne. M. Lisfrane regarde
comme évident qulavant Vopération le cervean élait al-
feeld d'une maladie chronique latente.

Rapnort sur fes prisons. — La discussion da rapport de
M. Ferrns a été close dans eclte séance , et les conclusions
adopiies, a lexception d’une seule, relalive  la suppression
des canlines dans Pintériear des prisons proposée par la
commission. y

Avanl d'énumérer les priveipales conclusions , nous
allons rapporler en pen de mols guelques Gails assez en-
ricux insérés dans ce rapporl.
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M. Farnand, médecin de la prison d"Embran, a remargué
que la mortalité est plus forte chez les petits coupables
que chez les grands eriminels, sauvés dardinaive par la
force de leur constitution et par lear acelimalement dans
la prison.

M. Carville, & Gaillon, dit gue depuis plusicurs anndes
la proportion des déeds entre les femmes et les hommes
est fort an di.'-sm'antugc de ces derniers. En 1833, sur lrois
cent qualre - vingt-cing hommes entrés anx infirmeries,
on ¢n perdit cinguante-cing, landis que surdeux cent
quatorze femmes, il n'en mournt gque dovze. En Pabsence
de toule cause locale, M. Carville croit pouveir Paltribuce
surtout = 1° & ce que les F2mmes, par leurs habiludes anté-
rieures. sonl bien plus tol accontumées & la privation de
leur liberté; a° & ce que les hommues se liveent presique ex-
clusivement & des exces de boissons, el i la débanche. 1l a
observé qu'on vigillit vile en prison, el que des individos
de quarante & cingoante ans y présentent fréquemment
des aflections qui sont le parlage ordinaire et presque ex-
clusil des sepluagénaires.

Des médeeins de plusieurs prisons y ont signalé une
grande quantité d'affections serofuleases, dont beancoup
sans doute viennenl du dehors, mais dont la nourriture
insuflisante el l'encombrement ne favorisent que trop le dé-
veloppement. La sortie de la prison et le séjonr & la campa-
gne ont amendé, dans quelgues cas, la guérison d'alleetions
scrolulenses vebelles dtoul traitement pratiqué & Vintérienr
de la prison.

MM. de Beanmont et Toe pueville, dans leurs recher-
ches sur le régime pénitentiaire des Etats-Unis, affirment
que la mortalilé géndrale, dans les prisons américaines, est
de un sur quaranie-neal délenns: elie serait de un suar
trente-trois dans la prison de Philadelphie, ol le régime
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est le plus sévére, d’aprés le rapport officiel de M. Craw-
fort publi¢ en Angleteere, tandis que dans nos maisons
cenltrales clle est de un sur quatorze. Quelques-unes ont
donné des résultals veaimen! effrayants; c'est ainsi qua
Meluu, 0 to n ne renferme gue des hommes, la mortalité
a clé, de 1810 A 1819, de lrenle-cing sur cent, ou un sor
un pen moins de trois; de 1819 & 1 82g, de an sur sept en-
vivon : en 1833, elle n'a é1é gque de un sur treize cing hui-
titmes, et malgré cetle amélioralion si sensible, et qui tient
i une attention plus grande dont le régime des prisons a
¢1¢ Pobjet, en 1835 encore, la papulation de nos dix-neuf
maisons centrales élant de quinze mille huit cent vingt-
gix individus, dont onze mille huit cenl cinguante-neuf
hommes ¢l trois mille neuf cent soixanle-sept femmes, il
est mort un homme sur donze ¢ing huitiémes el une femme
sur dix-huit un quart.

Yoici les conclusions qui ont é1é en définilive adoplées
par académie @ le minfstre est invilé : 10 a4 revenir sur le
réglement du 5 octobre 1831, qui déposséde les miédecing
¢l chirurgiens des maisons eentrales de toute surveillinee
sur Phygiéne des délenus, ¢'esl=it=dire sur toul ce gui lou-
chie au régime alimentaire, aux vétements, a la salubrité
des aleliers el & la nature des travaux auxguels les déle-
nus sonl assujeilis;

2° A erdéer une commission permanente dont guelques
membres de Pacadémic feraient partiey et qui serait char-
gie de disculer toules les questions d'ulilité géndrale vela-
lives aux maisons de détenlion;

5 A obliger les mdédecing et chirnrgiens des maisons
cenlrales & fourniv exactement les vapports que les régle-
ments preserivent dlenvoyer chague annde; A les encou-
rager dans ce travail anquel il est utile de donner de la pu-
Llicité, et & lear permetive de Uadresser direclement &t
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Paulorité supérienre, quand ils le croiront convenable;

4° A demander que les observatlions médizales soient
recueillies d'une maniére uniforme, el contiennent antant
que possible des réponses claires et précises anx gueslions
que renferme le nodéle joint & ce rapport pir 'académice;

50 A faire incessamment droil & toules les demandes re-
latives aux canses d'insalubrité inhérentes a la situalion ou
4 I'élat des baliments dans quelques maisons cenlrales;

6> A ordonner que partout on applique un meilleur sys-
téme 4 la venlilalion des fosses d'aisance; que les dorloirs
ne soient plus infectés par ces baguels découverls que 'on
place la suit an milieu des prisonniers, et qu'ils soient
remplacés par les apparcils mobiles ¢t inodores de MAM.
Darcet et Payen;

7o & faire renouveler plus fréquemment le vestiaive des
détenus, et & exiger des enlreprencurs qu'il soit entrelenu
avee la plas grande propreté;

8> A faire chauffer ¢n hiver les aleliers, & moins que
celle pratique ne soil rendue impossible par leur défaut
Qétendue ou la nature des travaux auxdquels on sy livee;

9° A ne permetire que des travaux salubres el en rapport
avee les forces de chague individu;

10° A faire délivrer aux prisonniers des vivres gras deux
fois par semaine, et i leur donner le méme pain qu'anx
soldats; :

11° A ordonner expressément que Uisolement complet ,
mais loujours associé an travail, remplace partoul les au-
tres punilions; que ceite peine ne puisse étre aggravée pat
la privation de la lumiére que dans le cas ol toul aulre
moyen aurail ¢1¢ reconnu incflicace, ¢t qu'alors le détenu
reste sous la surveillanee spéciale el journalitre des méde=
Cins de Pétablissemnent;

12° Enfin & prendre toutes les mesures pour élablic dans
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nos maisons de délention le sysléme pénilenliaire basé sur
Pemprisonnement salitaire pendant In nuit avec classe-
ment et travail en commun pendant le jour

Staxce vu 21 — Bldme d'un corvespondant de Uacadémie,
MAM. Tonlmouche et Blin de Rennes demandent un brevel
d'invention et Pautorisation de lu vente exclusive dn hen-
zoale de copahu, dout Pavantage serait d’offvir ce baume
sans odenr et dans an grand état de eoncentration. M. Sou-
beiran, rapporlenr de Ia commission des remédes secrels,
propose le rejet, parce que le baume de copaliu, bien gne
connu dans ses eflels, ne penat, comme tout aulre médica-
ment, &re preserit convenablement el sans danger que
dans ides civconstances que le médecio seul doit apprécier;
que dailleurs ce benzoate n'est pas une découverle et qu'il
est loin d'¢tre privé de ladeur du copahu, comme le pré-
lendent les soi-disant invenleurs,

Plusicurs membres demandent contre M. Tonlmonche,
correspondant de académie, des conclusions plus sévéres,
M. Double eroil gue la discussion qui vient daveir lien,
el ol la démarche de M. Toolmouche a ¢té aceueillie par
un senliment unanime de réprobation, et la proposition
qu'il fait de renvoyer Pafluire au conseil dadministration
sufliront, avee la publicilté donnée & toul ce qui se passe au
sein de Macadémie, pour faire senlir & cel honorable corres -
pondant inconvenance de sa demande et le faire revenit
a4 résipiscence.

Les conclusions de la eommission et le renvoi an conseil
d’administration sont :l;lul]li."s.

Remide eontre fe mal de mer. — M. le doctenr Fischer
demande Tantorisation d'annoncer par la voie des jour-
nanx un reméde qulil dit avoir déconvert contree le mal de
mer. Ge reméde se compose d'une semence de la famille
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des strychunées et d'un frait de la famille des ménispermées
employces & doses homeeopatiques.

M. Husson ne congoit pas celtz demande, Uanlenr étant
libre Cannoncer son remide comme bon lui semblera, Je
le congois trés-bien, répondit aussitdr M. Yilleneave; car
il mettra sar les afliclies @ « Avec Launlorisation de Paca-
démie. »

La demande esl rejelée. M. Bonastre dit qu’élant ordi-
nairement tres malade en mer et devant bientdt faire une
traversée y il fera Uessai du reméde, si on veul lui en re-
mellre. .

Ablation de U wiéras dans un cas de renversement pratiguée avee
suceés par M. le docteur Lasserre it Agen. — M. Capuron
lit, e somn nom ¢l au nom de M, Lisfrane, un rapport sur
cetle observation. La femme qui en fait le sujel élait
dgée de dix-sept ans, pelite. mais robuste. Elle aceoncha
nalurellement, mais aprés un lravail Leés-laboricux, d'un
premier enfant mdile, le 25 décembre 1829. Une hémor-
ragic effrayanle survint aussitdl par suite dua renverse-
ment complet de Palérus provogué par de trop forles lrac-
tions exercées sur le cordon avanl gue la matrice il sufli-
samment contraclée, Celle perte ne ful combaliue que par
des Jotions froides, sans qu'on cherchdt i remédier & sa
cause : anssi se renouvelail-clle assez souvent, surlont i
l:L"pnth des régles, et metlail-clle chague fois en danger
lavie de la malade qui reslait dans un élat permanent de
Taiblesse et d'¢puisement extréme. Ges accidents duraient

* depmis dix-inil mois, combaltus lonjours par ces moyens
insuflisants ¢l par Fapplication, dans les derniers temps,
Jdran pessaive plus propre & augmenier qu'd calmer les
doulenrs ot les hémorragies, lorsijue M. Lasseree ful con-
sullé et reconnut la nature du mal, et jugea en m&me
temps Vimipossibilité depérer la réduction d’un renversc-

s
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ment si ancien, et de guériv la maladic antrement que par
Pablation de la matrice renversée qui formait dans le va-
gin une tumeur du volome d'une boule de billard, crevas-
sée, saignanle an moindre attouchement et portée par un
pédicule circulaire continu avee le pourlour de orifice
ulérin. Voici le procédé qu'il mit en usage.

Le 6 juin 1831, la malade placée sur les bords de son
lit, comme dans Paceouchement quon doit terminer par
le forceps, une ligature, composée de plusicurs fils retors
cirts, el ne formant qu'un cordon solide, Fut placte sur le
col ulérin, et la compression fut exereée an moyen du
serve-neeud de Desanlt.

La donlenr fat trés-nigué, et pourlant assez promple-
ment calmée par une demi-once de sivop diacode daus un
verre d'eaun, administrée en deux fois & demi-heure d'inter-
valle. Pendant six jours, celte ligature ful alternalivement
serrée ef relichée, suivant que les donlears devenaient par
trop vives ¢l s'accompagnaient de fitvee et de menace de
perilonite, accidenls qu'on combaltait en oulre par les
moyens ovdinaires. Eofin, le 14 juillel, voyant le danger
qui menacail la malade, el pour préveniv une périlunile
mortelle oceasionnée par la ligalure, on se déeida & en
finir.

La malrice fut saisic avec une pince a fanx germe et en-
trainde hors de la vulve. Le lico avait complélement déirnit
les parois de lorgane ainsi que le ligament large droit. Le
gauche élait presque dans I'élat normal. Dans la erainte
dune hémorragie, on en fit la ligature avec un fil non
ciré ¢l on en retrancha d'un senl trait otérus, Les liga-
meuls reprivent leur place naturelle, sans qu'il s'éconlat
une goulle de sang.

Quelques symplomes de péritonite eéderent promple-
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ment & ute application de sangsues, & des fomentalions
¢mollientes, ele., cle.

Enfin, le vingtitme jour de l'ablation, vingl-neuvieme
de la ligature, apris aveir subi quelques accidents variés
sans importance ni durée, la malade avail repris en
grande partie ses forces, ¢l pouvait, sans inconvénient,
monter el descendre un escalier de quarante-denx mar-
ches. Le sommeil et Pappétit étaient bouns, les digestions
parfuites. La guérison put étre regardée comme compléle
le vingl-huititme jour de la ligature.

M. Lasserre o revu celle femme, le 24 juillet, dans son
¢tat de sanié ordinaire, ¢t pouvanl se liveer sans faligues
& ses oceupalions domestiques habituelles assez pénibles.

Les régles navaient pas reparu, la malade n’avait ¢prouvé
auncun des préludes onlinaires de celle évacnation, elle
w'en avail dureste ressenti ancune incommodilé. La sensa-
tion voluptueuse du coil, dans ses rapports avec son mari,
n'avait subi avcune allération, ainsi qu'elle le répondit &
la demande confidenlielle de M. Lasserre. Ce médecin
conclat, de celle ohservation, que le sang des menstrues
vient, sans avcun doule, de lintérienr de I'utérus, puis-
que le vagin ct lorifice ulérin existent encore chez celle
femmee et que ses menstrues ne reparaissent point.

Le rapportenr trouve celle conclusion un peu prématu-
rée, puisgue la malade n'a été voe quiun an aprés lopira-
lion, el que les menstrues pourront revenir plus tard, quand
le sang aura é1é plus complétement réparé.

Quant & la préférence donnée par M. Lasserre i la liga-
ture, sauf & recourir plus lard & Uexcision, et 4 son opi-
nion sur la convenance de P'opération dans les cas de ren-
versement quon n'a pu réduire, et sur la nécessité d'at-
tendre que les malades soicnt alluiblis par des hémorra-
gies répéides, parce gqu'alors les accidents inflammaloires
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sont moins & craindre, M. Capuron les approuve compli-
temient. Il ne pense pas du reste qulil puisse y avoir de
doute sur Penlévement de la matrice et non d"an polype,
bien que 'exposé des sigues efit pu étre plus complet. Ces
signes diffiérentiels ont é1¢ assez bien élablis par les tra-
vaux des auleurs depuis Soranus et Moschion jusqu’a MM.
LRécamier, Marjolin et Delpeeh. On ne saurait reprocher
au docleur Lasserre de s'étre trop haté d’opérer, en ar-
guant de la véduction qui eut lien chez la femme de Dela-
barre, chirurgien 4 Bouzeville, et chez madame Bouchar-
late, de Saint-Domingue; car ici labondance des hémor-
ragies et limminence du danger faisaient une loi d'o-
pérer,

M. Capuron propose le dépol aux archives el au comité
de publication, des remerciments & Panteur et Uinscription
du nom de M. Lasserre sur la liste des candidals aux places
de membres correspondants. (Adoplé.)

Stasce vv So. — Préparations d’argent contre la syphilis,
B. le professeur Scrres, de Montpellier, fait part & Facadé-
mic des résultats heurcux qu'il a oblenus dans la cove des
maladies syphilitiques les plus ancieunes et les plas graves,
de I'emploi du chlorure d’argent et d’ammeniague , de
Poxide d’argent et de Pargent divisé. Il se livee en ce mo-
ment & de nouvelles recherches sar les effets du cyanure et
de Viodure d'argent

Une letire du ministre consuite Pacadémie sur la propo-
silion faite par M. Levacher, médecin & Paris, d'envover,
une commission sur lous les poinls du royaume ravagés
par le choléra, pour y faire Uessai de Ualbumine du blane
d'ccufy, dont ee médecin annonee avoir fail usage avec
succds.

Celte lettre, indépendamment de la niaiserie thérapeu-
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tigue gv'elle a pour objet, est I'oceasion d'une discussion
assez animde sur Lopportunité et la convenance qu'il y ¢t
eu, de la part du gouvernement, & s'adresser & 'académie
pour la eréation d’une commission & envoyer sur les licux
ravagés par Pépidémie, aun lien de ces missions individuel-
les donton a chargé quelgues médecins. M. Double insiste
surtout pour qu'un réponde an ministre dans ce sens. L'a-
cadémie adopte ses idées et décide que M. le secrélaire per-
pétuel se retivera immédiatement pour rédiger celte lettre
el I'adresser au ministre.

Ligature des polypes du pharyre. — M, Capuron fait, en
son nom et celui de M. Lisfrane, un rapport sur une obser-
valion de ligature de polype implanté au enl-de-sae du
pharynx, par M. Lasserre, d’Agen.

Ce médecin, aprés avoir établi que le volume de ces ln-
meurs en rend quelquefois la ligature impossible, rapporte
un ¢as qu'il a observeé 4 Plolel-Diea de Paris, sous Pelle-
tan.C'était un enfant de quinze aus, qui mourut suifoqud, et
chez lequel la déglutition avait aussi é¢ rendue tout-a-fait
impossible par la présence d’un polype volumineux et dont
on reconnul aprés la mort le mode d'implantation, au
moyen d'un pédienle élroit i Iapophyse basilaire de locei-
pital et aun corps du sphenecide; on reconnut en méme
lemps, anais trop lard, que la ligalure et pu éré pra-
tiquée.

Une jeune personne de vingl-denx ans, portant une lu-
meur analogue, ful adressée 4 M. Lasserre, an mois de juil-
I=t 1834. Voici les instraments et le mode opératoire il
employa pour en praliquer la ligature,

Une sonde de gomme ¢laslique, armée de son mandrin
et portant & son extrémité un fil retors bien ciré, cst con-
duite par la narine jusque dans le pharynx et de la ramente
dans Ia bouche, aprés avoir retiré le mandrin. On en dé-
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tache le fil, puis on la retire. An moyen de ce fil qu'on tire
par la bouche on fait arviver la ligature, dont le milieu est
fixé  son autre extrémité el donl les deux bouls sont en-
gagls dans un serre-neend, Cela fait, a Uaide de deux demi-
gaines en fer blane ou en argent, portant & leur extré-
milé une goulliére quon peul converliv en lrou & volonleé,
on saisit les deux cdidés de I'anse que forme la ligature hors
de la bouche, et on les porte, par celle ouverlure, entre la
paroi veriébrale du pharynx et la face postéricure du po-
lype jusqu’a apophyse basilaire de Voceipital : on doit em-
brasser ainsila base et le pédicule du polype.

On lire ensuile les deux chels de la ligature qui sortent
par la narine, el qui sont engagés dans le serre-noewd ; on
enlonce celui-ci jusyn’lt la racine du polype, en abaissant
son extrémilé externe pour rapprocher autre le plus pos-
sible de Papophyse basilaire. Eusuile on serre le pédicule
en tirant & soi la ligature par la narine, on dégage les denx
demi-gaines auxquelles on a fait licher prise. Enfin, on
noue les deux chefs du lien sur une rondelle qui bouche la
grosse extid¢mile du serre-naud,

M. le vapporleur lrouve ces instruments simples el ingé-
uieux, ¢t conelul & ce qu'ils soient envoyés avec observa-
tion au comité de publication, et propose des remerci-
ments & auteur et son inseription nouvelle sur la liste des
correspondants. {Adopté.)

Feetus putrifié dans Catéirus, — M. Lebreton fait un rap-
port sur Pobservation de M. le docteur Vassal, dont nous
avons enlrelenu nos lecleurs dans une des séances anléed-
idenles. La discussion que lail nailre ce rapport porle sur
deux points principaux : 1° Sur ce que la mort du feetus
nenlraine pas nécessaivement sa putréfaction : plusieurs
exemples de ce genre sont rapporlés par MM. Gimelle et
Denenx; 2° sur Vinllvwence des saigudes inlempestives sur
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la production de la mort du feetus et sur Pavorlement,
L’opinion de M. Lebreton, qui pense que le moyen abor-
tif le plus énergique est la saignée praliquée en concor-
dance avec 'époque des relours menstruels, est vivement
combattue : plusieurs membres et MM. Moreau et Capu-
ron, entre autres, soulicnnent que la saignée est, dans
beaucoup de cas, le meilleur moyen de prévenir les avorle-
ments. On sait la difficulté avec laquelle cette opération, ré-
pétée dans des vues eriminelles, atteint le but qu'on se
propose. Mauriceau cite un eas ol quatre-vingt-dix-huit
saigrées furent faites sans inconvénient pendant une gros-
sesse el prévinrent méme Lavorlement.

La note de M. Yassal et le rapport de M, Le Brelon se-
vont honorablement déposés aux archives, et il sera éerit
une letire de remerciments A Pauteur.

SOCIETE DE MEDECINE DE PARIS.

Fracture de la machoire inféricure. — Entorse muscu~
laire de Uavant-bras,

staxce pu G mans 1833,

Fracture de la michoire. — M. Forget a la parole pour un
rapport sur une observalion de fracture de la michoire in-
férieure, presenté & la société par M. Gérard, membre
correspondant. Dans celte observation il s'agit d’un homme
qui, dans une rixe, recut des coups qni lui firent peridre
connaissance, et d'olt résulta une fraclure du ¢dté gauche
du maxillaire inféricur. M. Gérard reconnut une sola-
lion de conlinuité obligue d'avant en arridre, s’¢tendant
de lintervalle des deux derniéres molaires & six lignes en

1835, T. 1. Aoiit, 19
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avant de 'angle postéricur de Fos, dans 'espace compris
entre les deux muscles masseler et piérygoidien interne.
Pour maintenir les [ragments en rapport, M. Gérard sest
servi d'une mentonniére lacée sur le sinciput. La guérison
a en lien sans accident. Celte fracture, qui n’affectait
qu’un cdlé de la michoire, occupait en oulre le point le
moins favorable au déplacement, celui eompris enlre deux
muscles puissants; la vive doulenr qui laceompagnait
s'expligne par la Idsion et le tiraillement du nerf denlaire
inférieur. M. Forget se fait cette question : appareil de
M. Gérard est-il préféeable a celui communément usité,
et qui consiste en une espice de fronde, dont deux chefs
vont s'attacher au sineiput et deux autres & 'oceiput ? 11
ne le pense pas, el, de plus, la mentonniére lacée cons-
tilne un bandage travaillé , nécessitant des willets, un
lacet, tandis que de simples compresses et des épingles
font tous les frais du bandage ordinaire; du rveste, pen
importe lappareil : expérience a démontré gue les frac-
tures de miichoire, méme doubles, gudrissent, yuoique
abandonnées & elles-mémes. Il en résulte bien sans doule
quelquelvis des difformités ou méme de fausses articula-
lions, qui, chose étonnante, ne génent pas extrémement
Ia masticalion. :

Pendant quaranle jours gu'a duré le traitement, le
blessé s’est nourri d'aliments liguides qu™il prenait par sic-
cion, ce gui détruit les diflicultés gque se sonl erédes quel-
ques anteurs relaivement aux moyens de nourrir les
malades. Daps les cas ol la succion ne saurait élre opérée,
la sonde cesophagienne introduite par les narines, ou
micux le bee de hiberon passé devritre la derniére molaive,
en cas dintégrité des arcades dentaires , y suppléeraient
trés-bien. Quarante jours d'immobilité sont wrop peut-
dire, et le préceple général est de commencor 4 fujre
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mouvoeir la michoire aprés le vingt-einquitme jour, pour
éviter la fausse ankilose.

M. Chailly dit qu’il a plusieurs fois ca occasion, dans
des cas od il fallail conserver Pimmobilité de la machoire,
d'introdaire les liguides entre la joue et les dents, et que,
de la sorle, ils pénétrenl toujours sans difficulté. 11 est
constant, ajoute M. Duval, yue, dans le trismus de la
mdchoeire, il y a impossibilité dintroduire les liquides au-
trement gue par ies intervalles qui exislent entre les denls,
Belativement 2 la fracture du maxillaire inférienr qui ne
se consolide pas, il cile le fait d'un soldat russe. qui,
pour faciliter In mastication, étail obligé de tenir sa md-
choire avee ses mains; il s’était forme chez cet individa
une fausse arliculation en avantl du masseler.

Entorse musculaire de lavant-bras. ~— M. Maingaull a la
parole pour une communication relative & une affection
de la région radiale de Pavant-bras, affection qui est pres-
que lonjours le résultat de la (orsion de celte partie. Dans
In séanee de la société médieale d’émulation du 4 de ce mois,
dit ce médecing M. Velpean a fait connaftre un fait qu'il a ob-
servét el qui n’a éié indigué en quelque sorte par personne;
M. Boyer parait étre le seul auteur qui en ait parlé. Cette
communication a rappelé & M. Maingault plusieurs fails
du méme geore dont il a é1é témoin, et qui lui ont sug-
gérd des véflexions intéressantes pour la science. Se ren-
fermant ensuile dans des “considérations générales , il in-
digue ladisposition analomique des organes qui devien-
uent le sitge de celle affeclion ; ces organes sont, d'une
part : 1° les tendons da grand abduclenr du pouce ou en-
bito-sus-mdtacarpien , du grand extenseur ou cubito-sus—
phalangétien, le courl extenscur on cubilo-sns-phalangicn ;
2* de l'aulre, la portion du ligament anpulaive qui con-
court & former les eoulisses dans lesquelles passent les ten-

i)
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dons de ces muscles; 3° enfin, la synoviale qui tapisse
les coulisses parcourues par ces mémes lendons, Ces prin-
cipes posés, M. Maingault indique le mécanisme par lequel
la maladie s'opire, le genre de profession qui y est le plus
exposé, enfin, il énumare les signes et les symptomes 4 'aide
desquels on la reconnait. Il parle du traitement simple qu'il
aemployé lonjours avec succes, et qui consiste dans lerepos
et 'application d’un bandage roulé ; 4 l'aide de ce moyen,
la guérison ne se fait pas long-temps attendre. Revenant
ensuile sur le véritable sidge de la maladie, il se demande
si lirritation, Pinflammation qui surviennent affectent
isolément , ou les tendons des museles désignés plus haut,
ou la synoviale qui en tapisse les coulisses, ou les fibres
aponévroliques qui forment I'enveloppe de ces coulisses,
ou enfin si ces divers tissus sont enflammés tous en méme
temps. A cet égard, M. Maingault ne se prononce pas, et
il avoue avec M. Velpean qu'il faudrait qu'une mort acci-
dentelle vint conflirmer les conjectures que chacun peut
faive sor celle affection. M. Prus ne partage pas lavis de
M. Maingault, et il considere la lésion dont celui-¢i vient
de parler comme généralement fort grave, surtout chez
les fouleurs , qui sont particuliérement exposés 4 celte
torsion des avant-bras. Plusicurs fois, en pareil cas,
M. Prus a vu échouer les divers moyens qui avaient été
conseillés.

M. Chailly ajoute aux symplémes qui caractérisent celte
maladic un sentiment de crépitation qui simule souvent
une fracture de la partie.

M. Maingault remarque que lés divers signes indigués
par M. Chailly existent en effet presque tovjours; quant &
in guérison que M. Prus n’a pas obtenue, il ne s’en rend
pas comple; dans les cas qu'il a cités, le bandage roulé
Ini a constamment réussi, ¢k en moins de temps gu’d
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M. Velpeau, qui le laisse appliqué pendant lrente jours.
M. Deville pense, comme M. Prus, que Vaffection dont la
sociélé s'oceupe est en efiel souvent fort grave, et il eile &
Pappui de son opinion une observalion qui n'est pas sans
analogie avee les divers cas rapporlés par M. Maingaunlt.
Une jeune fille , passant, il ¥ a environ un an, dans la
rue de la Yerrerie, fut effrayée par un chien qui paraissait
venird elle en courant. La personne qui la tenait par la
main, eraignant qu'elle ne ft heurtée par le chien, I
tira brusquement & elle, et lui fit éprouver une sorte de
torsion de la parlie inféricure des muscles qui entourent
Pavaut-bras; il se manilesta sur-le-champ une doulenr
assez vive; cependant , ce ne fut qu'aprés plusienrs jours
qu'on s'apercut d’one tumeur, pea considérable d’abord ,
mais gui petit a pelit augmenta et devint sensible
au toucher. Celte tumeur était siluée & la parlie in-
férieure externe da radius. Des applications émollientes ,
des sangsues, plus lard des emplitres fondants, furent
suceessivement employds sans succds ; un bandage roulé et
une compression progressive furent également impuissants;
enfin, aprés plusieurs mois de traitement, la tumeur prin-
cipale parut se dissiper, mais il se forma aux deux régions
externe et interne de Pavanl-bras deux abcés qui se sont
ouverls , ¢l qui, avjourd’hui encore , fournissent vne sup-
puralion assez abondante. Sans doute, continua M. Deville,
on penl penser qu'il est survenu une carie de 'os radins ,
carie que 'on pent attribuer 4 une prédisposilion de na=
ture serophulense; mais toujours est-il que Porigine et les
symplomes de celle Iésion ont guelgue ressemblance avec
les observations cilées par M. Maingault.
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SOCIETE ANATOMIQUE.
(Nouvelle série, n* 10.)

Tumenr cancérense de la fosse occipitale comprimant le cerve-
fet, lamoclle, et ln plupart des nerfs qui se distribuent au coté
droil de la face ; par M. Boyer, interne des hipitaux. — Un
marchand de vin, dgé de 335 ans, Arailé & Ihdpital, cing
mois auparavant, d'une eéphalée qui paraissait aveir sue-
cédé & une chule datant de quelques années, ¥ renlra le 24
seplembre pour v succomber le 26 novembre suivanl en
proie & des aceidents eérébraux qu'on trouvera sullisani-
ment relatés dans les réflexions qui accompagnent 'obser-
vation, — A I'ouverture du corps, on trouva fe pédonenle
droit du cerveau soulevé par une timeur encéphaloide, da
volume d'une trés-grosse noix dont Pauteur donne la des-
eriplion suivante : ovoide, brundtre dans quelques points,
jaundtre dans d'antres, paraissant formée par un kyste i
sa partie supérieure, logée dans la partie antéricure de la
face occipitale droite sous la tente du cervelet, en dedans
dn rocher, paraissant oblitérer en partie 'ouverture de la
tenle du cervelet et le tron oceipital. Cette tumeur cst en
vapport en dedans avee la face externe du pédoncule droit
du cervean, de la moili¢ dioite de la protubérance annu-
lairve, et en arriére avee la face antérvieure du lobe droit dn
cervelet. Ces parlies, refounlées par la tumeunr, offrent &
leur surface une excavalion superficielle qui loge la tu-
meur. Celle-ci n'y adhére que fort pen an moyen dun
tissu cellulaire I.rE:s-l_;'ncha ct s'en sépare Facilement. Dans
le point ol celte espice de cavilé est formée par le eerve=
lel, on voil & nu sa substacee blanche. Quelques lumes ap=
platics, alrophides, se voient & la surfuce, recouverles par
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Parachnoide saine. Celte tumeur se prolonge un peu dans
le condnit anditif interne qui a subi vne dilatation considé-
rable; elle adhére aun périoste de la partie postéricure de ce
counduit, au-deld duguel elle semble prendre ses racines
dans la substance osscuse.

Le nerf facial droil, comprimé par la tumeur, depuis
son origive jusqu’a Uagquedue de Fallope, est mince, gri-
gitre, parait réduit & son névriléme.

Le nerf acoustique est détrnit : le pathétique réduit &
son péyvrileme :le moleur oculaire commun, dans 1'¢é=
lendue de deux ligaes, offre un élranglement Lransvers ,
gris comme s'il elt d1é fortement serré enire les mors
d'une pince.

Le motenr oculaire externe est aplali et .'.-llruphif: sur Ia
parlie externe de la tumeur.

Le nerf oplique, comprimé en arvidre de Ia commissure,
adhére un pen & la tumear sans avoir subi d’atrophie sen-
sible.

La substance de la tumeur parail formée i sa partie su-
péricnre et interne de kystes conlenant, les uns de la séro-
silé, les autres des eaillots sanguins plus ou moins foneds,
Dans les autres points elle est formée d'un lissu grisitre
mediocrement dur, assez vasculaire, gélatinilorme, en
quelyues points offrant un aspect apalogue a celui de la
substance eérébrale clle-méme.

Therax. — Ceoeur sain.

Poumon gauche hépathisé en ronge dans son lobe infé
rieur, offrant, disséminés dans ses deux lobes, des tuber=
cules grisilves ressemblant assez & de 'hépalisation grise.

Poumon droit simplement heépatisé en rouge.

Abdomen. — Foie sain; rale pelile, de consistance nor=
male. Rien dans les reins. Deux vledrations peu dlendues
dans le grand cul-de-sac de U'estomac. Quelques rongeurs
dans les partics les plus déclives des inlestins.
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Réflexions sur observation précédente ; par M. FLevay.

La compression qu'éprouvaient les nerfs encéphaliques
avait lieu & droite; les Iésions fonctionnelles des orgaves
auxiquels ils allaient se distribuer devaient aussi exister dn
méme ¢olé. La disposilion de la tameuar, par rapport anx
parties, a bien rendu compte de la plupart des symplémes
observés, mais elle n'a pn tont expliquer.

Le malade distinguail & peine les objels du edté droit,
mais & gauche il existait une eéeité complite. Ce fail sem-
blerait venir & Pappui de Popinion des physiologistes qui
admettent Uentrecroisement des nerfs optigues ; en le sup-
posant exact, on ne ponrcait expliquer 'amblyopie qui
existait & droite que par la compression et la paralysie du
nerf (rifacial de ee coté.

L’odorat était conservé @ M. Boyer ne dit point si la per-
ceplion des odenrs avait licu également des deux cdtdés,
circonstange importante & noler pour savoir jusqo’d quel
point le nerf olfactif pouvait fonctionuer sans le secours des
rameaux gu'envoie anx narines le maxillaive supéricur. Les
muscles anxquels vont se distribuer la troisibme, la qua-
tridme, la sixiéme, la sepli¢me paires élaienl paralysés.

L'ouie ¢tait conservée de ce colé. En supposant le fail
exact, il scrait difficile & expliquer, puisyue le nerf acous-
tique était entibrement détruit.

En outre, la langue avait perdu su facullé gustalive; la
voix élait raungue, Varticulation des mols génde, la dégluti-
tion difficile; phénomeéne qu'explique bicn la compression
des nerfs lingoal, grand hypoglosse, glosso-pharyngicn
et pneumo-gastrique. La compression de ce dernier nerf
n'avait amené ancune géne dans les fonclions respira-
toives.

Pendant la derniére période de la maladie il éait sur-
venn des vomissements, mais les uleérations qu'a présen-
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Iées la membrane muquense de Pestomac suffisaient pour
en rendre comple, ils anraient pu d'ailleurs élre’ sym-
pathigues, el se lier & la préscnce de la tumeur, comme
on en observe si fe¢quemment dans les maladies de ce
genrc.

On a de plus observe de la faiblesse dans le membre su-
péricur du méme cflé; cependant la tumeor ne senga-
geait point dansle tron oecipital, el ne pouvait exercer
aucune compression sur Povigine des nerfs qui forment le
plexus brachial. Tl est 4 regretter qu’on n'ait point ou-
vert le canal vertébral, et examiné la moelle épinitre et les
nerfs qui en pavtent; les lésions qu’on y aucait peut-tlre
trouvées auraient pu rendre comple du phénoméne ob-
servi. ~

VARIETES.

Notice sur le docteur Guilbert, — Fisite & Uinstitut or-
thopédique.— Peste ' Alexandrie.—Cholére da midt.
Epidémie bilicuse & Paris. — Rage. — Prix proposés.

NECROLOGIE.
NOTICE SUR LE PROFESSEUR GULLBERT.

Le docteur Guilbert , ancien professeur de pharmacolos
gie & la facallé de médecine de Paris , est mort le 5 juillet
des suites d'une maladie organique du fofe. Né A St-Denis,
pris 'Pnri.s:, d'un pére qui1a laiss¢ un nom honorable dans
le nolarviat, le jeune Guilbert recul une éducation com=
plete, et se distingna dans ses humanités. A peine avait-il
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terminé son cours de philosophie, qu'un penchant na-
tarel 'entraina vers les études médicales. Quelque temps
aprés, il servit comme chirurgien militaire dans armée
du Rhin. De retour & Paris, il satlacha 4 V'enseignement
du professeur Hallé, et s'occupa spécialement d’hygitne
sous la direction de eet illastre maitre, dont il devint
plus tard le collaborateur et 'ami. En 1803, il soulint sa
thise inangurale pour le docloral swe Cemploi des purgatifs
d la eessation des menstrues, in=82; il fut ensuite pendant
plus de dix ans eollaborateur de la Bibliothéyue médicale
recueil périodique tris-estimé, dont M. Royer-Collard di-
rigeait la publication. En 1812, il parlagea avec le savant
el infortuné Nysten , sous les yeux de M. Hallé , la rédac-
tion de larticle Bains du grand Dictionnairve des seiences
médicales : arlicle remarquable par une vaste et solide
drudition , par une saine crilique et une excellente direc-
tion pratique. En 1817, il publia seul ¢t en son propre
nom un travail beancoup plus considérable : ¢'est Iarticle
Goulte du méme Dictionnaire. Cet article, dont il fit ensuile
un tirage & parl, peat ére cilé comme un ouvrage ex pro-
fessey el le plus complet peul-Elre gque nous possédions sur
les maladies goulleuses. 11 a publié¢ en oulre, en 1826, un
meémoire ser guelques affections de Puléras, el, en 1854,
pendant le choléra-morbus de Paris, des réflexions asscz
Ctendues sur celle désastreuse épidémic, considérdée prin-
cipalement sous le rapport de 'hygiene publique.
Indépendamment de ces travanx littéraires et scientifi-
fues, M. Guilbert s'¢Lait acquis par ses longs et honorables
serviees dans les bureanx de charité , dans les dispensaives
de la socid¢té philantropique , dans les kipitaux de Paris,
ot il avail fait quelques infévime, el enlin dans sa pralique
particuliére , la réputation d’un médecin sage , éclairé,
consciencieux , d'vn homme de sens et d'expérience ,
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digne & tous égards de estime el de la confiance publi-
ques. Lorsque, en 1822, par suite du plan adopté pour la
réorganisalion de la faeculté de médecine de Paris, le
gouvernement eut & nommer huit professenrs, sans re-
courir 4 la voie ordinaire des présentations , M. Guilbert,
qui déjia, plusieurs années anparavant , avait ¢1é porld sur
une liste de présenlation, crut devoir se remetlre sor les
rangs, et oblint la chaire de pharmacologie..... Inde ire!
Clest 14 que Pesprit de parti et les ambitions décues U'at-
tendaient, pour lui faire expier, i force de tracasseries,
ses deux crimes les plus irrémissibles & lears yeux , saveir:
la gravité de ses mezurs et son altachement inébranlable &
des doclrines conlre lesquelies tontes les manvaises pas-
sions étaient depuis long-lemps déchainées. M. Guilbert,
alors dgé de 45 ans, n'avail pas négligé de se tenir au cou-
rant de la science, comme V'allestent ses écrils; mais il
élait neul dans Penscignement publie, el loul-A-fait in-
connu des éléves. C'étaient de nouvelles habitudes a faire :
la malveillance sul les lui rendre difliciles en semant contre
lui des préventions haineuses dans une jeunesse qui n’avait
besoin pour Uestimer et I'honorer que de pouvoir Pappré-
cier el le connailre. Ces lultes pénibles gqu'il eut & soulenir
conlre une opinion aveugle et passionnée durent I'affecter
profondément , et préparérent peal-élre les premicrs ger-
mes de la longue el cruelle maladie qui I'a conduit préma-
turément au tombeau,

Lovsque les événements ou platdt les hommes de 1830
le dépouillérent de sa place, d’autres malheurs vinrent
Passaillir presque coup sur eoup. Des perles inattendues
amoindrirent encore les restes d'une assez belle fortune ,
qui avail regu précédemment de graves alleintes, el ruing-
rent en peu de temps tout avenir de sa nombreuse fa-
mille, M. Guilbert supporta ces désastres avec ung cons-
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tance et une résignalion admirables; la sérénité de son
ame n'en ful jamais troublée. Mais une derniére et plus rade
épreuve lui élait réservée ; ¢'élait la perle de sa santé, gui
entrainait celle de son état, ¢t le metiait davs Pimpossibi-
lité de travailler pour ses huit enfants , lorsqu'il en sentait
le plus vivement le besoin. Des ophthalmies chroniques ré-
pélées, dans ces dernidres anndes, lni avaicnt fail perdre la
vue de el droit ; el le menacaient d’ane eéeilé complite;
cn méme lemps, ses amis remarguaicnt dans ses trails
et dans toute son habilnde exiérieure des indices d'un
affaiblissement progressif. I1 drait lourmenté par  des
doulenrs vagues qui affectaient souvent la région lom-
baire, et qu'il regardait comme rhumatismales. Pendant
tout ’hiver dernier, et par les temps les plus rigonreux, il
conlinua, malgré ses soulfrances dont il ne parlait point,
& remplic tous les devoirs de sa profession, prodiguant
ses soins indislinelement anx pauvres comme aux riches,
avee ce généreux dévouement et cetle religiense ponclualité
qui faisaient le fond de son caractére. 1l ne s'arréta que
lovsque ses forces Pabandonnérent complétement, vers
le milicu du mois de mai; el ¢'est alors seulement que ses
amis les plus intimes purent connailee toule la gravité
de son état, Les docteurs Delens, Breschet, Chomel,
Cruveilhier, Fizeau, Recamicer et Cayol s'empressérent
& Penvi awtour de cct honorable confrére, et mirent en
commun loutes leurs penstes, pour chercher gquelques
moyens de soulagement. Une énorme tumeur, dure ct
inégalement bosselée, formée par le développement du
foic, remplissait tout le cdié¢ droit de Pabdomen; il y
avait déjd une assez grande quantité de sérosité épanchée
dans le péritoine et infilirée dans le tissu cellulaive des
membres inférienrs 3 pouls vif, préeipité ; anhélation . bri-
sement des forces, sueurs d’expression, eufin, tout le

page 302 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=302

vARIETES, 501

cortége de eclle fitvre de consomption qui margue le
dernier terme des dégénérations orgeniques. Une ponc-
tion explorative ful tentée dans un point de la tumeur qui
paraissail fluetnant; mais sans ancun résullal: rien ne put
enlraver la marche rapide de Ia consomplion, ct le malade
'éteignil sans agonie, ayant conservé jusqu'a la fin, non-
senlement toule:sa connaissance , mais encore un front
toujours serein et une résignation tranguille 4 la volonlé
de Dien qui ne se démentil pas nn senl instant,

L'ouverture du corps ful fuite par le doctenr Twbert, en
présence des docteurs Breschet, Craveilhier et Cayol. On
trouva le foie d'un volume extraordinnire, rempli on plu-
16t farei d'upe multitude innombrable de lumeurs méla-
niques, de forme, de grosseur et de consistance trés-va-
rices, depuis le volume d’un pois jusqu'a celui d'une
noix ; le lissu du foie, qui formait les inlerstices de ces
masses noires et assez semblables & des trulfes, était mou
¢l d'un jaune serin. Bon nombre de petites granulations
noires , de méme nature que la dégénération du foie , et
du volume d’un grain de millet, élaient dissémindes 4 la
surface des poumons et sous la plévre costale. Deux pe-
tites tumeurs cancéreuses , légérement marbrées de noir ,
furent trouvées dans Uintérienr de Veeil droit; Pune de ces
tumeurs, du volume d'un trés-pelit pois. appuyée sur le
nerf oplique , dans le point olt il se conlinue avee la ré-
tine ; l'autre, plus petite , silude plus en dehors; I'une et
Pautre formées aux dépens de la membrane choroide.
Ajoutons , pour tirer encore quelque instruction médicale
de ce triste sujet, que Dl. Guilbert portait depuis fort
long-temps , sur un bras et 4 la partie postérieure du cou,
deux petites verrues noires , évidemment mélaniques , eir-
conslance qui avait servi , de son vivant, & faive diagnosti-
quer la nature de la dégénération du foie.
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Sous un extérieur froid ¢t un peu pincé , qui ne prévenait
pas en sa faveur an premier abord, M. Guilbert cachait
une ame forte el un trésor de vertus chreéticnnes. Il a fait
Padmiration de lous ceux quiont ¢l¢ témoins de ses longues
soullrances, de sa sublime résignation, et de sa fin calme
et Iranquille au milicu d’une famille vraiment palriar-
cale. L'ainé de ses fils, éludiant en médecine, a déja
paru avee distinetion dans plusieurs concours, et se montre
capable , sous tous les rapports, de recueilliv et de faire
fructifier 'héritage des vertus paternclles, :

C.

VISITE A L'INSTITUT ORTHOPEDIGUE DE PARIS.

Une chose assex délicale, au moins pour un homme qui se res-
pecte, ost de dire tout haut do bien de ses amis dans leurs enlre-
prises. On suppose lonjours de la partialité, quelquefois méme une
sorle de collusion qui souvent n'exisle pas. C'est précisément le
scrupule gui m*arréle ¢n ce moment, avant de parler Je Uinstilut
orthopédique, sujet de et article. Eh pourlant! faul-il done taire
la vérité ? faut-il cacher ce qui peut étre ulile & la science, & Phu-
manité, sous le vain prétexie que ce progres est di & nos amis? je
ne le pense pas; il y aurail toul & la fois sollise et déni de juslice.
Ce motil me détermine donc: je dirai librement el franchement
mon opinion sur ce que j'ai vu, laissant & d'antres le soin de véri-
fier mes assertions.

C'est un signe heureus pour un élablissement quelconque , quand
il prend de l'aceroissement el se trouve dans une période d'ascen-
sion. Cela prouve qu'il conseeve la confiance publique, €l que celle
confiance est pleinement justifiée. On voit un exemple frappant de
c¢ que mous disons dans instilut orthopédique de MM. Pravaz et
Guérin. Les moyens orthopédiques qu'ils emploient, ind¢pendam-
ment des aulres, ayant en le succds quiis en espéraienl, ils ont
donné une grande extension a leur élablissement. Ingénicux & la
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recherche des meilieurs moyens curatifs, conséquents dans leurs
vues el leurs principes, modestes et vrais dans leurs affirmations,
ils ontl oblenu d'importants résultats. En fait de procédés scientifi-
ques, j'ai beaucoup de confiance i 'évangile du produit net; eh
bien! ce produit a ¢ié ici tout ce que devaient attendre les amis de
la science et de 'bumanité, Or si, avec des moyens assez bornés,
le succds a répondu aux espérances des fondaleurs de cet inslilut,
qu'on juge de ce qu'ils peuvent oblenir avec des ressources bien
supérieures et de nouvelles combinaisons médico-orthopédiques.
Clest dans le chileau royal de la Muetle, & Passy, au milien des
magnificences de 'art et de la nature, sur un platean peuw élevé,
oit un air pur, vif, largemenl oxigéné, se renouvelle sans cesse;
¢’cst sur le bord de la Seine el dominant son bassin, en cel endroit
si pittoresque et si varié, presque au eentre du bois de Boulogne,
de ses ombrages, de ses pelouses, dé ses points de vue si heureuse-
menl ménagds; c'est & guelques minules de la capitale, et pourtant
dans une espice de solitude agréable, qne se trouve mainlenant le
bel établissement dont nous parlons. Toulelois, qu'on ne s'ima-
gine pas que cet appareil grandiose existe dans un but d*oslentalion
et de luxe, qu’on ait la moindre intention de séduire les yenx pour
capler la confiance, on serail dans une compléte crreur. 11 ne s'agit
nullement de ces industries rusées, proléiformes, caraclérisan! &
merveille notre époque inguidle, inslable, se laissant prendree i la
pompe, & oripeaun, quoique mesquine et caleulant lonjours; de
ces enlreprises dont le but réel et secret st d'exploiter le public,
la vogue cl la circonstance, quand on parvient i éblouir el & fas-
ciner par un certain éelat extérieur. Rien de cela n'est & craindre
dans Uinstitul orthopédique du chitean de la Muetle; tout y a été
calenlé d'apris un but positif d'utilité, Ce beau pavillon si bien
tzposé i la puissante influence do seoleil, cet immense parc, ces
riches vergers, celte ravissanle verdure, ces belles plantalions,
celte heureuse position, tout cela a é1é choisi, arcangé , combiné
dans des vues médicales el pour la sanlé des malades ; en défnitive,
procurer, hiler la gudiison, c'est la le poiat convergent oir abou-
lissent les magnificences de celle agréable demeure.

11 faud ¢n convenir, dans I'élal actucl des ehoses, il n'est plus
possible de fonder & Paris de pareils élablissements, on ¥ manque-
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rait le but principal , celui de fortifier la constitution, de lui don-
ner cetle vigueur sans laquelle les moyens orthopédiques n’ont
qu'un succés incertain el de peu de durée. Nous ne le savons que
trop, nous antres habitants de la capilale : il nows faul renoncer
¥ jouir pleinement , surtout dans cerlains quartiers, du ciel et de
la lamigre; le soleil n'y Iunit pas pour tout le monde. D'ailleurs le
plitre, Ie moellon et Ja boutigue envahissent continuellement I'es-
pace; les arbres y deviennent de vraies raretés, la verdure y estun
objet de Juxe et de curiosité. Pour quicongue ne passe pas la bar=-
ribre, il est certain, & peu de chose prés, qu'a Paris le prinlemps
est une alfaire de souvenir on dalmanach, et qu'on y apprend par
le journal 'arrivée des hirondelles, Il en résulle que la somme d'air
vital rigourensement exigée par Uhygitne diminue de plus en plus
pour chaque individu, surtont au centre de la ville. De 1a cette po-
pulation en général pile, éliolée, sbilardie, nolamment dans le
peuple, la elasse manufacturidee et du pelit commerce. Mais si
celle privalion d'air et de Jumiére peul i peine élre supporiée par
des individus bien porlanis, que sera-ce s'il s'agit de jeunes en-
fants débiles, chiétifs, lymphaliques, prédisposés au rachitisme ? Les
laisser vivre dans une pareille almosphire, n'est-ce pas les priver
de I'élément vital par excellence, n’esl-ce pas les condamner & une
exislence languissante, les livrer sans espoir & la souffrance, sou-
vent méme & une incurable nullité physique et morale? C'est done
avee raison , et comme principe fondamental de la guérison, que
U'institut orthopédique dont il s’agit a été établi dans un vaste et
beaun local, dans une situation des plus heureuses, oi 'almosphire,
libre , pure, sans cesse renonvelée, chargée d'émanalions balsami-
ques, de parfums pénélrants, semble donner une sorle d'abon-
dance de vie, de surcroit d'exislence ; oiv au dedans, au dehors, le
soir, le malin, & chaque instant do jour, I'"économie peut s'impré-
gner, s¢ saturer de chaleur et de soleil, d'oxigeéne et de lumidre,
respirer pour ainsi dire la santé , la force et le bien-élre.

Au reste, dans cet inslitut, unique en Europe, et qui certaine-
ment fera honneur i nolre pays, I'ensemhble des moyens de gué-
rison a ¢lé combiné avecle plus de méthode possible. Ces moyens
porlent sur la triple base suivante.

15 Les appareils orthopédiques. Ces appareils sont construits d'a-
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prés ce double principe, pour me servir de Vexpression méme des
fondaleurs, d'abord de localizer anlant gque possible Pexlension,
de manibre & ne pas fatiguer inutilement les parties saines Je 1'é-
pine, et i concentrer toules les forces exlensives sur celles qui sont
courbées, puis de combiner simultanément P"exercice des muscles
de I'épine avec extension, en sorle que le corps ne reste pas dans
un repos conlinu. Ce n'est point ici le liew de domwer plus de dé-
tails sur ce principe et le jew de ecs appareils ; notre opinion est
d'aillenrs que le meilleur moyen d'en apprécier les effets est de les
examiner par soi-méme. 11 nous suflica de dire que ces appareils,
¢lablis avee un soin particulier et un grand fini d’exéeution , altei-
goent le but de leur construction. La meilleure preuve qu'on en
spuisse donner se lrouve dans les nombreux et beaux résullats obs
tenus dans I'élablissement. Le ehiffre est ici la loi et les pro-
phites.

20 Les exercices gymnastiques. C'est avee raison que ces exercices
sonl régardds dans institut orthopédique comme un des plus puis-
sanls moyens de guérison ; ils contribuent non-sculement i secon-
der les effels des appareils orthopédiques , mais ils en assurent les
résultats, en donnaut aux sysiémes osseux et musculaire une den-
silé et une foree convenables. Au moyen de ces exercices mulli-
plids, gradués, combinés avec art, vous étes surpris, an bout d'un
temps donné, de voir des élres débiles, chélils, acquérir une vi-
gueur, une €laslicité, une souplesse de corps et de membres dont
on ne les croyait pas susceplibles. Un vasle el bean gymnase esk
consacré & ces exereices. On y lrouve la colleetion la plus complite
et la plus varide que je connaisse dapparcils propres i la gymnas-
ligue. Peut-&re v mangue-t-il un dynamométre ponr conslaler les
résullats oblenus apris cerlains intervalles : ¢’est une idée que je
soumets aux fondaleurs de 'élablissement. Soit done qu'on veuille
opérer sur Péconomic enti¢re pour lui denner I'énergie musculaire
dont elle mangue, soil qu'on ait 'intention d'oblenir une gymnas-
lique spéciale, c’esl-i-dire s'advesser & une ou plusieuwrs portions
du systeme museulaire, on trouve ici tout ce qui esl convenable
pour alteindre ce double but. Aussi, esl-ce plaisir & voir ces jeuncs
enfants, i 'henre des exercices, counrir dans le gymnase €U saisir
les appareils avee une sorte dardeur passionuée. Les uns grimpent

1835, T, 1L Ao, 20
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avee Pagilité des mounsses sur les haubants, d'autres se balancent
avee vitesse et précision; il en est qui s"élancent dans les airs et
parcourent Pespace avee une rapidité qui élonne, tandis que d'au-
tres font rouler avec fracas des chars on sur le soi, ou sur des es-
pices de montagnes russes. Parlout on remargue de la vivacité, de
la force et de la prestesse; bien micux encore, de la gaield, du con-
tentement, de l'espérance, L'observateur elairvoyant ne peul s'eém-
pieher d'enlrevoir avec satisfaction, dans ces enfants si alertes, st
enjouds, des viclimes arrachées & la maladie, I'inluriune, des
élres condamnds i une exislence inerle devenir avec le temps des
hommes robusles, on de bonnes meres de famille & la earcure large
et vigoureusement charpentée. Spectaele vraiment digne du philo-
sophe , de voir comment, i 'aide de simples machines, on Iriom=-
phe de la natare, comment on la contraint de donner de la force,
de la santé, de la grace, de la beauté, de la vie, guand elle sem-
lait 5y refuser.

3¢ Les médications. A quoi servirail decsayer de rendre au corps
ou aux membes leur conformalion normale, si le sang gui les nourrit
n'a pas loules les qualilés convenables? Convient=il senlement de
redresser le trone courbé d'un jeune arbre quand la sive qui conle
dans ses canzux est viciée? Il en est de méme pour le corps hu-
main. La plupart des eourbures sont des sympidmes d'un ¢lat mor-
bide, primitif, essentiel, qu'il faul chercher & détruire. Cet objet
important n'a point é1é négligé, comme on le pense bien, & P'insli-
tut orthopédique. Aussi lous les moyens tiérapeutiques les plus ra-
tionnels, les mieux appropriés & ces conslitutions, la plupart molles,
phles, élioldes, & Maspect anémique, affectées de rachitisme, ¥ sont-
ils employés avec un rare discernement el une persévérance plus
rare encore.

A tous ces moyens de rendre et de consolider la sanlé, on a
joint ceux gui sonk propres & continuer "¢ducation des enfants. Il
ne suffit pas, en efiet, de fortifier le corps, Vesprit demande aussi
cerlains soins de cullure qui ne génent d'aillears en rien Pactivilé
du trailement. 5i je fais mention de cet objel, ¢'esl pour faire voir
que rien n'a ¢lé néglige dans cel dtablissement ; quil y existe un
tel conconrs de soins, d'altentions, de priécautions, de sage pré-
voyance, sur une infinilé de points, qu'on resle convaincu gue
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I'art orthopédique a atleint iei sa dernitre limite. Enfin, et je me
garderai bien d'oublier celle derniire et imporlante remarque, c'est
que les fendsteurs, animés d'un zile assez pew commun de nos
jours, ont fait en sorle de joindre la modicité du prix aux avantages
multipli¢s qu'on tronve dans leur élablissement. Sans ce point cs-
sentiel , peat-étre cussenl-ils complélement manqué le but ; mais
une fois admis, on peut dire qu'ils ont réalisé l'utopie de la plus
exigeante philanthropie ; car, ne nous y lrompons pas, un institut
ortiopédique congu sur une grande échelle, dans une pensée noble
et élevie, est cent fois au-dessus d'un simple établisscment indus-
_ triel dans ce genre. En pénétrant au-deli de la surface extérienre
on trouve qu'il s'agil ici dn physique, du moral, de exislence so-
ciale el de I'aveniv des enfants. Tefaire et redresser le corps pour
refaire et redresser Pesprit esl un des grands problémes qui pisent
sur la destinde humaine. Ce problime, anguel ne pensent peut-
dlre pas assez les familles dont les enfants sont alleinls de vices
de conformalion , se relrouve avee tonles les dificultés de sa solu-
fion , & mesure que ces enfanls avancent dans la vie. Il m'a Loujours
semblé quon a trailé cet objet avec lrop de légireté, si méme on
s'cn est jamais oceupé. Sens donner trop d'extension i e principe,
il es! cerlain qu'on peut clablir un rapport préeis, un synchronisme
margué entre le développement du corps el celui des fagultés in-
tellectuelles. Dans un corps conlrefait, il est rare que esprit soft
juste et le zeeur bon. Je le sais, la laideur morale se cache parfois
sous des formes didganles, mais on Uobserve bicn plus souvenl
quand le corps est Iétri de bonne heure par un mangue de déve-
loppement, el ec n'esl pas sans raison que le plus profond des
poiles, Homire, a donndé & Thersile une téte et un corps difformes.
L'amour, Minjelligence el la force, veila loute existence de Phomme,
dit un philosophe : sans dounte, mais ou trouver celle lrinilé de
haules facallés, si ce n'est dans les corps qui onl acquis tonle Ia
beaunié normale el harmonigque de lenss formes? Il y a ici {oute une
psychologie cxpeérimentale i peine congue et éhauchée,

L'éducation physique st donc plus essentielle qu’on ne croit en-
care pour les enfants, quand on veut, comme dit le bon Amyol, «lear
Planter verlu en Pame ¢f vigueur en U'esprit. » Mais la question s'a-
grandit bien autrement gi on la considire sous le poiot de vue de I'cxig-

20,
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tence sociale.Le plus pelit vice de conformation incurable exerce une
influence ficheuse sur nolre avenir. Un de mes amis, ayant la vue
tris basse, me disait : Je ne swis rien, parce que je ne suis propre
& rien; la myopie a gilé mon existence. Mirabean, desting & ére
le plus aclif des hommes, paquil avecun pied tordu; i &re I'o-
rateur le plus éloquent de son siécle, eul i sa naissance la langue
enchainée par le fifes. Clen éait fait de ce colosse de la révolution,
si de pareils vices de conformation n’eussent pu se guérir. Les
difficullés et les conséquences soul en effel bien autrement graves
quend il sagit de difformité de la taille on des membres. Les La-
cédémoniens jelaient dans Pliyssus les enfanls contrefails ; nous
n'en sommes pas la; mais deur condilion est peul-Clre pire dans
nolre élat social. Condamnds & une sorfe d'ostracisme perpétuel,
exposts toule leur vie an marlyre du dédain et de Uironie, ces
inforlunés ne sont-ils pas les parias de la seciété ? Ces jeunes filles
dont le teinl esl si rose el i fin, la pean si douce eb si blanche,
imaginesz-les contrefailes, el veyex ce qu'elles deviennent. Le prin=
temps de lear exisience, la fleur de leur vie, le charme, la puis-
sanece de leur beaulé, toul se perd el se fléicil, il n'est plus pour
elles d'avenir. Il en est de méme pour les jeanes gens alleints de
ces odienx vices de conformation : leur carrilve est remplie d'épines
et de difficallés ; toul leur devient obstacle et dégolt, et 'on ne
pourrail ciler que de rares exceptions, U'esl bien pis encore si ces
mallicureux , disgraciés de la nature, ont requ d'elle le fatal don
d'un ecear plein de sentiments tendres b expansifs: tonjours honnis
et repoussés, la le du ealice leur est sams cesse offerte. Les jour=
naux ont récemment parlé du suicide d'un malheareux jeune homme
contrefail. Dans une leltre déchirante qu'il éerit & ses parents, il
fail Ja peinture des tourments qu'il = éprouvés, el il lewr reproche
amirement de ne lui avoir pas dlé la vie dis son enfance, En effet,
cacher dans un corps difforme, sows un aspeel estérienr repous-
sanl, une ame simanle, un caraclive alfecluenx, st un conlinuel
et horrible supplice moral. Le léprenx de la cité ¢'Asst, et Je Qua-
simodo d'un livee également eélebre, sont les Lypes supéricurs de
celte malbewreuse organisation. Oui, quei qu'en disent les philoso=
phgs, le moule da honheur se trouve seuvent dans la forme da
corps ¢t 'harmonic de ses proportions. L seience du bien-&re
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physique intérienr et extérienr a d'intimes rapports avee nolre
destinée. Touneur done aux hommes qui onl cherehé avee la-
lent, avee prévoyance, les moyens d'arracher les enfanls frappls
dun cachel de difformilé au sorl qui les allend; gui, par de sa-
vanles et opinidtres éludes, ont su combiner ces moyens de telle
sorle qu'ils atleignent presque toujours le hut. Je ne crains pas de
le répéter, Vinstitul orthopédique du chitean de la Muctle est, de
tous les ¢lablissements de ce genre, celui qui réunil le plus d'élé-
ments de snechs; el si Pon trouve de P'éxagéralion dans cel éloge,
nous avons denx réponses h faire, toutes deus péremploires: la pre-
mibre, ¢'est que, Pélite des médecing de la capilale ayant visité eet
institul erthopédique, Papprobation a éi¢ unanime; la seconde,
c'est que si, malgré cel important témoignage, il reste encore des
doules, nous dirons & ceux gui ne seraient pos persuadés: allez
vous=mémes examiner ¢e bel dlablissement , entrez dans ce magni-
figue pavillon, véritable temple d'Hygie, an fronton duquel on
potrrail inserive : Fiéla ef saniias ; parcourez ce beau jardin, eet
immense pare dont il est entouré, et dites s'il est possible de
mienx faire. Surtout n'oubliez pas d'examiner avee scrupule, aves
allention el rigaeur; qu'ancun détail ne vons échappe; car clest
dans ees mille détails, ces mille soins prodiguds aux enfants, qu'en
reconnait jusqu'i quel point a é1¢ poussé Part doblenir d'éclatantes
el solides guérisons, Nous sommes cerlain qu’aprés cel examen,
toul homme instruit et de bonne foi sera convaincu que cel institut
orthopédigne réunil le plus de conditions possibles pour le suceds,
cl qu'il mérite la confiance dont I'honorent l¢ public, Pacadémig
de médecine el nos confréres les plus distinguds.
R.P.

Peste d Alexandrie. — Dans nolre dernier numéro , nons
avons, d'zprés M. Rigaud, veprodaoit les vestiges eadavéri-
ques de la maladie. (Voir le cahier de juillet de la Rerue,
a la p. 118.) Yoici , daprés M. Clot-Bey , queljues rensei-
gnementds relalils aux sympldmes et aun traitement :

« A Pinvasion de la maladie, douleur de téte, envies de
vomir ou vomissements, yeux injectés, marche semblable
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a celle que produit Viveesse , vegard eouvert , airv stupide,
langue blanche et humectée, pouls plein el fréquent,
phiénoménes que nous considérons comme Peflet des agents
délétdres , soit miasmatiques on aulres, gqui produisent un
trouble géndral dans toule Péconomic, comme cela arrive
dans tous les antres yphus. A celte période du mal, on
pent tenter émétiue et les exeitants diffusibles, et je ne
sais pas encore P'effet qu’on pent en atlendre. Le denxiéme
on le troisitme jour, trouble dans les idées, guelquelois
délire , langue séche & son centre, vouge sur les bords,
chaleur & la pean, souvent douleur i I'épigasive , ravement
diarrhée. Cest ondinairement alors que se manifestent les
bubons et les charbons, A celle péviode , il v a réellement
irvitation dans le eanal digestif, an cerveau et dans les
glandes Jymphatiques ; el ne pouvant done plus avoir re-
cours aux excitants, nous cmployons les saigudes, les
venlouses scarvilides; nons caulérisons les bubons et les
charbons pour fixer celte irritation & la pesa. Du qua-
tritme au sixiéme jour, apparition de péléchies ou de
plagques blevilres sur la peaw ; révalsifs aunx extrémités,
Nous pensons que eclle médicativn est rationnelle | ¢l nous
crovous quelle a sauvé quelgqnes malades, »

Aujourd’hui, d’aillears (10 aout), les dernitres nouvelles
venues d'Egyple annoncent la cessation du fléau qui a
causé de si grands ravages & Alexandrie et an Caire. Nous
aurons bientot, sans doule, & melire sous les yeux de nos
lectenrs les détails civconstanciés de cette cruelie épi-
démie.

Choléra. — Le choléra continue ses ravages dans le midi
de la France. Il semble diminuer 4 Toulon ; mais & Mar-
seille il a repris avec unc intensilé qui dépasse de bean-

coup celle de sa premitre invasion,
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Le 23 juillet, on complait 134 décts, sur lesquels 125
cholérigues ; le 24, 105 décés, donl 8y cholériques. Plus
tard, le nombre des déeds s'est ¢leve jusqui 200 par jour.
A Toulon, au contraire, le dernier bulletin ne porte que
17 cas nouveaux et 12 morls.

1l continue & Aix, el a envahi Draguignan, le Lue, An-

tibes, Lorgues Nice ,Villefranche.

L'¢tat sanilaive de Nimes, Llontpellicr, Avignon, est
satisfuisant.

La maladie semble ne pouvoir pas s’éloiguer des bords
de l. mer. On observe méme qu'elle a beaucoup perdu de
son intensilé en savancant dans les terres, dans un rayon
distant de dix licues au plus de ia edle de Tonlon, qui est
le principal foyer d'infection. Il 0’y a eu jusquiiei, sur la
roule dAix & Avignon, dautves décés cholérigues que ceux
de quelques émigrants.

Auvjourd’hui { 11 aoit ) le choléra parvait avoiv presque
enlierement cessé i Toulon et éire sur le point de se ter-
miner & Marseille. A Avies, au conlraive, et dans quelyues
aulres localitds secondaires, il est encore dans toule sa vi-
gueur. On a pu voir, daillenrs, dans les journanx po-
litiques , & quelles seénes de terveur et de désolation il a
donné licu dans ces contrées,

Epid mie biliewse @ Paris, — Il rbzne depuis quelqua
temps dans la capitale une affuction des voies digestives,
carvaclévisée par des cofigues avee ou sans diarrhée, endait
blanchitre, épais de la langue, nausées |1:|l'fni!=. vonEseents
el aulres indices divvitation intestinale on d’alfeclion sa-
burrale, qui se dissipent promptement & Paide du repos et
du régime, et yue l'on doit attribuer, sans nal doute, @t
Pinfluence des chaleurs brilantes el orageuses qui ont
régné pendant le mois de juillet. Celle épidénie ne laissa
Pas que Aullrir {1nu1|_lu|; ;;uuluaic avee la chelérine de 1852,
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Liage. — Quelgaes accidents réeents ont éveillé alten-
tion de Panionité sur eet objel; mais, dans ces temps de
préoccupations politigues, un préfet de police, lorsgu'il
ne stagit que de la salubrité publique, croit avoir rempli
son deveir dés gu'il a rédigé sur le papier un arrélé bien
vonflant. g\l-il"l::ﬁ quoi , personne ne se soucic de lexéeu-
tion , pas plus les citoyens que Pautorité. Ce gu'il y a de
siir , ¢'est que jusqulici les chiens jouissent de loule
liberte dans les rues de Parls , en dépit des réglements de
police, qui preserivent quiils soient altachés et muselés.
Voici , d'atlleurs , un exemple terrible d'hiydrophobie que
nous avens eu sous les yeux le mois passé a IHotel-Dieu.

En jeune garcon de 13 ans avail é1¢ mordu par un gros
chien boule-dogue, le 12 [vrier de celle année. Cantérisé
avee le fer rouge, 3 on § henres apris Uaseident, par le chi-
rargien de garde de P'Hdtel-Dieu, il resta ensurveillanee dans
cet hipital. Le lendemain. pour plus de sGreté, la caunié-
risalion paraissant superficielle, M. Sanson rouvrit les denx
plaies qui existaient au peignet droit, et les caulérisa pro=
fondément avee le beurre dantimeine, La suppuration
fut entretenne pendant un mois envivon , aprés quoi le
malade sortit de 'Hotel-Dien dans un étal de santé parfait.
Neéanmoins, le 14 juillet snivant, eing mois tconlés depuis
Ia morsure , les premiers aceidents de la rage se montré-
rent dans la soirée, et le malade fut ramend & P'Hblel-Dica.
Le lesdemain, il était dans un ¢lat de délive analogue &
celui de In démence, allernant avec des intervalles lucides;
Uhydrophobic ¢tait d'ailleurs bien caraclérisée; le corps
s'agitail continuellement, parfois le malade poussait des
piaintes el des géniissements, il eracholail sans cesse , n2
pouvait avaler aucun liguide. ou s'il en prenait une gorgée
par m"-présc, clle élail bientdt vejelée par Lo \'umi.‘-s-lmnrm.
La mort arriva du troisiéme au gqualritme jour, A Pouver-
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ture du corps, on ne trouva aulre chose qu’un peu de rou-
geurd 'isthme do gosier, et des fluides salivaires éeumeux
au voisinage.

Prix propesés. — La soeiclé royale de de médecine de
Toulouse a propost, pour snjet de prix, pour Fannée 1833,
la question suivaute

1° Y a-1-il plusienrs espices de rétrécissements du canal
de l'arétre chez 'homme ?

22 Quels sonl les caracteres qgui les distinguent 2

3* Quelle estla meilleure méthode de iraitement quelles
réclament?

Pour le 1% aveil 1836. — Joo fr. {Les mémoires devront
¢tre adressés 4 M. Itecasse fils, secrétaire - général , au
1< mars 18306.)

La sociélé de Bordeaux décernera également nn prix de
S0 [r , dans sa séance publique de 1856, & lauleur du
mémoire qui résondra le micux les questions snivantes :

o Existe-1-il des allérations primitives des fluides eirenla-
» loires (sang el lymphe }? les distinguer de celles qui ne
» sunl que secondaires. Délerminer Ly nalure de ces alté-
» ralions primitives, lear inflluence sur Uorganisme, et
» particnlitrement en ce qui regarde la production et le
» teaitement des maladies. » { Les mémoires doivent étre
rendus, franes de port , chez M. Boeguer, secrclaire-général
de la société, rue Fondanddge , n° 41, avant le 15 juin.)

La société médieo-pratique de Paris propose une seconile
médaille d'or de Joo fr. pour prix d'un nouvean concours
ouvert sur la queslion déja donndée comme sujel de prix
avanl le 1% mavs :

o Déevive Vivilis , élabliv ses diverses espiecs, faive connaitee
e raitemend. » ’

Les mémoires devront ére remis & 3. A. Cazesave {rue
St-Anastase n® 3), avant le 1°° novembre 1835.
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Les denx prix seront décernés au commencement
de 1856,

NOTICES BIBLIGGRAPHIQUES,

Dictionnaire de medecine, on Répertoire général des scicnces mé-
dicales comsidérées sous les rapporls théorique el pratique ; par
MM. Adclon, Béelard, Bérard, Bietl, Blache, Breschet, elc.
— 2¢ &dilion, lome x. Dax. — Dys.,

.

Parmi beaucoup de bons arlicles dus & MM. Bérard, Blache,
Chomel , Guersent, Velpeau, elc., nous avons 3 noler dans ce vo=
lume , comme offrant un intérél de nouveautd, les arlicles Dothie-
nenterée, de M. Livrsé, et Diphelicrite, de M. Tuovsseav. Plus
serupulensement helléniste que Pinventeur, ML Litlré veut qu'on
dise Dothienenterie, el non pas dothinenterite on dolhinenterie :
soil, passons sur le mol pour arriver i la chose. Lsl-il bien possi-
Lle, bone frews! que, deuxmille ans environ avant 3. Brelonneau,
Hippocrate ail connu el déerit la dothichenterie du médecin de
Tours , sous le nom de pliréncsie? Est=il bien possible, surtout,
que le texte de Celins Aurelisnus ne laisse auenn doute sur ce
diagnostic réfrospectif, comme s'exprime M. Littré? En vérité,
lout amatenr d'anliquilé que je suis, celle-la me parait un pen
forte... ; mais j'avoue que j'ai peur da gree, el je consens derechel
i passer sans discussion. Accordons encore que la dolbidnenterie de
M. Bretomneau, la fitvre typhoide de M. Louis, la figvre enléro=
mésenlérique de M. Potit, soient une geule el méme maladie. . .,
surloul en ajoulant i celle concession le correctif indiqué par Pau-
teur lui-méme, qui avone que ces diverses dénominalions compren-
nent wn pey moins que la maladie connue & diflirents lemps sous

page 316 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=316

NOTICES BIBLIOGRAPHIQUES, 515

les noms de fidvres maligne, adynamigue, ete. Limportant de la
question , considérée du point de vue oit s'esl plaeé M. Litlré ¢n
venvoyael i Particle fiévre tontes les grandes difficaltés du sujet... ;
Pimportant, dis-je, est de savoir si en effel le lablean de In ma-
ladie énventee (sil'on veul me passer I'expression) par M. Brelon-
nean est bien exact et bien conforme & la nature ; si, enun mol,
il y = une fiéere grave dont les périodes et les phénoménes apparents
concordent exactement avee la marche el les périodes d’une rupiion
du canal inleslinal, celle-ci pouvant étre juslement comparée, par
exemple, & I'"éruplion culanée qui forme la parlic capitale de la
maladie fébrile connue sous le nom de variole, Or, cetle question
importante, je suis tout d'abord enclin & la résoudre,par la néga-
live, précisément paree que je ereis M. Bretonnean le véritable
inpentear de la dothichenidrie Eitill&i_ I‘.’ll‘.‘i:‘.:igécj-, el .«I“‘" me l'i.I'PIl-'
gue dadmellre que cette découverte ait fehappd aux investigalions
de ses comlemporaing, tous occupés de recherches minutieuses sur
Pappareil digestif, mis si fortement en relief dans la pathogénie
propre s M. Broussais. D'aillenrs, M. Litiré a plutdt éludé que dé-
cidé la question, en réunissant ce quiont d'analogue les résullats
oblenus par MAM. Petit, Andral, Louis, Chomel, Genest et Bre-
lonneau , sans s'occuper ' une manitre spéeiale des caractires pré-
cis et des périodes régulibres de I'éruption , qui constiluent avant
tout la découverte du médecin de Tours. Quoi qu'il en soit, le lra-
vail de Dl Littrd, inléressant surloutl sous le rapporl de 'analonie
pathologique, peul cerlainement &lre mis au rang des bons arlicles
du Dictionnaire, 11 faut surloul saveir gré & lauteur d'avoir con-
senli, malgré ses préoccupalions anatomiques, & ranger dans fa
fitvre typhoide les cas bien constatés ot I'altéralion inteslinale
mangque... ; permis & lul, du reste, de les comparer aux exemples
de variole sine variolis, afin qu'il ne soit pas dit que la dothicnen-
terie puisse en souflrir.

La diphthcrite a €1é déerite par M. Trousscau avee cetle assu-
rance el ce len de conviclion que ce spiritael observateur porte
duns sa pratique comme dens ses Cerits. Ainsi, la nalure speeifique
€e cette aflection, ses qualités contagieuses, le trailement topique
$pécial qui lui convient, sonl autant de points arvélés et décidés
sur lesquels il o'y a plus matiére i doule. Pour mon comple, faime
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it voir, dans ce lemps de couardise et d'celectisne, un derivain qui
parleavec assurance de sos conviclions, sans se soucier le moins du
monde de ce que d'aulres en pourronl penser. Sang doule, il ne me
persuade pas toujours, mais il m'encourage du moins i redoubler
d'efforts pour sorlir de celle ornidre élraile el obscure ot se traine
la masse des praticiens depuis 'apparition de la doctrine plysiolo-
gigue. M. Troussean pense done que la médicalion lopique seule,
portout ok elle est applicable, doil faire la base dn trailement de la
diphibérite. Les préparations mercurielles {le calomel , le précipiié
rouge, unis au suere eandi), les cathéréliques, tels que Palun, le su-
blimé, les chlorures de potasse, de soude, de chaux, enfin les caus-
liques, Ie nitrate d'argent, le nitrate acide de mercure, le suliate
de cuivre, Vacide hydrochloriquo : lels sonl les topiques les plus
efficaces. Je regrelle que Pauteur, renvoyant aux mols anginé et
croup toul ce qui lomche la diphiliérile mugquense pharyngienne,
n'ail point cru devoir élablir dans cet article le diagnostic difléven-
tiel rigoureux de Pangine couenneuse simple, de angine couen-
nense qui aceompagne la seatlatine, du mugunet, ele., comparésilia
diphtherite; car Pavoue quapris avoir lu ces arlicles, el principa-
lement Mouvrage de M. Bretonnean lui-méme, toutes led dilficuliés
ne me paraissent point encore éclaircies, surloul pour nous autres
habitants de Paris, qui n'avens pas cccasion d'observer ces grandes
épidémies si communes dans les localilés que Pon pourrait appeler
le berecau de la diphthérite.
G

Traite théorique el prafique des maladies de la peaw, avee un

atlas in-4°, contenant quatre cenls figures gravées el colorides ;

par P. Raves, médecin de la Charilé, ete. — 2 édition. Paris,

1835, 3 vol. in-52(1).

Voici sans contredit un des ouvrages les plas complels, les plus
savanls el Jes mienx [ails sar les maladies de la pean. L'analyse
qui-a élé consacrée dans le temps & la premidre édition

nous

(1) ChiezJ. B. Baitliére, libraire, rue de I'Ecole-de-Médecine. 1o 13
[bis), = Peix du texte, trois vel, fn-0, 23 fr.;—de latlas, 70 ;. ;—
de I'ouvrage complet, 88 fr.
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dispense d'enfrer dans beaucoup de détails sur celle seconde.
Nous parlerons surlout des améliorations imporlantes que Uauteur
a apportées & celle-ci, améliorations qui sont loin d'élre indiquées
en enlier dans la préface du livee. Clest ainsi que AL ll:lyer cile
dans cetle partic de son trailé les changements qu'il 2 faits & la
distribution des viees de confarmation et de structure de la peau,
des maladies des follicules, des ongles el des poils; les nouveaux
développements qu'il a donnds i la thérapeutique de chaque mala-
die, les additions qu'il a failes & Phisloire des éruptions varioliques
el vaccinales, de la gale, des siphilides, du purpura, du lupus , de
la scrophule cutande et des inflammations arlificielles, ete. Mais il
oublie d'indiquer que cetle seconde édilion est derite dans une dog-
(rine différente de celle gui avail inspicé la premidee, en 1827, A
celte époque B Rayer élail un des pactisans de la Joealisation des
fiizvres ; il ne voyail dans les maladies de Ia pean que Palfection lo-
eale qui pour lui élait lonjours une phlegmasie, variant seulement
Trour le iiL'g:'L: el pour la forme.

Aujourd'hui les idées de M. Rayer sont bien changées b cet égard;
on en jugera par les passages suivanls : « Cerlaines maladies, Lelles
que les fidores cruptives, produites par une infection générale, hien
qu'etles se manifestent sur Pextéricur du corps, & cerlaines pério-
des.., sonl des affections generales dont les effels se fonl quelquefois
sentiv avec plus de violence sur d'anlres systemes que sur la pean...
Dans certeines maladies dites cutanées, Paltéralion de la peau estun
sympiome lellement secondaive dans la question de lear nalure, que
celle allération ne se voit quelquefois qu'a une épogue avancée de
la maladie, elc... Onest naturellement conduit & penser que les af-
fections darirewses sont sous la dépendance d'élats particuliers de
la constitulion que quelques auteurs ont désignés collectivement,
Par le nom de constitulions dardrenses, ele.» Ces cilalions prouvent
ue les bons esprits ne peuvent guire s'accommader long-lemps du
cerele étroit dans lequel espril de systéme circouseril Pobserva=
tion, Ce changement esi, comme vn veil, un des plus imporlants
de ja seconde édition de louvrage de M. Rayer, et le recommande
surlout aux leclenrs de la Revwe Medicale,

La classification suivie par M. Rayer est celle de Willau un peun
modifide. Les maladies de la peauw ¥ sonl divisées : 10 en celles qui
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n'onl qu'une forme élémentaire, el qui sont subdivisées en mala-
dies exanthémateunses, bullenses, vésiculeuses, pustuleuses, furoncu-
leuses, gangréncuses, papuleuses, squimmenuses et tuberenleuses ;
20 en maladies & plusienrs formes élémenlaires { brilures, enge-
lures, siplilides).

L'ouvrage de M. Rayer est un traité bien complet des maladies
de la peau, fail avee conscience et lalenl. Il est accompagné d'un
superbe allas composé de qualre cenls figures gravées el colorides,
qui représentent avee RAElLE toutes les espives et les formes que

peuvent revélic les maladies cutandes.
B.

Monographie des Dermateses, ou Précis (héorique el pratique
des maladies de la peau;, par M. le baron Avipeer.— 2¢ édition.
Deux gros volumesgrand in-82, avec planches colorides, — Paris,
1835,

Celte ddilion est véritablement une dédition de fexe - papier,
impression, planches joinles aun lexle, tout ¥ est pompenx..., toul,
jusqu'an style de Manteur!

Voild pour la forme : quant au fond, j'avoue que ' Avant-propos
de M. Daynac , non plus que la Note de M. Duchesne-Dupare sur
les avantages de {a methode naturelle, ne m'ont poini converli.
Je persiste & préférer Vancienne classification de M. Alibert & la
nouvelle, et, & tonles denx, la classification de IFillan, propagée
en France et perfectionnée par M. Bielt, le premier ¢léve de AL Ali-
berl. J'ai exposé aillenrs les arguments propres & appuyer ma ma-
niére de voir (1), et depuis lors, Pun de nos plus zélés collabora-
teurs, M. Martins, a discuté celle queslion avec {louic la supé-
riorité que lui donnent des comnaissances spiéeiales en histoire
natorelle (2). Mais, celte concession faile aux rigles inflexibles de
la science et de la conscience, halons-nous de proclamer les nom-
breux avanlages d'nn livee riche de faits et de détails thévapeati-

(1) Maruel des maladies speeiales de Ia peaw, p. 51 4 59,
(2} Lies principes de la meihode naturelle appliqués i la clas- i6-

calion des maladies de la peaw. (Thises de la Ceulté de Paris, 1854)
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ques, [ruils dela longue expérience de Vauteur, Egalement desting
anx éléves et aux praticiens, cet ouvrage, outre le fond scientifique,
présente avec une forme nouvelle des fails qui ne sauraient que
gagner & &tre étudids sous loules leurs faces. Il ne faut pas hésiler
& blimer les autenrs qui trailenl légérement un pareil sujet, et
qui omettent a descein dans leurs écrits une synonymie que réela-
ment impéricusement les besoins de la seience. MLAL:bert, daiileurs,
s'est poblement vengé de celte omissien mal enlendue en rendant
justice, en divers lienx de son livre, an falent et & l'instruclion
de ceux qui se sont éeartés de ses voies.

Au nombre des planches donl celte seconde édition est enrichie,
el dont quelques-unes donnent une fdée assex exacte de la maladie
qu'clles sont destindes & figurer (sutant, du moins, que cela est an
pouvoir de Vart), il faul compter la représentation de Parbre de 2
famitle des decmatoses qui déploie ses rameaux en e de I'ou-
vrage. Nous ne saurions mienx lzire ici, pour nous rnpprucher nousg-
méme un pea du style éiégant et pitloresque de Vsuteur, que
d'emprunter i un journal du Midi la péroraison qui termine lar-
ticle de ce journal consacré & I'exposition de la classification de
M. Alibert :

« ... Ce ne sont Ji que les branches el les rameaux de cet arbre du
mal, qui couvre de son ombre délélire Pespiee humaine. De chacun
des rameaux se détachent des ramuscules qui offrent des variétds
nombreuses des diverses maladies qui sont désignées, On peul dire
que sur ces ramuscuies se développent des fleurs dcres qui apportent
des fruils amers. »

(Bl med, de Fordeauzx, 1834, .1, ne 46.)
G.

BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

DicTIONNAIRE DR MEBECIXE ET DR CHIRURGIE PRATIQUE, Par

MM. Andral, Bégin, Biandin, Touillaud , Bouvier, Gruveilhier,
Callerier , Deslandes, Devergie, Duogds, Dupuytren, Foville,
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Guibourt, Jolly, Lallemand, Londe, Magendie, Martin Solon,
Ratier, Rayer, Reche, Sanson, en 15 volumes. T. quaronzikue
(Ouar-Splén.), in-82, prix 7 franes,

A Paris, chez J.-B. Baillitre et Méquignon-Marvis,

Le tome xve el dernier parzilra fin de novembre.

Pravavz therapentiques, anciens ¢t modernes sur la digilale, le
seigle ergoté el la cigué, par plus de cent cinguante auteurs: re-
cueillis et publiés par A. L. J. Bayle. —Un gros vol. in-° (3¢ dela
bibliotheque de thérapeutique). Chez J. B, Baillidre.

ERRATA DU x® PRECEDERT (TOME ).

P. 7, an bas : les efforls de pronalion, /ises : de phonalion.

P 14, 20 alinéa, 1. I7: & Pinstant de opération de I'hydroctle,
ises i Vinstar,

P, 31,1, 17 : ayant toujours analysé, lises: ayant lous.

P. 44, an bas : elle est de forme cireulaire et a deux pieds et
demi de diamétre, lises : deux pouces et demi; et i Ja p. suivante,
4¢ ligne : une escharre longue d'un pied et demi, lises : d'un pouce
¢t demi. :

I'. 15, an bas; la dernidre phrase (i par suite, ele.) doit ¢lre
reclifiée de la maniire suivanle :

o 51, par suite de la comparaison élablie entre les lumeurs en=
kystées et I'bydroctle, il dlait permis d'appliquer aux kysles les
procédés opéraloires usilés dans ecelui-ci, je choisirais de préfé-
rence le procédé de M. Larrey, elc. »

P92, 1 15 : dans Uépidémie, lises : dans I'épiderme,

P. 106, ligne 11 : tous les faits eux-méwes, lfses : lant les
fails, cte.

P. 160 : au Bulletin bibliographique, on a omis le nom de I'an-
teur du Coup-d OE sur la médecine , qui est le docteur Auber.
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DE LA MEDECINE HIPPOCRATIQUE.

PHILOSOPINE MEDICALE.

]

Consultation de Fagon, médecin de Louis XIV,
pour le célébre Bayle.

On a souvent dit que les théories médicales n'influaient
que médiocrement sur la pratique, Gelle assertion me
parait essentiellement fausse, on bien la science a cessé
d’exister. En effet, qu’est-ce qu’une théorie? L'expression
la plus simple, la plus vraie, des faits le plus long-temps
et le mieux observés. Clest la ce qu’on peut appeler la
philosophie médicale dans toule sa pureté, Or, comment
veut-on que de pareilles bases de savoir n’influent pas
sur la pratique? Autant vaudrait adepler les conséquen-
ces et nier les principes, prendre les corollaires et rejeter
les prémisses. llemarquons cependant qu'il ne s'agit pas
ici d’hypothéses ni de doctrines oi Vimagination joue
le premicr réle et la logique le second , mais de théorie
fondée sur T'observalion des faits, interprétés ensuite
avec plus ou moins d’habileté , d'une théorie enfin qui

1855, T 1L Sepeembre. 21
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semble ¢tre clle-méme la raison des fbils. Touteflois , il
ne [audrait pas donner a celle asserlion une exlension
indélinie,, autrement dit, se persuader que lout pralicien
sensé se renferme strictement dans les limites de la doc-
trine qui lui semble la meilleure ; en génl.’:l':ﬂ y il y a tou-
jours un ou plusicurs points par ot il s'en ¢écarle , une
ligne par laquelle il dévie de ces principes qui loi pa-
raissaient d’abord si positifs, si démontrés, On dirait
qu'il y a dans chaque praticien éclairé par expérience,,
c’est-d-dive par les succds et les revers, comme une sorte
d'instinet ou de conscience médicale qui lui dit @ telle
chose est bien, telle autre est contre nature, ct le guide
presqu’a son insu. Gombien de fois, au commencement
de ce sitele, n'ai-je pas vu des médecins browniens se
relicher en mainte circonstance de leur méthode incen-
diaire? combien anssi depuis n’a-t-on pas remarqué des
sectaires de physiologisme se guérir snbilement aupris
du lit de leurs malades de celte toniphobie , caractire
essenliel de leur doclrine exclusive,

Ce que nous avons vu de nos jours peut aussi étre ob-
servé dans toutes les époques. Il est certain que da temps
de Fagon, médecin trés-savant et d'une grande expé-
vience , I'humorisme était dans tout son éclat. Néanmoins
il est facile de faire voir que dans bien des circonstances
les prescriptions des médecins du dix-seplitme sitcle sont
parfaitement rationnelles el conformes aux véritables in-
dications. Molidre, qui pendant long-temps jela notre
profession aux gémonies de la visée publique, a bien pu
dive : « Il faut saigner tant de fois, pour voir si la mala-
die n’est pas dans Je sang, puis purger antant de fois,
pour voiv si elle n’est pas dans les humenrs, » Cela est
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permis dans les jeux scéniques, ot la vérité est souvent
sacrifiée & P'esprit, mais il n’en est pas moins vrai que la
médecine de cette époqae, quoique enlachée d'erreurs,
comme la nétre P'est encore, avait des principes positifs
et excellents. La thérapeutique des médecins d’alors n’é-
tait pas aussi ¢loignée que nous le croyons généralement
de celte expérience éclaivée, de ce bon sens pratique,
qu'on observe , & peu de chose prés, h toules les époques
des lemps civilisés : nous n’en voulons pour preuve que
la consultatigp suivante de Fagon, consultation qu’on
peut rcgardcr- comme authenlique, et qu'un hasard
assez singulier a fail lomber entre mes mains lorsqae je
m’occupais d'un aulre (ravail (1). Celte consultation fut
écrite pour le célébre Bayle, auteur de plusieurs ouvrages
remarquables, et nolamment du grand Dictionnaire his-
lorique et crilique, vaste réservoir d’une érudition qu’on
ne congoil plus de nos jours, On sait que ce grand homme
ful alleint d'un mal de poitrine qui ne fit que s’aggraver,
et 'on voit par le Calendarium carlananum (il élait né &
Carla, le 18 novembre 1647), journal historique et chro-
nolugiqnc de sa vie, éeril par Ini-méme, que cc mal hé-
réditaive Pavait afllizé dis son enfance. C'est contre celle
maladie que Fagon lui adresse les conseils quon va
lire :

« On ne pent apprendre sans douleur que 'indifférence
pour la vie ait engagé Uillustre M. Bayle & négliger les
progres d'une maladie dont les moindres ¢tablissements
sont formidables. Ce pent étre un bonheur d’avoir évité

(1) Plysiologic el lygiéne des hommes lvres aux (ravaiz el
Pesprit. 2 vol. in-8¢.— Paris, 1834.
als
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des remedes dangereux ; mais le régime, qui est le prin-
cipal, ne peul jamais étre différé dans celle accasion
sans un extréme péril, Le nom de pulmonie convient au
poumon {létri ou uleéré, Le travail d’esprit immense de
M, Bayle en fait craindre la {létrissure ; 'hiver ol a com-
mencé son rhume, et sa persévérance , donnent un grand
soupcon de limpression qu’une sérosité dcre, détermi-
née b se porler sur le poumon, aura faile & sasubstance :
la toux fréquente et siéche, ou accompagnée de crachats
séreux, sanglants ou purulents, en doit décider,

«Rien n'entre immédiatement dans celle parlie que
air par la respiration; le reste n’y aborde qu’avec le
sang par la circulation. On doit donc avoir une grande
altention an choix de Vair que I'on respire et aux ali-
ments dont on se nourrit, et se servir de ces deux moyens
pour introduire les remddes convenables dans le poumon.
L’air doil élre composé de maniére qu'il ne soit ni irop
vil ni pesant; celui qui est rempli d’exhalaisons salines
est pernicieux pour les poumons malades, et celui qui
I'est d’exhalaisons malignes qui s'¢levent des tourbes brii-
1ées et des terres, dont on les lire,n’est pas moins dange-
renx; il faut éviter anssi celui qui est humide et relant,
et pour cela ne point habiter d’apparlements qui ne soient
¢élevés d'un élage; le froid et Pexces de la chaleur ren-
dent I'air également & craindre, surtout la chaleur des
poéles, lesquels, soit de lerre ou de fente, poussent
Gans Vair des particules minérales qu’on ne respire point
impunément. Le feu de bois, dans une cheminée qui ne
fume pas et qui renouvelle 'air sans linfecter, est le
seul qui puisse convenir, pourvu qu’il soit modéré jour
et nuit, et qu'on en soit éloigné, de fagon qu'on ne
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respire pas le sel du bois, et qu'on ne soullve pas de
froid, ayant soin de s’habiller sullisamment pour ne le
pas seolir, ce qu‘il est Lrdés-important de prévenir, la
nuit particulitrement , en se couvrant la téte, le col et
le dos de manitre qu'on ne s'apercoive point du refroi-
dissement qui arrive toujours dans P'air & la pointe du
erépuscule matutinal , et qui ne manque pas de réveiller
la toux de ceux dont la poilrine est atlaquée. Je fais em-
ployer pour cet effet non-seulement des tours de lit épais,
qui ferment bien, mais de plus un pavillon sous les ri-
deaux, attaché aux quatre colonues du lit, qui se borde
lorsque le malade est couché, et qui ne renferme d’air
que ce qui suflit pour la respiration commode, et pour le
conserver lempéré toute la nuit par la chalear naturelle
du malade et par le fen extérienr do la chambre. Ces
soins ne regardent pas seulement la température de I'air
qu’on doit respirer, mais encore de celui de qui dépend
la transpiration générale de tout le corps, dont la liberté
st d'une conséruence infinie pour éloigner de la poilrine
les parlies les plus dcres de la sérosité qui Pabreuve,, les-
quelles élant arvétées par Poir froid, qui serre les pores
de la peau, reflaent beaucoup plus tlnngcruus;menl. sur le
poumon qu'en y abordant directement.

« Mais il ne suflit pas dempécher que air n’angmente
le mal, il faut ticher de le remplir de ce qui peat y ser-
vir de remede , afin qu'il le porte avec lui dans le pou-
mon. Si done il parait une disposition ulcérense dans le
poumon de M. Bayle par des crachats teints de sang on
puralents, pour charger l'air de maliéres balsamiques
qui pénélrent avec lui dans le poumon, il faut y répandre
plusicurs fois dans la journée la fumée d'un mélange de

page 327 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=327

3ab PHILOSOPHIE MEDICALE.

partics ézales de mastiex et de karahé brilées sur de la
cendre rouge, el le faire de manitre que les particules
qui forment celle fumée sinsinuent, loin du malade,
dans I'air de la chambre, alin qu’elles puissent éire dou-
cement respirées, sans le faire tousser ou dlernuer; ou
bien prendre de la paille subtile du méme mélange, et
I'ayant mise dans un sac de toile de soie, le secouer lége-
rement pour jeler dans I'aic un peu de celle poussidre
balsamique,, avee de semblables précantions pour la fairve
respirer presque impercepliblement. Mais si la Loux séche
ct convulsive fait connaitre la sécheresse du poumon,
fléei par la stipticité du sel, qui a commencé & dominer
dans les humeurs & mesure que les esprits, dissipés par
I'excts de I'élude, onl cessé de la lempérer, Pusage des
décoctions ¢mollientes et vulnéraires sera plas convena-
ble; on y aura recours en faisant bouillic des fenilles et
racines de guimauve , des lenilles et fleurs de tussilage ,
des fleurs et des tranches de nymphéa, des flears de
bouillen blanc et de la graine de lin, avee de la camo-
nlillc. dans dn lait et de 'ecan, pour humer souvent en
respirant la vapeur de celle décoclion fumante, d’aussi
prés quon le pourra faire commodément, Pendant que
Yon tiche de ménager au poumon lous les secours qui se
peuvent tirer de L'air, on ne doit pas élre moins altentif
a profiter de ceux que V'on peul espérer du sang qui sert
3 sa nourriture, el qui passe sans cesse avec rapidilé au
lravers de 'entrelacement des vaisseaux , en le rectlifiant
pav le choix de bons aliments, et lui procurant, par le
mélange de quelques matitres balsamiques, le moyen de
contribuer au rétablissement de la poitvine. Les aliments,
pour salisfaire & ce dessein , doivent ¢tre irés-dous, sim-
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ples et faciles & digérer, tels que les volailles bouillies et
roties, si M. Bayle est en état d'user de nourrilures so-
lides ; sinon , les coulis de riz cuils avec un lmlﬂ{',l , les
polages légers , les ceuls frais, la gelée de corne de cerf
et de poulet, et aulres choses de nalure pareille. Le
lait, tant pur sa douceur que par sa consistance, ct la
facilité avec laquelle il se tourne en chyle, serait le plus
convenable pour teule nourriture, avec de bon pain , 1¢-
ger, point aigre, et sans levire de bitre, si la fitvee ha-
bituelle qui accompagne ordinairement ces altaques de la
poitrine, et qui redouble apris les repas, n'en empéchait
le bon effet en laigrissant et le corrompant; mais j'ai
coulume de substituer i sa place une maniére de bouillon
¢émulsionné, qui supplée i ce qu'on pourrait espérer de
la douceur du Jait, et qui porte dans le sang quelque
chose de balsamique, pour le rendre une espice de re-
mide vuloénaive lorsqu’il passe dans le poumon. Ce
bouillon se fait avec un poulet, une pincée de riz et un
pelit moreeau de racine de grand consoude, le tout bien
cuil ; on pile & part une douzaine et demie de pistaches ,
bonnes et bien récentes, et une dragme de graine de
pavol blanc, dont on tive le lait, avee quatre ou cing
onces d'une légire décoclion de Léles de pavol blanc,
et on y ajoute demi-once de svcre candi pulvérisé; on
méle pareille quantité de bouillon préparé avee celie
émulsion, et on prend ce mélange chaud comme un
bouillon ordinaire, le matin & jeun, et le soir en se cou-
chant, au lien de souper. Mais avant que de prendre In
dose du malin, il laut avaler en bol une goulle d'excel-
lent baume blane d’Arabic, dit ordinairement baume de
Judée, roulée dans de la poudre de sucre, et ce bouillon
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par-dessus. Le soir, en se couchant, on doit également
avaler une pareille goutte du méme baume enveloppée
de poudre de sucre, y ajoutant au milien un quart on une
sixitbme partie d'un grain de laudanum , selon le besoin ,
et prendre le bouillon émulsionné par-dessus. On ajoute
celte petite dose de landanum pour prévenir ou apaiser
la toux, qui se renouvelle ordinairement dans ce temps,
et continue quelquelois avee tant d’opinidtreté dans le
cours de la nuit, qu’on est obligé d’avoir recours & un
ou deux autres quarls de grain de landanum , de deux
heures en deux heures, pour faire cesser l'irritation con-
vulsive qui entrelient ces sortes de toux rebelles, qui dé-
chirent Ja poilrine et empéchent le sommeil , trés-néees-
gaire pouradoucir et cuire la sérosité quiblesse le poumon,
et pour I'en délivrer par une plus libre transpiration qu’il
procure.

« 51, par celte conduile,, on peunt gagner avec le prin-
temps le retour des herbes qui rendent le lait meilleur,
on pourrait essayer si le luit de vache mélé, pour le pré-
server de l'aigreur, avec deux ou trois cuillerées d’une
seconde eau de chaux (qui est en usage en Hollande),
pourrait passer sans s'aigrir el fournir avec le pain seul
une nourriture douce et suflisante. Il est bon cependant,
pour s’y préparer et pour faciliter I'adoucissement du
sang par le régimc proposé ci-dessus, de ne boire ni vin,
ni cidre, ni bidre , ni aucune autre ligueur lermentée, de
peur qu'en s'aigrissant elles n’empéchent les plus doux
aliments d'amortir 'aigreur du sang. On peut, au lieu
de ces boissons, en préparer une bonne avee la rapure
do corne de cerf, renflée lentement dans un peu d’eau sur
les cendres chaudes et bouillie ensuite avec un peu de
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chiendent et quelques dattes fraiches et bien condition-
nées; dans une suffisante quantité d’ean pour faire un
breuvage léger, qu'il faut renouveler tous les jours,
¢ Je souhaiterais passionnément qu'on piit épargner
toule celte conlrainle, et qu’il fat possible de trouver
un reméde aussi singulier que le mérite de celni pour
lequel on le demande, qui pit guéric sans assujélir A
I'ennuyeuse attention de tant de circonstances; mais il
est si dillicile de prévenir la ruine entitre d'une partic
nerveuse telle que le poumon , blessée par ce qui Penvi-
ronne continuellement, qu'on ne doil pas se plaindre des
petits soins que demande une aflaive de si grande im-
portance.
Facox.

« A Yersailles, ce 27 décembre 1706, »

Cette consultation fut inntile, ear on voit par sa date
quelle fut terminée précisément la veille de la mort de
Bayle, qui succomba le 28 décembre 1706, dgé de o9
ans , un mois et dix jours. On peut douler cependant
que le succds et répondu aux vues de Fagon : le mal
dtait hérdéditaire, ancien , el la constitution du malade,
trop fatiguée par ses cxcessifs travaux , par ses chagrins
el le climat qu'il habitait, Il nen est pas moins vrai que
la consultation dont il s’agit mérile de fixer allention &
cause de son épogues; les principes de Parl y sont exposés
avee un soin particulier, avee un ordre, une simplicité,
une puissance de raisonnement remarquable. Ce qui
frappe d’abord, c'est qu'on n’y lrouve point ce docle
filll‘ﬂs, celle morgue pt’:t]:mlesquc fue nous Prél.ons lou-~
jours aux médecins du temps de Fagon. Nous les voyons
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sans cesse avee la robe noire, le large rabat et la perru-
que in-folio, sans songer que ce costume élait alors celui
de presque loules les classes instruiles 5 ce costume était
grave cl noble , comme le nétre est mc::qllin et ridicule:
voild loule la différence. La consultation de Fagon est
dailleurs écrite d'un style simple, d’'une manitre aussi
nette que préeise , et, chose ¢lonnante pour l'époque ,
¢’est qu'on n'y trouve pas un seul mot latin.

Quant au fond, bien qu'elle date de pris de cent Lrente
ans , il 0’y aurait vraiment que lrés-pen de chose aujour-
&’hui & sjouler ou & retrancher aux conseils de Fagon ,
praticien aussi éclairé que judicicux (1). Quoique de nos
jours 'anatemie pathologique ait fort éclairé le diagnostic
des maladies de poitrine , il faut avouer que, pour le irai-
tement , nous ne sommes guére plus avancés que du lemps
de Fagon; et Molitre lui-méme , qui, ayant la poilrine
forl délicale, fut mis si largement & la ditte laclée par le
docteur Manoilain, régime qu'il abandenna malheurca-
sement, ne recevrail pas d’autre conscil & nolre époque;
il est cependant vrai que daos la consultation du médecin
de Louis XIV, on voit percer ¢ et la les théories alors
en faveur, mais elles n'influent que médiocrement sar
son espril; on voil qu'il revient loujours aux moyens les
plus doux. D’aillenrs, avons-nous gagné autant qu’on
semble le croire & établiv d’autres théories ? C'est [ pré-
cisément la question. Est-il vrai, parce que nous sommes
meins purgons «u’autrefois, que nos succes en théra~

{1) Sa thise principale, donl voiei le litre : An arthritidi el inve-
leralo rlerematismo o curandis solo lacle, vesci convenit ? ;4‘,?:
in-4o, Parisiis , 1663, prouve encore que ee grand médecin n’élait
nullement an-dessous de sa renommdée el de sou ¢minente position.
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pentique sont plus nombreux, plos assurés? Croit-on ,
parce quon a subslitué les raptus aux atfritus, €lre
Leaucoup plus avancés sous le rapport pratique ? L'dere
irritant, si cher aux anciens médecins, et qu'on relrouve
sans cesse dans leors éerits, diflere-L-il beancoup de Uévri-
tation, esptee d'enlilé universelle, b laquelle on a fait
jouer de nolre temps un réle si important et si ¢lendu?
Pour moi, jai peine & le croive. Il y a donc, comme je
I'ai déja dit, & toules les époques de la science, un fond
de raison , de savoir, d’instinel pralique, de sens com-
mun médical , si Pon peul ainsi s'exprimer, 4 jamais in-
dépendant de Pabsolutisme des syslématiques et des so-
phistiques arguments de leurs seclateurs.

ReB.

CLINIQUE ET MEMOIRES.

MEMOIRE

Sur Uefficacité du chlorure doxide de Sodium dans les
fiévres intermitientes ;

Par F.-A. Lauesoue fils, D. M. P
(Suite et fin *.}

Ogps. VII. — Une jeane personne (Dominca) dgée de

e
vingl-deux ans, domestique chez M. l'inspectenr des
dounanes, est prise, sans cause connue, le 14 octobre

* Voir le précédent numéro de la Revue.
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1854, d’une chaleur incommode, d'un pen de soif et de
légires lassitudes dans les membres, i trois heures de
I'aprés-midi. Cependant elle ne souflre de rien. Vers les
dix heures du soir, elle transpive heaucoup, s'endort et se
trouve bien le léndemain matin, Le 15, elle a bon ap-
pétit, déjeunc copienscment, dine de méme el ne se
trouve nullement souflrante jusqu’a quatre heures de 'a-
prés-midi. Alors elle a froid, grelotte forlement jusqu’a
cing heures et se mel an lit & six heures du soir. J'allai
la voir & sept heures. La chalear avait remplacé le froid.
1l n’existait aucune douleur en ancun point. La rale ob-
servée avec soin n’offrait pas le moindre signe de maladie.
La langue était humide et belle; il y avait soif légire. Le
pouls donnait quatre-vingl- dix-sept pulsations. Il n’y
avait pas d’organe qui parlit en ancune manidre affecté,
(Tisane de riz éduleorée, polion chlorurée i demi-gros
aprendre en (rois fois jusqu’d 'heure de la fidvre,)

Le 16, la malade a pris sa potion el s’est bien trouvde,
Malgré ma recommandation elle a fait deux repas Lris-
copieux jusqu'd qualre heures de I'aprés-midi. A celle
époque, [rissons violents, courbature générale, douleurs
dans les reins, soif intense. Le froid a duré une heure et
demie. Alors la chaleur s’est développée trds-vive. Le
pouls battait 89 fois , il y avait beaucoup de soil; mais la
langue élait naturelle. (Tisane avee dewmi-gros de chlo -
rure d’oxide de sodium, polion de qualre onces addit.
de chlo. un demi-gros, deux soupes.)

Le 17, accds fébrile trés-léger & I'heure des antres
jours. (Preseription ut supr.)

Le 18, accis trés-léger & huit heures du soir. Je re-
nonce & Vemploi du chlorure & cause de indocilité de la
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malade & garder le régime que je lui preseris, (Dix grains
de sulfate de quinine. )

Le 19, l'aceés revient comme la veille b huit heures
du soir; mais il est i peine sensible, (Dix grains de sulfate
de quinine.)

Le 20, écart da régime. Fitvre intense. (Douze grains
de sulfate de quinine.)

Le 21, apyrexie.

Gelle jeune personne , peu maitresse de son appéti, et
pour micux dive : Indomitw gulew serviens, a vechulé
cing fois dans I'espace de Lrois mois ¢l loujours gule
causd, Le changement de climat I'a complélement réta-
blie.

Dans celte observation , le ehlorure d’oxide de sodium
n’a cerlainement pas guéri la fidvre ; mais il a néanmoins
modifié Pacces qui suivit 'administration de la denxidéme
dose de ce remede, en diminuant sa force et sa longucur.
Le sulfate de quinine lni-méme n’a pas triomphé de suite
de la fitvre de Dominca. Sans les écarts de régime aux-
quels eelle jeune personne ne pouvail se souslraire, jai
la conviction que le chlorure aurait triomphé tout seul
de la figvre et que le sulflale de quinine aurait agi plus
prompiement, parce que la malade élait déja préparée
4 donner & ce sel toute U'énergie possible par le fébrifuge
qu'elle avait pris antéricurement & lui. Du reste, si celle
observation, commentée sntrement que je la {ois moi-
méme, ne prouve pas Peflicacitd du chlorure, elie ne la
combat pas. Ulile ou non & sa cause, j'ai dit la rapporter
pour ¢élre véridique,

Ogps. VIII. — Dupont, terrassier, figé de soixante-
huit ans, d'une asscz bonne conslitution, fut pris, le 10
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octobre 1834, d’un mal de [éle assez fort , suivi de cha-
lear & Ja peau, de soif, de dégoiit pour les aliments et
de lassitude dans tout le corps. Cet état dura jusqu'an
samedi matin 11. Alors ces accidents se calmdrent, pour
se reproduire vers les deux heures de aprés-midi. A
celle époque, les symptomes de la veille se reproduisivent
dans le méme ordre. Le malade s'alita, dormit Loute la
nuit et se trouva bien le lendemain matin, Ce jour-la,
Pappétit revint an malade : il mangea comme de cou-
tume ct se sentit bien toule la journée et toute la nuit,

Le 13, & midi, la sctne changea : Dupont fut saisi de
frissons trés-forts qui durdrent deux heures. A ces fris-
sons se joignit de la eéphalalgie, de la soif et de la cour-
Eature. Le malade s’administra Ini-méme un pédilave qui
fit disparaitre son mal de léle et détermina une abon-
dante sueur 2 neul heures du soiv,

Le 14, Dupont se trouva bien.

Le 15 & midi, frissons violents, céphalalgie triss-forte ,
soif intense, dounleurs géndrales dans les membres, puis
chaleur considérable el sueur trés-copieuse,

Le 16, le malade est trés-bien. (Orge édul. chlorure
d'oxide de sodium, demi-gros, polion de qualre onces
avec chlorure d’oxide de sodium demi-gros, alimentation
légere.)

Le 17, la figvree qui devait venir & midi n’est pas en-
core venue i quatre heures du soir. (Polion et tisane
ut supri.)

Le 18, la fitvre n'est pas venue la veille. Je suspends
le chlorure d'oxide de sodinm,

L ]
Le 19, Ia convalescence est confirmée. Le malade n’a
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pas rechulé. La rate, pendant toat le temps qu’a duré la
fitvre, n'a pas offert de signes de soullrances.

Ce cas est un de ceux ol leflicacité da chlorure
d'oxide de sodivm dans les fidvres intermitlentes est le
moins contestable. La fitvre, en eflet, avait déjh fourni
plusieurs acceés dont intensilé, toujours la méme, ne per-
melteit pas de supposer qu'ils dussent s’avréter de leur
propre monvement avec U'instantanéité dont ils ont offert
Pexemple, si le chlorure d’oxide de sodium n’avait donné
Pimpulsion & ce mouvement rélrograde de la fibvre.

Ops. IX, — Un jeune homme de dix-neul ans (Julien
Mené) , forgeron, bien portant d’habitude, ressent depuis
quelques jours du malaise et de Pabaltement. Le 12 oc-
lobre 1834, A trois heures de 'aprés-midi, frissons, nau-
stes, vomissements de malitres bilicuses, doulears 2 'é=
pigasire, céphalalgie; puis chalear sur le soiv ot sueur
abondante dans la nuil. Le lendemain le malade est assez
bien jusqu'a trois heures du soiv, époque & laquelle il
¢prouva les mémes accidents que la veille.

Le 14 d huit heures du matin, frissons, vomissements
de matitres porracées, conjonctive oculaire jaunilre;
méme teinte du pourtour des levres et des ailes du nez;
pouls petit et fréquent ( cent sept pulsations ), épi-
gastralgie, soif, mal de téte. (Tartre stibi¢, deux gros i
prendre dans trois onces deau titde, ditte.) Le soir le
malade a vomi beancoup de matieres bilicuses el se trouve
assez bien. Il a beaucoup sué et na plus de fitvre.

Le 15 & quatre heures de Vapris midi, frissons; cha-
lenr 3 cing heures et demie et suenr A onze heures du
soir, (Tizane de riz avee chlorure demi-gros, potion uvec
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méme quantité de chlorure & prendre jusqu'a 'heure ou
Pacces a débalé les jours précédents.)

Le 16, la fitvre n’a duré que quatre heures. Les stades
ont offert peu d'intensitd, -

Le 17 au matin, le malade est bien, il a déjeiiné et se
dispose & continuer les boissons chlorurées que je lui
prescris.)

Le 18. Hier 17, la fidvre n’est point revenue. Aujour-
d'hui le malade se trouve bien. (Potion et tisane avee
demi-gros de chlorure dans chacune de ces boissons. )

Le 19, la fisvre n’a pas reparu cl le malade esl assez
bien,

Depuis cette époque, ce jeune homme a subi plusieurs
récidives de fidvres intermillentes. Chaque foisil a pris
de lni-méme des pilules de sullate de quinine et s’est cha-
que fois déliveé de ses fidvres périodiques par ce moyen.
L’intervalle qui s'écoula depuis Vapplication des chlo-
rures jusqu’a la premitre rechute fut de trois semaines.
Les autres récidives ont été sépardes par des espaces Lan-
tot plus courls, tantdt plus étendus. Dans les premiers
accts qu'il eut et dont il fut déliveé par le chlorure de
soude, sa rate n'oflrit aucun sympléome de maladie. J'ai
eu l'occasion de revoir ce jenne homme depuis pen de
temps ; je me suis spéeialement attaché & constater I'état
de I'organe dont je parle, et jai trouvé chez lni, comme
chez bicn d’autres examinés dans les mémes ecircons-
tances, une légire hypertrophie de la glande splénique.

Si Jeusse ¢1é manddé prés de ce malade & chacune de
ses rechutes, j'aurais saisi 'occasion d'expérimenter le
chlorure dans celte occurrence, La premitre victoire rem-
portée par lui m’aurait enhardi ponr de nouveaux essais.
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A dire vrai, je ne pense pas que le cholure edt triomphé
d’une manitre plus absolue de celte fitvre que le sulfate
de quinine dirigé contre elle & plusicurs reprises; mais il
efit é1é piquant d’observer s'il anrait eu sur une fidtvre
trés-ancienne la méme prise que le sel fébrifuge dont je
viens de parler. D'un autre ¢dté, jaurais pn opposer &
lui-méme , et savoir aprés des épreuves réitérées s'il réus-
sit & dissiper une fidtvre qui revient pour la troisitme fois
par exemple, comme il réussit & combaltre cette méme
affection présentée i ses ellorts pour la premitre fois.

Ogps. X. — Marie Pédemay, dgée de 18 ans, fut prise
de frissons lIe 21 octobre dernier, & onze heures du ma-
tin. Une forte chalear leur succéda, d’abondantes sucurs
suivirent enfin celle-ci. Il y eut de la soil, mais la malade
n'accusa point de souflrances en aucun de ses organes.
La fitvre dura sept heures.

Le 22, apyrexie complile; bien-étre général (tisane
d'orge lait, potion de quatre onces avee addition d’un
demi gros de chiorure d’oxide de sodium & prendre pen-
dant 'apyrexie).

Le 23, la fitvre sc reproduit comme 'avant-veille, sans
toulefois présenter plus d'intensité ni plos de durée.

Le 24, apyrexie. (Tisane d’orge avec demi-gros de chlo-
rorve d'oxide de sodium. Potion avec addition du méme
chlorure, demi-gros).

Le 25, fibvre rés-légére.

Le 26, apyrexie. (Potion chlorare ut suprh.)

Le 27, la fitvee ne revient pas.

Le 28, conlinualion de'apyvexie, (Je suspends le chlo~
rure).

1850, T, 111, Seprembre. 22
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Le 29, la convalescence est complite. Je cesse de veir
la malade qui n’a point rechuté.

Je m’abstiens de commenter ce dernier fait, parce que
les observations précédentes ayant ¢é1¢ suflisamment com-
mentées, les réflexions déja faites ailleurs conviennent
parfailement ici. Je ferai seulement remarquer que la ma-
lade dont il vient d'étre question a présenté 'exemple
d'une fitvre intermitlente aussi simple gqn'on puisse la
supposer. Iln’y a pas eu, dans ce cas, la moindre trace
de congestion, pas la plus légtre apparence de maladie
ailleurs que dans le systéme sanguoin, Nous aurons occa-
sion de rappeler ce fait dans le eourant de ce mémoire et
d’en rapprocher d’autres, qui ont avee lui la plus parfaite
analogic, Nous l'indiquons seulement ici, pour quon
puisse se le rappeler an besoin. Pour le moment nous ne
Yenregistrons que comme une preuve de Ueflicacité du
chlorure d’oxide de sodium dans les fitvres intermiltentes.
Livrons-nous actuellement & toutes les copsidérations
médicales et philantropiques qui peuvent découler des
faits préeités,

Pour donner plus-de poids & ces considérations, j’au-
rais sincérement désiré que M. le docteur Munaret, qui ré-
clame, dans le n° 25 de la Gazette Médicale de Paris, en
1854, la priorité de I'application du chlorure d’oxide de
sodium aux fitvres intermitlentes, et détaillé les quatre
observalions de guérison qu'il posstde par le méme agent,
pour confirmer mes résultats, Mais, comme le docteur
Munaret ne fait qu’indiquer ses recherches, sans détailler
les eflels obtenus par le chlorure, ni son mode d’admi-
nistralion, ni sa dose, ni la durée du trailement, je ne
I'invoque que comme une preuve que le médicament dont

page 340 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=340

FIEVRE INTERMITTENTE. 339

je me suis servi parait avoir réussi dans d’autres mains
que les micnnes et dans les localilés fort éloigncées de celles
que je dessers. Avec un peun plus de délails, M. Manaret
nous aurail mis 3 méme de juger si l'on peut adresser an
chlorure le reproche qu'on a dirigé contre le sulfate de
quinine qui parait ne réussir en [lalie, dans le trailement
des fivres intermillenles, nées auprés des eaux slagnan-
tes, que lorsqu’il est donné  des doses trés-considérables,
comme M. Martinet I'a constaté & Migliarino, dans le ter=
ritoire de Pise (1).

Quoi qu’il en soit, si 'on se péntire des circonstances
dans lesquelles se sont trouvés nos malades, il sera dif-
ficile de révoquer en doute I'eflicacité da chlorare d’oxide
de sodium dans le traitement des fitvres périodiques. Ce
n'esl point, en cilet, dans un pays ol ces fibvres sont spo-
radiques, comme & Paris, pav exemple, que nos observa-
tions ont ¢é1¢ recueillies. G'est au contraive dans une loca.
lité ol ces aflections sont endémiques que nos résultals
onl ¢é1é obtenus (2). Or, personne n’ignore que dans de
telles contrées les figvres intermittentes s'interrompent
bien rarcment par le changement de lieu ct de régime.
D'aillenrs, «c’est toujours aprés la reparition du, premice
nacces que jai prescrit le chlorure que jexpérimentais,
» Lorsqu’une indication préalable réclamait un traite-
»menl quelcongue, tel qu'un vomilil' ou des sangsues,

(1} Monfalcon , Histoire medicale dzs marais, pige 309,

(2) Voir notre Topagraphic médicale de Lin Teste, clicz Lavigne
jeune & Bordeaux et chez Baillitre & Paris, et le Rapport de M. le
docteur Jolly, lail au conseil de salubrité, insti ué pres ta compa-
guie de canalisation et de colonisation des Lanles de Bordeaux
(Revee medicale, b, p. 418, 1534)

S,
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»j'ai attendu que la fitvre se fit reproduite avant de faive
»Vessai du premicr fébrifuge que j’éludiais (1).

» J'ai constamment employé le chlorure d'oxide de so-
s diwm seul, dans de I'ean distillée, ou dans quelque tisane
» dont Peflet inoffensif n’offvait ancunc chance de dissiper
vla fidvre. »

Dans ces canjonctures quelle est la cause de la cessa-
tion des fitvres intermittentes ? N'est-ce pas évidemment
le chlorure d'oxide de sodium ... Quand on expérimenla
le sulfate de quinine, on se convainquit de son eflicacité
par les moyens que nous avons employés pour conslater
celle du chlorure; on y mit la méme circonspection. Clest
sur les traces de M. Chomel que nous avons marché, On
conclut, d’aprés la roule suivie dans Uexpérimentation,
que le sulfate de quinine était [Ebrifoge, dans les mémes
circonstances ot nous concluons que Paleali chloruré s'est
monltré [¢brifuge. Ne nous est-il done pas permis alors
d’abandonner le sceplicisme qu'on doit apporter i loules
les recherches scientifiques, et de publier que nous avons
oblenu des guérisons par le chlorure, comme nous con-
clurions les avoir obtenues par le sulfote de quinine, la
salicine, ou tout autre {¢hrifuge, si nous les avions mis
en usage & la place de l'agent thérapeutique que neus
avons employé ...

Quand leflicacité du sulfale de quinine f{ut bien éla-
blie, on admit que ce sel élait en effet fEbrifuge au su-
préme degré, mais on prétendit aussi qu'il avait des pro-
priétés irritantes qui contre-indiguaient son usage, et qu'il

(1) Chomel, Traite des fiévres, recherches sur les eflets du sul-
fate de quinine, page 300,
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était d'un prix assez élevé pour devenir un cbstacle 2 son
acquisilion de la part de la elasse indigente que ravagent
le plus souvent les fidvres périodiques. Examinons cha-
cune de ces questions el voyons si ces mémes reproches
peuvent étre adressés au chlorure d’oxide de sodium,

Si véritablement le sulfale de quinine irrile assez sou-
venl la membrane muqueuse de 'estomac quand ellg est
saine; si ce sel Penfllamme quand elle est irritable, et que
nous comparions ces effels avec ceux du chlorare d’oxide
de sodium, nous trouverons que ce dernier n'oflre pas les
mémes incouvénients. Dans les observations que nous
avons rapportées, plusieurs malades ont présenté des si-
gnes non ¢quivoques d'irritation gastrique. Nous leur
avons appliqué des sangsues dont 'effet a dissipé la con-
gestion locale observée, obs. 2, 5, 4, 5. Le lendemain de
leur application, obs. 3, 5, oule surlendemain, obs. 2, 4,
nous avons administré le chlorure et l'irritation du ventri-
cule n’a pas reparu. Dans les cas oi1 nous n’avons pas dé-
couvert de symplémes d'irritation A I'estomac, I'emploi
du chlorure n’en a jamais déterminé. Cependant nous ne
Lrouverions pas la de suflisantes preuves pour élablir que
le chlorure d’oxide de sodium n'irrite pas, puisque M.
Chomel, dans son expérimentation du méme agent Lhéra-
peulique dans les fitvres typhoides, a observé des résul-
tats qui tendent A faire croive que le chlorure dont nous
nous occupons a des propriéiés irritantes. D’aprds ce
sage observateur, plusicurs malades anxquels il I'a fait
prendre ont, en eflet, eu des nansées et des vomissements,
sons U'inflluence d’une faible dose; pausées el vomisse-
ments qui sont devenus beaucoup plus considérables cha-
que fois que la dose a été plus élevée. Le respeet que je
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professe pour M. Chomel aurait sans doute dbranlé ma
conviclion ; mais si je cherche ailleurs que dans mes ob-
servations les pitces du procis 3 juger, jauraila certitude
profonde que le chlorare de soude est impuissant & pro-
duire Dirritation et que les faits observés par M. Chomel
ont présenté des symptdmes d'irvitation gastrique qui dé-
pendaient d’une cause différente de celle qu’il semble
donner A leur production. Car enfin, si le chlorure de
sonde élait ivritant, MM, Chomel, Bouilland et bien d’au-
tre b leur exemple, emploievaient-ils avec succes ce méme
chlorure, dans les gastro-entérites typhoides, sur la sur-
face méme ol se trouvent les ulcérations qui caractérisent
celte maladie? MM. DReid, Eisemann, Cullerier, Grefle,
Senné, Jolly, Lisfranc, etc. elc., auraient-ils employé
d'une maniére fort heureuse dans la dysenterie, la blen-
norragie, la gonorrhée, les plaies, quelles que soient lenr
élendue et leur cavilé, le cancer de 'ulérus et surtout les
briilares, dont persoine ne contestera, je pense, le carac-
tére inflammatoire? Evidemment non ! Ao lien de succds,
ces praticiens recommandables compteraient & conp st
des revers l... L’avantage que le chlorure posstde sur le
sulfate de quinine, il le posséde aussi sur la salicine de
M. Leroux. Si cet alealoide n’offeait pas, comme le sel de
MM. Pelletier et Gavenlou, tous les effets des substances
propres i réveiller Uirritabilité, les docteurs Linz, Merk,
Slegmayer, Busch, elc., en auraient-ils reconnu les avan-
tages dans plusicurs asthénies, Lelles que les faiblesses des
organes digestils, le catarrhe pituitenx, les sécrétions sura-
bondantes de la mugueuse des bronches, ele. ete. ? M'ac-
cusera-t-cn de précipitation si j'élablis, dapres ces don-
nées, que le chlorure d’oxide de sodium a I'avantage de
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n’étre pas irritant, et qu’en conséquence son emploi dans
les fitvres intermitlentes n'expose pas aux inconvénients
reconnus dans le sulfate de quinine et dans la salicine ?

Telles sont les considérations que nous avions i pré-
senter sur la verlu non irritante du chlorure alealin,
comparée & celle des alcaloides végétaux et de leurs sels
fébrifuges. Examinons maintenant, sous le rapport écono-
mique, quel est celui des antipyrétiques que nous com-
parons qui présente le prix le plus modéré A la classe in-
digente de la société.

D’aprés le relevé des expériences faites en différents
lieux ot les fitvres intermillentes sont endémiques, il pa-
rait que vingt-cing grains de sullate de quinine suflisent,
lerme moyen, pour envayer les pyrexies contre lesquelles
on le dirige. En admettant que le grain de ce sel ne colite
qu'un centime en fabrique, il est certain qu'il revient au
moins & denx cenlimes & celui qui le consomme (1). Or
b ce prix, trés-amoindri, chaque fébricitant ne pourra se
débarrasser d'une fidgvre d'accds que moyennant la somme
de cinquante centimes; faul-il encore, pour que les choses
se passent ainsi, que les quinquinas soient, pour ainsi dirve,
& bas prix; car, si leur importation est diflicile, il n'en sera
plus de méme et 'émission pécuniaire pourra bientdt étre
le double du taux que nous venons de fixer. Dans celte
conjoncture la pitoyable population des contrées maréea-
geuses me semble bien & plaindre, Que si nous examinons

(1) On ne m'accusera pas d'exagération, je pense, car chagque
praticien n'ignore pas qu’il n'existe sculement point un pharmacien
en province qui ne fasse payer cing cenlimes et le plus souvent
dix cenlimes, chaque geain de sulfate de quinine 3 ses consoms
maleurs.
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acluellement le prix de la salicine, comparé i celui du
sulfote de quinine, nous verrons que cet alcaloide du
saule présenie des avanlages économiques sur le sel que
nous venons d'examiner, D’aprés le relevé des observa-
tions qui constatent I'ellicacité de la salicine comme fébri-
fuge, il faut, lerme moyen, quarantegrains de cetle subs-
tance pour goériv un malade aflecté de fidvre intermit-
icnle. En supposant que la salicine ne coilite an moment
ot je parle qu’'un demi-centime le grain (1), prise & la
fabrique, on admeltra facilement que le consommateur
la paiera pour le moins un centime. Tout malade doit
donc faire une émission de quarante cenlimes pour guérir
chaque fidvre intermitlente quile frappera. Mais cet alca-
loide n'est-il pas susceptible daugmentation ? Les saules
qui le fournissent et qui croissent anjourd’hui sans frais
de culture sur le bord de nos marais, ne seront-ils pas
bientdt épuisés par Pample décorticalion qu’on lenr fera
subir pour approvisionner en salicine les quarante mille
communes de la France? Si I'écorce [ébrifuge devient
indispcnsnhln A nos besoins, ne soumellra-L-on pas les ar-
bres qui la produisent & des cultures régulitres? Ces cul-
tures ne seront-elles pas la cause que I'écoree, anjourd’hui
sans valeur, deviendra par 'élendue de sa consommation

(1) Ce prix cst & pen pris celui qui fut fixé par M. Leroux quand
il dit « qu'il espéraif pouvoir donner la salicined deux francs I"once
» en réduizant assez les procédés de labricalion. » (Gazelte medi-
cale, 8 juin 1833.) Passant des mains du fabricant 3 celles du phar-
macien et de celles-ci & celles du malade, le grain de salicine aura
bienldt doublésa valeur, et les fidvrenx, au lien de payer vingl cen-
times leur gudrison, la paicront an moins quarante cenlimes, C'est
dgal... supposons loujours la salicine & deux franes 'once,
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un objet d'industric et de commerce? Les opéralions
agricoles el commerciales que réclamera son obtention
ne seront-elles pas trés-propres i faive enchériv le fébri-
fuge, et dés ce moment la salicing n’aura-t-clle pas bientdt
alteint le prix actuel du sulfale de quinine? Si vous sup-
posez & présent que Uimportation des quinquinas soit em-
péchée, nul doule que I'usage de la salicine devenant gé-
néral, son prix ne soil encore de beaucoup au-dessus
des ressources de la classe indigente. Je livre ces consi-
dérations i I'examen de la philantropie et jaceepte & 'a-
vance les conclusions d'un pareil examen, D’un autre
colé, s1 nous examinons les expériences comparalives
faites en Allemagne avec le sulfate de quinine et la sali-
cine, expéricnces qu'on n’a pas lenlées en France, que je
sache do moins, il résultera des lravanx de Grall’ et de
Busch (1) sur la matitre, « qu'il faut eontre les fibvres in-
a lermittenles une dose de salicine trofs ou quatre fois
»aussi forte que la dose da sulfale de quinine nécessaive
s pour produive un certain effel, » Parlant de ce principe,
il deviendrait positif que le traitement des fitvres inler-
miltentes par la salicine serait plus dispendienx que celui
de ces mémes alleclions par le sulfate de quinine. Ne pou-
vant élre liveé au commerce qu'a moilié prix du sullate
de quinine, d’aprés la note de M. Merk (2), pharmacien &
Darmstadt, qui« posséde un mode particulier d’extraive
»l'alealoide du saule d’une manidre économique, » il s’en
suivrait que la modicité du prix de la salicine serait com-

(1) Journal des connaissances meédico-chirurgicales , lome 1,
page-89.
(2) Journal des connaissances médico-chirurgicales, loco it
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plotement illusoire. Ge que je dis de I'alealoide du saule,
je puis le dire avee la méme raison de Palealoide du houx,
Tous deux partagent le méme inconvénient.

Nous avons vu que la dose & laquelle on doit adminis-
trer le sulfate de guinine nécessitait, terme moyen, un
impot de 5o ¢, 4 celui qui réclome de ses vertus médica=
trices 'extinelion d’une pyrexie périodique : nous avons
reconnu ue la salicine exigeait aussi de la part du fébri-
citant une dépense de 4o ¢. pour oblenir sa guérison. Re-
cherchons maintenant quelle dépense constituera 'emploi
du chlorure d’oxide de sodium dans les mémes circons-
tances : admeltons que ce produil codle en fabrique 1 f.
50.¢. la livee. D’aprds le relevé des expériences consigndes
dans ce mémoire, il faut que chaque fébricitant prenne,
pour arréter sa pyrexic , deux gros de [chlorure; or, an
prix que nous venons d’affecter & ce médicament , cha~
cun de nos malades a dépensé 5 c. & peu prés, Mais pour
égaliser les termes du probléme , supposons, ce que rous
avons fait pour le sulfate de quinine et la salicine, que le
chlorure d’oxide de sodium pris en fabrique & 1 fr. 5o c.
la livre, colite an consommateur 3 fr., il résultera que ce
ne sera plas pour 2 ¢. 112 qu'on obliendra la guérison des
fitvres intermitlentes, mais bien pour 5 ¢. Celte assertion
toute mathémalique prouve jusqu’i quel peint la classe
indigente aura fait une immense acquisition dans la nou-
velle application que nons venons de faire des chlorures,
si, comme nous en avons la certitude, notre méthode de
traiter les fidvres intermittentes acquiert quelque valeur
enlre les mains des praticiens, aux soins desquels sont
confi¢es les populations des contrées marécagenses,

Mais ¢’est peu d’obleniv un résullat économique d’un
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edLé, si cet avantuge se perd d’un sutre cdté, Ainsi, les
chlorures comme la salicine ne seraienl qu'un moyen il-
lusoive et fallacieux, si la lenteur de leur action entrainait
In durée des lidvres il_ﬂcrmillcntes au-deld de ce que pour-
rait faire le sulfate de quinine administré A la place des
chlorures. Dans cetle hypothtse , Pavantage que présente
la modicité du prix se réduirait i vien par la perte du temps
qu'entrainerait la plus longue durée de la maladie. Getle
objection tombe d’elle-méme aprds Pexamen de nos ob-
servations. En effet, suivez la marche des fibvees intermit-
tentes dont nous avons rapporté histoive. Sur la totalité
de nos malades , vous verrez que deua ont vn cesser leur
fitvre aprés la premitre dose du chlorure qui nous oc-
cupe, obs. 16l 8; que six 'ont vue diminuer aprés celte
méme dose, obs. 2,3, 4,5, 6, 9; que ces six neont
plus revae apris la seconde, obs, 2, 5,4, 5, 6, g; que
deux aprés celle deuxitme dose ne I'ont plus présentée
aussi forte , obs. 7 et 10; enfin, qu'un seul I'a supportée
jusqu’apres la troisitme dose, obs. 10. Ainsi, sous I'in-
fluence du chlorure d'oxide de sodium , la fitvree périodi-
que de nos malades a cessé de se montrer aprés la pre-
mitre, la denxitme et la Iroisidme dose de cet agent é-
brifuge. Comparons ces résultats avec ceux qu’on obtient
du sulfate de quinine et dela salicine. M. Chomel, dans
les vésultats qu’il a obtenus de ces expériences sur le sul-
fate de quinine, dit (1) : « Sur dix malades qui ont é1é
« guéris, cing oot é16 par la premidre dose, cing par la
« seconde,» Ceux qui pratiquent dans des localités o les

(1) Traite des fitvres, page 301.

page 349 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=349

548 CLINIQUE ET MEMOIRES.

fitvres intermittentes sont endémiques, les voient assex
souvent résister jusqu’i la troisitme, et méme b la quatritme
dose de ce sel. Souvent méme on est obligé de joindre an
sullute dont nous parlons un adjuyvant pour les cas o la
fitvre se prolonge au-dela des limites ordinaires. Nous
pensons bien quele chlorure d’oxide de sodinm aura quel -
queflois besoin d'un adjuvant : mais alorsil aura, nous osons
I'espérer, les mémes avantages que les préparations do
guinguina,

MM Richelot et Seure (1) ont publié les résultats ob-
tenus par la salicine contre les fidvres périodiques , dans
les hopitaux de Pavis, I’aures médecins (2), tant de la
capilalc que Ia pmrincc » onl aussi eonsigné, dans les re-
cueils scientifiques, des fails du méme genre. Eh bien ! il
résulte de ces recherches comparées que la salicine s’est
montrée fébrifuge aprés la premitre, la deuxitme , la
troisitme cl la quatritme dose. Done, le chlorare d’oxide
de sodium , la salicine et le sulfate de quinine ont montré
jusqu’a ce jour des propriéiés [ébrifuges aussi vigoureuses
les unes que les aulres,

Du cdté de la sécurité contre le retonr des fidvres pé-
riodiques , le chlorure d'oxide de sodinm se place encore
A colé du sullale de quinine et de la salicine. Ainsile sujet
de notre sopliq‘_-.m-:-, observation , qui nous ollvit une dimi-
nution sensible dans la fitvre aprés la deuxitme dose de
chlorure , une seconde diminution apris la troisibme , ot
dont les écarls de régime me firent renoncer au chlorure,

(1) Archives de médeeine, seplembre 1833,
(2) Gasette medicale, aoll 1833 . MM. Miquel, Blaincourt, Bally,
Jadioux, etc. Lefévre, Brouillon, Noble, ele.
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a rechuté cinq fois, tonjours pour la méme cause, mal-
gré I'emploi du sullate de quinine. Les expériences lentées
avee la salicine n'ont pas plus prouvé que celle substance
empéchit les rechules que celles tenlées pour éludier le
sullate de quinine n’ont pu mettre ce sel i Pabri da re-
proche fondé de ne point préserver des récidives. Je ne
puis cependant pas établir de différences numériques en-
tre ces deux fébrifuges sous le rapport de leur puissance
dprévenirle retour des fidvres périodiques, vu que les ma-
ériaux me manquent pour composer des proportions, Ce
qui peut élre constalé, par exemple, c’est quaprés I'n-
sage du chlorure d*axide de sodium nous n’avons en qu’une
rechute sur dix malades (obs. g) , qui fut comballue par
le sulfate de quinine et qui, reproduite plusicurs fois, fut
chaque fois détruite parle méme moyen , pendant le temps
qui s’écoula depuis le mois d’octobre 1834 jusqu’au mois
de mars 1835, Jusqu'a plus ample informé , nous som-
mes donc¢ autorisé de croire que le chloruve n’oflvira pas
aux fiévres intermittentes plus de chances de relour que
les remédes {Cbrifuges avee les avantages desquels nous
avons mis ses avantages en paralléle.

Telles sont les considérations sur lesquelles nous avons
cru nous permellre d'appeler Uallention de académie,
Elles sont fondées sur des fails qu'on peut vérilier, el me
paraissent conduire aux corollaires suivants :

1° Le chlorure d’oxide de sodiam est I'ébl-ifugc;

2° Il est préférable aux fébrifages les plus usités (le sul-
fate de quinine et la salicine) , parce qu’il pent les rem-
placer dans Lous les cas ol ces deux substances sont indi-
quées dans les fidvres périodiques;

3 Ainsi, le chlorure d’oxide de sodium n'est pas icri-
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tant , qualité que n'oflrent point le sulfate de quinine et la
salicine ;

4° Il n’est pas moins aclil que ces deux derniéres subs.
tances;

5° Il n’expose pas  plus de rechutes qu'elles;

6° Enfin, il est d'une valeur & la porlée de la classe la
plus indigente de la société sans élre exposé aux chances
de lenchérissement, avantages qui ne sont pas inhé-
rents anx deux substances avec lesquelles nous meltons
le chlorure en paralléle,

La Teste, le 31 mai 1835,

P. 8. Jécrivais en 1855 : « Habitant une contrée oir
« les fidvres inlermillentes sont endémiques, je préparais
«depuis les premiers mois de ma pratique quelques ma-
« kériaux pour ticher de jeter un peu de jour sur cetie
« classe d’aflections, Les idées que plusicurs observations
«m'avaient suggérées me conduisirent & la théerie que
¢ M. Roche vient d'insérer dans le numdéro 155 du Jour-
« nal hebdomadaive. » (Bulletin méd. de Bord. 13 oclobre
1853). M. Roche, partant aussi des fails qu’il avait ob-
servés, pensa que la fidvre intermillenle n'est que le
produit de la présence dans le sang d'un miasme parlicu-
lier : « Il serait curienx (dit cet habile observateur), d'a-
« pris celte donnde, d’expérimenter comparalivement avec
«1ui (le quinguina) quelques aulres neutralisants, et en
« purticulier, le charbon et lo chlorure.s (Journal hebd.,
lome 12.)

Une théorie analogue a celle de M. Roche me fit arci-
ver, comme cela devail élre, aux mdéues conséquences,
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Je songeai done aussi & emploi des chlorares, L'idée du
charbon ne m’élant pas venue, je n'ai dirigé mon expé-
rimentation que sur le médicament que javais trouvé
moi-méme ; ce travail est donc, comme on peut le voir,
la confirmation de la doclrine qui regarde la fitvre inter-
mittenle comme un empoisonnement missmatique dua
5aDg.

Recherches et Observations sur Uéptlepsie;
Par le D* Ginenr.
{Suite et fin *.}

Nous venons de voir les heureux effets du quinquina
contre I’épilepsie périodique ; nous avons parlé plus-haut
de I'observalion [aile par quelques auleurs et notamment
par le pére de la médecine, relativement aux effets curatifs
de la fitvre quarle. On concevra facilement d’aprés cela
qu'il soit venu i l'idée d'un praticien habile, de tenter sur
quelques épileptiques placés dans des civconstances pro-
pres & simuler, peut-Glre méme & provoquer des accés [¢-
briles sous le Lype quarle, une voic d’expérimentation qui,
dans Lous les cas, ne pouvait offric aucun danger. M. Bieit,
qui, & celte époque, avait dans sa division, unesalle consa-
erée au lraitement de I'épilepsie, entreprit en 1819 une
série d'expériences auxquelles jo fus appelé 3 coopérer
comme interne chargé de ce service. Les malades étaient,

* Voir la cahier précédent de la Revue
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A la méme heure, & trois jours d’intervalle, chaque fois,
plongés dans un bain froid, de 5 & 8 degeés R. au-dessus
de 0; aussildt se montraient des phénomines de refroidis-
sement lont-a-[ait analogues & ceux que I'on observe du-
rant la période de frisson des fitvres intermillentes, savoir:
sentiment de {roid trés-violent (ces expériences avaient lien
dans les mois de février et de mars), contraclion de la peau
dont toutes les papilles devenaient saillantes et détermi-
naient le phénoméne connu sous le nom vulgaire de chair
de poule; pileur extréme de la face; le reste du corps
plongé dans I'cau, aprés avoir pili, se colorail bienldt en
rouge vil; horripilation géndérale, tremblement violent et
agilalion convulsive de tout le corps; le pouls pelit, serré,
concenlré, ne pouvait bientét plus étre touchéa cause du
tremblement général; la rvespivalion courle, précipitée,
irrégulitre, parlicipait & l'agitation universelle. Aubout
@’un quart &’heure environ, le malade sortait du bain dont
la lempérature s’était élevée dun b deax degrés, toules
les parties du corps plongées dans 'eau étaient fortement
rougies. On le laissait ainsi nu dans Je cabinet ot il avait
pris le bain, pendant un quart-d’heure, exposé i la tempé-
ralure commune: le tremblement et le fvisson, ainsi que les
autres phénomenes précilés, diminuaient peu & peu, sans
dispavaitie entitrement. Le malade éloit ensuile placé dans
un appareil fumigaloire chauilé 4 la lempérature de 25 &
3o deg. I.: cette chaleur stche élait graduellement élevée
jusqu'h 4o el méme 4 degrés. Bienldt apparaissaient tous
les phénoménes qui cavaciérisent la période de chaleur de
Pacces. Ausentiment de [roid suceédail peu & peu celui de
la chaleur; laface se colorait, le pouls se développait, s’ac-
célérait, la chaleur de la peau devenait assex inlense, la
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respiration serégularisait, se développait et devenait calmes
Alors, pour favoriser la sueur, on introduisait dans I'ap-
pareil un pen de vapeur d’eau. Le malade sortait de la
boite fumigatoire, couvert de sueur, aprés un sejour d’en-
viron trois-quarts d’heure; il était reporté dans sonlit bien
bassiné, oit la sueur se prolongeait quelque temps. Ordia
nairement alors le malade fatigud se livrait an sommeil.—
Chez aucun des sujels soumis & ces expériences nous ne
pimes arriver & provoquer de véritable acces de fidvre
quarte, et les accds factices quileur furent donnés n’curent
aucune influence sur I'épilepsie. Plusieurs éprouvirent des
attaques pendant la durée méme de I'expérience, et no-
tamment durant le bain froid. :

Le nitrate d’argent, vanlé contre I'épilepsie au com-
mencement de ce sitcle, et augquel on a i peu prés re-
noneé A canse surtout de son influence désagréable sur la
coloration de la peau, élait alors encore administré A quel-
ques malades, L'un d’eux, dont nous raconterons bridve-
ment I'histoire, en éprouva sous nos yeux de trés-avanla-
geux effets,

Agé de 27 ans, exercant le métier de perruquier, cet
homme, doué d’une constitution lymphatice-sanguine,
étaitné de parents sains et avait joui jusque-la d'une bonne
santé, lorsque loul-a-coup, en mai 1818, & la suile de
quelques exces de femmes et de table, il fut pris d’nn pres
mier aceds, an wilien des travaux de sa profession. Son
visage sof colora, il se sentit mal A la Léte, fub pris de ver-
tige et tomba sans connaissance.Un second accds survint,
sans causc connue, six semaines aprés. Trois mois plus
tard le malade, se tenant auprés d’un poéle tris-chaud,
fut pris d'un troisitme accds, durant lequel, au dire des

1855, T. lII. Septembre. 23
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assistants, il se manifesta pour la premitre fois de vérita-
“bles mouvements convulsifs, Depuislors, il y cul plusieurs
allaques séparées par des intervalles irréguliers, constam-
ment accompagnées d'une céphalalgie qui se prolongeait
pendant deux ou trois jours encore aprés I'aceés. La sai-
gnée fut mise en usage i plusieurs reprises, sans amener
aucun aulre avanlage qu’un struhgen‘.cnt momentané.
Lorsde I'entrée du sujet & Ihépital (le 16 juillet 181q),
plus d’un an écoulé depuis Iinvasion de I'épilepsie, ce
jeune homme paraissail jouir d’une bonne santé et d’une
conslitution robusle; il n'avail point cu d’acces depuis
lrois semaine:.

Le 22 juillet, céphalagic; dans la nuit du 23, le malade
s'étant levé pour aller aux latrines tombe sans connais-
sance. On lui administre, les jours suivants, des bains de
pieds, une boisson Jaxative el une poudre purgalive ainsi
composte :

Jalap. . .o 3 B N o div. en 5 prises,

Calomel, . . . gr. o T
RloBER T st e gp_ ;c:f:' 1 chaque jour

Plus tard, on fait usage d’une potion éthérée, d’une bois-
son antispasmodique et de bains de pieds synapisés. Au
milien du mois d’aoiit survient un acces violent qui ofive
bien tous les caracteres d'épilepsic,

Leé 28, on commence 'usage du nitrate d’argent en
poudre, dans du pain i chanter, 2 la dose d'un grain. Ge
médicament fut élevé graduellement b la dose d’un grain
ct demi, de deux grains, de guatre grains, de six grains,

Deux acets violents survinrent 2 10 jours dinlervalle
dans la premidre quinzaine du lrailement,
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Un mois s’écoula ensuite sans attagque, puis on en ob-
serva une, mais fort légére et de quelques secondes de
durée seulement. Dans les premicrs jours de novembre, la
céphalalgie reparut, et fut bienldl accompagnée de phé-
nomenes d'irritation catarrhale, qui firent suspendre les
traitements pendant quelques jours.

Le 15 novembre, la santé étent tout-a-fait rétablie, on
revint au nitrale d’argent, que l'on porta successivement
d’un & quatre grains, dose b laquelle on s’arréta.

Le 11 décembre, on fut obligé de renvoyer ce jeunc homs«
me pour cause d’insubordination, en lui recommandant
bien toutelois de se représenter si son mal reparaissait. 11
avait pris alors go doses de nitrute d’argent, sans que sa
sanlé en eiit le moins du monde souflert, et 42 jours s’é-
laient éconlés sans qu'il elit en le moindre ressentiment
de sa maladie.

En juin 1806, les dnnales de le Société de médecine
pratique de Montpellicr publitrent quelques observalions
relatives & ce genre de médieation. Peut étre ne sera-t-il
pas inutile de reproduire ici Manalyse qui en fut faite
dans le temps, par la Bibliothéque Médicale {Tome xnu,
- 362). « Observations sur l'usage du nitrate d’argent
dans U'épilepsic; par M. Favemier, de Lorgues (Var),
— Les bons elfets que M. Fauchier vit oblenir en Angle-
terre da nitrate d’argent dans Pépilepsic I'engagérent &
employer ce médicament. II 'administra d’abord 3 un
jeune homme de quatorze ans,sujet depuis quatre ans &
des acces d'épilepsie qui, peu [réquents dans Porigine, se
renouvelaient depuis deux ans une on denx fois par mois,
11 fit faire, avec de la mie de pain, des pilules qui conle-
naient chacune un sixitme de grain de nitrate d’argent

23,
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et un sixitme de grain d’opiom. Le malade prit d’sbord
une pilule le matin et une le soir, puis la dose fut élevée
graduellement jusqu’d un grain de nitrale par jour, ct l'o-
pium fut supprimé, Ce traitement commenca le 16 aoiit.
Le malade eut encore quatre acets, & la distance I'un de
I'autre d’un mois et demi. Depuis le 25 {évrier suivant, il
n’en cut plus. Il continua de prendre un grain de nitrate
d’argent par jour jusqu'au mois de juin, et diminua en-
suite la dose de ce médicament, qu’il abandonna quelques
mois aprés. M. Fauchier, qui vit le malade an bout de
trois ans, assure qu'il n’avait plus en d’atlaque. — Lau-
teur cite & la suite de cetle observation un assez grand
nombre d'exemples d'¢pilepsie extraits des journaux an-
glais, qui prouvent que le nitrate d’argent a quelquelois
reussi dans cetle maladie, mais qu'il a aussi frds-souvent
échoué. Il rapporte qu’un homme de soixante-un ans,
alteint d’une angine de poilrine, a été complélement guéri
par ce remide aprés trois mois de traitement. Mais le
docteur Cappe, qui le soignait, lui faisait prendre de
temps en temps des pilules d’alods, Le méme médecin
a aussi employé le nitrate d’argent avec succds dans deux
dysuries habituelles et dans Phystérie. Enfin le D* Hull
a guéri, par son usage, une femme de 56 ans, allectée de
la danse de St-Guy. » :

Nous avons souvent va M. Bietl prescrive.dans I'épilep-
sie les pilules suivantes, sans que nous soyons i méme
de nous prononcer sur la valeur du reméde :

% Sulfate de cuivre ammoniacal . . . . Dj
Extr. debelladone. & « v v o v v v . 35
Exte. de valérione . + .« v o v s v . D]

M. et D. en 48 pilules, dont en prendra successivement
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deux, quatre, six, huit par jour el davantage suivant les
ellels produits, —

L’huile essenticlle de térébenthine a quelquefois para
avoir de bons résultats dans le traitement de épilepsie :
mais, outre qu’elle échoue souvent, ainsi que tous les au-
tres remédes lenlés jusqu'ic, ¢'est vn médicament assez
diflicile & administeer, & cause de la répugnance qu'il in-
spire. Nous cilerons loulefois un cas dans lequel elle a
para jouir d’une ellicacilté bien évidente,

Un petit gargon dgé de 10 ans, d’une conslitution déli-

. cate et nerveuse, doué d'une physionomie éveillée et spi-
rituclle qui n’aurait gudre laissé soupconner Paflecux mal
dont il était atteint, entra & I'hdpital St-Louis le 21 juillet
1810, pour y étre traité d’une épilepsie récenle, survenue,
 ce qu'il parait, b la suite d'une chorée. Voici d’ailleurs
les renseignements que nous plmes oblenir & son sujet.

Au milicu de I'été précédent, une chorée, dont la cause
est demenrée inconnue, s'élait manilestée chez lui, et
avail nécessité son admission & I'hdpital des enfants. La
valérianed Iintérienr, des bains i extérieur, furentadmi-
nistrés pendant Lrois mois sans que la guérison fit com-
pletement oblenues il restait encore, 4 la sortie de Ihépital,
un pen de tremblement et d'agitalion dans les membres.
Tout-a-coup, il y a environ un mois, se manifesta le soir,
pour la premiére fois, un vévitable accts d'épilepsie, ca-
raclérisé par une perle de connaissance complile, des
mouvemenls convulsils, une salive éeumeuse, ele, : un
sommeil profond succéda & 'acces. Celui- ci se reproduisit
les jours suivants avec une [réquence el une intensité tou=
jours erofssanles,de manibre & ee qu'on en ohservail jusqu'h
dix dans un jour, et que la moindre contrariélé pouvail en
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“déterminer le retour, Rentré de nouvean & I'hdpital des
enfunts, on fit quelques applications de sangsues derridre
les oreilles, qui pararent améliorer un penl’élat du malade.

Admis a Ihopital St-Louis, les accds conlinuaient i
élre rés-fréquents, mais ils étajent Iégers ct de courle
durée. Le pelit malade tombait inopinément, en poussant
an léger cri, perdait connaissance, éprouvait quelques lé-
gers mouvemenls convulsifs, et se relevail presqu’aussilit.
Celle scéne se reproduisait chaque jour un nombre de fois
variable.

Des affusions froides furent d’abord essayées sans amé-
liovation marquée; puis cel enfant ayant contracté la gale
dans I'hdpital, ou la traita par les bains simples et «les
frictions avecla pommadesulfuro-alcaline usitée a St-Louis.

Le 20 aoiit, on commenca 'usage de 'huile essentielle
de térébenthine, & la dose d'un gros, dans une polion de
cing onces b prendie par cuillerées. Celle potion, Lris-
dillicilement supportée, parut d’abord aceroitre le nom-
bre des accés et détermina des nausdes, puis un vomisse-
ment abondant, suivi d'un calme extraordinaire.

Aprés quelques jours, on administra de nounvean la
potion térébenthinée, avee un scrapule seulement an licu
d'un gros d’huile essentielle, et dis lors elle ne donna plus
lieu & aucun accident, et, chose plus importanie encore,
les accds, qui survenaient quelquelois jusqu’an nombre
de 15, 20 el méme 30 dans un jour, furent complite-
ment supprimés. 5

On ne pul gudre prolonger le traitement au-deli d'un
mois, le malade ne pouvant plus supporter la potion qui.
lui causait une répugnance exiréme et délerminail de
nouvean de la gastralgie et des nausces.
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Le 18 oclobre, on laissa sortir cet enfant, dans la
crainle que ]’épiicpsic ne [lﬂl. élre provoqude de nouveau
par la vue des allaques des aotres malades, qui produisail
sur loi une impression tres-pénible. Depuis cinquante
jours, le mal avait complitement cessé. —

Mais, ¢’est surlout sur I'épilepsie sympathique que je
desire appeler atlention du lecleur: le cas le plus re-
marquakle que j’aie e occasion d'observer est le suivant :

Benoil, dgé de 18 ans, colportear, né de parents sains,
et doué d’'une bonne constilulion, étant en route pour se
rendre & Beanvais, le 15 novembre 1818, fut lout-h-coup,
el sans cause connue, pris de mouvements subils el invo-
lontaires des doigts de la main gauche avec engourdisse-
ment de toul le membre auquel élait allaché un paquet
assez lourd. Un moment aprés il senlit comme une boule
qui s’élevail le long du bras jusqu’d el gauche dont Jes
paupiéres s agilérent convulsivement, puis qui redescén-
dait pour se porler & la poilrine cb vers le coeur, Alors la
téle s'embarrassa, le malade perdit connaissance el lomba,
des moavements convulsils survinrent . .. ; ainsi se passa
le premier accis. .

Depuis lors, le malade éprouvai13 atlagques semblables
dans l'espace de denx mois envivon, Le membre supérieur
gauche conlinua d'étre le point de départ de 'aura; ce
membre restait ordinaivement engourdi et commg privé
de sentiment et de mouvement pendant quelques minules
aprds Pacceis.

Ce jeune homme ayant ¢Lé admis & hipital St-Louis
dans le service de M. Bielt, nous pmes obsecver plu-
siers accds dans le cours du mois de janvier 18195 ces
accds ¢laient loujours précédés de mouvements conyulsifs.
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dans le membre supérienr gauche, mouvements qui se
propageaient ensuile & Ia moitié gauche du visage,

Ce malade fut un de ceux soumis aux expériences dont
nous avons parlé ci-dessus, expériences lentées dans le
but de provoquer, s'il se pouvait, on du moins de simuler
des accds de ficvre intermittente quarle.

Dans le cours de la 6° expérience, on avait observé
dans les précédentes quelques acces incomplels, ¢’est-d-
dire, sans perte de connaissance, et consistant senlement
en secousses et mouvements convulsifs du membre supé-
rieur gauche et de la moilié correspondante du visage;
dans le cours, dis-je, dela 6° expérience, qui eut licu le
g février, le malade eut une altaque complite ct violente
qui parut provoquée par I'immersion de la Léte dans I'ean
froide, A la suite de celle altaque, le membre supérieur
du cdlé gauche ne resta pas sealement engourdi, mais
réellement paralysé. Cetle paralysie ne fit que s’accroitre
el se conlirmer Icsjmlrs suivanls : mais, chose singulitre,
comme si, par le fait méme de celte perte du sentiment et
du mouvement dans la partie qui ¢était anparavant le
point de départ des accds, ccux-ci cussent élé arrélés
dans leur source, on n'en observa plus que quelques-uns
légers el incomplels, et bientdt ils cessérent entitrement
de se reproduire.

On dut alors s’occuper de comballre celle paralysie
qui paraissait avoir é1é, pour ainsi dire, la erise de 1'¢-
pilepsie, et P'on eut recours nolamment i des secousses
galvaniques dirigées sur le trajet des principaux nerfs du
membre. La pile de Volta délerminait des contractions
musculpires qui devinrent de moins en moins intenses i
mesure que les mouvements naturels commencérent & se
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rétablir. La paralysie n’élait pas d’ailleurs exclusivement
bornée an membre supériear, il en existait aussi quelques
traces dans la moilié gauche de la face.

Benoit sortit complétement guéri le 2o aoit 181 g, aprés
un sé¢jour de six mois et demi; il n'y avait pas co un seul
accds épileptique depuis quatre mois, —

J'ai en occasion plusieurs fois, depuis cette époque,
d’observer et de traiter des individus atteints d'¢pilepsie
sympathique, et j'ai reconnu avec les aulcurs anciens
que celie forme dtait beaucoup moins diflicile & guérir
que Vépilepsic idiopathigue.

Le 19 mai 1831, un paysan des environs de Paris,
blond, sanguin, dgé de 20 ans, me fut présenté par le curé
de la commune qu'il habite. Ce jeune homme, dont le
physique nile moral ne paraissaient en aucune fagon avoir
soulfert du mal cruel dont il était atteint, était épilepli-
que depuis prés de deux ans. La seule circonslance qui
pitt étre considérée comme ayant influé sur le développe-
ment de la maladie était Ia suspension d'¢pistaxis copienx
auxquels il étail sujet auparavant. Aussi avait-on pratiqué
plusieurs saignées qui n’avaient paru néanmoins avoir au-
cune influence sur Vépilepsie. Celle épilepsie éait sym-
pathique comme celle dont nous avons Lout-a-I'heure
tracé le tableau; seulement dans ce cas aura s’élevait
de la main droite. :

On observait, au début de 'acees, des conlractions in-
volontaires dans les doigts, puis des secousses convulsi-
ves dans tout le membre supérieur ; au bout de quelques
minules, latéte sembarrassait, et la perte de connaissance
avee mouvements convalsifs de tout le corps avait liéu.

Ces altaques, séparées par d’assez longs intervalles, re-
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viennent assez feéquemment la nuit : quand elles ont lieu
le jour, le malade évite ordinaivement de tomber, prévenn
qu’il est par les mouvements involontaires de la main, ce
qui lui donne le temps de s’asseoir ou de se coucher: il y a
soavent de la céphalalgie et des ¢tourdissements. La sai
gnée, des sangsues aux narines, des pédiluves, des laxatils
i l'intéricur, un régime sobre, la Iigal,urc du poigimt dis
que les mouvemenls involontaires de la main apparaitront,
et en méme temps la slimulation de la pitnitaire par
I'ammoniaque, dans le but d'empécher le développement
de I'accds, tels furent les principaux moyens conseillés.

Ces moyens curent un plein el entier succts, Ayant revu
an mois de janvier 1833 la personne qui m’avail amené
le malade, jai appris qu’il était complélement gudri, el
que, mari¢ depuis deux ans et devenu pire, sa sanlé n’avait
pas depuis lors oflert la plus légire altération.

W answicten vapporte d'aprés les Wedicals essais, T, IV,
Ne xxvir, une observalion fort curicuse d’épilepsie sym-
pathique guérie par une opération chirargicale. Il sagit
d'une femme de 58 ans, allectée d'épilepsic depuis 12 ans,
D'abord, elle n’avait éprouvé qu’une allaque par mois,
mais pen i peu le mal s'élait si fort accrn qu'elle avait
lini par avoir plusieurs acces chaque jour, en sorte que,
devenue presqu’imbécille, elle ne pouvait plus vagquer aux
soins du ménage. Tous les remtdes essayés avaient été im-
puissants. Cependant, le médecin, qui avait observé que
I'aceds commencait tonjours par une sensation qui avait
son point de départ & la jambe, vers la partie inférieure
des muscles gastro-énémiens, n’hésila pas, un jour oit
I'attaque eut lieu en sa présence, a plonger le scalpel dans
celte région, qui noffrait d’ajlleurs aucune altéralion ap-~
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parente. Arrivé & deux pouces environ de profondeur, il
rencontra dans le fond de la plaie un corps dur et cartila-
gineux du volume d’un pois , qu'il sépara des muscles , et
qu'il vit adhérer au nerl : il coupa celui-ci et euleva le
corps hétérogine avec une pince. Aussitol Paceds cessa,
et non-seulement il ne reparut pas depuis lors, mais en-
core le sujel, débareassé de 1o cruelle maladie qui lavait
abruli, ne torda pas b recouvrer toute la finesse de son
intelligence el toute la viguenr de son corps.

Le Sepulchretum de Bonnet (lib. 1, § x11) contient
I'observalion d’un épileptiqué dgé de 5o ans, chez lequel
le point de départ de Uaces paraissait éire dans le mem-
bre inférieur gauche. La région inguinale de ce ¢dlé se
luméfiait par intervalles, puis un sentiment de formication
descendait lentement le long du membre jusqu'a la plante
du pied, puis remontail rapidement et gagnait le cerveau.
Le malade ne voulut pas souflrir qu'on attaqudt le siége
dumal par le fer on par le feu; il se bornait & enlourer
sa jambe d’une ligature aussitot qu'il sentait les prémices
du mal, et réussissait ainsi ordinaivement i cmpécher le
développement de l'accts. Une fois pourtant il ne put
recourir assez (6L an moyen qui jusque-la lai avait si bien
réussi, et lattaque [ut si violente et si prolongte qu'il
¥ succomba, —

Parmi les remédes proposés jusqu'ici, le plus ancien,
peual-élre, et celui dont j’ai encore vu les meilleurs ellets,
cest la valériane. Clest aussi ce remade que choisit poar
Ini-méme Fabius Columna. Atteinl &'épilepsie, il com-
pulsa les cerits des anciens médecins, et ce fut i la racine
de valériane qu'il donna la préférence : ce médicament le
guérit completement. Marchant (Mém. de U'Ae. foy. des
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seiences, 1706) dit avoir plusicurs fois , & I'exemple de
Columna, donné la valériane avec succds aux sujels at-
teints d'épilepsie , mais il ajoute que dans ce cas elle dé-
termine ordinairement la sortie de vers par 1-‘:“1115. Or, on
sait que la valériane est, en effet, un puissant anthelminti-
que, el que les fastes de la science contiennent plusieurs
exemples d'épilepsie vermineuse. ;

Quant & acide prussique, vanlé dans ces derniers temps,
jene rappellerai pas icila terrible cotastrophe de Bicétre..,
je dirsi seulement que je ne l'ai jamais employé ni vu
employer par ’autres. L’ean de laurier-cerise, plus facile
2 administrer, ne m’a offert aucune eflicacité dans le petit
nombre de cas oll je I'ai employée : peul-élre celatient-il 3
la mauvaise préparation du médicament , qui, comme on
sait, varie beaucoup suivant les condilions dans lesquelles
il setrouve, et qui, en général, dans nos oflicines, m’a
para doué de trés-pen d’activité.

Tout le monde connail le fait extraordinaire rapporté
parMarecllus Donatus (1. 11, cap. 1v, p. 53) et les applica-
tions chirurgicales qu’on a voulu en laire dans la pratique.

« Un noble, se rendant en Italie pour y consulter les
médecins les plus célebres sur I'épilepsie dontil élait alteint,
fut déponillé par des voleurs, qui le laissérent pour mort
aprés I'avoir couvert de blessures. Gependant, non-seule-
ment cet homme ne mourat pas, mais il guérit & la fois
de ses blessurcs et de son Cpilepsie, et celte guérison parut
devoir étre atiribuée & une plaie du [ront avee perte de
substance de I'os. »

Auvjourd’hui, sans doute, aucun de nos grands chi-
rargiens n'appliquerait le trépan i un épileptique, & moins
d'une indicalion spéciale. Les praliciens savenl bien
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néanmoins que les maladies des os dua crine ont été assez
souyent cause d'épilepsie. Il y a neuf ans énviron, jai
observé une femme affectée de syphilis constitutionnelle,
chez laquelle le front et le sommet de la téte offraient
plusiears ouvertures fistuleuses b travers lesquelles le
stylet parvenail & 'os dénudé et érodé. Des acces épilepli-
formes violents et assez fréquents coincidaient avee celte
affection, dont ils étaient évidemment un eflet. Un trai-
tement antisyphilitique sullisamment prolongé a guéri .
celle femmme et de sa maladie vénérienne ¢l de I'épilepsie.

Jusqu’ici les autopsies n’ont rien appris sur la condition
anatomique formelle de Iépilepsio: aussi les meilleurs
observateurs se sont-ils décidés d ranger cetle aflection
dans la classe des névroses. Ce n'est pas que le plus or-
dinairement on ne trouve rien d’anormal dans les organes,
et notamment dans Uencéphale, mais ¢’est que les lésions
sont variables et me paraissent pas tonjours en rapport
avec les phénomeénes observés durant la vie. Du-reste, il est
plusieurs cas authentiques observés par Jes médecins les
plus éclairés et le plus dignes de foi (je puis, du moins,
citer ici comme autorités MM. Biett et Esquirol) dans
lesquels le cerveau, la moelle épinidre, les principanx
nerfs , examinés avee le plus grand soin, n'ont offert i
I"aulopsie aucune altération appréciable.

Le plus-sonyent, quand la mort a lieu par le fait méme
de U'épilepsie, les malades succombent & la congestion
apopleclique qui s’¢lablit pendant 'accds el qui persiste
aprés lui. Mais il est bien évident que celle congestion
elle-méme ’est qu'un eflet, el que la cause qui la déier-
mine pe nous est pas connue.

Il y a quelques mois, remplagant momentenément
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M. Biétt dans son service i Uhopital St-Lonis, jai assisté
i la nécropsic d’un épileplique qui mourut ainsi subile-
ment & la snite d'un acces violentl, J'exposerai le fuil en
peun de mots, et ¢’est par cet exposé succinct que je lermi-
nerai ce mémoire.

Cet épileplique , dgé d'unc vinglaine d’années, étail &
I'hopital depuis un mois environ. Teigneux, scrophuleux,
un peu idiot, et cependant assez vigoureusement constitué,
il avait habituellement la face colorée, les yeux injectés et
saillants , mais ne paraissait pas autrement malade, lors-
qu'il fut pris tout-h-coup d’un aceds intense, ou plulot
d’une série d’accis qui amentrent au bout de quelques
heures un coma promptement svivi de la mort. A l'au-
Lopsie , nous lrouvimes , commne nous nous y atlendions,
les désordres caractéristiques de 'apoplexie, mais nous ne
découvrimes rien de pavticulier & I'épclepsie.

Un caillot noir considérable (plus gros qu’un ccufde poule)
existaith libase du cerveau, dans I'épaissenrdo plancher du
5* venlricule, dont la subslance, ramollie, dilacérée, d’une
leinle grisdlre ¢t jaundlre, avait ¢1é convertie, d'une part,
en une caverne récente ob ¢tait logé le caillot, et , Q’antre
pact, en un Kiste lisse et séreux qui fut trouvé vide. Celle
poche, trace ¢vidente d'un épanchement ancien, aurait
pu contenir une petite noix. Au-dessus du foyer , la partie
voisine des couches optiques offrait celle coloration jau-
nitre qui entoure souvent les foyers apoplecliques el qui
tient sans doute i la pénétration d'une certaine quanlité
de sang. La substance du cerveau élaii généralement dense
et ferme; les membranes n'oflraient point de Iésion ap-
préciable.
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APERCU
Sur la nature chimique de le caric et de la nécrose %

Par M. Mouger,

Docleur en médecine, el pharmacien interne des hopitayx de Paris,

Malgeé les efforts de chirurgiens pleins de mérite, la
guestion de savoir si dans tous les cas la carie et la né-
crose sont deux afleclions bien dislincles n’est pas en-
core résolue. MM. Delpech et Bérard, de Montpellier,
firent, en 1819, des expériences chimiques sur des os
alleints de carie, et ayant cru conslater des diflérences
essenticlles dans les deux affections, il en résulta une
nouvelle preave dua plus grand poids pour auloriser celle
dislinction,

M, Pouget (thdse de Montpellier, 1821) rapporte les
expériences des professcurs de Montpellier ; mais les détails
de ces expériences manquent et n’ont poinl é1é publiés ; on
n’y trouve que ce qui a rapport & la macération des os
carids.

M. Sanson (thése pour le concours du professorat,
1855) rapporte les résultals oblenus par les auleurs que
je viens de nommer, donne lui-méme connaissance de
quelques recherches qui lui sont propres el confirment
les travaux anlériears sur celle matiére. Les recherches
de M. Samson ont été consigndes i article Canis du nou-
weauw Dictionnaire de médeeine,

Tous les auteurs que je viens de nommer s'accordent

page 369 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=369

368 CLINIQUE ET MEMOIRES.

pour ennoncer que, dans la carie, le principe organique

gtlatine des os) est complétement disparu. Il y a produc-
tion d'une matiére grasse particuliére gui la remplace et
remplit les cellules de Uos carié; tandis que dans la né-
crose les principes constituants des os ne sont point
changés et conservent des proportions rvespeclives qui
sont les mémes qu'e U'état sain.

Si l'expérience ne justifie pas 'exactitude des travaux
publiés , la question de la carie et de la néerose devra
retomber dans le méme champ de discussion ot elle était
anparavant. G'est 13, nous le croyons, le sort réservé &
cetle importante matitre, si on se donne la peine de lire
les expériences qui nous sont propres et les réflexions qui
les suivent.

II est d’autant plus important d'¢clairer cette question
d’anatomie pathologique, qu'elle se lie, se préte a des
théories peut-étre erronées sur la nature de cetteaffection,
théories qui elles-mémes peuvent amencr  employer une
thérapeulique vicieuse. En eflet, depuis que la dispari-
tion de la matitre organique dans les os atleints de carie
semblait une chose tout-a-fait démonirée, il ne s'¢levait
plus une objection contre la théoric de linflammation
chronique du principe organique des os, inflammalion
qui avail pour but de déiruire et d’entrainer cetle partie
organique, pendant que la portion lerreuse restait seule
pour constituer I'os, qui alors ¢lait complitement carié,

Le chimiste Gahn , en 1760 envivon, communiqua &
Scheele la découverte qu’il venait de faire du phosphate
calcique,, comme étant la base des sels terreux des os,
On sul bien, dés-lors, que ces portions solides qui cons-
tituent le squelette humain étaient formées de dedx prin-
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cipes, I'an inorganique, dont le sous-phosphate calcique
faisait la base, et lautre organique ou gélatinenx ; mais
il faut arriver jusqu’a Berzélius pour avoir une analyse
exacte et des proportions définies pour les différents corps
_ qni constituent la parlie terreuse et le rapport de celle
derniere & la parlie organique. Voiei I'analyse donnée par
le savant chimiste suédois : gélatine, 52, 17; vaisseanx
sanguins, 1, 13; fluale de chaunx, 2, oo; phosphate do
chaux, 31, o4 ; carbonate de chaux, 11, 30;phosphate
magnésie, 1, 10; sonde, hydrochlorate de soude, eau, 1,20,

Quand donc on voudra dang P'analyse des os malades
comparer le rapport de la partie saline & la partie orga-
nique , il faudra comparer les résultats obtenus i ceux
contenus dans I'analyse du eélébre chimisle que nous ve-
nons de citer, et dans les cas ol on obtiendrait de faibles
différences , il ne faudrait pas encore allimer qu'il y a
modification pathologique de 1'es; car on sait qu’aux dif-
férents dges , et sons I'influence de quelques tempéra-
ments , les proportions du principe organique el inorga-
nique peuvent varier. Heureusement ce n'est point sur
des diminutions ou des changements légers de propor-
tions que I'on a établi définitivement la distinclion de la
nécrose et de la carie, mais bien sur la disparition com-
pléte du principe organique dans cetle dernitre.

Je vais exposer succinclement les expériences que j'ai
faites, me réservant de les commenter ensuile, pour en
déduire des conséquences rigourcuses,

Les pitcees d'os malades qui ont ¢1¢ analysées m’ont éLé
donndes par MM. Bérard (Auguste), Maisonneave, Decham -
bre Saint-Yves et autres. Dépouillé des parties molles, I'en-
droit carié de ces os exhalait une odeur fort désagréable;

1833, T. LIL, Septembre, 24
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la coulenr , d'un gris plus ou moins foneé, était quelque-
fois toul-d-fait noire, Sa subslance ramollie se laissait
pénétrer avee la plus geande facilité par un stylet mousse.
Les cellules de la portion d’os ainsi cariée élaient gorgées
de sucs purulents et sanieux d’un aspect graisseux. Le
siége de Paflection a Loujours eu lieu dans les os spon-
gieux et dans les parlies spongicuses des os longs. Une
suppuration notable existait dans tous les cas, et presque
toujours depuis fort long-lemps, dans les parties dont
provenaient les portions de carie qui ont servi aux analy-
ses. En voild assez, j’en suis siic, pour qu’il ne resle au-
cun doule sur Ja nature des os soumis & 'expérience,

Mis & macérer, ces os ont fourni une cerlaine guantité
de graisse qui est venue surnager; lavés ensuile a l'ean
chaude et passés dans 'alcool chaud, pour les débarras-
ser aulant que possible de la malitre grasse, ils ont été
mis 3 dessécher. La dessication a é1é lente , et les porliuns
d’os carids ont conservé un aspect huileax. Je ne me suis
pas apercu que la malitre grasse augmentil en quantité
A mesure qu'on analysait de la carie plus avancdée, parce
que lous les {ragments soumis aux expériences élaient ca-
riés, au point que leur fragililé et leur mollesse élaient
considérables; c'est 1d un signe constant dans la carie
el rare dans les corps en général, que la mollesse se joi-
goe & la fragilité.

Ces premiers résultats , en lout semblables & ceux ob-
tenus par MM. Delpech et Bérard de Montpellier, me
semblent devoir élre constanls; Uodeur de la matidre
grasse csl bien celle du lard trés-rance, qui a él¢ indi-
quée. Depuis le lemps o cela est éerit, j'ai eu occasion
Qanalyser un fragment de carie qui contenait forl peu de
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matitre grasse, el un os qui n’était point aflecté de carie
qui en contenail une grande quantité; il est vrai que l'o-
deur qu’elle exhalait était fade on presque nulle.

N’ayant point pour but de donner un travail qui con-
tienne une analyse chimique de la carie et de la nécrose,
tel qu'il le faudrait pour qu’il pit servir & dislinguer ces
deux €tals des os; mais voulant seulement prouver que
les caracleres chimiques sur lesquels on s’est appuyé pour
¢labliv Ja différence de ces deux aflections, ne sont point
suffisants, j’ai dt me borner & constater le rapport de la
matitre organique i la partie inorganique,

Lapériences.

17 Un fragment d'aslragale trds-carié et une portion
d’astragale sain, pesant l'un et l'autre deux gros, ont
éLé soumis & la calcination. L’un et autre ont été réduits
au poids d'un gros; plus pourl'os sain 18 grains, pour I'os
carié¢, 14. Observons que ces deux parties d'os secs bien
lavés ne contenaient I'une et 'autre ni sues, ni sang ni
parties molles.

2 Un cuboide que la carie avait presque complétement
détruit, était véduit, sec, au poids de 46 gr.; traité par 'a-
cide hydrochlorique & 5 ® pendant huit jours, il s’y est ra-
molli,a perdu sa fragilité,mais nes’yest point dissout; il est
resté, an bout de ce temps, un résidu gélatineux , son-
ple, élastique , ayant I'apparence d'un morceau d'éponge
oudemie de pain. Celte partie desséchée pesait 15 grains;
la partie saline, qui avail élé dissoute et enlevée, ¢tait
donc représeniée par o, ce qui donne le rapport de
1 a2

2
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3¢ Un fragment de la téte d'un humérus, tellement
earié qu’on pouvait & peine le toucher sans en briser
quelques lamelles , pesait, sec, 16 grains. Analysé de la
méme manidre que dans la seconde expérience, il a éé
réduil au poids de 5 grains,

4* Une autre portion de la partie inféricure d'un
humérus analysé de la mémemanidre pesait sec 42 grains,
le résidu gélatineux a éLé de 13.

5¢Une portion de caleanéum carite pesant 58 grains
a donné des résultats en tout semblables aux précé-
dents,

G¢ Une portion de celle méme carie, lraitée par acide
hydrochlorique concentré, s'est dissoule eomplétement et
sans résidu; pendant celle opération, il se dégageait de
'acide carbonique qui produisait une zssez vive ellerves-
cence, et il s'est préeipilé une matiére floconneuse blan-
chitre.

7* La moili¢ d’un radivs fortement gonflée, présentant
sar sa circonférence des lacunes qui laissaient apercevoir
un séquestre conlenu dans son inlérieur, a ¢lé analysée.
Celle picce nous semblait présenter un exemple incon-
testable de nécrose. Nous avons analysé et le radius de
nouvelle formation et le radius contenu; Pun et Uautre
nous ont donné des résultats semblables @ la partie orga-
nique a été dans le rapport de 1 & 2, h quelques centidmes
lll."l?$-

Plusieurs fragments de carie, provenant d’un sternum
reencilli sur le cadavre d’un individu qui portait depuis
long-temps plusicurs fistules dans celle région, ont servi
aux expériences suivanles ;
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3¢ Un de ces fragments, en contact avec I'acide acé-
tiqgue depuis huit jours, conserve toule sa fragilité.

9° Une autre portion calcinée 2 blanc, et ainsi privée
de sa matiére organique, par conséquent un o0s carié réduit
A sa portion terreuse (comme on a dit qu’ils le sont tou-
jours), lrait} par lacide acéligue, n’a perdu qu’un
dixidme de son poids; le reste de la parlie terreuse est
demenré insoluble.

10* Une porlion d'es, prise & la Salpélritre sur les
iliaques d'une femme succombde i la svite d’'une aflec-
tion aigué des visciéres, présentait uvne mollesse telle,
qu'on pouvait couper cel os avec la plus grande facilité
i Paide d’un instrument tranchant ; les os iliaques enliers
participaient & ce singulier mode d’altération physique.
L’os & l'intérieur était rave, spongicux, rempli d’un suc
graissenx en grande quantité; il éait élastique , point
friable; on Peiit dit, sans hésiter , privé de sels caleaives ,
qui en font la base. Celle portion d’os a é1¢é desséchde avee
dilliculté. En cet état, son poids élait singuliérement
diminué par rapport au volume. Soumis i Panalyse par
Iacide hydrochlorique , je me snis convaineu qu’il était
chimiquement e méme qll'un morcean do méme peids ,
mais d’un volume bien moindre, pris sur le bassin d'un
cadavre qui n’élait point allérd,

Jai multiplié beauncoup ces expériences depuis; il serait
fatigant pour le lecteur et inutile pour le hut qu'on se
propose de les relater ici; je les ai mullipliées, dis-je,
parce que, me trouvant tout-h-fail en opposition avee ce
qui avail é1é publi¢ sur cetic matitre, jo devais craindre
de me tromper,

Quand nous eitimes ramassé un nombre de faits qui ne
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nous permirent plus de douter, nous diimes chercher
dans les analyses publiées les causes d’errenr ou de dissi-
dence.

La these de M. Pouget, que jai citée plus hant, étant
1¢ seul écrit qui contienne les expériences de MM, Del-
pech et Bérard de Montpellier, j'ai dit consulter cek
ouvrage, et je n'y ai rien trouvé de relaté sous le rapport
des expériences chimiques; on y trouve le détail des ré-
sultats fournis par la macération seulement : on a vu que
. coux que j’ai obtenus en different fort peu.

La seule expérience que je trouve publite s¢ lit dans
la these de concours, 1833, par M. Sanson.

Je pris, dit Pauteur, une portion de cite cariée; je la
sciai en trois parties; celle du milicu était cariée dans
toute son ¢paisseur. Celte portion a é1é mise dans P'acide
acélique el s’y est dissoute sans résidu. Les deux portions
des extrémilés, traitées par I'acide hydrochlorique, ont
donné un résidu gélatinenx qui n’élait point en rapport
avec le volume de Ios.

Voyons & priori la valeur de celte expérience sous le
point de vue chimique, Tout le monde sait maintenant
que ce qui forme la base de la parlie terrense des os,
¢’est un sous-phosphate de chaux dans un état particulier
de saturation , inseluble dans Ueau, Malcool, Pacide acé-
tique, etc, ; et cependant cet os carié, trailé par Vacide
actlique, s'y est dissout. Ge gui laisserail supposer que
non sculement la matitre organique de I'os est disparue,,
mais encore que le phosphate de la partie saline était
dans cet os & I'état de phosphate acide, car le phosphale
acide se dissout dans Uacide ceélique; mais matheuren-
sement le phosphate acide étant aussi soluble dans U'eau,
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'os carié¢ anrait dii se dissoudre dans la plaie ol il a élé
recucilli. Nous renvoyons, au reste, pour compléter fa
conviction du lectear, & Uexpérience 8 et g. On est
forcé de convenir que cet os, qui a servi i la senle expé-
rience dont les détails chimiques aient été publiés, était
dans un cas pathologique tellement curienx, que I'ima-
gination , le modifiant de toules les manitres possibles,
ne peut le consiruire de manidre A donner les résultats
qui ont été obtenus,

Resterait cependant & rechercher comment il est pos-
sible quun chimiste distingué (‘M. Bérard) soit tombé
dans I'erreur; ou bien il resterait & distingner les cas de
carie dans lesquels il y a disparition de la malitre orga-
nique, et ceux ol il n’y a pas disparition de cetie matitre.

Toutefois, quelques travaux de M, Berzélius sur la
gélatine ont montré que Pacide hydrochlorique & 15 °
seulement U'altaquait de manidre & la décomposer; en
dégageant de I'acide carbonigue, il se forme un petit dé-
tritus Llanchitre qui n'est plus de la gélatine, Get eflet
est d’antant plus marqué, que la gélatine , libre ou con-
tenue dans un os, est plus divisée; si donc on n’avait
pointemployé de 1'acide hydrochlorique affaibli au point
qu'on soit obligé d’en ajouter h mesure quil est saluré par
les oxides et les sels de la partie inorganique, cerlainement,
sur des 0s unssi poreux que ceux qui sont alleints de carie ,
cet acide hydrochlorique n’aurait pas manqué de dissou-
dre une cerlaine quantité du principe gélatineux; et on
concoit ainsi comment ceux qui ¢taient les moins cariés ,
et constéquemment les moins poreux, contenaient encore
de la gélatine, tandis que, duns ceux qui dlaienl com=
plttement cariés el trés-poreux, on n'en trouvait pas du
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tout. Nous renvoyons aux expériences 5 et 6 pour ap-
puyer cette supposilion et lui donner un degré de cerli-
tude qui nous aulorisail & 'émeltre.

La seplitme expérience montre un os de nouvelle for-
malion conlenant un séquestre. L'un et 'anire donnent
i P'analyse des résultats semblables; résultats qui se rap-
porlent & ceux fournis par les os sains et par les portions
d’os alleintes de carie, Je dis semblables, parce que les
difllérences élant peu notables, il est méme arrivé quel-
quelois que ¢’élait dans un os carié que se irouvait en plus
le principe fibro-gélatinenx. La nécrose n'est done point,
non plus que la carie , modifi¢e dans les proportions rela-
lives du principe organique el inorganique; c'est lh co
qui avait é1é annoncé par les auleurs que j'ai nommés,

D’aprés ce qui vient d’¢tre dit, et déjh, nous pouvons
tirer les conclusions suivantes :

1° La matidre grasse indiquée par les autenrs existe tou-
jours dans la carie fraiche, son odeur de lard rance est
trés-prononcée et pourrait servir i la cavactériser,

2* Tous les os que j'ai analysés conlenaient le principe
fibro-gélatineux et le principe salin dans des proportions
respeclives , qui sont celles des os & I'étal sain.

3¢ La nécrose n'est point non plus altérée dans la quan-
Lité des principes qui conslituent I'os avant la maladie.

4° 11 a donc toujours ¢1é impossible, dans les expérien-
ces que nous avons rapportées, de distinguer la carie de
lanécrose par les caractires chimiques quiont étd indiqués.

5° Des causes d’erreur triés-grandes résulleraient néees-
sairement dans I'analyse des os, et surlout de cenx alleinls
de carie, de l'emploi de lacide hydrochlorique trop
peu alfaibli.

page 378 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=378

CARIE ET NECROSE. 579

6° Enfin, la dixitme expérience nous permet d’avan-
cer que la mollesse et V'élasticité d’'un os ue liennent pas
nécessairement & I'augmentation dun principe organique
ou & la diminution du principe terreux , et qu'il pent de-
voir ces propriélés physiques aux sucs qui V'abreuvent ,
ala raréfaction de son tissu.

in réfléchissant sur les résullats que nous venons de
déduire des expériences chimiques failes dans le but
d’éclairer la question agilée sur la nature de la carie,
on s’¢lonne qu’il piit en élre autrement ; ct cet examen faig
nailre des réflexions nombreuses, qui toutes viennent 1¢-
moigner contre la possibilité de distinguer la cavie de la
néerose par les moyens chimiques qui ont éLé indigués.

Lt d'abord , les auteurs cités plus haut ne disent pas
sur quelle esptce de carie, ou, si 'on veut, qu'étaient
les sujels affectés de celle carie qui a servi A Pexpé-
rience ? étaient-ils scrophulenx ? élaient-ils scorbuliques?
élaient ils alleints d’une syphilis constitutionnelle? ete. Je
pense bien qu’en ces dilférentes circonslances la nalure
de la carie ne saurait élre bien diflérente; mais, néan-
moing, un travail chimigque donné dans le hui de dis-
tinguer la carie de la nécrose ne saurail élre complet
§'il ne contient ces distinctions, Il serait important de
ne point confondre avec la carie un état particulier des
o8, que jai renconled dans tous les os du tarse el du
mélatarse d’un serophuleux. Ces os, réduits i une coque
mince, élaient entierement formés, ¥ lintérieur, par
une substance qui avait les caraclires les plus tranchés
de la matitre tuberculense ramollie,

On peut aussi demander sur quelle espice de néerose
on a expérimenté quand on a dit que les principes cons-
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tituants, dans cette affeclion des os, n’étaient point
changés dans leur rapport.

Si, d’'une part, on a trouvé la malidre animale dis-
parue dans les os alteints de carie, comment se ferait-il,
par exemple, que, dans une portion d’es nécrosé par
suite des progrés de la carie, la matidre animale ne
fut point altérée?

Que nous présente, considérée physiquement, une
portion d’es cari¢e? Un poids moindre , sons un volume
dgal , un tissu vermonlu et trés-raréfié; sa subslance est
criblée de cavilés plus on moins grandes, séparées par
des lamelles osseuses, molles, & I'état frais, et pourtant
friables, D’elr provient ce nombre si grand de peliles ca-
vités? Evidemment de la destruction d’une partie du pa-
renchyme de I'os; car, dans la plupart des caries,
celui-ci n'est point gonflé, et 'on ne pent atlribuer cette
structure & son boursoullement. Done la earie, partout
ot elle a passé, a liquéié Yos en désunissant ses princi-
pes conslituants , en enflammant peut-élre sa parlie or-
ganique ; mais comme les principes constiluants sont unis
dans les 0s, comme dans lous nos organes, molécule &
moléenle, il doit s'ensuivre comme nécessilé que la mo-
lécule inorganique, privée du lien qui Punissait au reste
de I'os , a dix élre entrainée avee le pus formé par la mo-
lécule organique liquéliée.

Partout done oi1 il y a cu carie, c’est-i-dire partout
oi1 s’est complitement produit le phénoméne qui donne
lieu & cette afleclion que l'on nomme carie, il n’existe
plus rien; ane cavité dans le parenchyme de L'os, voila
lindice de son passage. Mais ce qui reste de cet os alleint
de carie est sain dans le rapport de ses principes consli-

page 380 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=380

CARIE BT NECROSE. 379

tuants, la chimie nous I'a démeontré, et d’ailleurs tout
portait & le penser.

En effet , malgré le désavantage provenant de la ravé-
faction de son lissu, 'os n'est-il pas encore capable de
phénoménes vitaux ; ne voit-on pas souvent la carie hor-
ner ses progres, et de nouvelles produclions osscuses ,
sappuyant sur I'os malade, compléter la cure. Si los
était privé de son principe organique ou principe de vie,
comment, ¢n ces circonstances , donnerait-il des signes
de vitalité ¢

Si on objecte que, dans ces cas, c’est le périoste qui
est actil, cela ne change rien d celte opinion : il est
facile de le prouver. L'os carié pent guérir spontanément
de trois manitres : 1° Ou bien I'os est complitement dé-
truit et entrainé par la suppuration; la suppuration étant
un acte de vilalité, 'os a joui de la vie jusqu’i la fin, et
comment I'edt-il pu réduit & sa parlie terreuse? 2° Ou
bien I'os, trop profondément altéré, se néerose, un nouvel
os se forme aunlour; I'ancien est absorbé ouexpulsé spon-
tanément, ou A l'aide de moyens chirurgicaux. Dans
le premier cas, on ignorera la nature de ce séquesire ;
dans le second, quelle différence y aura-t-il de celle né-
crose & la carie? 3° Ou bien, enfin, 'os guéril sans sé-
questre , et, dans ce cas, que co soit le périoste ou Pos
walade lui-méme qui fournisse les productions osscuses
ra.’:par:nh-iccs, il n’en faut pas moins que la portion caride
de cet os soit saine dans ses principes constiluants; car,
réduile & sa partie lerreuse, elle agivait comme un corps
élranger qui sopposerait & la lerminaison admise que
Jétudie, :

Enfin, un raisonnement simple sur la stracture intime
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du tissu osseux convaincra non-senlement d’une errveur
physiologique généralement admise, mais aussi ’il ne
peut exister dos carié privé de son principe organique.

Les physiologistes pensent que le tissu fibro-gélatineux
qui doit plus tard s'ossifier est un tissn aréolaire, et
que c'est dans ses mailles que vient se déposer la ma-
litre saline qui doit leur donner de la solidité. Llos,
comme ils le disent, s’encrofite de malibres caleaires;
miais quine voil que cette maniére de considérer I'union de
la malitre inorganique avec la matiére organique des
os est en-dehors de loutes les lois vitales connues? Voit-
on quelque part, dans I'économie, la matiére inorgani-
que ainsi séparée- de la malitre organique sans que
la premitre agisse comme un corps élranger qui
trouble la fonction de lorgane qui est le sitze de
celle sécrélion morbide? On est allé jusqu’a prétendre
que la parlie terreuse d'un os privé de son principe
organique présentait des points brillants et cristallisés ;
mais quand on songe & Ja cristallisation, aux con-
ditions indispensables qui président a cer phénoméne,
on ne peut s’empécher de repousser celle idée qui assi-
milerait la malitre levreuse contenue dans les mailles
de la partie gélatinense des os & un calcul biliaire ou
vésical; il ne reste donc, pour expliquer 'union du
principe organique ct de la malidre saline dans les os,
que Iidée émise plus haut, que c’est molécule & molécule
que, sclon U'expression de M. Broussais, la chimie vi-
vanle opére cetle combinaizon,

Si on admet celte dernitre opinion sur 'union des
matériaux qui constiluent les os, on ne saurail admel-
tre, comme je I'ai dit, que la matitre organique dispa-
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raisse dans la carie sans qu'il en soit de méme pour la
partie terreuse; et si, malgré les raisons que jai
donndées, on considérail la malitre calcaire conlenue
dans les cellules de la partie gélatineuse comme de pe-
tits corps isolés, comment veut-on concevoir qu'un os ne
se réduise point en une poussitre grossitre i mesure
que la malitre organique est délraite par la carie?
Quoique les réflexions qui viennent d’élre émises eus-
sent pu seules Oter l'idée de ln disparition de la matitre
organique dans la porlion des os alleints de carie, ce-
pendant elles ne sont i que pour corroborer les expé-
riences que jai fait connailre, si des expériences chimi-
ques peuvent ou onl besoin de I'éure par le raisonnement.

LITTERATURE MEDICALE

FRANCAISE ET ETRANGERE.

ANALYSES D’OUYRAGES.

Travauz thérapeutiques anciens et modernes sur la di-
gitale pourprie, le seigle ergoté et la eigué (3° vol, de
la Bibliothéque thérapeatique); rvecueiliis et publiés
par A. L. J. Bayre, D. M., etc. — 1 gros vol. in-82
Paris 1835, chez J.-B, Baillitre.

Quoi qu'en aient dit quelques prétendus philosophes:

t wne maladic dtant donnée, trouver le reméde », tel
sera toujours le probléme principal que sera appelé i ré-
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soudre le médecin, quel que soit d'willeurs P'entourage
philosophique dont il lui plaise de le décorer. Cest assu-
rément une prétention vaine que celle (si commune
pourtant ct si opinidtrément reproduile par les systé-
maliques de toules les époques ! ) qui consiste & vouloir
élablir les fondements de la thérapeulique sur une classi-
fication plus ou moins rationnelle, sur une appréciation
plus ou moins spécicuse de ce qu’on est convenu d’appeler
la nature des maladies. G'est en vain que les méthodistes
de lantiquité, que les humoristes et les chimistes des
sitcles derniers, que les anatomistes el les plysiolo-
gistes de notre temps, ont voulu, assimilant la médecine
aux sciences purement physiques et mathémaliques, faire
sorlir de leur cerveau une Minerve Lloute armdée... ! Clest
en vain que M., Broussais s'est ellorcé de faire ployer la
thérapeutique sous le joug du physiologisme, et d’élabliv
un arsenal antiphlogistique contre la géuéralité des ma-
ladies regardées comme de nature irritative ou inflam-
mateire! Gesten vain que descendant, lescalpel i la main,
dans la profondeur de nos entrailles, M. Louis a compté
scrupuleusement les taches, les rougeurs, les injections,
les follicules, les plaques de la muqueuse digeslive dans
la figvre typhoide, ct, qu’a son exemple, lant d’autres
médecins ont scrupuleusement noté les altérations que la
méme membrane peut offvir & la suite du choléral Clest
envain que le laborieux Bayle sest attaché & préciser les
caracléres anatomiques du cancer et de la phthisic! Glest
en vain que nous cherclions Lous les jours dans la rage,
dans U'épilepsic et dans bien d’antres aflections malheu-
reusement assez communes , les vestiges cadavériques qui
peuvent nous donner quelque renseignement sur le sidége
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ou la cause des accidents! De tout cela quel profit a tiré
la thérapeutique? Croyez-vous que ce soit le contro-
stimulésme qui ait inventé le tartre stibié 3 haule dose
contre la pneumonie? ou ne croyez-vous pas pluldt que
le systéme a é1¢ inventé pour expliquer le fait thérapeu-
tique? Comme le dit avec raison 'auteur du livee que
nous annongons : « La médecine pralique est surlout ap-
puyée sur un empirisme raisonné; le principal moyen de
concourir aux progrés de 'art de gudrir consiste & essayer
les moyens thérapeuatiques aa lit des malades, & multiplier
les essais cliniques, d noler avec soin Loutes les circon-
stances de leur emploi, tous les changements en bien ou
en mal qui surviennent aprds leur nsage , & comparer la
méme maladie suivant qu’elle est abandonnée aux seuls
ellorts de la natare, ou qu'elle est modifiée par un traite-
ment quelcongue; et enfin, i :‘npprochcr tous les fails sur
un méme point de thérapeulique, pour s'élever & des
considérations générales. » Lncore serez-vous exposé,
aprés tout cela, & voir dans celle carriére laborieuse oi
vous marchez i pas si mesurés un sauvage vous de-
vancer d’'un pas de géant, et jeler au monde civilisé la
préciense découverte du quinguine, que les savants seront
trop heurcux d'accueillic et de placer au rang des plus
belles conquétes de la thérapeulique !

Mais, s’il n’est pas Loujours donné aux hommes instruits
ct éclairés de découvrir, an moins est-il toujours en leur
pouvoir d’uliliser et de [éconder une découverte . , ., de
TALSORALT E'cmpirfsnle. Nous le répdélons avee M. Bayle,
oui ¢’est 1 le plus solide appui de la médecine pratique
et de la thérapeutique.

Dailleurs, nous lc savons tout aussi bien que lc plus
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chaud partisan des doclrines anatomiques, toute la mé-
decine n’est pas renfermée dans la thérapeulique, de méme
quelle n'est pas fondée toute enlitre sur Panatomie pa-
thologique. L'étiologie, le diagnostic, le pronostic sont
des parlies fort imporlantes de la science, et, nous devons
le reconnaiire, celles-1a ont ¢1é grandement éclairées par
les travaux des modernes, el nolamment par leurs re-
cherches anatomiques. Aussi ne voulons-nous tirer parli
de I'héritage que nous ont laissé nos devanciers, qu’autant
que ce que nous y trouverons pourra supporter le jour
des lumitres de notre époque. Notre paix ainsi faile avec
le présent et avee le passé, revenons au livre de M. Bayle
ct entrons dans quelques détails relatils au plan sur le-
quel il a été congu et au mode d’exéeution propre i I'au-
tear. La méthode numérigue parait & M. Bayle la plus
propre & élablir la thérapeulique sur des bases solides.
Contrairement 2 cet axidme, plein de sagesse et de pro-
fondeur, emprunté b un illustre auteur du siéele dernier:
«Observationes non numeranda sunt, sed perpendend@n,
M. Bayle croit qu'il fant surtout compter les faits, et s'é-
tonne des allagues et des railleries qui ont accueilli celte
méthode .. ., altaques et railleries que, dit-il, il ne peut
comprendre. Arrélons-nous un moment sur cetle propo-
sition fondamentale qui a servi de régle & auleur dans
les résumés statistiques qu'il a ¢ru devoir placer 2 la fin
de chacune des grandes divisions de son livre.

Qu'il me soit permis d"abord d'emprunler au premier. ..,
jallais dive au senl potle de notre époque (si peu poétique,
il est vrail) cette boutade inspivée par laversion du chiffre,
qui, je I'espire, ne parailra pas ici entitrement déplacée:

« .., Je me souviens (dit M. de Lamartine ) qu'a mon
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entrée dans le monde, il n’y avail qu’une voix sur l'irré-
médiable décadence, sur la mort accomplie et déja froide
de cetle mystérieuse facullé de esprit humain; ¢’élait
I'époque de Pempire, c’élail Pheare de l'incarnation de
la philosophie malérialiste da 18° sitcle dans le gouver-
nement el dans les meurs, Tous ces hommes géométri-
ques qui seuls avaient la parole, et qui nous ¢erssaient
nous aulres jeunes hommes sous l'insolente Lyrannic de
Jear triomphe, croyaient aveir desséché pour toujours en
nous ce qu'ils étaient en eflet parvenus & flétrir et & tuer
en eux: toule la parlic morale, divine, de la pensée hu-
maine ! Rien ne peul peindre & ceux qui ne l'ont pas
subie I'incroyable stérilité de cetle époque!. .. Ces
hommes avaient le méme sentiment de triomphante im-
puissance dans le ceeur et sur les lévres quand ils nous
disaient : Philosophie, religion . .., néant que tout cela!
Calenl et force, chillre ot szbre, tout est 1a! Nous ne
croyons que ce qui se prouve, nous ne sentons que ce qui
se louche . ., . Dans leurs éeoles, dans leurs lyedes, dans
leurs gymnases. .., tout ¢élait organisé contre la résurrec-
tion du senliment moral; c'élait une ligne universelle
des études mathématiques contre la pensée. .. Le chillre
seul élait permis, honoré, protégé, payé! — Depuis ce
temps, j'abhorre le chiffre, cette négation de toule pen-
séo..., cle.»

A moi, médecin ¢t homme positif, il ne m’est pas pera
mis de m'écvier avec le potle: j'abhorre le chiffre! Mais
j'avouerai [ranchement que je le crains, lorsqu’il inter-
vient dans la solution de problémes dont les ¢éléments
sont aussi variables et aussi dilliciles & apprécier que ceux
de la médecine pratique. Quand je vois un homme aussi

1855, T, 1M1, Septembre. 23
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j:zdiciailx et aussi éelairé que M. Louis, par exemple,
arriver & l'aide du chiflre & celle conclusion (hérésie
médicale s'il en fiit!), que la saignée esl & peu-prés sans
influence sur la marche et la durée de la preumenie. . .,
il m’est bien permis, ce me semble, de me défier de la
méthode arithmélique. Le chiflve a le grave inconvénient
en médecine de melirve en saillie une seule face de la ques-
tion et de faire passer sous silence une foule de délails,
d’incidents, d’analogies ou de dissemblances individuelles
qui devraient ecpendant peser dans la balance. Et puis,
que de diflicultés dans Papplication & la pratique de la
méthode numérique! En ce moment, on s'occupe en
France, en Angleterre, en Amérique, d'arriver & résou-
dre par des chiffres la grande question du traitement de
la syphilis avec ou sans mercure, Eh bien, que de résultals
conlraires n'a-l-on pas déja obtenus! L'un prélend gue
les syphilis primilives trailées sans mercure, sonl presque
toutes suivies au bout d'un certain temps de phénomines
conséeulifs; I'autre soulicnt que ce résultat est beaucoup
plus commun chez les véudriens railés par les prépara-
lions mercurielles ; un lrotsitme avoue gue le calcul lui a
donné des vésullats variables! Et pourtant, il s'agit d'une
maladie sur laquelle il y a moins de difficultés d’éliologie
et de disguoslic que sur bien d’aulres!

e Je sais que la vérité est dans les choses, et non dans
mon esprit qui les juge, cb que moins je mets du mien
dans les jugemens que J’en porte, plus je suis sitr d’appro-
cher de la vérité », a dit J.-J. Rousseau. Celte senlence
étail bien digne de figurer comme ¢pigraphe en téte d’un
livre de nolre époque enlitrement consacré i la médecine
numérique, Mais, en admellant que celte phrase ait, en
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cliet, un sens bien clajr et bien précis; pour moi j'avoue
humblement que je ne comprends pas comment on pour-
rail apprécier la vérité qui est dans les choses sans les
Juger, el comment on peut les juger sansy metire du sien!
Mais, en admellant, dis-je,, qu'il faille adopter 'interpré-
talion et I'application récentes qui en ont éLé failes, je
suis encore forcé de ne voir 1a qu'un véritable paradoxe,
paradoxe qui me ramdne daillears merveilleusement a
mon point de départ, savoiv qu’il faut surtout peser les
observalions.

Autant de tétes, autant d'avis (a dit le proverbe); or,
comment voulez-vous que dans I'appréciation & fuire des
choses, que dans Jes jugements d porler, on ne lienne pas
comple, el comple important, de Uespril qui les juge et
qui les apprécie ? comment voulez-vous qu'on ne préféere
pas de bzaucoup les jugements porlés par un esprit supé-
rieur ¢t éelaivé, A cenx qu'anra émis un observateur Lout
aussi exacl el loul aussi consciencieux peut-élre, mais
cependant moins aple & porler un jugement assuré? La
volonté¢ humaine n'est pour rien la dedans, et la sentence
du philosophe ne veul rien dire du tout ou bien elle n’ex-
prime que celle vérilé triviale, qu’il faul (autant que
possible ) observer sans préjugd el juger sans passion, ce
qui assurement ne sera conlredil par personne, el ce gui
pourtant ne sera point A lajportée de lout le monde.

Aussi M. Bayle lui-méme, tout partisan qu'il est de
la méthode numérique dans "appréciation des laits thé-
rapeatiques a bien soin de [aire précéder ses (ableaux
slatistiques, des considérations les plus propres & pallier
les inconvénients de cetle méthode, et en celail [ait preuve
de jugement el de sazesse.

25
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Est-ce que par hasard, Hahnemann n’a pas fondé
toule sa thérapeutique sur la méthode expérimentale et
numérique? Eh bien, fandra-t-il que j'oppose & ses expé-
riences un nombre égal on supéricur de faits et d'expé-
riences pour m’'arroger le droit de juger son systéme?
Je ne le crois pas. Je me bornerai & faire ce qu’a fit
tout récemment I'Académie de médecine : soumettant
les bases de ce sysléme aux lumitres du bon sens ct de
T'instruction médicale, il me suflira d’un petit nombre
d’expériences choisies et bien faites, pour décider en
conscience que, la part faitede'imagination et de l'illusion,
il ne reste plus dans la médecine homeopathique qu’un
petit nombre de fails de pratique qui demandent encore
4 élre sanclionnés par le temps et lexpérience, mais
que V'ensemble du systtme est faux et mensonger, Dien
me garde en vérilé de consacrer 5o années de mon exis-
tence & arriver arithmétiquement au méme résullat !

Quoi qn’i! en soit, et la forme mise de ¢d1é pour arriver
au fond, M. Bayle a entrepris de recueilliv les nombreux
faits disséminés dans les livees ct les journaux, ponr créer
au médecin praticien une véritable bibliothéque de théra-
peutigue qui le dispense de recourir aux sources, . Glest
assurément lh une cuvre éminemment utile, et, 4 en juger
par les trois volumes déjh parus, une cenvree dont.lauteur
s'acquiltera i la salisfaction du public médical.

Le 5¢ volume, qui est celui doat nous avons d rendre
comple & nos lecteurs, est consacré anx travaux publiés
sur la digitale, le scigle ergoté et la cigué, trois médi-
caments d'une grande valenr thérapeutique et qui gagnent
beaucoup i élre présentés avec le corlége de fails propres
i justifiee leur renommde,
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La Dierrare occupe i elle senle plos de la moilié da
volume, et l'aulenr porle & 2720 le nombre des obser-
vations publides sur ce médicament. Cerlainement, ce
chiflre est encore bien au-dessous de la réalité, car, ainsi
que le reconnait M. Bayle, non-seulement quelques faits
ont dit lui échapper dans le dépounillement qu'il a fait des
ouvrages el des journaux oit il est question de ce mé-
dicament, mais, pour mon comple, je suis persuadé qu’il
y en a un trés-grand nombre qui se sont soustrails i ses
recherches. La digitale,en ellct, est un de ces médicaments
usuels qui se trouvent administrés dans une foule de cas
annoncés sous des lilres variables dans les lobles des
livees et des journaux (maladies du coeur, hydropisies,
faits cliniques, ete.), litres qu'il faudrait parcourir tous
pour arriver i un résultat arithmétique. Ge n’est pas que
je regarde ces omissions comme un défaul; au contraire,
fidtle & mon sysléme, je crois qu'on pourrrait cncore
¢laguer bien des observations parmi celles que M. Bayle
a cru devoir reproduive, et je pense avec lui que celle
réduction dans la masse ne changerait rien aux conclu-
sions qu’il a élablies. Ge sont ces conclusions dont nous
allons faire part & pos lecteurs, dans ce qu'elles ont
de plus essenliel et de plus directement applicable & la
pratique.

1° 11 est prouvé que plusieurs phihisies pulmonaires
ont él¢ guéries par emploi de la digitale pounrprée.

La plupart des malades qui ont guéri avaient beauncounp
de fitvre, et les premiers phénomines observés dans
ces cas onl é1¢ le ralentissement du pouls et la diminu-
tion de la toux.

2° Un grand nombre d'hydropisics (anasarques, ascites,
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hydro-thorax, peut-éire méme hydropéricarde) ont é1é
guéries ou améliorées par fa digitale.

En général, ce médicament parail surlont convena-
ble dans les hydropisies simples, non enkistées, accom-
pagnées de pileur, de faiblesse, de mollesse du pouls,
La doctrine italienne, qui regavde la digitale comme un
puissant antiphlogistique, parait évidemment en conlra-
diction avec les fuits. L gaérison des hydropisies par la
digilale est évidemment, el & quelques exceplions pris, lo
résultat de l'abondante évacuation des urines qu’elle pro-
voque,

3* Les ancvrysmes du ecur ont ¢1é quelquefois amé-
liords, ou méme onl parn gudris par Paction de la digitale;
mais le nombre des faits observés est encore trop peu
considérable pour qu’on puisse gn lirer aucune conclusion
importante.

4* Plusieurs seropliulenx, dont quelques-uns étaient dans
un dlal fort grave, onl élé gudris ou somlagés par la
digitale.

Le SeicLe xneoté a €é1é, dans ces derniers temps,
I'objet d'un grand nombre de recherches thérapeutiques,
desquelles il résulte:

1° Que Iinertie de la matrice dans 'accouchement est
eflicacement combattue dans la grande majorilé des eas
par Padministration du seigle ergoté.

2 Que la délivrance relardée par la méme cause a pu
étre quelquefois ulilement provoguée par le méme mé-
dicament.

30 Que hémorrhagic wiirine, puerpérale on non, a é1é -
assez [réquemment arrélée par le seigle ergolé,
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&e Que la lewcorrhiée elle-méme a élé combatlue avec
succds par Bazzoni, & I'aide de ce remide.

5° Enfin, que dans quelques antres cas ol 'on désirait
provoquer des contractions ulérines expultrices (polype
utérin, méle hydatique), ce résultat a &é obtenu au
moyen du seigle ergoté.

Les accidents que peut produire l'ergot, lorsqu’il est
mal adminisiré, sont extrémement rares, comparalive-
ment anx cas ol son usage est suivi d’un heureux résnllat.

La Cieusz, dont le crédit s’est singulidrement aflaibli
depuis 4o ct quelques anndes, que les observalions de
Storek lui avaient redonné une grande réputation, est
pourtant un remdde héroique, qui, apprécié o sa juste
valeur, peut rendre encore de grands services dans la
pratique. '

1° [l parait démontré qu’un certain nombre de tumeurs
squirrheuses ou cancérenses ont €1¢ véritablement guéries
par Pemploi de la cigué, el que dans les cas oir le dia-
gnoslic a 8¢ erronnd, des lumeurs -:l':.mﬂ aulre nalure ,
mais ayant de l'analogie avee le cancer, ont é1é résolues
par le méme moyen.

2° Les scrophules sont une des maladies contre les-
quelles la cigué a é1é lo plus ulile.

3* Plusicurs de ces engorgements (abdominaux on au-
tres) connus sous le nom vague d'obstructions, ont é1é
guéris par le méme remide, malgrd beancoup de civcons-
tances en apparence défavorables,

47 Dhivers uleéres, dont plusicurs avaient résisté & une
foule d’antres moyens , ont ¢é1é gudris par la cigué.

5° Les ulcbres syphilitiques eux-mémes ont €1 le plus
souvent guéris ou améliords par co médicament.
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L’observalion snivanle, que nous empruntons i Decotes
et que M, Bayle a puisée dans I'ancien journal de méde-
cine (1762), nons parait bien propre & rappeler I'attention
des praticiens sur les vertus thérapeutiques de la cigué.

« Dominique Chéron, de la paroisse de Menouville,
élection de Ponloise, dgé de 32 ans, d’un tempérament
mélancolique , portait, depuis le mois de mars 1758, un
cancer an visage, qui avait [ait des progrés si rapides
que, vers la fin de mai de cette annde 1561, il n'avait plus
aucans traits humains; toute sa {ace ne présentait qu’un
uleéreaflirenx. Le nez et presque tout son cartilage avaient
disparu; en oulre, il lui élail sarvenu, depuis un an, dans
le dos, un ulctre de méme nalure, qui s'était accru an
point qu'il occupail un espace aussi grand que les denx
mains; el il répandait, comme celui du visage , une hu-
meur sanieuse , et en si grande quantité, que qualre ser-
viclles en élaient abrenvées chaque jour; Uodeur qui s'en
exhalait élail si puanle que personne ne pouvail sup=
porter son approche.

« Dans cel élat, aprés avoir épuisé loutes les ressources
ordinaires de I'art, il me pria de lui procurer quelque
soulagement, ¢l je ne vis d'aulres moyens que de le
meltre & I'usage de la cigué, En conséquence, je le purgeai
avec les minoralifs, le 29 mai dernier; et le 50, je lui
donnai des pilules de cigud, du poids de g grains, dont il
prit trois par jours, unc le matin, une & midi, vne le soir.
J'augmentai chaque pilule de 4§ grains tous les qualre
jours. Ds le 25 juin, la suppuration et la douleur de
I'uleére du dos élaient considérablement diminudes; mais
le visage ¢lail tovjours dans le méme état. Ce jour-I, je
fis une méprise qui lui fut avanlageuse; je me jrompai
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en faisant des pilules: au lien de les faire du poids de
55 chacune, selon I'avgmentation graduée que j’avais
observée jusqu’a ce jour, je les fis de 42; ce qui faisait
lout d’un coup 15 grains d’augmenlalion pour chaque
pilule, au lien de 4: je ne m’apercus de celte errcur
quaprés qu'il ne [ut plus temps. Dés le lendemain du
jour qu'il commenca l'usage de cetle grande dose, ses
yeux s’obscurcirent an point qu'il ne pouvait presque plus
distinguer sucun objet : cet accident, qu'on sail élre un
des manvais effets de la cigué, n’a cependant en aucune
suite fichense; il s'est dissipé de lui-méme au bout de
dix jours: j’ai seulement observé , pendant qu'il a existé,
de ne point angmenter la dose de la cigui.

« Pendant tout Je lemps qu'a duré cette espéce d’aven-
glement, sa guérison a avancé avec tant de célérité, que
le 10 juillet Puolcére du dos élait parfaitement cicatrisé :
le visage guérissail & vue d'wil; il n’en souflvait presque
pas, et Uodenr cadavérense ne se [aisail plus sentir. Le1i,
je fis mes pilules de 48 geains chacune, bien résolu de
maintenir cette dose. .. A la fin du mois de seplembre
suivant, le malade fut entitrement guéri. Je ne me suis
servi d’avcune fomentation. Il a ét1é purgé exaclement
tous les huit jours avec 12 grains de péte alexitére de
Rotrou, qui toujours lui a procuré 12 oun 15 selles, »

Je n’entrerai pas plus avant dans Pexposé d'un livre
dont une notice spéeiale a déjh fait connailre & nos lecteurs
le relevé statistique (Revue médicale 1833, T, 11, P. 299)-
(’est une consolation pour le médecin praticien que ce
répertoire de richesses thévapeutiques publié apros tant
de livres prétendus cliniques et qui ne sont que de véri-
tables nécrologes! Tout le monde aujourd’hui senl le
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besoin d'abandonner les voies de la mort pour revenir &
celles de la vie! Tout le monde reprend avee ardeur les
études praliques, si négligées depuis 50 ans; ce mouve-
ment des esprils ne peut qu’étre puissamment secondé par
la publication de deux ouvrages,glorieux monumentsélevés
4 la thérapeutique per des hommes bien dignes de nous
servir de guides dans celle voie de science et d’huma-
nité ., ., le Dictionnaire de MM. Mérat et Delens, et
la Bibliothéque de M. Bayle! On peut sans flatterie ap-
liquer & ces auteurs ce que Gicéron disait de Pavocal :

w Vi probus et bené dicendi peritus. »

« GIBERT. »

REVUE ANALYTIOUE ET CRITIQUE DES JOURNAUX DE
MEDECINE FRANGALS,

1 u:ﬂucncc des professions sur la derde de le vie, — Ca-
mactives oliim iques de (o salive, consicdlerds comme
moyen de diagnostic dans les affections de Uestomac.—
Recherches sur lasthme. — Guérison spontanée de
Canévrysme. — Choléra de dlorlaia.

Annales d’Hygitne publ. et de Médecine legale.
(Juillet 1835.)

De Pinfluencs des professions sur {a durée de luvie; par lo
DrH.~C. Lousanp. — Co travail a éié védigé & Paide de re-
cherches Taites d'aprés les roles de P'élat eivil de Genéve, Le
ilépounillement de ces roles, de 1796 & 1850, a fourni un ta-
bleau de 8,485 individus qui ont vécu une moyenne de
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55 ans. Ce lerme a servi de comparaison pour préciser la
lengévilé dans les diverses professions. Les médecins, quoi-
que w'occupant pasle dernier degeé de I'échelle des pro-
fessions les plas favorables &t Ia prolongation de lexistence,
sont cependant assez peu favorists sous le rapport de la
longévité. Il est probable qulen France, et surtout & Paris,
leur position serail encore moins brillanic, car, en Prusse
méme , d'aprés un relevé fait par M. Casper, celte posilion
décroit , el on les voit assez au-dessous des théologiens, des
agriculleurs, des employés, ete., sous ce méme rapport,

Dans Uimpossibilité oit nous sommes de reproduire les
tableaux statistiques dont se compose Uintéressant mé-
moire de M. Lombard , nous nous hornerons i en exlraire
les conclusions,

« 5i nous résumons les recherches qui préeédent, nous
arriverons & quelques conclusiens qui ne sont pas sans in-
térét pour 'hygicne des professions, En premicr lieu, nous
avons reconnndenx classes dlinfluences quant & la durde de
la vie des ouvricrs; les unes concourent & la prolonger et
d’autres 4 la diminuver ; celles-ci, plus nombreuses gue les
premiéres , sont aussi plus importantes d signaler, puisqu’il
est plus facile d'éviter des circonstances fichenses que d'en-
tourer les vuvriers des soins nécessaires a levr bien-étre.

1° Influences favorables & la durée ds la vie.

« Nous en avons reconnu deux principales, Paisance et la
zie active. La premitre doit &ire signalée comme un fait hy-
gitnique el appréeice i sa juste valear; mais il n’entre pas
dans notre but de rechercher les moyens qui pourraient
améliorer le sorl des classes panvres. Nous avons Vi jue
la durée de leur vie était Cure faitieme moins cousidérable
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que celle des classes riches: savoir, de cinguante-trois ans
¢f st dividrmes, an liew de soizante-et-ua ans.

o La denxiéme est toute du domaine de Ihygiéne, elle
monire U'influence de la vic active sur la durdée de la vie
des ouvriers. Ceux que leur profession oblige & mener une
vie sédenlaive vivent moins long-lemps que les ouvriers
dont les travaux demandent un exercice fréquent el en
plein air. La diflérence entre ces deux classes d'ouvriers est
bien moins considérable que celle des riches aux puuvres,
clle ne dépasse pas an an of qualre dizidimes dans U'ensemble
des professions aisées et induosteielles; mais elle est plus
marquée dans les elasses aisées oii elle atleint la proporlion
de un an ef six dividmes,

20 Influences défavorables d la durée de lavie.

«La premiére de ces influences vient d"¢tre signalde, ¢'est
Fabsence d'aisance et le peu de ressources péenniaires;
n0OUS aVons vu que celle circonstance abrégeait la vie d'une
proportion nolable (un huitiéme ), tandis que les auntres
wiagissent que dans des limiles bien moins étendues.

¢ La seconde infloence défavorable 4 la durée de la vie,
c'est Dexistence des vapeurs mindrales on végétales dans
Palmasphire qui entoure les ouvriers; cette influence est
d’autant plus nuisible que les vapeurs sont plus irritanles;
en moyenne ¢lle abrige la vie de qualre ans et neaf dixidmes.
Mais elle est bien plus ficheuse chez eertains ouvriers qni
suceombent presque tous i la fleur de leor dge.

« Une troisitme eirconslance qui agit dans le méme sens
que la précédente, quoiqud un moindre degré, ¢'est in-
halation de certaines poussiéres minérales, végélales on
animales, sorlout des deux primitres.

« Celte influence, qui, & Gendve, diminue la moycnne
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durée de la vie de dewx ans et demi, est surtout ficheuse dans
les manufaclures olr des poussiéres, tantdt fines et ¢lasii-
ques, tantol dures et ieritantes, remplissent constamment
I'air des ateliers. Les fileurs de colon en ont éprouvé des
effcls si marqués, que le gouvernement anglais ordonna
une enquéle pour reconnaitre les canses de la morlalité de
ces malheureux ouvriers. Les macons ct les tailleurs de gris
snccombent aussi & undge peuavaned par suite de Paclion
délétére des poussicres qu'ils respivent continnellement.
Enfin les ouvricrs occupds i poliv Pacier, parvienuent ra-
rement i undge avaned, aiosi que nous avons va plus haut,

« Une qualri¢me circonstance quoi concourt  abréger la
vie, ¢'est la fréquence des accidents auxquels certains ou-
yriers sont exposés; lanldl, ce sont des blessures el des
conlusions, comme chez les bouchers et les voiluriers,
tanldt, ce sont des ehutes depuis un toit ou une fenétre,
comme chez les emménageurs, les convreurs, les charpen-
liers, les magons et les ferblanticrs ; tantdt ee sont les dan-
gers-de la navigation, comme chez les baleliers. L'ensem-
ble de ces circonstances nous a parn diminuer la duste
moyenne de la vic de dewx ans ef trois dividmes.

« Enfin, la derniére circonstance qui concourt au méme
but a été déja signalée, cest Vinfluence d'une vie séden-
taire, qui cause une diminulion moyenne de an an ef que-
tre diziimes surla durde tolale de la vie.

« Nous pouvons dong, en définitive, établirle degré d"ac-
tion, et la nature des diverses influences qui ont ¢l sue-
cessivement examindes,

1° Influences facorables.

A N
KISANCO ] = v scarmtadmoe otls ol s laasmiing afaase
Vieaolive « v o v woossitednl olefiniale gd- il 1)4
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2 Lufluences défavorables,

Détanal dlaisancecs ivo, ab il o0 W B
Vapeurs mintrales et végétales . . . . . . - - §.9
Poussidres diverses . o o ional 0L weL o a8
Morls violentes et accidentelles . . . . . . . 2,3
e il ertai Tefl SRS e A TR ey

« Appliquons mainlenant ces connaissances & diverses
professions , et nous aurons Uexplication de leur ordre de
longévité. Nous avons va que les megistrals , les renliers,
les ecclésiastiques, les anciens ofliciers, les négociants et
les employés occupaient le premier rang; or, ¢'est & Vai-
sance qu'est dit ce résullat, c’est aussi d la méme cause
gqu'est due la plus longue durée de la vie des jardiniers,
comparée a eelle des agriculteurs; des négocians, compa-
rée & celle des marchands; car ces deux classes de per-
sonues ne différent que par le degré d'aisance.

« Nous comprendrons ¢ue les jardiniers, les fondeurs,
les coupenrs de bois doivent leur longévité a lactivité de
lear profession, tandis que les maitres d'éeriture , les mon-
teurs de boites, les cordonniers et les laillenrs noalteignent
pas un dge aussi avaned, parle fait des habitudes séden-
laires que nécessile lenr ¢lat,

o Il n'est pas non plus difficile d’expliquer pourgnoi les
peintres-vernisseurs, les scrruriers, les émailleurs, les bi-
joutiers el les ¢hénisles occupent les derniers degrés de I'é-
chelle de longévitd, puisqu'ils sont toujours exposts & res-
piver des vapeurs naisibles. Eufin, si chez les baleliers et
les voiluriers Uexistence est nolablement abrégie, c¢'est que
les aceidents auxquels ils sont exposés en foul |éric un
grand nombre & la flear de leur dge.
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« Ainsi que nous 'avions déja fait remarquer, il est
plusieurs de ces influences qui se détruisent mutnellement;
c'est ainsi que la vie sédentaire des employés csl contreba-
lancée par lear ¢lal daisance; landis gue la vie aclive des
coupeurs de bois diminue effet ficheux de la pénurie ; en
sorle qu'il est un certain nombre de professions qui oceu-
pent une place bien différente de celle qui lenr aurait été
assignée, si I'on n'edt pris en considération qu’une circon-
stance isolée.

« En résumé , l'influence des professions sur la durée de
la vie est un phénoméne indubitable, et qui se montre avee
des limites assez élendues. Les diverses circonstances qui
concourcnl i ce résullal, quoique souvent trés-nombreuses,
sont le plus ordinaivement faciles a reconnaitre, ct se ré-
duisent & diverses infractions aux lois de I'bygiéne.

« Nous avonssignalé le mal et fixé I'étendue de son action,
en surte qu'il n'est pas diflicile de trouver le veméde, si du
moins Uinfluence délélére n'est pas tellement inhérente &
Iexercice de Ia profession qu'elle ne puisse étre détraite
sans nuire aux produits de Part. Car il est & craindre que
Iappil dua gain n’entraine le plus souvent a sacrifier la
sanlé; et telle est d eet égard Pinsouciance des oavriers,
qu'ils se refuscront i la géne la plus Mgire, on & modilier
leurs habitudes, quand méme le reméde proposé sevait
appuyé des 1émoignages le plos irrécusables. Dol 'on voit
qu’il ne suflit pas de signaler les moyens de rendre les pro-
fessions moins insalubres, mais qu'il faut encore vainere
la répugnance des ouvriers, ou,en d'avlres termes, que
Ibygi¢ne des professions est aussi bien du domaine dela
morale que de celui des sciences physiques el médiza’es. »
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Archives générales de médecine (Mai et Juin 1835).

Recherches sur les caracléres chimigues de la salive, considiérés
comme moyen de diagnostic dans quelques affections de lestomac;
parle D° Al DossE, cxchef de elinique de la foculié, — D'un
grand nombre d'essais fails sur les propriélés de la salive
chez 'homme et chez plusicurs animaux, M. Al. Donné
conclut que ce fluide est constamment alealin ¢t 4 un de-
gré prononed, avant, pendant et dans Vintervalle des repas,
toutes les fois que les fonclions de lestomae se font régua-
litrement. Des recherches nombreuses faites dans 'élat
de maladie, il est porté & conclure, au conlraire , que la
salive devient manilestement acide dans les cas ol la mu-
quense gastvigue sl enflammde, Doil, un signe accessoire
qui n'est pas sans valeur, dans les cas assez nombreux ol
les symplomes ordinaires ne suffisent pas pour établiv clai-
rement le diagnostic diflérentiel de la gastrile, de la gas-
tralgic et de embareas gastrique. Voici, d'ailleurs, le pro-
céde & laide dugquel Fauleur met ce sigue en évidence.
De petites bandes de papier réaclif coloré en bleu par la
teinture de tournesol, et d'autres de ce méme papier, rougi
par un acide (on tronve ces bandes toutes préparées chez
M. Quesneville, rue du Colombier, i Paris ), sont mises
successivement en conlat avec la langne et avec les parois
de la bouche, et attestent par les changemens de coloration
qu'cllgs éprouvent dans l'espace d'une i deux minutes,
I'état acide ou alcalin de la salive. On commence par es-
sayer le papier rougi , comme le plus sensible s'il ne re-
prend pas sa couleur bleue, ¢est que la salive a perdn lg
caraclére alealin. On applique alors le papier bleu, qui ne
change pas non plus si la salive est sculement devenue
neutre, mais gui rougit manifesterment si elle est devenue
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acide. Il fant prendre garde, d'ailleurs, do s’en laisser im=
poser par la légére allération de nuance que subit la cou=
lear du papier bleu, uniquement par I'effet de Mhamidité.
Parmi les nombreuses observations rapportées par 'anteur,
nous citerons le fait suivant, quoi est bien caractéristique.

Une domeslique , dgée de 19 ans, s'empoisonna avee de
I'eau de javelle, dans un désespoir amoureux. Des vomis-
semens survinrent, la langue rougit et se sécha. Lorsque
M. Donné vit la malade, il y avait peu de douleur dansla
végion épigastrique, mais la salive était fortement acide.
Aprés un traitement doux et émollient employé pendant
quelques jours, la langue s’humecta, la malade se sentit
micux, la salive devint d'sbord aeutre, puis elle reprit
bientdt, en méme temps que la guérison eut lieu, son ca-
racltre normal d’alealinieé,

La considération de lacidité de la salive et de suc gastri-
que (ajoute M. Donné) est encore intéressante sous le rap-
port du régime alimentaire des malades. On concoit en
effet qu'il est des substances que les acides peavent modi-
fier de manitre & nuire & leur digestion. Ainsi, le lait, par
exemple, que I'on prescrit si souvent aux malades souffrants
de Yestomae, et qui n'est pas également bicn supporté par
tous, doit élre coagulé par les acides qu'il rencontre dans
Iestomac d'une maniére (qui peut en rendre 1 digeslion
difficile.

Journal hebdomadaire (Aout 1835).

Becherches médicales sur la nature € le trailement d I asthme;
par Amédée Lerkvee, D, M. — Nous citons en enticr le pa-
ragraphe de ce mémoire relatif a la nature et au siége de la
maladie : g

«Quelle est la nature de l'asthme? quel est son siége?

1835, T, 1L Septembre. 26
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Ces questions ne sont pas aussi faciles 4 résoudre qu'on le
pense; la variété des désordres organiques trouyés aprés la
mort a amené beavcoup de divergence dans les opinions
des antenrs; cependant nous eroyons pouvoir aider leur so-
lution en en faisant ici un résumeé aussi succinct que pos-
sible.

aGalien admettait comme cause d'asthme, des humeurs
épaissies, pitoitenses et des tubercules. On sail que ce mé-
decin le confond avee les troubles de la respiralion.

uCelse (1) confond aussi l'asthme avee la dyspnéectl'or-
thopunée; il en fait une lésion intermédiaire entre ces deux
troubles de la respiration et la regarde comme due & 16~
troitesse des partics.

o Arvétée (2), dans sa belle description de cetle maladie,
semble aussi pencher pour celle opinion.

a Avicenne (3) et les Arabes trouvent que l'asthme a
beaucoup d’analogic avec les paroxysmes d’¢pilepsie et de
spasme. Il dit qu'il est produit par une humeunr grossitre
qui pénétre dans les condails respiratoires , ou par les hu-
midités qui tombent de la 1éle sur les parties basses.

« Van Helmont (4) croit que origine de 'asthine est dans
un prinecipe violent qui provient de I'gssence de quelgues
viscéres. La propri¢te de cette cause est de faire conlracter
les eonduits du poumen qui transmettent Uair dans le tho-
rax. Plus loin il lui donne le nom d%épilepsie du poumon.

« Sennert (3), indépendamment des causes admises par
Galien, dit que 1'élroitesse des bronches doit ¥ concourir,
Pour le I:&utwer_. il entre daus des considéralions fort lon-

(1) Lib. 4 De re medici.

(2) Arétéede Cappadoee , lib. 1.
{3) Lib. 3, page 451,

(4) Vol. 1, page 222,

(5) Lib. 2, cap. 2, parl. 3, 379,
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gues sur les causes qui peuvent amener ce rélrécissement,
soit qu'il dépende d’humenrs contenues dans les bronches,
ou d'humenrs contennes dans les poumaons. :

o Riviere (1) pense que ’humeur gui produit Pasthme
tombe de la Léle sur le poumon et obstrue les bronzhes. 5§
cette humenr coule dans les bronches , Uasthme avee bruit
est produit ; si elle stagne dans la substance pulmonaire,
elle produit I'asthme balard ou sans bruit..

¢ Sydenham (2) place 'asthme parmi les maladics de
poitrine, entre la dyspuée et 'orthopndée, formant ainsi
trois espéces de dyspuées; dans la premiére, dit-il, les
poumons sonl obstrucs, et les bronches le sont dans la
seconde.

« Voici ce que dit Bonnet (3) sur la natare de Paffection
qui nous occupe: w Secundd trachew duclas, non nunquim é
w fibris cornm spasmodicd affectis, proprivs corlracti et occlusé
saere ad debilam inspirationem aditum negant © fine cidm nulle
asit in pufmonibus obstructioy ant male conformatioy nulla inse-
sper ciatheses tabida, tamen & [ibris &stis preler naturaliter con-
wpielsis e simul conlractis astlhomalis parogysmi forrendi sapé
woriuntur. Prater hos i::spi;'afiaxlis lpsae casus, subsant quidam
walii qui propler eerem in primo adite veddund respivalionem
wdifficilem. » z

« Willis (4) admet trois espéees d'asthme. 11 dit & ce su-
jet que les anciens médecins et la plupart des modernes ne
connaissent ue la premiére , en élablissant comme cause
unique de celle maladic D'éiroitesse des bronches (soit
qu'elle résulte de Pobstruction ou de la contraction de ces
conduits) qui. ne dewr permettant plus d'admetire une

{1} Lib. 7, pag. :245.

(2) OFupres de medecine prafique, 1, 2, page 322,

(3) Sepulchretfian, lib, 2, seel. 1.

(4) De meedicamentum operationibus, caps 12, P&, Iﬁ':'-'f"
2.
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quantité d’air convenable, fait que les organes de la respi-
ralion fonetionnent avec peine; la secconde esptee quiil
propose Jd’admetire est la convulsive dans laquelle la ma-
litre morbifique partant de divers poinls peul s¢ porter sur
tous les organes qui servent i la respiration et paralyser
lear action ; la troisitme espéce est 'asthme mixte qui se
rattache & la fois & ces denx eanses.

o F. Holfman (1) admet aussi plosieurs espices dasthme
selon que la cause gui le produit est du mucus qui obstrue
les bronches , onun état spasmodique des organes consa-
crés &t la respiration.

aSauvages (2) a plagé Vasthme dans la 5° classe qui
comprend les anhélations, 2* ordre, asthme. Sclon ce no-
sologisle, le principe morbilique et prochain de Iasthne
consiste dans un obstacle qui, revenant périodiquement ,
s'oppose aux mouvements alternatils dedilalation et de res-
serrement du poumon. Il ne se pronouce pas sur la nature
de cet obstaele.

« Cullen (3) a classé Pasthme parmi les aflections spas-
modiques des fonctions vitales. Suivant lui, la ciuse pro-
chaine de cctte maladie consiste dans une contraction
spasmodigque des fibres musculaires des bronches, laguelle
s'oppose non-senlement & la dilatation nécessaive pour qne
Pinspiration soit libre et enli¢re, mais produil aussi une ri.
gidité gqui empéche que Pexpiration ne se fasse librement
et complétement.

«Pinel (f), dans sa Nosographic philosophique, place
Pasthme parmiles névroses de la respiration. 2* sous-ordre,
37* genre.

(1) Opera omnia A 3, secl, 2, cap. 2, pag, 96

(2) Nosologic methodique, t. 2, pag. 90.

(3) Elémenis de medecine pratique, t. 2, page 582,

(1) Nosographic philosophique , £. 3, pag. 236, 5 édition,
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« Michel Ryan (1), auleur d'un ouyvrage publié en 1598,
attribue Vasthe & limpression de lair froid sur le pou-
mon ¢l au spasme tonigue de lorgane qui en est la suite.

v Fédérigo pense que toul ce qui peut léser les mouve-
ments inspiraleurs el expiraleurs peut devenir cause de
I'affection asmalique. Une de ces canses peut vésulter de ce
que le larynx, la traclhice-arlérve et les bronches, devenus
durs, inflexibles ou contractés spasmodiquement, s'oppo-
sent a la libre entrée de Uair.

« lobert Brée (2), qui était asthmatique, admetlail qua-
tre espiecs dasthme, T définit cetle maladie une conlrac-
tion excessive des muscles de la vespiralion, sauns fibvre,
cl déterminée par une irritalion qui a son sidge dans gael-
ques visetres aux fonections desquelles ces muscles parti-
cipent.

e Laennee (5) regarde le eatharre pulmonaire chronique
comme la cause la plus ordinaire de 'asthme. I a reconnuy
aprés leisseissen , Uexislence des [ibres museulaives aulour
des ramiflicalions bronchiques ; il est convaineu que les vé-
sicules pulmonaires, ainsi gue ces ramificalions, peuvent
se conlracler spasmodiguement, 1

a M. Delens (4) place le siége de 1'asthme dans les cellu-
les bronchigques et plus particuliérement daus Pappareil
musculaive de Reisseissen. Selon Lui, le rile sibilant se¢ ne
provient que do rétrécissement de Povifice des vésicules.

« M. Begin (5) croit que la cause de asthme est une irri-
tation portée sur la membrane muqueuse des voies respi-

(1) Sprengel, Histoire de la medecine, t. 6.

(2) Recherches prafigues sur les desordres de la respiration
traduil par Dueamp , 18519,

(3) Auscultation , t. 2, page 230, 3¢ édition,

(4) Bibiothéque médicale, b T3,

(5) Journal complemeniaive , t. 5
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raloires, et qu'il détermine secondairement la contraction
sympathique des muscles des brouches et des parois de la
poilrine,

«M. Bricheteau (1) semble partager 'opinion de M. Bégin,
qui place la canse premiére de lasthme dans la membrane
mufuense du poumon irritée ou enflammée, en demans
dant toutefois qu'on laisse le nom d’asthme &4 catte espiee
de phlegmasie de la membrane mogueuse des bronches
susceplible de produire un resserrement onune obstruction
de ces comduils adriléres, Pent-¢lre, dit-il, les nerfs jouent-
ils un réle dans ce resserrement spasmodiqoe.

a Reissessein et M. Craveilhier (2), aprés ane suite d’ex-
périences entreprises dans le bul de déterminer la disposi-
tion analomique et Paclion physiologique de appareil
museulaire bronchigue , se¢ sonl crus fondds & admetire
que dans I'asthme il ¥ a rétréeissement des brovehes dd an
spasme des fibres musculaives qui les composent.

o M. Broussais (3), aprés avoir placé asthme parmi les
néyroses des fonctions intéricures, allirme que la cause des
phénomines qui constituent asthme réside dans un état
spasmodique du coeur, considéré comme régulateur prinei-
pal de la respiration. Du moment ot son aclion esl lrou-
blée, celle des poumons Uest ¢galement.

« M. Rostan (4) déclare que Pasthme est tonjours une
allection symptémalique d'une Iésion du cwur ou des
gros vaisseaux.

u« Enfin Georget (5) dit que la cause des phénoménes de

(1) Arehives gendrales, L. 9,

(2) Pe fabricd pulmonwm anatom. pathal.

(3) Comementaire des prapus‘i:f.‘:-u.r de pathelogie , page 597,
(4) Novweeau journal de médecine, seplembre 1518,

(5) Physiologie du systéme nervenx, 4, 2, page 406,
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Pasthme doit ¢tre cherchée dans le cervean et le rachis et
non dans le cceur ou le poumon.

& On voit, d'aprés cet exposé, que I'opinion dominante
sur la nature de la maladie que nous étudions est qu'elle
cst due a4 un réleécissement momentané des luyaux bron-
chiques; sculement la cause de ce rétrécissement est di-
versement expliquée. Plus on se rapproche de 1'époque
acluelle, plus il y a daccord pour Ualtribuer & un spasme
des muascles des bronches. La stroclure musculaire des
conduils adriens, entrevue par Morgagui, n'a éé bien dé-
monlrée que par les travaux de Reisseissein, qoi ont parn
au commencement de ce sitele. Clest de cetle épogue que
date ¢galement une plus grande uniformilé de senliments
sur la nature de 'asthme. Lo déclarant gue c'est aussi le
notre, ct que nous adoptons plus particulicrement les idées
de M. Begin, Bricheleau et Laennee, nous eroyons devoir
présenter les raisons qui nous ont convainen, et déduire
¢galement celles qui nous ont fail rejeter les idées de
DMAM. Roslan et Georget. » F

L'auleur, formulant ensuile nellement sa pensée, dit
que Pasthine est di 4 une contraction spasmodique des
bronches, qui pent étre produite par toutes les causes qui
agisseut, soil d'nne manitre direele, soit d'une manitére
sympathique, sur la membrane muguense pulmonaire,

Il s’appuie sur ce fait dobservalion pratique qui établit
que Pasthme esl presque lonjours accompagné d'un degeé
plus ou moins notable de catarrhe pulmonaire, et enlre
ensuite dans dos considérations physiologiques et patho-
logiques propres 4 confirmer sa théorie. Il déduit de celle-ci
les indications thérapeutiques et recommande nolamment
A laltention des praticiens l'emplol des fumigations de
feuilles de belladone , comme trés-propres & combalire la
sensibilit: morbide de la mugueuse bronchigue ¢t le spasme
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qu'elle détermine. Il cile & ce sujel les résultats obtenus
par le D* Magistel , qui par ce moyen a guéri gquatre asth-
matiques sur cing, encore le 5%, lui-méme, vieillard 4gé
de 75 ans, a-t-il éprouvé du sonlagement.

Bulletin médical de Bordeausx (T. 11, n° 102).

~ Guérison spontanée de I anéorisme; par Ienry Manmiy, de Ba-
zas, D. M. — La morl serait presque tonjours la conséquence
plus vu moins promple de Pandéyrisme , si, 4 la faveur de
diverses méthodes qui toules ont pour but de vendre ar-
tére malade imperméable au sang, la médecine ne venait au
secours de la nature, le plus souvenlimpuissante. Cependant
on trouve consigné dans les annales de I'arl quelques exem-
ples, vares & la vérité, de guérison spontande de 'anévrisme.

Quoique les moyens 4 I'aide desquels s'opérent ces gué-
risons sponlandées difltrent de ceux que la chirurgic met
en usage, néanmoins le résultat final des unes et des au-
tres est le méme :

1* Oblitérer complétement la cavilé du vaissean andvris-
matique (inflammation, gangréne du sac anévrismal);

2% Diminuer Ueffort latéral du sang (formation des cail-
lots qui s'opposent & la vilesse et & I'énergie de la ecircu-
lation };

3 1l est arrivé quelquefois que la tumeur andvrismale,
par le fait seul de sa posilion, a fortement conlribué & la
guérison. Gest lorsque le sag andvrismal se développant,
suivant Paxe du bont supéricur de 'artre (ow inférieur,
g'il s'agit de la earotide), exeree une compressicn 'asscz
forte entre le ceeur el le point altéré du vaissean. On con=
coit que la compreession peal Elve portée au point d'aplatir
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Partéve, d'intercepter la circulation et de favoriser ainsi la
coagulation du sang contenu dans la tameur, qui ne tarde
pas elle-méme & se converliv én un noyau dur et fibreox,
lorsque I'absorption a dépouillé ce sang de sa partie sé-
rense et fluide.

Foubert, Scarpa, A. Cooper, Delpech , elc., ont vu celte
stratification dusang former de vérilables parois arlériel-
les nouvelles, et remédier ainsi i la perte de substance du
vaisseau , sans nuire i sa perméa\hilité.

4° Enfin (et nous n’avons vu dans les anteurs de ehirurgie
auneun fait semblable ), une saignée, la didte ¢t le repos
onl suffi pour délerminer chez un sujet extrémement faible
la solidification d'une Lumeur andvrismale.

Un homme se confia aux soins du professeur Fages, pour
élre trailé d'un andvrisme de Partére poplitée. Il ful atleint
de la fitvre adynamique nosocomiale qui régoait ¢pidémi-
quement dans 'hopital. Réduit & un état de marasme com-
plet, il garda le lit pendant trente jours. Nous passons sur
les détails du trailement. La [aiblesse du malade, la ditte
sévere et le repos parfait da membre, placérent cet individu
dans des eonditions organiques telles, que la tumeur ané-
vrismale diminua peu-d-peu, et que les pulsalions de I'ar-
tére ne purent plus élre senlies. Deux mois apris 'invasion
de celle fitvre nosocomiale, M. Fages voulant s’assurer de
Pétat de la tumeur, qui avait presque entitrement disparu,
ne trouva plus & sa plaze quun lubereule dur et résistant,
qui- n'offrait ancun des earactéres de 'anévrisme; ¢t ce
malade ful ainsi guéri d’une affection des plus graves, sans
que U'on et employé contr'elle aueun trailement direct.

On n’avait certainement en vue de combaltre que la
fitvre nosocomiale ; mais une saignée faile au début de la
maladie. la ditte ¢l le repos, avaient quelque chose de si
analogue avee la méthode débilitante de Valsava, que ces
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moyens produisivent sur Panévrisme des effets auxquels on
¢lait loin de s'attendre.

— Pendant Uhiver de 1828, nous avons vu, dans notre
pralique particulitre , un anéyrisine de larltire carotide
primitive droile, encore pen volumineux, se¢ rapetisser
peu-i-peu et se réduire enfin & un noyan dar, fusilorme,
de la grosseur d'une olive, L'arlére a conserveé , sans doulte,
une partie de son calibre , car on sent trés-distinclement
les pulsalions dawvs la partie du vaisseau situde au-dessus
de 'anéyrisme, Le trailement, quia duré deux mois ct
demi environ, consistait & appliquer sur la lumcur des
compresses trempées dans une décoction de tannin, refroi-
die 4 glace, et & les arvoser de lemps en temps avee de
I'éther, pour produive une réfrigération artificielle. Getle
tumenr anévrismale , quoique eonsidérablement réduite
aujonrd’hui, na pas encore complélement disparus nous
nous en sommes assuré il y a pea de temps. M. Benquey,
médéein vétérinaire & Bazas, et parent de la mulade, peut
rendre Wmoignage de ce fail.

Nous sommes loin de peoser quion semblable traitement
puisse constamment conduire & des résullats si heureox.
11 fat trouver chez les malades certaines condilions organi-
ques el pathologiques donl nous ne connaissons pas encore
Ia nature. Mais il sera tonjours prudent de preserive le ve-
pos, les saiguées, la didte ct les applications réfrigévantes
avant de recourir i la ligature , surlout lorsqu'on aura i
traiter des andyrismes commengans on pen voluwmineux,
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Actes de la Société royale de Médecine de
Towlouse (Mai 1835).

Choléra de Morfaiz en 1832 (extrait du rapport die M. Dueasse
fils, secrélaire général). —1° Le choléra a altaqué & Morlaix
presque foutes les personnes (ui ne jouissaient pas d'une
bonne santé, et produit la mort de la moiti¢ d'entr’elles ;
2° les familles enlitres ont été plus ou moins malirailées
en raison des dispositions de leur sang ou du régime
qu’clles suivaient; 3° celles qui ne vivaient quiavec du lait
aigre, des pommes de terre, de la bouillie de sarrasing, et
gui joignaient & ces aliments une habilation malsaine et
malpropre, oul perdu beavcoup de leurs membres, tandis
que d'autres familles habitant des maisons plus propres,
conliguiés aux autres, mais ayant un régime plus sain,
sans &lre plus recherché, n'ont presque pas essuyé de
perte; 4° il élail de la plus grande nécessité de remonter le
moral des malades, en ne laissant approcher de lews lits
que des personnes eapables de les rassarer oa d'¢loigner
des idées ficheuses; 5* la présence des vers a ¢ reconnue,
non-seulement chez les enfants,mais encore chez un grand
nombre dlindividus dgés 3 6* le liers de la ville, composé
des quarliers les mieux habilés, les plus adrés et les plus
propres, ont complé pen de malades et tout an plus vingt-
cing morts , tandis que les deux autres tiers ont en plus de
deux mille huit cents malades, sur lesquels nenf cenls ont
succombé au choléra; 7° les personnes d'une santé faible
ot qui eraignaien! la maladie, ne s’exposaicnt pas impu-
nément a approcher les cholériques ow & assister 4 leurs
convois fundébres , car un bon nombre sont tombées clles-
mémes cholérigues, soil en sorlant de voir un malade, soit
en revenant d'un enterrement; 82 plus de la moitié de ceux
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qui ont peri, sont morls sans erampes et sans soullrances,
a la suite de diarrhées qui duraient plusieurs jours, de vo-
missements qui persistaient pendant dix on vingl-quatree
heures, et gui produisaient un ¢tat de maigreur considé-
rable et rapide; ¢° ces diarrhées , accompagndes de pen de
coliques, élaient quelquelois négligées, malgrd les recom-
mandations les plus sévires, ct les malades qui en étaient
affectés ne réclamaient souvent les secours de art que
lorsque Uinflammation de Uintestin ne laissait plus aucan
espoir de guérison. Ainsi, 4 Morlaix, comme dans toules
les villes ravagées par le choléra épidémique, ¢'est dans la
premicére période de la maladie que le médecin a vu le
traitement surmonler quelques obstacles.

REVUE DES JOURNAUX ALLEMANDS.

Séerétion anormale de lait par le serotum, — MHouve-
menis découverts dans les cils des muqueuses de quel-
ques animau,

I. — De lactis e sceroto secretione anomala, Dissertalio inau-
guralis, physivlog.-pathologica, auctore Francisco Koites.
Zurich,1833. (Séerétion anormale de Lait parle serotum, )—
I n'existe que deux cas decegenre: le premier est consignd
dans le Journal de Hufeland, volouiv; le second est celai qui
Lait I'objet de celte disserlation et dont voici 'analyse. Le
malade estdgé de 21 ans et callivatenr; & lige de 15 ans
sa sauld se lroubla , ilse plaignit de lassitude, d'inappétence,
de goit amier a la bouche; il avait des frissons, une chalear
bralante , une pean stche et une soif ardente. Au bout de
quelgues jours on vit paraitre sur le membre inférieur droit
un cxanthéme circonscril présentant une surface ronge
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pen élevée au-dessus du nivean de la pean et qui élait le
si¢ge de douleurs eunisantes. Cet exanthéme disparat bien-
tit avee la fibvre qui laccompagnail. Mais alors le pied
droit enfla, puis toute la jambe et bientot le membre infé=
ricur tout enticr était du double plus gros que dans I'élat
normal. La peaa était blanche, luisante, et le doigt y laissait
une impression profonde. Ils’écoulait de deux petites ouver-
lures , situées sous le ligament de Pounpart & la parlie in=
terne de la cuisse, nin liquide blane, visqueux , transparent,
quelquefois un peu louehe. Cependant le développement
du malade ne paraissait nullement tronblé ; lorsque le gon-
flement dumembre disparaissait, lexanthéme se reprodui-
sail. Trois années se passtérenl ainsi, et pendant ce temps
une foule de moyens furent employés. A Page de 18 ans le
serolum ctle pénis, qui jusque-la avaient ¢1¢ peu développés,
prirent un aceroissement considérable ; le serolum surlout
paraissait singulitrement tendu. Bienldt on observa & sa
surface des peliles Tumeurs lenliculaires d’une couleur
jaundlre, qui en souvrant laissérent échapper un liquide
lacteseent. Lorsqu’on pressait sur le serotom, il sortait des
pores de la pean un liguide analogue. Toules les trois se-
maines la tumeur devenait douloureuse , angmentait de
volume et devenait le sidge de douleurs passagbves qui s'ir=
radiaient dans les lombes.

Le 23 aoiit 1855, il entre & Uhépital de Zurich. Le sero-
tum semblait formé uniquement par un amas de graisse
et ressemblait au sein d'une femme, la peaun qui recouvre
le pénis délait aussi luméfide. Les corps caverneux élaient
pelits de méme que les testicules. Le larynx était pen
saillant, el cependant la voix avait un aceent viril. La
barbe et les poils du pubis élaient conrts. Pendant les pre-
micrs jours de son séjour i hipital, le malade é¢prouva
tous les symptimes précurseurs d'un ¢coulement de lait ;
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et en cffet plus de trois livees s’échappérent par les ouver-
tures dont j'ai parlé. Le 3o aoll, frissons, puis chaleur,
goit amer & la bouche, langue blanche, inappétence,
pouls plein et fréquent § bientot apris UVexanthéme reparat
avec tous les caracléres d'une urticaire. Le 11 seplembre il
s'éeoula encore 5 oneces d'on liguide qui étail blane et sueré
comme auparavant et avait une odeur analogue a celle du
sperme. Trois jours plus tard, nouyel accés de figvree, U'érup-
tion reparut, mais pour un jour senlement. Au mois
d'octobre la santé du malade était booue et la tumenr du
scrolum diminnait sensiblement. Il n'existait aneun sym-
ptdme qui pit faire soupgonner une suppuration des or-
ganes conlenus dans la cavité abdominale, Le malade ne
s'épuisait pas, au contraive il était fort gras. La ligature
circulaive de la euisse ¢t la pression sur Uaine ne dimi-
nuaient pas P'éconlement, il devenait an conleaive plas
considérable lovsque l'on comprimait le serolum: la sé-
crétion urinaire et les selles étaient normales. L'analyse chi-
mique et Manalyse microscopique réunies prouvirent gu'il
s'agissait d’'une séorétion de lait et non pas de lymphe. Le
gollt était & la fois salé et sueré. Aprés quelque lemps ce
liguide se séparail en deux parlies: 'ane solide, semblable
4 du blane d'czuf coagulé, d’une couleur légérement jau-
nitre ; Vautre, liguide , avait toule Papparence du petit
Jait, Au microscope la pavtie non coagulée laissait aperce-
voir des pelits globules de dillécentes diamatres plus pelits
que ceux de lait de chiévee ou de lait d'inesse. 1is avaient

il

un diamélre

—— tle pouce. L'analyse chimique faile par
le professeur Loewig douna , sur 100 parlics,
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{ Reoueil fm'a,ﬂ;qu.s pour "listoire ualurelle el la médecine,
1+ eahier. )

I1. — Déeouverte de monvemenls conlinus dans cerlains
organes analogues cux cils qui se trouvent sur la muguetse
génitale el bronchique des mammiféres, des oiseauns et des am-
plibics, par le prof.t Tuskizie et le D Varexres, & Breslan.
~—On avait déjd remarqué depuis long-lemps que cerlains
animaux ont la faculté de produire des mouvements dans
les liquides ambiants; les infusoires sont dans ce cas.
Heinbueh observa quelque chose d'analogue dans les bran-
chies des larves de Balraciens; enfin Sharrey ajouta beau-
coup { ce qui élait connu sur ce sujet. Les autenrs ayant
ouvert upe lapine grosse de trois jours afin de Lrouver
U'cenf dans les trompes , trouvérent ¢n examinant la chose
au microscope que des pelits appendices, qui recouveaient
la muquense de oviducte s'agitaient avee rapidilé: ce
mouvement existait non-senlement dans les trompes, mais
encore dans I'ulérus, surlout vers le col de 'utérus ohr il
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¢tait trés-rapide. Les anteurs trouvérent le méme phéno-
méne dans Poviducte d'un oiseau que Peeuf (raversail, et
ils conslalérent bientdt gne ces monvements ayaient licu
de méme hors le temps de la gestation.

Les appendices dont il cst question existenl sur les mu-
queuses des parties génilales femelles eb sur les mugueuses
respiraloires; on n'en découvre pas la plus pelile trace
dans toule I'étendue_du canal digestif. Pour apercevoir le
phénoméne il faut agir de la maniére suivanle. On coupe
avee des ciseaux fins un morgean de muqueuse bronchi-
que ou génitale, on la replie sur clle-méme, puis on la
place avec une goutle d'eau sur le porte objet da micros-
cope, mais de telle fagon que le hord libre soit formé par
la membrane replie sur elle-méme. On presse ensuite
doncement celle membrane de manitre & ce que le hord
de la membrane s¢ trouve dans le champ du microscope;
alors le phénoméne dévient sensible. BMais ponr le rendre
encore plus évident, il suffit d'ajouter un liquide contenant
des petites particules flottantes, telles que de 'eaun dans
laquelle on aurait laissé macérer la chioroide de il on
du sang €tendu d’cau; alors on voit s'établiv le long du
bord de la membrane un courant qui est délerminé par
les mouvements des appendices ciliaires. Ces mouvements
sunt extrémement rapides, ils se font toujours dans le meé-
me sens comme ceux d'une rame; oes poils se couchent et
se relévent alternalivement, mais lorsqu’ils sont immobiles,
alors ils hérissent le bord de la muguense comme une ran-
gée de cils sur le bord des paupi®res. La contraction de la
conche musculaive sous-jacente que 'on peat enlever sans
les Taive cesser, la chaleur animale, n'ont aucupe influenee
sur ¢es mouvemenls, Leur darée aprés la mort est variable.
Dans les oviducles des oiseaux ils persistent une demi-
heure, dans les mammiléres a0 minules, dans les uns ct
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dans les aulres, moiti¢ plus leng-lemps dans les voics res-
‘]-if'-'lfﬂircs- Les auteurs les ont vus persisler pendant deux
heures sur la muguense nasale d’an lapin. Il n'est [as en-
core prouvé s'ils.sont plus rapides & la surfoce des mem-
branes inflammées; ce quil y a de cerlain, c’est qu'ils
Glaient excessiverment prononees & lasurface des levres d'une
lapine qui avait é1¢ féeondée quelques jours anparavant.
Plusicurs phénoménes peovent s'expliquer an moyen de
ces mouvements; on sail par exemple que les mucosilis
séerélées par les broneches pendant la nuit s'accumulent
dans le larynx ou & la partie supéricure de la trachée, cela
vient de ce que ces appandices ciliaires les poussent sans
cesse dans cetle direclion. Peul-élre pourrait-on expliquer
de celle manitre comment la liquenr spermaltigque pénétre
dans le col de l'utérus et de Id dans les lrompes,

(Archives d’anatomic ot de physiologie de Muller, 1834,

5 cahier.)
Ch. Muartixs.

REVUE DES JOURNAUX ANGLAIS ET AMERICAINS,

Anévrismes des artéres cérébrales. — Eternument opi-
nidtre.— Effets pathogéniques du calomel. — Genre
de mort de divers personnages éminents.

1. — Anévrismes des artéres cérébrales.— Parmi les causes
qui tendent & produire Papoplexie, on doit signaler les
petits anévrismes des artéres cérchrales , dont la rupture
donne lieu & un épanchement de sang plusou moins con-
sidérable. Les fails suivants ont été recueillis par le doc=
teur King, el les pitees pathologiques qui s’y rapporlent
sont édposées au muséum de 'hdpital de Guy, & Londres.

1835, T. L. Septembre. 27
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10 Henri, dzé de 45 ans, d'une constitution délicate et
faible, avait été plusienrs fois alleint d’une paralysie qui
s'était fixée surla joue et rendait la parole embarrassée.
Pendant qu'il était sous Vinfluence d'une cachexic mer-
curielle pour guériv de nombrenx uletres, il succomba 4
une allagque d'apoplexie fowdroyante.

A l'autopsie , les circonvolntions élaient déprimées ; une
ecchymose remplissait les cellules de la pie-mére de I'hé-
misphére gauche; les ventricules latéraux étaient pleins
d'nne sérosité sanguinolente , et le seplum lucidum était
détenit. Un gros caillot logé dans le corps stri¢ gauche
communiquait par la scissure de sylvins avee Uecchymose
de 'hémisphére du méme cdté. L'actére cérébrale moyenne
présentait une tomenr ovoide d'un demi-pouce de largeur,
conlenant un caillot noir et solide ; ses parois, trés-minces,
avaien! une ouveriure par lnguelle le sing avait dd s’échap-
per. Le reste de Partire élait telds-sain,

20 Un magon, igé de 5o ans, se présenle & Phpital avee
une violente eéphalalgie; il est comme stupéhié ; les pu-
pilles, contraciées, sont inscnsibles & la lumitre; la face
est pile , le pouls lent; les bras sont pendants le long dn
corps; la respiration est laborieuse. Des venlouses lni sont
appliquées; on preserit un purgatif avee le calomel et la
coloquinte. Le lendemain maling, les symptomes de 1'a=
poplexic sont encore plus prononcés; saignée de Parlére
temporale , mort,

- La substance eérébrale, d’une consistance normale , cst
plus pile que de conlume ; les ventricules sont remplis de
strosité rougeitre; le corps ealleux dans son union avee
la vouled trois piliers, est complétement ramolli; un cail-
lot solide oceupe le 3% el le 4* ventricule; les artéres sont
saines, 4 U'exceplion de: la cérébrale antéricure droile, qui
offre & son nngluldc bifurcation un double anévrisme , sur
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lequel on découvre une ouverture qui a évidemment donné
passage au sang épanché,

5° Marie C...., agée de 56 ans, grande et d'une belle
sanlé, est frappée d'unce atlagque d’apoplexie qui produit la
paralysic du cdié droitet des organes de la parole. Des moyens
énergiques, la saignée répéide, des drastiques, la réla-
blissent assez bien. Six mois aprés, elle a une nouvelle at-
tague, et elle succombe, malgré le traitement le plus actil.

La pie-mtre est infillrée de sérosité; un caillot apoplec-
tique récent se rencontre dans le corps strié gauche, et
communigque par une fissure au ventricule latéral du
méme eblé. Les artéres de la base du eerveau sont lor-
tueuses, rigides et opaques ; 'une d'elles offre un petit
anévrisme dans anfractuosilté de la seissare de Sylvius,
prés du lieu ol le sang est extravasé.

(The meidical quarterly Review.)

I1. — Elernument opinidfre. — Depuis (rois semaines ,
un jeune homme, dgé de 15 ans, élait alfecté d'un éler-
nument opiniilre se renouvelant & des intervalles sépards
de quelques minutes sealement ; bientdt il revinl de trois
i six fois dans une minute, accompagné d'une légire agi-
tation de tout le corps et d'une brayanle expulsion de Uair
par les narines. Les fosses nasales étaient rouges et stehes;
fa langue avait le méme aspect ; le pouls marquait go pul-
sations. Le malade avait soif, et était doué d'une santé dé-
licale,, d'une constitution bilicuse , contre lagquelle on avait
donné une quanlité considérable de magnésie. Quelgues
mois avant, il avail ¢prouvé une céphalalgie violente, des
élourdissements gqui Pempéchaient souvent de live et de
s'ocenper. Des sangsues aux oreilles avaient ealmé ces ac-
cidents.

Pour remédier i I'¢lernument , des vésicatoirves derriére

-
i
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les orcilles, des purgatifs doux, linjection d’huile d'olive
dans les narines, furent le traitement gu'on adopla d'a-
bord. Aprés une semaine, quand I'élernument ne se ré-
péla plus que tonles les deux ou trois minules, on prescrivit
le sous-carbonate de fer et lexposition graduelle & lair
extérieur. Trois mois furent nécessaires pour la guérison
de celle névrose; elle ne reparaissait que lorsque le malade
avait une marche faligante. Il est & remarquer que pen-
dant la maladie le sommeil avait le pouveir de suspendre
Véternument.

(The Edimburg med. and. surg, journal.)

1II. — E[fets pathogéniques du calomel. — Des expé-
riences les plus récentes du eélébre Annesley, il résulte
ceel : Vestomae el le duodénum des chiens auxquels on a
fait avaler d’'énormes doses de calomel sont plus piles et
moins vasculaires que dans I'élat ordinaire , tandis que le
gros inlesting, depuis le reclum iusqu‘z‘l anus , est exiri=
mement enflammé. Ainsi s'expliquent les déductions de
Pobservation clinique, savoir que, queique de hautes
doses de calomel ealment les symplémes produils par l'in=
flammalion de la surface muguense de lestomac et dn
duodénum , elles diminuent 'énergie vitale de ces organes
importants et oceasionnent du ténesme, des coliques dans
le trajet du colon, des hémorrhoides et des selles mu-
fquenses ct sanguinolentes. 5i le ealomel n'est pas suspendu,
ces accidents se changent en dysenterie réelle, et la mu-
quense est altérée dans sa texture. Le docleur Annesley
s'éléve avee force contre cet abus de preserive de hautes
doses de calomel 4 la moindre occasion, pour Uindisposi-
tion la plus légére. En France, celte recommandation ne
serail pas nécessairve, et dominés encore par le reste d'in-
fluence du systéme de Uirvitation, ce w'est qu'avee circons-
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pection que les médecins administrent ce médicament,
dont la conlinnation exagéeée jette dans I'hypocondric et
détruit la santé la plus forle.

(The med. quarterly review.)

IV. — Sur les genves de morl de quelgues éminenls person-
nages des temps modernes. — Ces recherches, dues a sir
Henri Halford , président du collége des médecins de Lon-
dres, sont aussi inléressanles par les personnages aux=
quelles clles se rapportent que par les détails de théra-
peutique historique qui s’y trouvent mélés : Vauleur
commence son nécrologe par Henri VIIL

Quand Henri monta sur le trdne, a ige de 20 ans,
c’¢lait le plus bel homme de son royaume, ainsi que le
prouvent les peintures de [Tolbein, a4 Windsor; mais en
avancant en dge, il prit un embonpoiunt excessif ¢t des ha=
bitudes grossitres, et mourut d'nee hydropisic & 56 ans.
Dans les derniers temps de sa vie, il se mélait beancoup de
médecine: non-sealement il donnait son avis dans toules
les occasions, mais aussi il eomposait des receltes bizarres
et les essayail sar lui. On trouve encore dans le musée
britannique une grande colleetion d’emplitres, d’onguents,
de pommadcs, de lotions, de décoctions, faites par le roi
Iui-méme el ses médecins, et deslinées , enlre aulres ma-
ladies , au mal imporlé & Xaples vingt-cing ans anparavant,
Ia syphilis. Dans une lelire au eardinal Wolsey, il doune
d'exeellentes instruetions pour se préserver de la suetle,
jui faisait alors des ravages effrayants , et trace la manitre
dont il voulail élre traité s'il en était alteint,

Edovard VI mourat de pneumonic, & la suite de la
rougeole

Marie, filie ainde de Henri YIII, hérita de sa mére d'ung
faible constitution ; le développement de la puberié fut
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difficile et nécessita des saignées fréquentes et lexercice
du cheval. A chaque saignée, le chirurgien recevait de
nombreux honoraires, et les mémoires du temps se de-
mandent si c'est & celte canse qu'étaient dues les nom-
breuses évacualions sanguines qui souvent laisstrent la
reine sans connaissance, on 4 lignorance d'une thérapeu-
tique meilleure. Quoi qu'il ¢n soit, Marie mourut bienldt
d'hydropisie.

Olivier Cromwell mourat d'une affection de la rale, et
Charles 1T d’une altague dapoplexie, C'était &huit hevres
du malin, le roi sortait de son lit, quand il ¢prouva dans
la téte uoe sensalion inaccoulumde , suivie d'embarras de
la parole ct des mouvements. Un médecin de Parmde qui
ge lrouvait dans une pitee voisine, attendant le moment
d'éire introduit pour aider le roi dans quelques expériences
pour fixer Ie mercure , lui fit & instant une saignée de 16
onces ; les médecins Papprouviérent et appliquérent des
ventouses, donnérent des vomilils et des purgalils ; mais
rien ve put agiv faverablement : le roi succomba aprés
quatre jours de maladie.

La malitre mdédicale de ce temps ressomble beaucoup
4 celle usilée de nos jours, exceplé pour quelques prépa-
rations alors forl préconisées; Lel est Pesprit de erdne fui-
main , dont on ordonnait vingl-cing goultes dans un julep
pour réveiller les furces du voi, ad refocillandas regis vires,

(Edimb. meds and, surg, Journal.)
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INSTITUT DE FRANCE.

ACADEMIE DES SCIENCES.
(Aout 1835.)

Météorologic. — Neutralisation de Uémétique, — Elec-
tion de M. Melloni. — Paramorphine et pseudo-
morphine. — Statue de Cuvier. — Structure du
eordon ombilical, — Température du corps hamain,
— Céphalotripsic. — Laux de Néris, — Traitement
de la colique de plomb, — Compression ct varéfuction
de U'air employdes comme moyens thévepeutiques, —
Anatomic des aponévroses et muscles abdominauz,
des systémes nerveux ¢t artériel. — Embryogénie,
allentoide, fongus de la vessie.

Staxce pu 5. — Mdétéorofogie. — M. Arago présente le
tableau des observalions météorologiques fuites & 'Obser-
valoire pendant le mois de juillet. 11 ajoute qu’autrelois
Ihistoire de P'académie oifrait un résumé de ces observa-
lious, auxquelles étaient jointes celles que Duhamel faisait
i Denainvilliers en Gatinais. Celle partie a é1é supprimée
dans la nouvelle série, et il paraftrait convenable gu'elle y
fut rétabiie. L'académie adople celle proposilion.

Newlralisation de I'émétigue.—~.Toulmonche adresse pour
le concours Monthyon une mémoire relatif & Paction qu’ont
les plantes qui conliennent du lannin pour neutraliser ac-
tion vomilive de I'émétique, et sur des conséquences the-
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rapeuntiques nouvelles contraives & beaucoup de celles qui
sont admises sur ee point.

Election de M. Melloni de Parme comme correspondant,
dans la section de physique.

Maguétisme animal. — M. Dupotet lit Uintroduction d'un
mémeire sur le magoélisme animal, qu'il définit : « La
propri¢té quont les corps organisés et vivants d'agir les uns
sur les aulres en verlu de lois qui ne sonl pas encore bien
connues. » (Commissaires: MM. Dulong, Magendie, Serres,
Doublz et Roux.)

Opiam, — M. Pelletier peésente de nouvelles recherches
nour servir & Phistoire de Popinm et de ses principes, et
dans lesquelles il signale deux nouvelles substineces qu’il
annonee avoir découverles dans le traitement de 'opium
par la chaux et Pammoniaque, et qu'il appelle paramor-
phine et pseudo-morphine. ( Commissaires : MM. Thénard,
Dumas el Robiguet. )

Statue de Cuvier. — Le conseil municipal de Montbelliard
annonce 4 Pacadémie gue Uinangoration de la stalue éle-
vée & Covier dans sa ville natale aura lieu le 25 aoent pro-
chain, anniversaire de la naissance du grand natoraliste.
Le conseil municipal attacherait un grand prix & voir l'a-
cadémic des sciences représentée dans celle solennité par
guelques-uns de ses membres.

SEance pv 10 — Structwre du cordon ombilical, — M. Flou-
rens lit la suitz de ses recherches sur ce sujet (voir la
séance du az juillet). Il a trouvé dans les carnassiers 4 lrés-
pen de chose prés la méme organisalion que chez les
pachydermes, les ruminants ot les rongenrs. Le chorion reste
poul d=fail extérieur, et par suile enlitremen! élranger ag
cordon ombilical. Ce cordon s¢ compose de méme, oulre
ses ¢lements vasculaires, de cing dléments membraneuy qui
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se conlinnient chacun avee un tissu distinct du feetus,
savoir: 1° le feuillet extévienr de Pamnios se conlinuant
avee 'épiderme; 2° le fenillet intéricur avee le derme; 3° le
premier feuillet celluleux sous-amniotique avee le lissu
cellulaire souns-cutand abdominal; 4o le second fenillet
sous-amniolique avee Papounévrose des museles abdomi-
naunx; 5 enfin le troisitme fenillel avee le péritoine.

La strueture du cordon ombilical dans le feeins humain
a cela de parliculier que le chorion, qui chez les animaux
des classes préctdentes Clait resté élranger au cordon , s'y
unil au contraive dans ce cas, et l'accompagne en lui
fournissant ung double gaine ; mais par une sovle de com-
pensation, au lieu des (rois lames celluleuses sons=amnio=
tiques, on n'en lrouve ||u‘une senle: et comme les deux
1 mes, prolongement de celles de lminuios, 8’y renconlrent
tzalement, le cordon se trouve cucore enveloppé de eing
membranes, les deux couches provenant du chorion rem-
plagant les deux cuveloppes sous-amniotiques manguantes,

M. Flourens présente des préparations propres & démon-
trer ces disposilions analomigues.

M. Mondini avait déja été conduit par ses recherches
analomiygues & annoncer que 'amuios est continu avee le
derme, et le chorion avee les museles abdominanx. Son
opinion se rapproche, comme on le voit, de celle de M.
Flourens; elle en dilfére d'ailleurs en ce que 'anatomiste
franeais d'ane part admet davs le prolongement du cho-
rion deux lames dont une se continue avee 'apondvrose
des munscles abdominaux et le tissu cellulaire sous-culané
abdomninal, lautre avee le péritoine; et que d'anlre part
il recounail en méme temps dans le prolongement amnio=-
tique deux conches qui vout se conlinuer, Pune avee le
derme, Poutre avee 'épiderme.

Par celte comparaison de la structure du cordon dans
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les diverses classes de mammiltres , Vanleur n'a pas scule-
ment eu pour but d'établir les différences anatumiques
qui la distinguent sous ce rapport, il s'est proposé un ré-
sultal plus important qu'il annonce avoir oblenu, celui de
prouver que U'ceal et lg feetus tiennent essenticllement
I'un & Pautre, mais gque pour ces deux éires, ou pluldt ces
deux parties d'un méme ¢lre;, la durde vitale n'est point
la méme; de sorte qu'd une époque préfixe et détevminde
ils doivent nécessaivement se séparer I'un de aulre. Glest
ce que M, Flourens annonce devoir démonlrer dans une
prochaine lecture, La dépendance de ces deux parties,
déji prouvée par les connexions ¢lablies ei-dessus, Uesl en
oulre parla continuité des vaisseaux omphalo-mésentériques
avee les vaisscanx mésentériques du feetus, des vaisscanx
placentaires avee les vaisseaux ombilicaux, de la vésicule
ombilicale avee Uintestin, de Lallanteide avee Vouragque,
¢l par V'ouraque avec la vessie.

Température du corps humain. — MM, Bergavel et Breschet
onl coulinué sur 'nomme malade leurs expériences sur la
chalenr animale, qu'ils avaienl précédemment obsearvée
chez 'homme sain. Il résulte de leurs recherchies, la tem-
pérature des museles i I'état normal élant de 56°:

1* Que 'état Lehrile donne un aceroissement de tempié-
rature gui peut aller jusqu'a 32 centigr.;

2® Que les lumenrs scrofuleuses fortement enflammdées
nont pas denné un accroissement plus considérable de
température; (les parlies purulentes ne pacticipent pas i
€es aceroissements.)

Je Que le cancer n'a rien offert de particulier, si ce n'est
un léger abaissement dans loules les parlies explorées;

4° Que la paralysie n'a présenté non plus avcune diflié-
rence bien sensible entre la température du membre paras
Iysé et celle du membre sain,
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Céphalotripsie. — M. Bandelocque never ¢erit quiil a
terminé récemment avee le eéphalotribe denx accouche-
menls qui n'avaient pu U'étee par le foreeps. Clest la dou-
zitme fois que cet instrument a ¢ employé aves suceds.

Séaxce pu 15, —- 0. Cordier lit en son nom et celui de
MM, Séguier el Breschet un rapport favorable sue fe dic e
mine de M. Vallat, desting aun sauvetage des ouvriers
mineurs blessés on asphyxiés. (1)

Eaww de Néris. — M. Robiquet lit des observalions sur
les eaux thermales de Néris, dans le voisinage :]c:aqnc'llc:;
il a sé¢journé, ct dont il a en occasion de faire usage pour
combaltre une gastrite chronique et une colique opinidtre.

Aprts quelgues remaoriques sur les diflicnliés de Panalyse
des canx mindrales et sur la ridicule assevlion de ceux
qui prétendent que dans lear imitation Uart est Uémule de
la nature, et que les eaux arlificielles peuvent remplacer
les eanx naturclles dans lear emploi thérapeutique, re-
marques déja faites par d'habiles chimistes et publices,
entre aulres, par Yauquelin, M. Robiquel fait part & U'a-
cadémic des observations parliculiéres qu'il a ¢ & meéme
de faire tout récemment sur les eaux de Névis. Sans en-
trer dansles détails intéressanls contenus dans son mémoire,
nous allons en rapporler les principales conclusions,

10 L'azote pur qui se dégage de cetle source thermale
n'a point & dissous préalublement, il est simplement
charrié par 'eau.

2° Les sources de Néris n’étant point sulfurcuses, on ne
saurait allribuer Pazole gu'elles dégagent & action des
sullures sur air atmosphérique, aclion en yertu de la-
quelle les sulfures s’emparcraient de loxigine de l'aie ct

meltraient Uazote & I'état de liberté; d'olt 'on peut inférer

(1) Yoir les annonces de la couverlure,
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que Pazote qui se dégage des eaux sulfureuses n'est pas
non plus principalement produil par celte cause.

5 L'azote qui se dégage spontanément des eaux de
Néris a appartenu & de 'air atmosphérique dont Poxigéne
s¢ retrouve en enlier dissons dans I'ean et uni & partie
¢gale environ d*azole, C'est ce dernier goz qui, d'apris les
obserations de Demarty, retient l'oxigéne en dissolulion,

4* La surabondance d'oxigéne contenn dans les eaux
de Neéris pourrait bien élre une des eauses principales de
leur action sur I'économie animale.

5° La matiire glaireuse produite par les eaux thermales,
et & laquelle M. de Longehamp a donné le nom de baré-
gine, n'est point contenue en dissolution dans I'élal ol elle
se manilesle & nos sens, mais elle résulte d’une réaclion
pendant Liguelle Poxigéne el I'azole contenus dans 'ean
thermale sont mis en liberté, et dont la plus grande partie
est comme emprisonnée dans les cellules de celle barégine,

Staxce pu 2. — Traitement de la colique e plomb, —
M. Fouecat, pharmacien & Haubourdino, prés Lille, derit &
Pacadémie pour revendiguer sar M. Gendrin la priorii¢ de
Iemploi de I'acide sullurique dans le traitement de la co-
lique de plomby, ayant oblena par ce moyen des gudrisons
depuis le mois de juillet 1851, La limonade qu’il emploic
ordinairement est composée, pour une pinte d'eau, d'une
demi-once d’alcool sulfurique, deax onees de magndésie ¢t
quitre onces de sivop de gomme. Il donne de plus malin
el soir une potion composée de demi-onee dhuile de ricin,
dewi-onee de sivop de limon et un guart de grain d"opinm.

Aelion thévapeulique de ta compression et raréfuction de Pair.
-— M. Magendic fail ¢n sun nom ct celui de MM. Doable
el Savert un rapport sur les appareils de/M. Junod. Celui
oit le corys enlier peul élre soustrait @ la pression almos-
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phérique, ou soumis & une pression supérieure, ne parait
pas aux commissaires susceptible d'une appréciation me-
dicale bien positive.

Il n'en est pas de méme des appareils quin'exercent leur
aclion que sur une partie du corps, et surlout de eelui que
M. Junod propose pour soustraire un ou plusicurs mem-
bres & la pression almosphérique. M. Magendie a en 'oc-
casion d'en observer i I'Hitel-Dien des effels tres-marqués
el d'en oblenir des résultats teds-favorables dans des cas
ol il ¢lait essentiel de combalire une congeslion vers
quelyu’un des erganes interncs. Celle espice de venlouse-
monsire, dont Papplication ¢lail assez promptement suivie
de la paleur duvisage et de la syncope, produisait une
dérivation aussi promple gu'énergique. Le déplacement
des fluides opéré par cet appareil est comparable jusqu’a
un certain point & celui gui a lien dans une hémorrhagie
considérable, avee celle différence cependant que la sous-
traction du sang n’est que lemporaire et d'une durée qu’on
peut varier & volonté, (Yoirle T. 1T de la Repue. 1834.)

A natomie. — M. Thomson, de P'université de Cambridge,
a présenté le résumé des recherehes qu'il a failes sur di-
vers points d'anatomie, et principalement sur la disposi-
tion des muscles et aponévrases des parois abdominales et
du périnée. Voici les principaux faits qu'il croit pouvoir
élablir dans son travail.

Systéme muscalaire, — 1o Le musele droit de 'abdomen
w'est pas un muscle indépendant, mais la suile des apo-
névroses des muscles grand et petit obligques et transverses,
qui apris s'¢lre entrecroisées redeviendraient charnues en
prenant la double direction ascendante el descendante.
Le muscle pyramidal n'aurait pas un autre mode de for-
malion.

z° Le ligament suspubien est constilué comme le muscle
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pyramidal par des fibres tendineuses des mémes muscles,
¢t ne se¢ conlinue nullement avec le fascia pelois, comme
I'a déerit M. Breschet.

3¢ Tous les fascia de l'abdomen, {ransversalis, superfi-
cialis, ete., ne sont avssi que des extensions fibrillaires des
tendons apendévrotiques des muscles correspondants du
calé oppost.

4" Les aponévroses d'enveloppe des membres ne sont
que des expansions des tendons des muscles des mémes
membres.

5* Le muscle pelit palmaire ne renvoic ancune de ses
fibres dans la peau, et ne prend pas naissanee sur le liga-
ment annulaive du carpe, mais bicn aux.os unciforme et
pisiforme, et surtoul auw bord interne de la face postéricure
de 'os mélacarpien du petit doigt.

G° Le muscle du fascia lata n'est pas plus que les autres
muscles de la cuisse, tenseur de celle apondévrose, mais
bien un abducteur gui se termine en bas par un tendon
Large d’a peu prés 2 pouces, comprimé de dehors ¢n de-
dans, ct qui se fixe i la fois au fémur, 4 la rotule, au
sommet du péroné et an bord externe de la eréle ante-
ricure du libia. :

7° Tous les ligamenis el tendons arrendis, qui sont plus
¢lroils vers le milicu que vers les exirémilés, doivent cel
arrangement & une dispesition spirvale de lewrs fibres, on
a une torsion de ¢es corps autour de lenr plus grand axe,

8" Tous les fibres, carlilages et os sésamoides dévelop-
pés dans la longueur des lendons, occupent des points
ou les espaces entre les fibres des tendons sont traversés
par des fibres des ligaments qui servent & les retenic en
place.

g® Le muscle peancier me mérite pas ce nom, altendu
qu'il 5':|ll.1c‘hc loujours A des os, et est tounjours séparé du

page 432 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=432

INSTITUT DL FHANCE. ‘A3

derme, dans lequel il ne se perd jamais, par une aponévrose
diztincle,

10" Les ligamenlts jaunes se terminent toujours vers les os
par des fibres inélastiques, blanches, nacrées, opaques ou
tendineuses. On peut par conséquent les regarder comme
intermdédiaives enlre les ligaments ¢l les museles.

110 Les filbires longitudinales du tube intestinal ne con-
stitwent point une couche dislincle, mais s'entrelacent
avee les fibres eirculaires. Le colon est tout-a-fait entourt
de fibres longitudinales qui sont seulemient plus forles
vers les Lrois bandes.

12° Les aponévroses périncales sont formdées par les ex-
trémilés des museles de eelle région, et non des toiles apo-
néyrotiques avant une existence propre dans le sens donné
par MM. Velpeau, Gerdy et Blandin.

13° Tous les muscles s’enlrecroisent sur la ligne mé-
diane et la traversent pour se fixer aux os du ¢ité opposé,
¢t forment, quand ils deviennent fibrenx avant darriver &
la ligne médiane,; un espace fibreax qui manque lorsqu’ils
reslent charnus.

14" Les tubes ou cavités qui sabouchent an pérince,
tels que le rectum, le vagin, lurbtre, se fixenl aux rebords
du petit bassin par les lerminaisons tendineuses de leurs
fibres musculaires longitudinales,

15* L'aponévrose superficielle de M. Blandin est consli-
tude, en avant et en aveiére, par des éventails formés par
I'expansion des fibres du sphineter anal , aprés leur entre-
croisement i la ligne médiane, aa milieu par les exirémi-
tés tendineuses de quelques-unes des fibres longitudinales
du reclom qui vont se fixer sur les tubérosités seiatiques.

16° L'apondvrose pelvienne est constituée en avant par
les fibres tendineuses de la portion pubio-rectale du rele~
veur de lanus entremelées avee les fibres obliques de la
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vessie, qui se fixent, aprés avoir passé en dehors de I'ar-
cade aponévrolique de M. Yelpeau, sur le bord supéricar
du pelit bassin.

17° L'aponévrose moyenne est conslituée en arritre par
les terminaisons fibreuses des faisceanx charnus longitadi-
naux du reclum; en avant et dans ee qu'on a nommé a
tort le feuillet supérieur de celle aponévrose, par quelques
fibres de la vessie gui descendent entre le mascle de
Wilson et la parlie pubio-rectale du relevenr de I'anus,
pour se fixer sur les branches descendantes du pubis et
ascendantes de Uischion,

18 Le fewillet inférieur de l'aponévrose moyenne de
M. Blandin est constilué en avant de 'urétre par deux li-
gamenls quis entrecroisent (et que j'appelleischio-pubiens),
el présente un bord angulaire ouverl. En arritre, le feuillet
se constitue de deux museles aplatis de haut en bas, qui
prennent naissanee le long delalevre interne de la branche
ascendante de lischion et se perdent en arriére sur 'anlre
colé du rectum apris s'étre entrelacés sur la ligne médiane
entre P'urdtre et le rectum, Il y a plus de cent ans fjue
Riolan a déerit ce muscle sous le nom de releveur anal
exlerne.

19° Celle pariie du bulbo-caverneux qu'on dit se perdre
sur le corps caverneux ne s’y perd nullement, mais se
fixe par un tendon aponévrotique sur le bord symphyséal
du pubis opposé, formant une partie de ce qu'on zppelle
a tort lignment saspenseur de Iz verge. La partic moyenne
du bulbo-caverneux ne se lermine pas non plus dans la
rainure inféricure des corps caverneux, mais traverse l'in-
tervalle de leurs denx racines pour former la cloison mé-
diane duméme Jigament suspenscur.

20° Le muscie de Wilson est bien séparé de la parlie
antérieure du releveur de anus, s'enlrecroise avee eelui
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dn cdlé opposé en avant et en arriére de la partie m2m-
brancuse de 'urdtre, et se fixe en arviére sur le reclum
un pouce el demi au dessus de la marge de 'anus.

21¢ Il existe auv-dessous de ‘la prétendue aponévrose
moyenne un muscle semblable & celui de Wilson pour 1a
forme et la disposition. Né de la symphyse pubicnne, il
descend entre la fourche des racines des corps cavernenx,
entoure la partie sus-bulbeuse de la portion membraneuse
de I'urittre, et aprés un enlreeroisement sur la ligne mé-
diane en arritre ct en avanl de P'arétre, se termine surla
face anléricure du rectum.

22° Il existe un muscle large d'an travers de doigt, qui,
deseendant du bord symphyséal du pubis, s’entrecroiss
avecson congénére, passe de hagt en bas enlre les racines
des corps caverneux , aprés avoir conlribué & la formalion
de la eloison médiane du ligament suspenseur de la verge,
embrasse la racine du corps caverncux opposé immdédiate-
ment en avant dela partie d’olt partent en arriére les veines
de ce corps, et va se fixer & lalévee externe de la branche
descendante du pubis; en sorte que sa fonclion est évi-
demment dempécher le vetour du sang et de faire gonfler
le corps caverneux,

23° Les gaines {ibreuses des corps caverneux sont consti-
fuées en entier par les tendons des ischio-caverneux.

24" L'apendévrose qu'on déeril comme jetée par la lame
inférienre de aponévrose moyenne du périnde sur le bulhe
et le corps spongienx de l'urélre, est constitué des libres
tendineuses el terminales des différentes parties de la masse
museculaire connue sous le nom de bulbo-cavernenx.

25° La tunique albuginée du testicule et la gaine de
I'épididyme se constituent des tendons apondvrotigues des
muscies erémasters.

1855.T. IL Septembre. 28

page 435 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=435

454 SOCIETES SAVANTES,

abe Il m'est pas vrai que, pendant les premicrs temps de
la vie feelale, le sexe soit douleux.

A ces détails anatomiques sur le systéme musculaire,
que nous somunes loin 'avoir rapportés dans levr entier,
ct gue nous sommes bien plus loia d'accepler comme dé-
moulrés, Pauteur en ajoule d'aulres sur quelques poinls
de Panatomie des systémes nerveux eb-artéricl,

Systéme nervenz, — Ainsi, snivant M. Thomson, le nerf
accessoive de Willis, au sorlir du crdve, se divise en deux
rameaux i pen prés égaux,dont I'ua se rend dans les mus-
cles sterno-mastoidien el trapéze, ct Paulre entre dans la
gaine commune de la huoititme paire. La branche muscu-
laire recoit au sorliv du ecrvine une branche da hnitiéme
nerfl, & peu prés de méme velume, qu’on trouve long-temps
isolée dans la gaine commune.

Les nerfs réeurrents, déerils comme provenant seulement
des nerls vagues, sont composés, ainsi que les filets qu’on
dit étre donnés par les nerfs vagues aux nerls du cceur, de
deux parlies: Lune, plas petile, provient du nerf vague;
Fautre, plus grande, de la branche interne du nerf spival de
Willis qui descend dans la gaine commune du nerf vague
sans qu'on puisse trouver gqu'elle entreméle ses fibres aveo
celle de ce nerf, :

La neavieme paive a sa branche descendante consliluce
en grande partie par une branche du troisitme nerf cer-
vical, qui descend avee lui dans une gaine commune sans
enlreméler ses fibres. La partie supéricure de cetle méme
branche descendante est constitude ¢n grande parlie par une
branche du sgeond nerf cervical qui remonte dans la gaine
de ce nerf. Celie branche secondaire du deuxiéme nerf
cervical, arrivée aw point ol la branche descendante du
newvitme quille la masse principale ou linguale de ce nerf,
se pariage en deux branches secondaires, dont 'une ac-
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compagne la partie lingoale do neuviéme, et l'anire re-
monte vers le erine dans la gaine commune du neuviéme
avantsa division, en partie linguale, en partie descendante.

Systéme artériel. — L'arlére épigastrique est A I'état
normal toujonrs contenue dans la substance méme do
fuscia transversalis. Elle est aussi vaviable que les autres
artéres dans sa course et dans son origine. Je 'ai vue gua-
tre fois au cdlé inlerne d'une hernie inguinale directe,
denx fois accompagnant le cordon spermaligque i travers
Ianneau inguinal interne pour rentrer dans I'abdomen en
percant la paroi pustérienre du canal inguinal. Je 'ai vue
pénétrer une fois la paroi postérieure du canal inguinal,
traverser le ligament rond de la matrice, et rentrer encore
dans I'abdomen par la parei médiane du eanal inguinal,
Je I'ai voe trois fois former une anse suivant la ligue mé-
diane de la paroi inférienre ¢t antérieure de la hernie
crurale.

Allantoide. — M. Coste lit des recherches sur 'origine
de Pallantoide. Saivant ce savant, Pallantoide, ou vessie
ove-urinaire, ne saurait plus étee considérée désormais
comme une membrane spéeiale, distinete, d'origine in-
connue, mais simplement comme appendice coecal d'une
aulre membrane (vésicule blasto-dermirue ) formdée avant
elle, et avec laquelle elle est en continnilé de lissus et e
communaunlé de vaisseanx. Clest cet appendice qui; en
s'en roulant et se portant en arvidre, forme d'abord le rec~
tum, puis la vessie urinaive. Lorsque la pean externe de
Vembryon, qui n'est elle-méme qu'nn des lobes de la vési-
cule blasto-dermigoe, forme sou ouverlure ombilicale,
les ¢Glés du pédieule de Pallantoide, qui se continuaicut
avee la symphise du pubis et les parois iliagoes da bassin,
sont ramends vers l'ombilie pour former les parois anté-
vieure et inféricure du venlre, pendanl que le edlé de ce

20,
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méme pidienle qui se continue avee la vessie urinaire se
flétrit derriére la paroi abdominale, prend le nom ’oura-
que el porle les vaisscanx ombilicaux, En méme lemps le
faztus exéente des mouvements particuliers, a lafaveur des-
quels il fait subir a I'ullantoide une torsion spirale qui la
converlil en cordon ombilical,

De li il résulte que le cordon ombilical doit se continuer
avec la paroi ombilicale d'une part, et de I'autre avee la
vessie par l'ouragque. Mais cetle conlinuation ne persiste
pas toujours compléte; car il arrive un moment oi elle
cesse avec lo derme, el n’a par conséquent plus lien alors
quavee les muscles et lenrs apondyroses: et ¢’est ainsi qu'l
mesure que le terme de la gestation approche, le fetus,
tendant progressivement & s'isoler des liens qui enchai-
nent & ses enveloppes, se délache, mais de maniére que
la portion du cordon gui porle les trones des vaisseaux
placentaires soit la derniére & se létviv. En sorte qu'ici en-
core il ne faut pas considérer comme permanents ou con-
tradictoires des faits qui se succtdent sans s'exclure.

M. Coste se propose de démontrer dans un prochain mé-
moire que les gileanx placentaires ne sont en réalité gue
des agglomérations de petits culs-de-sac subdivisés & leur
lour en d’autres culs -de-sac semblables par la forme seu-
lement & cenx qui composent les glandes, et que les vais-
scaux ombilicaux ou allantoides, aprés aveir parcouru I'al-
lantoide, descendent dans ces culs-de-sac pour 8’y vamifier
a l'infini.

~" Fongus de la vessis. — D, Leroy d’Etioles lit un mémoire
sur resujet, et déduitles principales conséquences suivanies:

1* Les [ongus de la vessie coéxistant avee les calenls ne
sont point un ewmpéchement absolu & la lithotritie on i la
Laille.
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«* TL est pradent d'éviler lenrs 1ésions lorsqu'ils ne cau-
senl ni donlenrs, ni trouble dans Pémission de Poarine,

3 Si I'un de ces dewx cas porle le chivurgien & agir, il
devra tenter 'effet de la compression avanl de passer a
Pemploi de moyens plus énergiques, mais plus dangereax.

42 Les moyens d'enlever toul on partie des fongus me
paraissent, sous le rapport de lenr opportunité,devoir &ire
rangés dans 'ordre suivant: la ligature , la teitoration, la
caulérisalion , U'exeision , et enfin U'arrachement,

Staxce pv 31, — Embryogénic, — M. Coste lit une nolice
sur Videntité des lois du développement de Peenf et de
Pembryon humains compards i ceux des mammiferes. 11
reléve & ce sujel quelgues errears de M. Yelpeau qui Iui pa-
raissenl dues sarlout a ee que cel analomiste ainsi que
beanconp d'autres n'a observé que des embryons trop
avaneds ou aliérés. L'opinion qu'il a émise sur I'existence
du cordon ombilical & loutes les époques de la gestation
el la dislinetion qu'il fait entre ce cordon et Pallantoide,
tiennent évidemment & ce gu'il n’a pas vu d'embryon avant
I'épogue de la véalisation compléte du cordon, L'espéce de
ecllulosilé que M. Velpean considére comme lanalogue de
Pallantoide chiez 'homme n’est anlre chose que le résultat
dela coagulation des fluides dontl'cenf est imbibé. M. Cosle
met sous les yeax de Pacadémie deux cculs humains dount
un dgé de 10 jours, est plus jeunc que tous ceux observés
par M. Velpeau, et oli I'on pent voir la vésicule allantoide
tout-i-fail analogue & celle des mammiferes el suivre sa
transformation en cordon ombilical. On y voit de méme la
masse réticnlée déerite par M. Velpean, et qui est une
chose loul-a-fait dislincte.
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(Aot 1835.)

Ligature de la poplitée. — Inaltérabilité du vacein, —
Lithotomie, — Choléra. — Déplacement mécanique
du ceur, — Application de la température & la gué-
rison des plaies. — Descente de matrice, élytroraphie,
Singuliére pétition Matsonabe, — Choléra. — Tu-
meur fibreuse développée sous une cicairice, — Orga-
nisation médicale. — lépression du charlatanisme.

Siéaxce vv 25 Juieer, — Ligalure de Partére poplitée. —
Avant d'entamer le comple rewdu des séances d’aoit, nous
sommes bien aises de réparer une omission en rapportant
le seul fait inléressant d'une séance hors de rang de 'aca-
démie qui a en licw le 25 juillet. B, Maréchal, sous-aide
aun Yal-de-Grace, y a lu un mémoire inltéressant sur un
nouveau procédd de ligalure de Paclére poplitée et sur
ses indicalions.

Il commenee par rechercher les causes do diserddit
dans lequel était tombée ectle opération, etles trouve sur=
tout dans les dillienltés du proeédé operatoive et dans les
insucces observés a sa suile, ¢t gui sont lels que, dapris
les relevés eités par M. Lisfranc dans sa thise, sur 16 ligas
tures de la poplitée il y aurail cu 10 guérisons et 6 morls,
tandis que sur 44 ligatures de la fémorale il n'y anrail cu
que g insueeks. Mais, suivant M. Maréchal, eces résullals
ne sauraient étre compards, la poplitée ayant loujours ¢té
lice pour des anévrismes de eetle arlére méme, landis que
la fémorale 'a é¢ pour des Iésions ¢loigndes rltli wavaienl
pu par conségquent aflérer son tissu,
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1l ne s’agit done, pour rendre plus profitable la pre~
miére de ces ligatures que d'aplaniv les diflicultés du
mode opéraloire, cl de ne la pratiguer que dans des cas
convenables. Elle devra , par exemple, élre préférée & la
ligature de la fémorale dans les cas d'andévrismes vrais ou
faux des arléres de la jambe siégeant au-dessus ou méme
aun-dessous du tiers inféricur du membre, et cela par les
raisons suivanles ;

1° L'opération moins rapprochée du tron¢ est consé-
quemment moins grave ;

2° En la pratiguant an-dessus de 'arcade dun soléaire,
on conserve les articulaires et les jumelles;

3¢ Lnliant la fémorale pour des anévrismes de la jambe,
il est & eraindre que les anastomoses ne raménent le sang
par les arliculaires supérieures dans la poplitée, et par
suite dans la tumeur.

Les difficultés de la ligature de Ia poplitée dépenident de
I'énorme épaissenr des lissus & lraverser, de In présence da
nerf seiatique an-devant des vaisseaux, el de la crainle de '
léser les jumelles el les arliculaives.

Glest & aplanir ces diffienités que lend le procédé de
M. Maréchal, Et d’abord il s'exéente sur le triangle infé-
rieur de l'espace poplité, limité de chaque edlé par les
muscles jumeanx, en haut par Martienlation, en bas par
Farcade du soléaire, en avant par le muscle poplité, en -
arricre par Paponévrose jambitre, le tissu cellulaive et la
peau. A ce point les rapports des vaisseaux ct nerfs sont les
suivanls: Ie nerf est le plus interne, vient ensujle la
veine, puis I'arlere. Tlne faut pas oublier non plus que la
saphéne interne, dans les cas ordinaires, passe immédiate-
ment dervicre la tubérosité internc du tibia, gquelquelois
cependant elle se dirige davantage vers la parlic posié-
ricure de Ia jambe. Ges prémisses élablies, voici comment
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procide M. Maréchal. Le sujet couché sur le dos, la enisse
dans Pabduetion, la jambe modérément (léchie el repo-
sant sur sa face exteine, le chirurgicn, piacé en dehors, re-
connait le edlé externe de la masse muscwiaire qui limile
en dedans et en bas le triangle supéricur du creux poplité,
commence l'incision en ce point et la continue de haul en
bas, de dehors en dedans et d’arrviére en avant dans U'élen-
due de 5 pouces jusqu'dl 3 ou § lignes du bord interne du
tibia, dans le sens du méme bord du jumean interne. Il
faul avoir soin en lerminant 'incision de ne pas inléresser
toule T'épaissenr de la pean pour dviler la veine saphine,
qui quelquefois s"¢loigne de la tubérosité tibiale. Si on la
rencontrait sur le passage de Pinstrument, il faudrait Ia
porter en dedgns ou en dehors, mais de prélérence en de-
dans. Linecision de aponévrose doil se fuire un peu plus
en arritre que celle de la pean, afin de respecter Pinsertion
aponévrotique lendineuse de la pate d'oie. On la pratigue
parallelement au bord postéricur da tendon du coulurier,

On introduit alors l'indieatenr droit par le bord interne
du jumeau interne enlre ce muscle et le poplité, on fléchit
un peu plus la jambe pouor relicher les muscles, et on dé-
truit facilement les brides cellulaives liches qui ocoupent
Iespace intermoseulaire. Le pagquel vasculo-nerveux se
voil parfaitement au fond de cet espace; de plus par les
mouvements de flexion le werl qui dans U'étal normal est
en dedans se porle en dehors el laisse 4 déconvert el tris-
aceessibles la veine et Uartére. Mais la premidre reconvee
celle-ci el lui adhére. I faul done, avee la sonde cannelée, la
stpirery la porter en dehors, puis avee cetle méme sonde,
portée de dehors en dedans et de bas en haut le plius pa=
rallelement possible i 'axe de arlére, la ramencr et en
faire 12 ligature.

Les avantages principaux de ce procédé sout, suivant
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Pauteur, d'éviter I'accumulalion du sang au fond de la
plaie durant opération méme, d%arviver sur arviére bien
isolée et non plongée dans un lssu ccliulaire abondant et
recouvert par le nerf poplité, enfin d'¢lre plus facile que
les autres. Cette dernitre asserlion semble contredile par
I'épaissenr du jumeau interne, gqu'il faot soulever, maig
Pincision correspond & I'endroit de la moindre épaisseur

de e muscle. { Commissaires: MM, Gimelle et Amussal.)

SEANCE 0U § sovr. — Reéponse du ministre @ la demande de
Cacadémie aw sujet ' une commission d nommer pour le eholéra,—
Le principal motif sur lequel le ministre se défend de
wavoir pas consulld Uacadémie sur envoi de médeeins sur
les lieux ravages pour Pépidémie, ¢'est quiici il ne s"agissait
pas du lout d’one mission scienlifique, mais bien d'envoyer
de Paris quelques praticiens préter aide ¢l seeours aux mé-
decins des provinees, en nombre insuffisant pour prodiguer

deurs soins & lous les malades. Quant & la demande de
M. Levacher, elle a un but d’expérience médicale qui est
tout du ressort de Maeadémie; et le minisire edt désivé que le
corps savant se fat prononcé d'une manidre plus explicite
d ce sujel.

Le président rend comple de la démarche de académie
aupris du roi a Peceasion Jde 'attentat du 28 juillet, et lit,
sur la demande de M. Husson, le discours du président et
la réponse de S, M. ;

1l annonce ensuite que, par la mort de MM. Laubert, -
Hedelofler et Lallement, il y a lien & élire un membre titn-
laire; dans la séance prochaine on pommera la com-
mission chargée dedécider & quelle seelion il appartiendra.

M. Bavon demande si par eelle nominatjion 'académic
créera un membre A jelons ou sans jetons. (On rit.)

M. Despories s'¢élonne que les journanx aient aunoncé
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une prochaine réforme du Codex sans que lacadémie ait
¢té consultée, M. le président répond que Je conseil d'ad-
minislralion a ¢eril an ministre 4 ce sujet,

Tnaltérabilité dlu vacein. — 1. Husson réclame contre un
article inséré dans le Monirenr, et dans lequel, & propos des
récompenses accordées au zéle des vaceinateurs, el en par-
ticolier aun travanx de M. Fiard sur la transmission de la
vacecine des animaux & Fhomme et de 'homme aux aoi-
maux, on semblerait vouloir répandre des doctrines ervo-
nées, dont Ueffet serait de jeter dans Uesprit des médecins
et du public’des doules sur un des principes les micux cons=
tatés de Uhistoire de la vaecine, Pinaltérabilité du virus
vacein par les transmissions successives. M. Husson peunse
que 'académic devrait adresser une réclamation au jour-
nal, dans larpuelle elle déclaverail que, loin d’avoir reconnu
la moindre alt¢ration dans la forme du boulon vaeccinal,
loin d’avoir observé la plus Wegire irrégularité dans la mar-
che de I'éruption, la plus faible diminution dans son cffet
préservalil de la variole, tous les fails observiés lui prouvent
chaque jour que la vaceine n'a point varié dans sa marche
ni dans ses effets depuis 'épogue de son introduction en
France, en mai 1800, par M. de la Rochefoucault-Liancourt,

M. I"Zmery npptiic fortement cetle proposition. Depuis
4 ans, il a re¢un dans ses salles 150 varioleax qui ont
ainsi traversé ung population de 15,000 personnes sans
quancun individa vaceiné ait été alteint. Quant aux expé-
riences enlreprises & Ueffet de savoir si le cowpox d’Angle-
terre déterminait les mémes s:.r:ﬁpmmcs que la vaceine , et
qui ont conduit & un résuliat allicmatif, il croit pouvelir
assurer qu'il 0’y a pas plus de cowpox en Angleterre qu'en
France. Toul récemment un de ses amis, quien a fail la
recherche auprés de lous les comilés de vaceing anglais,
lui a éerit que partout on avait ¢t¢ dtonné de ce qu'on di-
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sail aveir regu du cowpox d’Angleterre, oft il n'en exisle
pas, et a ainsi confirmé ce quiavait déji avaneé M. Bour-
dois de Ia Molle. .

M. Bousquet fait un rapport sur un mémoire de M. le
docteur Bermulz relatif & une épidémic varioleuse de Ia
commune de Rumilly (Ardennes ).

Lithotomic.—DL. Sanson, an nom de MM. Larrey et Ribes,
fait un rapport sur le mémoire de M. Souberbielle dont
nous avens fait mention dans le complz rendu d'une des
dernitres séances. Le rapporteur combat plusieurs asser-
tions de M. Souberbielle sur la supériorité de la laille sus-
pubienne. M. Roux n'est pas non plus de I'avis de ce pra-
ticien sur la ficquence relative moins grande des caleuls
chez les enfuants que chez les vieillards. Dans les hopitanx
on renconlre {orl souvent des caleuls chex les enfans pan-

vres. Il w'en est pas de méme, il est vrai, dans la classe
riche, ct dans sa pratigue particuliere M. Roux n'a ren-
contré gue trois fois des caleuleux au-dessous de 12 i1 3 ans,

M. Custel partage tout-a-fait l'opinion de M. Souber-
bielle sur la fréquence plus grande des caleuls chez les
vicillards, et sans tenir compte des chiflies, loujonrs si
difficiles & ¢tablir, il suflit de réfléchiv, pour se convainere
de cetle vérité, aux causes produclrices des alleclions eal-
culeuses, qui telles que la moindre motilité , le plus grand
nombre de mali¢re dans les urines, la nécessilé des slimu-
lants, ete., ele. , n'existent pas chez les enfans, et sont le
triste apanage de I'age avancé.

Suivan! les conclusions du rapporleur, les einguante
dernitres observations de M. Seuberbielle sont dignes de
Patlenlion de lacadémie, qui lui vole des remercimens,
ordonne le dépot de son mémoire aux archives et Pinvile
& le publier.

Quant & la demande d'une commission pour assisier &
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des opdrations comparatives de taille et lithetritie, c'est
dans les hipitanx que le grand procés doit étre jugé, et il
n'ya pas licu & créer une semblable commission.

Seaxce bv 11. — Choléra. - La correspondince com-
prend diverses letires ministérielles avee envoi de remindes
conlre le choléra.

M. Jonven, médecin & Gréoulx, propose la privation ab-
solue de toule boisson. Un fait assez curieux est signalé par
M. Doux , médecin des eaux de ce pays, ¢'est quianenn cas
de choléra ne s'est manifesté dans 'établissement, gui n’est
qu’a 5o0 pas dua village, et ol se trouvaient Goo baigneurs,
Le D Janbert, & Lascyne ( Basses-Alpes), adresse des ré-
flexionssur linfluence des bains résinenx contre le choléra,
M. Aubreux, pharmacien & Braxelles, envoic denx for-
mules dont l'opium, le ratanhia et Pammoniaque forment
la base.

M. le D" Rambaund, chirorgien en second de 'hépital
mililaire de Versailles, propose 'envoi de médecing ho-
meeopathes dans le midi.

M. Robert de Marseille annonce de nouvean la diécrois-
sance du choléra, La seienece déplore la perte de § médecing
et b phzu'm:tcimn, tous enlevds Ie méme jour. Plusicurs
prétres et quelques seeorshospilaliéres ont aussi suecombd,
Les morls dans une méme maison et dans les mdmes
familles ont été teds-feéquentes. La marche do choléra
actuel a ¢16 bien différente de celle du choléra de cet hiver,
il y a en général pen de refvoidissement , point de réaclion,
défaut dinnervation complet dés le début, Les gudrisons
sonl annoncées par des sucurs. La mortalité y a été bien
aulrement forte, puisque lors de la premitre invasion ]
'y a eu dans P'espace de 4 mois (que Soo -.-ictimcs, landis
que la dernjére en a enlevé 1570 en 37 jours,
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L'état savilaire d’Aix suméliore.

1l ne reste plus & Marseille qu'un liers de la population,
et avant U'émigration, il y avait eu le 25 juillet 225 déces
cholérigues. Cette mesure, diclée par le seul instinet con=
servaleur du peuple, a évidemment, selon M. Robert,
borné les ravages de Pépidémie.

Déplacement mécanique du cazwr. — M. Raikem de Volterra
(Ttalie) adresse une observation de déplacement accidentel
et temporaire da cceur par caunse exlerne. Celle canse est
Ia chule d'un marbre lourd et velumineux sur la léle et
]'._';P,m"{] gauiche , et d’olt résnltérent une fracture dua criane,
une violenle contusion, et par contre-coup le déplacement
subit du ecear vers le edlé droit de la poilrine. Cet organe
reprit ensuile pea & pewy en 2 mois, sa siluation normale,
en méme lemps que s'évanouissait un pneamo-thorax da
cdlé gauche qui eoincidait avee la transposition et en était
sans doute la eause immédiale.

M. Bouilland appuie une réclamation de M. Fiard relati-
vement & Uarlicle du Monéfenr, anguel ce médecin n’a pris
aucune parly et gui a provoqué un rapport et une lettre de
l'académie. Celle réelamation est accueillie par Pacadémie,
qui décide qu'on répondra & M. Fiard, bien que la leltre
adressée par Pacadémic au Monitewr soil reconnue n'avoir
vien de désobligeant pour ce médecin.

Application de la température d la gudrison des plaies, —
M. James Macartney de Dublin, sorrespondant de acadé-
mie, obtient un tour de faveur pour la lecture d'un mémoire
intitulé: Quelques observations sur la gudrison des plaies sans in-
flammatian, et sur des moyens &y parvenir. Cemddecin professe
depuis plusde 5o ans que, loind'8lre nécessaive i la régéndra-
tion des tissus, Uinflammation la retarde tonjours, on méme
8’y oppose enlicrement lorsqu'elle est trop considérable.
Le meilleur moyen de la prévenir est,suivant lui, de metire
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Ia partic dans des conditions de températore convenable,
et ponr cela il fait usage de la vapeur dcaun ou de I'ean
liquide & des degrés de chaleur varide suivant les eas, En
giénéial le degré le plus convenable est celui qui exerce la
plus grande influence pour diminuer la douleur. Ainsi
Papplication de la vapeur & une température peu élevée
soulage presque instantanément la douleur résultant des
plaies lacérées, des contusions des os, ele., landis que Piu-
flammation des tissus vasculaires et naturcllement scnsitifs
est calmdée par une lempérature fraiche. Dans les cas oliil
¥ a beaucoup d'action vasculaive et de la chaleur inflaum=
maloire avee In moindre appréhension d’hémoerragic, le
froid est Papplication la plus agréable et la plus utile.

A Paide de cet agent, et en s'absienant de loute appli-
cation icritante, M. Macarlney cst parvenu & guérir sans
doulcur, ni suppuration, ni réaction {¢brile; les plaies les
plus graves el accompagnées des plus grands désordres,
Dans ces guérisons les plaies ne se gonflent pas, et ont une
tendance telle & se rapprocher qu'elles surmonteraient une
force mécanique considérable. La cavité de la plaie est
bientdt oblitérée; les surlaces inléricures ne se réunissent
pas cependant de la méme manitre que quand eiles le font
i laide d'une Ijﬁ]p]m-plastiquc {réunion par premidre in-
tention ), mais la cavité s'oblitére graducllement par nne
espice de produoclion naluielle, de sorte que la cicalrice
est de la plus petite dimension et a une plus grande res-
semblance avee la facture méme de la partie qu'apréﬁ Ia
réunjon plastique ou par granulation. Elle est de plus
cxemple de cetle callosité et de celle sensalion morbide
qui sont si communes lorsque les parties sont réunies par
une substance nouvellement organisée.

M. Macariney joint & ce mémoire un dessin représentant
son appareil propre & dégager Ia vapeur, et espéce du
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tuyau en colon avee un biti en bambons destiné & embrasser
la parlie qui doit Ia veceveir. (Renvoi au comité de publi-
calion, )

Descente de matrice, éytroraphic. — B Velpean commu-
nique un fait de gudrison radieale de descente de la ma-
trice par Uexcision d'ane parlie des parois du vagin., Pla-
sieurs chirurgiens ont en l'idée d'oblenic celle guérison en
vétréeissant le vagin, Ainsi on trouve divers procéddis pro-
posés pour rempliv ce but dans un mémoire non publi¢ et
inséré dans les travanx de la sociélé médicale de Melz
pour 1823, par M. Romain Gérardin.

In Angleterve M. Marshall-Hall, puis M. Yveland ont
opéré par 'excision de denx lambeaunx latéranx et la sulure.

“En France M. Taonchsu a employé un procédé ue
M.Velpeau ne eonnait pas. M.Laugier a employé les caus-
tigues sans suceds ' M. Bévard jeane a opéré trois fois comme
M. Marshall-Hall, une fois avee succés, une fois sans
saceés el la troisitme fois avee an résullat donleux,

Yoici P'observation de M. Velpean. Une femme de So
ans portait une descente de matrice avee eystocéle enavant,
Un lambean de vagin a élé enlevé comprenant toule la
colonneantérieurs, large de 1o lignes et longue de 2 pouces
el demi; deux excisions pareilles ont ¢1é faites de coté et
un pen en arciére. On peit la précantion pour la premiére
plaic de passer des fils dans la base du pli el d'exciser apris
pour ¢viter des difficuités. La malade n'a perdu qu'un
verre de sang, n'a pas en de figvre; la godérison a ¢1¢ assex
proemple. Depuis prés de denx moeis fa malade se 1eve,
marche sans que la descente reparaisse; les cicatrices
sont {rés-solides. M. Velpeau engage ses confréres & aller
visiter eette fermme avant sa sorlie de Phipital de la Charité,

A diverses inlerpellations qui lui sond adressées, M. Vel
pean donne les explications suivantes. Il a commencé Pex-
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cision & l'entrée valvaire et I'a prolongée i deux pouces.
Quand la matrice est tout-a-fait sorlic, Popéralion est
facile, on ne la fait pas rentrer: quand elle n’est pas an-
dehors; on peut l'attirer. 5i les [emmes sonl jeunes, il est
vrai, comme l'objecte M. Maingault, il en peut résulter
des inconvénienls pour laccouchement. M. Géravdin, qui
vonlait la presgque oblitération du vagin, s'¢lail déja fait
celle objection. Mais ici on rétréeit seulement ce conduit,
ct il est probable l.Il'I"i] préterait suflisammen t pour 1'ac-
couchement,

M. Bérard jeune communique le résultat des trois opé-
ralions citées plus haut. Il y ajente une gquatritme qu’il a
pratiquée il y a 15 jours. Jusquh présent rien n*annoned
que la matrice doive redescendre, i

Singulicre pétition Maisonabe. — Le ministre consulle
Pacadémic sur une pétition & lui renvoyée par la ehambre
des députés, et adressée i celte dernitre par M. Maisonabe
a 'effet d’obtenir des éleves boursiers dans un ¢lablisse-
ment orthopédique ol il se propoese de trailer aussi des
serofulenx. Plusiceurs membres de Pacadémic, et M. Nac-
(uarl entre aulres, s'élevent avee force et avec beaucoup
de raison, selon nous, conlre la prétention de ce médecin,
doblenir du gouvernement, sous un masque insidieux de
philantropie et d’iumanité, nue subvention propre i 'ai-
der i fonder un ¢lablissement qui n’est encore u'en projet,
tandis que, dans une foule d’aulres maisons du mémegenre,
bien orgauisées et divigées par des hommes ui présentent
toules les garantics possibles de capaeité, d’instruction et
de probité, les médecing gérants fondent de lear propre mou-
vement quelques places graluiles en faveur des indigenls,
On bldme viveruent la eondeseendance de la commission,
qui a propost¢ de répondre an ministre dans un seans favo-
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rable au pélitionnaire. Celle discussion est d'aillears ren=
voyée & la prochaine séance pour plus ample informd.

Séaxce nw 18, — La discussion est reprise sur la lettrs
ministériclle relative & la demande de M. Maisonabe, ct
malgré une nouvelle letire adressée a Pacadémic par ce
mddecin, dans laquelle il prétend bien fixer Pubjet de sa
pétition, académie décide quelle se hornera a adresser
auw minislre un aceusé de réceplion, sans prendre en con-
sidération la demande du pétitionnaire.

Chotéra. — M. Roberl de Marseille adresse une nouvelle
Iettre sur 'épidémie qui désole cette ville. Malgré la dimi-
nution des décls chaque jour, la maladie conserve toujours
sa forme rapidement grave. Le collapsus ct 'agonic sont
toujours peu ¢loignés de linvasion. Il y a méme chaque
jour quelques cas foudroyants. C'est ainsi u'est mort hier
M. le Df Boyer, envoyé par le ministre de Uintérienr. Le
D Fraisse, venu de Lyon, est gravement malade.

Le fuil suivant pourra vous faire juger ce qui a pu donner
une si grande intensité au choléra actuel. Annde commune,
les naissances présentent chague mois un exedédant de fo
ou 5o sur les déces, & Uexceplion des wnois de juillet et
acil, qui donnent un résultal inverse, ¢l la mortalité exed-
dante dans ce cas porte sur les enfants d'an & cing ans qui
périssent de diarrhées, de dysenteries aigués on méme de
choléras sporadigues, Beaucoup de ces derniéres allections
s'observent méme alors sur les adultes, mais ancun n'est
morlel, et un grain d'opium les guérit presque subitement.

Ne serait-il pas possible de croire que le {léau asiatique,
tronvant dans le midi des organisations, un ¢limat, un sol
analogues i ceux de son pays nalal, ne doive son inlensilé

(' ees circonstances locales?
1835, 1. 1L Septembre, 29
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<M. Robert joint & sa lettre le tablean des déciés du 6 au
12 aodt,

M. Nedey, médecin a Vesoul, propose i I'académic
d'ouvrir dans son sein une souscriplion pour élever un
monument i Desault.

Tumeur fibreuse sous une cicatrice. — M. Lisfranc dépose
sur le burcau une tumeur fibreuse qu'il vient d’enlever, et
qui si¢geait sous la eicalrice résultant de 'ampulation du
second orteil du pied gauche. Trois mois avaient suffi pour
faire parvenir cetle tumeur au volume de la moilié du
poing. Reposant sur Uextrémité antérieure du 2* os du mé-
tatarse, elle s'était surtout développée en avant, adhérait
fortement aux orteils voising entre lesquels elle avait établi
par son volume un espace considérable. Elle ful enlevie
an moyen de deux inecisions semi-lunaires dans le sens de
Paxe du pied, ¢t d'une dissection allenlive qui permit de
Fisoler des orleils sans lésion d'aneune arliculation. L'ex-
trémilé antérieure du métatarsien était détroite dans I'é-
tendue de dix lignes environ, l'os tuméfié dans son licrs
anlérieur. Il a é1é véséqué i trois lignes au-deld. Le ma-
lade va bien. M. Lisfrone ne sait & quelie cause atlribuer
le développement d'un pareil état pathologique,

Staxce pv 25. — M. Bonnafous, médecin & Alger, adresse
A l'académic un mémoire statistique sur celte ville et les
environs, dont il cherche & établir la salubrité, Il annonee
dla fin de son envoi Uinvasion du choléra, et aprés quelques
ilées ¢mises sur Pagent de son importalion, il se propose
de lenir Picadémie au courant de la marche duo fléau, si
ce corps savanl n’a pas de correspandant dans celle colonie.

M. lobert de Marscille donne de nouveaux délails sur le
décroissement de 'épidémie dans celle ville.

M. Esquirol présente, an nom de M. Cousin, médecin a

page 452 sur 482


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90219x1835x03&p=452

ACADEMIE DE MWEDECINE. 41

Alger,unc nole sur les aliénés dela partie du nord de I'Alri-
que, formant Pancienne régence d’Alger. (Renvoyé i une
commission composée de MM. Esquirel, Ferrus et Pariset.)

Organisation médicale. — B, le président annonce i I"aca-
démic que le gouvernement va s'oceuper trés-prochai-
nement du projet de loi relatif i P'organisation médicale.
11 pense qu'il serait & propos que le travail de la commis-
sion dont M. Double est rapporleur (it achevé et regil la
sanclion de l'académie, pour éire adressé an gouvernement.

Trailement de la descente de matrice. — M. Laugier fait
part & Vacadémie des divers essais quil a tenlés déja de-
puis plus de deux ans sur 'emploi de la eautérisalion dans
In cure radicale des descentes de matrice. Il a fait usage
de divers caustiques , du nilrale d'argent , do nitrate acide
de mercure, enlin du ecantére actuel, qu'il regarde comme
préférable i tous les autres. Il cite & Pappui de la supériorilé
de ee dernier moyen Uexemple d'ane femme de 57 ans at-
teinte d'une chute de maltrice an 3° degré, actucllement en
trailement & Uhipital Necker. Il a opéré chez cette femme
la eautérisalion avec le fer rouge dn vagin; et ec conduit,
rétréci sans étre oblitéré, retient la matrice réduile asa place
el ne lui permel plus de descendre, malgré la marehe peut-
dlre un pen prématurée i laguelle s'est déjin livede celte
malade, opérée depuis trois semaines sealement. M. Laugier
pense que, si elle ¢lait en dge convenable, elle pourrait
encore remplir toules les fonclions rélatives au rappro-
chement des sexes et & 'accouchement

M., Gérardin prend aussi la parvole sur ¢e sujet, pour faive
remarquer que ses premiers essais remontent & 1852, moins,
dit-il, par un sentiment d'amone-propre, gue dans le but
de révendiquer en faveur de la chivargie fruuq,uise la pro=-
pri¢té de invention de ces nouvelles méthodes.

Répression du charlatanisme. — M. Yillencuve lit le rap-

#1).
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port de la commission chargée de présenter un projet de
réponse & la demande du ministre sur le moyen de répres-
sion & apporter aux annonces dans lesquelles le charlata-
nisme s’appuie chaque jour du nom de 'académie pour
augmenter le nombre de ses victimes. La discussion de ce
-apport est renveydée 4 la prochaine séance,

SEANCE EXTRAORDINAIRE DU 2. — Pour stimuler le ztle
desmembres de 'académie, presque loujours pen empressés
aux séances supplémentaires, M. Villenenve propose d’af-
ficher d'avance les lectures qui doivent élre fuiles, avee
mention du sujet qui y est traité. [ Adopté.)

M. Yimont lit un mémoire desliné i réfuler de point en
point les asserlions de M. Leuret sur diverses parties de
la phrénolagie.

M. Drichetean fait un vapport favorable sur un appareil
orthopédique de Madame Masson de la Malmaison.

SOCIETE DE MEDECINE DE PARIS,

Empoisonnement par Uurtica urens, — Prix proposé.
— Ophthatinie purulente épidémique. — Moutarde
blanche, — Pica. — Névralgies intermittentes. —
Accidents de la saignde, — Aiguilles sous la peau,—
LEmpalement.

SEANCE DU 17 AVRIL.— Empoisonnenent par lurtica urens.
~— M. Mérat donne I'analyse d'une cbservation d’empoi-
sonement par U'urtice wrens , communiquée 4 Uacadémie
par M., le D Fiard (1),

{1) Yoir le cahier de mai de la Revwe, po 240,
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Une circonstance bien remarquable de cette observation,
c'est que les urines ont él¢ enlitrement sapprimées pen-
dant douze jours ct m’ont repara que sous Pinfluence
d'une décoction de racine d’asperge et de persil ; de plas,
chez celte femme, dount le dernier accouchement dale de
trois ans, el ui n’a jamais nourri, les seins ont séerélé un
fluide lacté durant trois jours. M. Fiard conelul que le sue
d'artica wrens a la propriélé de suspendre la séerélion uri-
naire el d'activer celle du lait. En conséquence il conscille
de tenter ce moyen dans les diabétés, dans les épanche=
ments séreux et dans les maladies avee suppression de lait.

Plusicurs membres font & ce sujet des remargues éla-
blissant: 10 qu'un seul fait ne peut servir de base 4 des
déductions générales ; 2° que la suppression d'urives
pourrait bien avoir ¢té le résultat du travail phlegmasique
el d'exsudation gui existait & la pean. Néanmoins il est a
remarguoer que Naction du poison s’est manifestée ,non dans
les organes digestifs, mais 4 la surface culanée, ce qui
porlerait & penser qu'il a agi par absorption ; la forme par-
ticuliere de 'éruption dénolerait aussi une action spécifi=
que de la part du suc dlortie. Des expériences pourraient
&lre faites pour conslaler de nouveau ces résullals; mais
chez l'homme elles pourraient avoir des dangers el elles
seraient nulles chez eertains animaux qui mangent habi-
tucllement des orties.

Sujet de priz. — La sociélé passe & la discussion relalive
au choix d'on sojet de prix: aprés avoir successivement
examiné el rejelé plusieurs questions proposcées, elle
adople ceile-ci:

o Déterminer quelles sont, dans les affections dites Ly pheolddes,
les allérations primitices el celles qui ne sont que secondaires, »

Seaxce pu 1% yal. — La société décide que les mémoires
deslinés au congours pour le prix ci-dessus devront dlre
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envoyés avant lea* juillet 1836 au secrélaire général (1).
Ophihalmic purefente dpidémigue. — M. Frangois expose
Phistoire d'unesorte d'¢pidémie d’ophthalmie purnlente gui
a sévi récemment sur les enfints de Ihospice des Frenras
bles (hommes). Sur treunle-quatre individos huit ont ¢été
alteints. Celte ophthalmie offre les mémes caracléres que
celle qui s'est manifestée en 1852 parmi les orphelins du
choléra. M. Frangois Paltribue aux localités; il donne un
apergu topographiquedes dorloirs mal adeés olt sont enlassés
soixanle idiols, épilepligues , scrophulenx, dont une partie
sont aflectés déjh d'ophithalmie scrophuleuse et dont plu-
sieurs rendent involonlairement lears excréments, ce gqu'on
appelle gilenx en terme d’hopital. Le premier cas s'est
offert vers le 15 mars; il et licn ¢hez un enfant impotent.
Il y avait prurit avee rougenar de la conjonetive, douleur
dans le globe de U'wil , luméfaction énorme de Lo paupiére
supéricure , écoulement purvlent, larmoicment. La figvre
persistait lant qu'exislaient ces symplomes, c'est-i-dire
23 on Jo jours, quels que fussent d’ailleurs les moyens
employcs. Le gonflement dissipé, il restait de la rougeur,
des Crosions, des laies sur la gurnée, de la photophobie,
néanmoins aucun malade n’a perdu la yue.On amisen usage
les sangsuces, les lotions émollientes et résolutives, les ea-
taplasmes aidés de la compression. Ces moyens, non plus
que les viésicalvires, les allouchements avee le nilrate d'ar-
gent, le collyre de sublimé-corrosil (1 grain dans 15 d’cau),
n'ont paru abréger la maladie; les malades paraissent
¢prouver du soulagement par la compression qu’ils exer-
caienl eux-mémes. Le mal s'esl spécialement manifesté
chez les sujels serophulesx. I est & remarquer qu'il n'y
a peint eu de malades parmi les enfants couchds dans les

(1) M. Forget, 12, rue de Savoie,
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dortoirs supérieurs qui sont mieux aérés. Deux sceurs et
Iinfirmiére préposées au pansement ont €16 affectées d’oph-
thalmie, mais légéremenl, pavee que, dit M. Frangois, ces
personnes ne sonl pas serophuleuses, qu'elles mangent et
couchent hors du local. Les personnes qui n'ont fait que
visiter les malades n’ont point contracté Uophthalmie, done
le mal n'était pas conlagicux, ainsi qu'on I'a prétendu pour
I'épidémie des orphelins du choléra. Dans le traitement on
a surtoul insisté sur les moyens hygiénigues, on a employé
le chilore, non en vapeurs, & cause de leurs propriéids irri-
tantes , mais en lavages.

M. Collincan a ¢galement observé une pelite épidémie
d’ophthalmie dans un pensionnal: sur quinze jennes filles
cing ont été allectées. Il 0’y avait pas gonflement des pau-
pitres , mais il se manifestait sur fa selérotique des pustules
qui s'ouvraient an bout d'une vinglaine de jours. 11 a fait
usage des sangsucs aux paupitres ¢t des purgalifs. Selon
M. Collinean ce n'est pas le pus fluent gqui corrode la
cornde, les uletres sont le résultat des pustules purnlentes.
M. Devilliers parle également de lafréquence des ophthal-
miecs i Paris & Pépogue que nous venons de traverser.

MM. Frangois et Chailly persistent & penser que I'écou-
lement du pus peut enflimmer on uleérer le globe de
I'eeil; M. Chailly se loue des altouchements avee la solu-
tion de nitrate d’argent (8 grains par 5 d'ean ). M. Roche
rappelle que dans Voplithalmie biénorrhagique M.Sanson ne
s'est pas borné i cantériser, mais qu'il est allé jusqu'a
faire l'excision totale de la conjonelive. MM. Roche et
Devilliers se sonl bien trouvés des altonchements iimmédiats
avee le crayon de pierre infernale.

Moutarde blanche. — M. Tanchou raconte gu'un homme
qui prenail journclicment trois o quatre euillerées de mou -
tarde blanche, pour combatixe la constipalion, fut pris de
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fitvre avee conslipation plus opiniilre encore et rétention
d'urines : le toncher (it reconnaitre un amas de montarde
en grains dans le rectum, et dés lors on se miten devoir de
Ies faire évacuer an moyen de lavements administiés avee
une sonde introduite profondément dans U'inteslin. Une
¢norme quanlité de cette moutarde ful évacuée, mélangée
i des malidres noires, coloration due aun earbon dont le
malade faisait usage en méme temps que de mountaride
blanche, dont il avail consommdé huit livees dans un mois.
M. Tanchou donne cclte observalion comme un exemple
des propriétés dangerenses de la moutarde blanche.

MM. Farget, Delens, Francois, Mérat, Bonrgeois voient
au contraire dans le fait la preuve de Uinnocuité de Ia
moutarde blanche, qui s'est accumulée dans lintestin
comme un ¢orps inerle, sans Uicriler néanmoins. M. Delens
ajoute que la moutarde blanche & petite dose optre ris-
bien dans la constipation, et il attribue son effet laxatif
au mucilage qui entoure les grains qui passent sans élre
broyés: il I'a yu employer par une cenlaine d individus
quin’ont jamais éprouvé d'accidents et qui souvent s'en sont
trés-bien (rouvés. M. Collineau altribuait plutor Veffet
purgatif & Pivritation exercée par les grains broyés,

Piea. — MM. Burdin et Bourgeois parlent du charbon
comme d'une substanee également inerte, si ce n'est
qu'il noircit les malitres fécales. M. Bourgeois dit que le
gont dépravé pour le charbon est fivdquent chez les jennes
personnes : les ¢léves de St-Denis vont souvent jusqu’d
manger leurs crayons sans que jamais il en vésulle le moin-
dre accident,

M. Roche rapporte quune jeune personne, d'ailleurs
fraiche et bien portante, prit godt & manger d’abord de.
la sciare de bois, puis du charboen, puis du papier, si bien
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qu'en un mois elle consomma un Almanach du commerce
tout entier, toujours sans aceidents,

Staxce pv o Mat-——Neévralgies intermiltentes.— M. Lemoine
communmnique & la société les trois observalions suivanles:

1™ Observalion. — Une dame dgée de 57 ans le consulle
le 14 avril dernier pour un mal de téte si violent que,
disait-elle, elle craignait d'en devenir folle. Une foule de
remides avaient été employés sans sueccds. Ayant appris
fue cette eéphalalgie se manifestait régoliérement & cing
heures du matin et durait jusgu'd trois heures du soir,
M. Lemoine fit administrer six grains de sulfate de quinine
dans un lavement & qualre heures du matin, et 'acets ne
vint pas. Le reméde fut continudé & dose chaque jour dé-
{:ruiss:lhtu, ct la guérison fut confirmde.

2* Qlsereation. — Un instituteur, ancien militaire, de
caractire décidé, soullrait depuis huil joursd'une douleur
névralgique faciale qui durait de dix heures du matin &
quatre henres du soir avee une telle intensité qulapris
avoir vainement essaydé plusieurs moyens, le malade
avait la résolution de se détruive §'il n’obtenait du soula-
gement: le sulfate de quinine (riompha en six jours de
celle douloureuse affeetion.

3 Qbsercation. — Une dame de 3¢ ans, sujetle i des dou-
leurs d'oreilles daus son enfance, éprouva le 21 mai, & 5
heures du soir, nze doulenr déchirante ocenpant la joug
droite et qui dura deux heunres. Le lendemain & 11 henres du
soir,nowvel aceds, quidura également deox heures.Lavement
avee six grainsdesulfate dequinine & prendee le jour suivant,
i dix heures du soir: & onze heures Uaceds vevient, mais plus
court. Le lendemain méme preseriplion: 4 une heure du
matin douleurs atroces dans la jone pendant deux heures.
Alors M. Lemoine prescrit vingt grains de sulfate de gui=
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nineen pilules avee dusirop diacode : dis lors plus d’aceds.

A cc sujet M. Sandras rappelle avoir déerit, dans le
Bulletin de thérapeutique, une épidémie de névralgies qui a
régné derniérement & Paris, lesquelles oceupaicnl diverses
parties el qui, locsqu’elles élaient inlermittenles, ne oé-
daient pas toujours au sulfate de quinine porté jusqu’a la
dose de 4o grains. Dans un cas ol ce reméde avail échoud,
Ihydrochlorate de morphine par la méthode endermique
amena un soulagement qui ne se soutint pas; les pilules
dextruit de belladone (4 grains), extrait d’aconit (4 grains),
extrait de jusquiame (6 grains) par jour aménérent la
guérison. Dans les névralgies intermillenles non périodi-
ques les sangsues ont procuré quelques suceiés: dureste la
récidive est fréquente.

M. Chailly a ebtenu denx gudrisons sur trois avee 'ex-
trait d'aconit. M. Téallier a oblenu peu de sucels de ce
remixde adminisieé & la dose d’un demi-grain & un grain
par deux ou lrois heures. Néanmoins chez une dame
phthisique allcinte d'une violente névrealgie faciale, aconit,
administeé aprés une forte saignée, fut suivi de guérison.
M. Delens a dovud le méme remiide avec des succes variés:
il voudrait que dans les névralgics on ent plus souvent
recours aux pilules de Mdégling il doute de Pellicacilé du
sullate de quinine dans les névralgies de la face. M. Deville
a long-temps employé les pilules de Mégling que dans trois
cas il a portées jusqu’i la dose de 56 grains par jour el s’en
est bicn trouvé; toutelois il pense qu'elles agissent peul-
étre mieux & la dose de deux ou trois par jour.

M. Bourgeois fait chserver que lintermiltence s'observe
dans beaucoup de maladies aulres que les alfeclions ner-
veuses, el que souvent ees maladics prennent de Ia gravilé,
paree que dans le principe on a méconnu ce caraclire,
M. Delens parle dans le méme scns ¢t rappelle & ce sujet
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les observations de MM. J. Cloquet et Piorry sur linter-
millenee dans les fitvees cérébrales au debuot, Toujours,
dans celle maladie, M. Delens administre le sulfale de
quinine : une fois il a vu mourir un enfant avguel il fut
délourne |I‘=1|‘.11iiql||31' ce lraitement par quelques épi=
phéneménes; clest le seul revers qu'il ait en 4 déplorver
dans une maladie si communément funeste, depuis qu'il
employe ce traitement.

SEANCE pU 2] suis,— A ceidents de la saignde.—A propos d'un
rapport de M. Sandrassur un mémoire de M.Chardon velatil
i la gfévre typhoide, un membre rapporte que, dans une épi-
démie de dysenterie typhoide qui régnait dans Parmée du
BRhin en 1798, il se rappelle avoir vu des saigndes se rouvrir
qualtre ou six jours aprés Uopération. Un antre membre dit
quedans les affections adynamiques ect aceident peut avoir
lien par le double effet de la fluidité du sang et de Ualtéra-
lion des lissus qui ne se cicalrisent pas et quisouvent se gan-
grénenl, M. Mainganlt ne pense pas qu’une saigntée puisse
se rouvrirspontanément passé deux on lrois jours, M. Chailly
dit avoir vu, chez une femme affcetée de syphilis, la plaic
d'une saignée resler béante pendanl un mois el nécessiter
pendant tout ce temps le maintien de Pappareil. M. Main-
goult pense qu'il y avait-la phlébite loeale ; M. Chailly as-
sure le contraire. D’aulres membres admellent aussi que
la plaie, frappée d'une sorle d'inerlie, peul rester béante
en Uabsence d'inflammation oun de gangrine,

M. Chailly rapporte avoir ascouché depuis qualre jours
deux fommes qui ont mis au monde des feetus puteéfiés et
morls sans cause appréciable.

Sgaxce nu 19 Jux. — M. Pros donne leetare d'un tra-
vail sur Uandorisme particl du cear. ( Ge travail sera inséré "
dans le prochain cahier dela Revue.)
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Aiguilles sous la peau. — M. Bourgeois rapporte qu'une
demoisclle de 14 ans se plaignant d'une douleur uigné
survenue récemment dans la région sous-mammaire gau-
che, on sentit sous les téguments un corps étranger dont
on fit N'extraction au moyen d'une légére incision. Cétait
une aiguille que Jes parents assurent avoir &4 avalée par la
jeune personne lorsqu'elle n'élait encore dgée que d'un an.
M. Roche éléve des doules sur celte circonslance ¢t pense
que Laiguille a pu pénélrer immdédialement par la peau,
comme dans les eas suivanls

M. Bourgeois rapporle une antre observalion d'aiguille
quune personne de 16 ans s'enfonga dans la région fes-
sidre en s'asseyant sur un siége o celle aiguille se trouvait
piquée. Une douleur vive se fit sentiv, et du sang s'¢eoula
par la petite plaie; mais au moment méme de accident
on ne put découvrir le corps étranger. Trois jours aprés on
perent Paiguille & travers les [égumens ; on vonlut fiire une
incision , la malade s’y refusa ; le lendemain aiguille ne
s¢ sentait plus. Ce ne fut qu’an bout de gquatre mois que
le corps élranger vint faire saillie sous P'épiderme du talon,
si bien qu'on put Pextraire au moyen d'une épingle; ¢'élait
un trongon d'aiguille.

M. Forgel rapporle qu'il ful appch‘:; il y aun an, par
M. A, D., artiste distingud, pour sa petite fille, dgée de 18
ans, qu'on croyail avoir une céle cassée, d canse de la saillie
qui s¢ prononeait an nivean d'une cdte ganche. M. Forget
reconnul 'existence d'un corps élranger minee, 4 deux
extrémités, quiil fit fucilement sortic en le pounssant par
un boul, comme dans Paction de cowdre: ¢'élail une ai-
guille. Une Kgire cicatrice ful découverle aux environs et
fit présumer que Vintroduelion , datant de quelgues jours |
s'était opérée par la peau. Les observations de ¢e genre. ne
sont pas raves, dit M. Forget , mais celle-ei fait voir qu'il
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u'est pas loujours néeessaive dinciser pour extraire le corps
élranger.

M. Chailly rappelle le fait de cette fille qui avait, daus
intention de se donner la mort , avalé un cent d’aiguilles,
lesquelles vinrent successivement faire saillic sur divers
points de l'enveloppe tégumentaire.

M. Delens rapporte qu'une dame, dans la maison de la-
quelle il demeurait, avait avalé une aiguille. Plusieurs an-
nées aprés une fumeor inflammatoire apparat & la gorge
el se vésolut spontanément. Quelque lemps aprés une
autre lumeur se manifesta, et celte fois Naignille en sorlit,

Flusicurs membres funt mention de eas analogues, qui
d'ailleurs ne sont pas raves dans les archives de la scienee.

SEANEE DU § sviLier. — Aiguille sons fa peaw. — M. Nicod
communigque une observation éerile d’aignille ayant sé-
journé pendant 22 ans dans les tissus et ayant donnd licu
& des accidents considérés comme le résultat daffections
névralgiques ; le corps Glranger, donl on ignore le mode
d'introduction, vint faire saillic sous la pean de Mabdomen,
d'otr M. Nicod en fit 'extraclion.

Empalement. — M. Jacquemin rapporle que, il y a12jours,
un prisonnicr de la Préfecture de police fut empalé par un
manche & balai sur lequel il élait tombé d'une cerlaine
hautenr. Ce biton, oflrant une pointe mounsse, avait péné-
tré par 'anus & une profondeur que les assislants ont exa-
gérée sans doute en I'évaluant & plus d'un pied. Quoi qu'il
en soit, les sphyncters de anus furent déehirds , un em-
phystme envahil la fesse, une diarrhée sanguninolante et
puralenle se manifesta. Sous Iinfluence d'an simple trai-
tement anlipblogistique les aceidents ont diminué. le ma-
lade va bien.

Flusieurs membres rapportent des cas analogues d'em=
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palement qui n’ont pas ¢1é suivis de résultats plus facheuk,
malgré la gravilé des Iésions primitives.

L. Eae——

VARIETES.

—_—

(Plaie de téte par une arme & fea, — Choléra. )

MORT DU Gk'ﬂﬁn.&[. DE LACHASSE DE \'EUIGST ’
Commandant de I'école royale d'élat-major,
Assassind sur le bowlevard du Temple le 28 juillet 1535,

(Rapport fait & la Société de médecine de Paris, par le Dr Teiuuien,
el imprimé par décision de Ja Sociétd.)

Appelé & donner mes soins au général de Lachasse de Vérigny,
qui depuis long-lemps m'honorail de sa conflance et de son amilié,
el qui ful frappé morlellement , le 28 juillet, par I'explosion de la
machine infernale, j'ai pensé que la sociélé accueillerait avec inlé-
ritl les délails que je me propose de lui donner sur la blessure el la
morl de 'une des illustres viclimes de cel horrible allentat.

Le général de Lachasse de YVérigny fuisait partic du cortége royal,
el venait immédiatement aprés le roi su moment oix I'explosion de
Ja machine Fiesclki eut lien. Alleint au[iront par un projectile, il
ful renvers¢ sous sou cheval, qui avail re¢u lui-méme sept blessu-
res, et élait tombé mort sur son cavalicr. Transportd an Jardin-
Ture , le général y requl les premiers soins, el il ful ensuile trans-
[éré au ne 33 du boulevard du Temple, chez M. Duquesnoy, qui lui
donna tous les témoignages d'une loyale et généreuse hospitalité,
Crest I que je trouvai le général lorsque je me rendis prés de lui,
sur les qualre heures de Paprés-midi, entouré des docteurs Jobert,
Boutin ¢l Londe, quilui avaient prodigué leurs soins, et gui élaient
occupés i faire couler le sang d’une Lroisitme saignée, qui avait ¢té
pratiquée depuis la catastrophe. Le sang coulait avec diﬂh:ullé,'
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quoigue P'ouverlure de la veine [t Jarge, et que l'artére radiale
ballil encore avee foree,

Réunis en consullalion, nous reconniumes : 1* 4 la réunion du
coronal avee les angles antéricurs el supérieurs des pariélaux, une
plaie oblongue de pris d'un pouce d'élendue, se dirigeant de gau-
che & droite, inléressant les Léguments el pénétranl dans le erine;
les aspérilés osseuses des bords de la plaie, ¢t un détritus composé
de sang caillé el de substance cérébrale qui se présentail & son ori-
fice, ne laissaient aucun doule sur la pénéiration d'un corps élran-
ger dans le cerveau. La connaissance du lien d'oir le coup élait
parti et eclle de la position du général au moment oit il avait élé
alleinl; 'exislence d'une hémiplégie complite du edlé gauche du
corps , landis que la michoire inférieure élail légérement divisée i
droite, le bras droil conservanl, & un trés faible degré , il est vrai,
Ia faculté de se monvoir; la perle complite de la connaissance dés
Vinstant oit le malade avail ¢1¢ frappé ; I'état apopleclique o il se
trouvail plongé, caractérisé par le gonflement et la leinte violacée
de la face; I'immobilité des yeux et des pupilles; une respiration
haule et sterloreuse, avec écume & la bouche, et la résolution des
membres, lous ces signes réunis noas convaingquirent de I'existence
d'une plaie an cervean et d'un épanchement sanguinaugqoel devaient
se rapporter les symplémes apoplecliques. L'hémiplégie i gauche,
et la direction probable du corps élranger, nous firent penser que
¢'élail du célé droit de la Léle que provenaient les accidents.

Le danger nous parut imminent, soil que le blessé [l abandonnd
i lui-méme apriés aveir subi plusieurs forles saigndes sans résultat
avantageux, soit que l'on tentit, par une opération chirurgicale,
de faire cesser la compression du cervean. Néanmoius, ce dernier
parli offrant seul quelgues chances de salul, nous diimes nous y
arréter. L'opéralion du trépan ful décidée et praliquée immédiate-
ment par M. Jobert. Trois indications nous parurent légitimer suf-
fisamment eelie lenlalive : la premigre, la recherche et Pexiraction
d'esquilles d'os que nous crlimes avoir ¢élé entraindes dans la beile
osseuse , et qui pouvaienl avoir pénéiré daos la substance cérébrale ;
la seconde, la recherche et 'extraction du corps vulnérant, si lou-
Lefois il ne se trowvail pas logé Lrop profondément, el sison extrac-
lion pouvail se faire suns danger ; la troisiéme enhn, le débridement
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des membranes pour donner issue au sang épanché, el qui devait
dtre une des principales causes de la compression du cervean.

Trois couronnes de trépan furent suceessivement appliquées, et
trois ouvertures farent failes 4 la volile osseuse, en haut, en bas, el
i la partie postérienre de la plaie de 'os. La premitre ouverture,
pratiquée & I'extrémité de la plaie, permit de détacher et d'extraire
plusicurs esquilles, i 'une desquelles élait adhérent un fragment de
plomb provenant du projeetile. A I'ouverlure inférieure se présente
la dure-méire lendue et faisant hernie & chagne mouvement d'éléva=
tion de la masse encéphaligue. Il fut facile de reconnailre, & tra=
vers celle ouverlure, une fluctuation existant au-dessous de la
membrane; nous pensimes que celle fluciualion élait due & une
collection de sang épanché ; la dure-mére ful incisée, el il sortit
environ deux cuillerées d’un sang moili¢ Quide, moilié coagulé. La
face perdit aussitét Paspect vulluenx qu'elle avail; mais les aulres
sympldmes apoplectiques persislérent avee la miéme inlensité. Le
doigl, porlé dans la plaie faile aux membranes, péndlra assez pro-
fondément dans le canal que le projectile s'élail creusé dans la sub=
stance cérébrale, sans toulefois pouvoir Palteindre. La profondeur
a laguelle il nous parut élre placé ne nous permit pas de pousser
plus loin nos recherches, dans Ia crainte qu'elles ne déterminassent
des accidents plus graves encore que ceux que nous cherchions &
combattre. Nons nous en linmes aux avanlages que Pextraction des
esquilles el I'évacualion dusang épanché nous pararent aveir procu-
rés, Le malade ful pansé, et des compresses imbibées d'ean froide
i la glace furent enlrelenues el sans cesse renonveldées sur la plaie.
Malgré tous nos efforts, le général de Lachasse rendil le dernier
soupir & une heure du malin, douze heures aprés sa blessure, sans
avoir donné aucun signe de connaissance.

Le corps fut transporté la nuit méme a I'école d’élat-major, oil
Youverlure de la Ele fut faite le lendemain dans Paprés-midi, cn
présence de MM, les doctenrs Pasquier pére et fils, Miclel, La-
croix, Londe, Boutin, Jobert et moi.

Cadavre d'un homme de soixanle ans, fort ¢t vigourenx, ne por-
tant la trace d'aucune infirmité ni d'aucupe autre blessure que celle
qui se voyail & la partie antérieure et supérieure de la téle, Lion
remarquail wne longue incision cruciale anx Wgumenls et & l'os
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frontal, que les lambeaux tégumenteux recouvraient, une ouverture
de Lrois & qualre lignes de largeur et de huit & dix lignes de lon-
gueur, i bords hérissés d'aspérilés, commencgant & la parlie supé-
rienre el sur la ligne médiane du fronlal, ¢l se dirigeant & droile
d'avant en arri¢re ¢l un pew de haut en bas; en haut, en bas, el en
arritre de celle ouverlure , les lrois ouvertures circulaires failes par
le trépan.

La voiile du crine enlevée, on a refrouvé linecision faite & la
dure-mére, et toulela partie de eclle membrane qui recouvre I'hé-
misphire droit du cervean colorée en brun violet par unc couche
sanguine sous-jacente. En cflet, cette membrane enlevée avait sa
couleur normale ; mais elle se lrouvait séparée de la substanee cé-
rébrale par une couche épaisse de sang noir coagulé. C'est proba-
blement i cetle conche qui recouvrait tout 'hémisphire droit, el qui
n'avait pu élre enlevée aprés I'opération du trépan que fut due la
persistance des accidenls apoplectiques.

Nous procédimes & la recherche du projeclile. Il avait pénélré
par 'ouverture déerile; il avait fait une échancrure au bord supé-
rieur de I'hémisphire ganche du cerveaun , et il avait pénétré dang
I'hémisphitre droit, en creusant un canal dont la parei supérieure
avail environ un pouce d'épaisseur. Sa longueur élait de deux poun-
ees, et ee fut an fond du enl-de-sac par lequel il se terminait que
nous trouvimes le corps vulnérant. Il €lail formé par un morceaun
de plomb , de forme carrée, irrégulitre, aplati sur une de ses faces,
raboteux , anguleux sur l'aulre; il représentait un fragment d'un
corps plus volumineux, qui aurait él1é divisé par le bord tranchant
de I'os fracturé , et dont une porfion seulement aurait pénétré dans
le erine , tandis que le reste aurait €16 rejelé au-dehors et perdu.
L'un de nous, M. Boutin, m'a dit qu'aprés aveir examiné le cha-
pean du général, il Pavait trouvé percé & la parlie postéricure par
un corps qui aurait agi de dedans en dehors. Celle circonstance ex-
plique comment une pelile portion du projectile, qui appartient &
un lingot de plomb, a seule pénélré dans le crine, tandis qu'une
partic plus considérable a rasé les cheveux, et a traversé le cha-
peaun de dedans en dehors,

Note historique el philologique sur le choléra, lue i la Société de
1853, T. lII, Septembre. o
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médecine par le doctenr Chiailly; el imprimée par ddcision de la
Sociélé (1).

Dans la séance du 17 juillet, un de nos honorables confrires s'est
élevé contre la dénomination de chioléra conservie pour désigner le
cholera asiatigue. 1l désirail, disail-il, veir changer celle déne-
mination, par la raison que le mol choléra, qui exprime l'idée de
flux bilieyx , ne pouvait convenir & une maladie qui consiste essen-
ticllement dans des évacualions séreuses. La parole m'ayant é1é ac-
cordée, j'ai dit que je ne croyais pas qu'il falldt, pour ce molif,
changer une dénomination qui remontait i une haute anliquilé, et
de laquelle Arétée de Cappadoce s'élail servi pour désigner une
maladic assez semblable aw choléra asialique ; Arélée, dis-je, on
Paiil Eginelle, car je ne me rappelais pas bien lequel des deux. Vous
voulittes bicn, messieurs,, m'inviler & prendre engagement, pour
la prochaine séance, dapporter le tesle grec en question. Je [ai
promis, et je viens remplir mon engagement. Je ferai méme plus,
si la Sociélé veut bien me le permellre : aprés avoir rapporté le
passage dans lequel Arétée définil le choléra, je vous preposerai
d'entlendre une déinition de In méme maladie donnde par Paul Egi-
nelle ; puis le commencement d'une observalion, extrail des euvres
d’'Hippocrale ; ensuite une traduction litlérale du chapilre enlier
d'Arétée , suivie du texte gree ; et enfin quelques réflexions sur plu-
sicurs mots de ce texte. Voicl dabord la définition du choléra par
Arédtde :

« Le choléra est un transport impélueux et rélrograde de la ma=
titre nutritive , qui, de toules les parlties du corps, est versée dans
la gorge, dans l'estomac ¢f dans les inlesting : c'est un mal tris-
aigu. Dans le commencement sont répandus par haut les fluides

(1) Le théitre du choléra est mainlenant en Italie, oi le mal a
suecessivement atlaqué Nice, Génes, Livourne. Dans celle derniére
ville, les ravages onl €16 lrés-grands; il existe encore dans quel-
ques-unes de nos previnces méridionales, en sorte qu'il ¥ a malhew-
reusement e i-propos dans la publication de celte note.—La clo-
Iérine que nous avons annoncée dans nolre précédent numéro, s'est
propagée de Paris aux Jieux enviropnants, tels que Bicétre, Vin-
cennes, elc, (Note du ficdacicur,)
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eomlenns dans Ia gorge , et par bas ccux conlenns dans P'eslomac et
dens les intesling, » .

Vous le voyer, messieurs ; je n'avais rien avaneé que ce lexte ne
justifie pleinement. Celle définition d'un choléra qui, selon toute
apparence , ¢tail endémigue ; conviendrail assez exaclement au che-
léra épidémique que nous avons observé. Sur quoi done pourrait-on
se fonder pour en shanger Pancienne dénomination ? Je bornerai &
ce peu de mels ce que j'ai & dire 3 ce sujet. Mon obligation envers
la Société est remplie, mais non pas celle que par oceasion je me
suis imposée. Je poursuivrai done , si vous le permeltez.

La définition que Paul Eginelle a laissée du choléra est trés-res-
lreinte ; elle consiste seulement dans celle phrase : « Le choldra est
un trouble immodéré des venls, qui se manifesle par des dva-
cualions purnlentes el par des vomissements. »

TH yodepi qiig yampis oty dueqpos daqdpates waadiy qd wet Ot
i,

Le choléra n'a point, dans les ceuvres d'Hippoerale , de chapilre
qui lui soit spécialement consacré, On trouve dans le livre des
¢pidémies, en téle d'une observalion, 'esquisse qué je vais rap-
Porler :

« Lecholéra, ditil, prit un Athénien ; il vomit et il cut des éva-
cualions par bas. »

" Alwwnges dvdpx Rohipn subavy fper 98 2t Slnste,

Je ne ferai qu'une seale remarque sur ces deux passages, ¢'esl que
les évacunalions par haul el par bas y sont assignées comme caiac-
tére du choléra , el que la nalure de ces évacualions n'y est point
spécifide. Je vais vous donner maintenant la lraduelion du chapilre
d'Arélée sur le choléra.

@ Le choléra est un transporl impélueux et rétrograde de la ma-
tidre nuiritive , qui, de toules les parties du corps, est versée dans
la gorge, dans Uestomac el dans les inlo3tling : ¢'est un mal tris-aigu.
Sont répandus par haut, dans le vomissement, les fluides qui étaicnt
confenas dans la gorge, et par bas cenx qui €laienl conlenus dans
estomac ¢l dans les inteslins. L'a ppurence des ]lm-mi:,-r(-s maliéres
rejetées par le vomissement esl aquense, celle des matitres rendues
par Vanus est stercorale ; elies sont liquides el de mauvaise odeur,

do.
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Cette apparence est indice d'une crudilé incessante. Si la sorlie
des malidres est provequée par clysléres , elles ont d'abord I"appa-
rence de phlegmes et sont ensuite hilieuses. Dans les commences
mens , la maladie ¢st peu violente, ensuite la gorge est dans la ten-
sion, el le ventre éprouve des tranchées. Si la maladie fait des pro-
grés vers le mal, il survient de fortes tranchdes , la lipothimie, la dé.
faillance des membres, lanxiélé et lanorexie. Si l'on donne quelque
chose au malade, il le rejelte par le vomissement avee beancoup de
bruit et d'efforts; alors la bilesort par haut, et les évacuations par bas
sont semblables. Il éprouve des contractions des museles des jam-
bes et des biras, ses doigls sont contournds , I'obscurcissement de la
vue, le hoquet, les ongles sont livides, un refroidissement général,
les extrémités sont froides , une rigidité générale de tout le corps.
Si la maladie est portée i Uextréme, I'homme sue, Vatrabile sort
par haut et par bas, I'urine est relenue par le spasme de la vessie ;
¢t d'ailleurs I"urine ne peut couler & cause de la dérivation des Qui-
des dans Pintestin. I1 y a aphonie; le pouls est faible et tris-serré
comme dans la syncope ; des besoins d'aller & la salle avec ténesme,
sees ¢t sans humeuar; enfin arrive une mort douloureuse et miséra—
ble , causée par les convulsions, la cessation de la respiralion, et
les efforts inuliles pour vomir. La maladie arrive d'abord en é1€,
secondement en automne , moins au printemps , moins encore en
hiver. Quant & Iige, les jeunes gens et les adulles y sont le plus
sujets, les vieillards moins , les enfans davantage , mais non mor-
tellement. »

Ce passage est la traduclion littérale du texte grec d'Arélde,
chap. v du 2¢ livre des Causes el des signes des maladies aigués,
Paris, 1554 ; chez André Turneb, imprimenr du roi (1).

(La suite au prochain cahier.)

 Note sur lé choléra de Beaucaire; par M. le docteur Blaud,
médecin de Ihépital de celle ville. — L’épidémie de choléra qui
vient d'avoir lieu 3 Beaucaire (juillet et aoiit), a fait environ 200

(1) Suit une page de texte grec ue nous n'avons pasjugé i pro-
pos d'insérer dans la Revwe. (Note du Redacteur.)
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wviclimes sur un nombre presque double de personnes qui en ont é1é
alteintes. Le traitement qui a le micux réussi a M. le docteur Blaud,
médecin de I'hpital de cette ville, dans les cas susceplibles de
guérison , est celui da docleur Parquin, membre du collége roga[
de chirurgie de Londres. Ainsi, au débutl de la maladie , lorsqu'il y
avait diarrhée, vomissement , crampes, on donnait au malade lous
les quarls-d'heures , toutes les demi-heures, ou toutes les heures |
selon la violence des symptémes, un mélange de 30 grains de bi-
carbonale de sonde dissous dans 3 onces d'eau , et de 20 grains d'as
cide tarlrigue en solution dans 3 onces du méme liquide, édulcorées
d'une demi-once de sirop simple, mélange qu'on n'opérail qu'au
moment de I'administrer.

Lorsque le mal élail plus avaneé, qu'il y avail vomissement ,
diarrhée, refroidissement , cyanose, on ne donnait plus le reméde ,
passé la 4¢ dose, que de 4 en § heures, et, dans lintervalle, on
faisait prendre toutes les heures 20 grains de sulfate de zine dans un
pen d'eau, afin d'exciler la réaction.

Poypr micux favoriser celle-ci, M. Blaud enveloppait en oulre le
malade dans une couverlure de laine, et ung bassinoire bien rem-
plie de braise élait promende sur abdomen, la poilrine, les cuisses
cf les jambes ; le massage & travers la couverlure remplacait aussi
les frictions.

Bienlét, par ces moyens simples et faciles, on voyail, méme dans
des cas graves, en apparence du meins, disparailre les sympldmes
dans la premitre période, et, dans Ja seconde, une réaclion salu-
taire s'¢lablir. Les opiacés prédisposaient singulitrement & 'engor-
gement du cerveau, lors de la réaction ; aussi onl-ils paru généra-
lement plus nuisibles qu'utiles.

RECLAMATION.

Nouns avons recu de M. Lemonnier, docleur en ehirurgie 3 Ren-
nes ([le-el-Vilaine), une réclamation que nous n'avons pas eru de=-
voir insérer lextuellement.

Cet honorable praticien s'est lrouvé chogué du tom, selon lui,
malveillant, d'un article consacré & l'analyse de son Traite de
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Laccouchement manuel. ( Voir le cahier de juillet 1835 de la
Revue. ) :

La critique ne porlait cependant que sur la forme de l'ouvrage
dont on s'éail pla & lower le fond.

La seule chose d'ailleurs qui puisse intéresser le publie dans la
réclamation de M. Lemonnier, ¢'est que Pauleur ne pourra cenli-
nuer Uimpression des gquadre ffvraisouns qui restent & publier s¢ le
nombre des abonnds n'avgmente pas.... Sous ce rapport, nous de-
vons répéler avec notre eollaboraleur que nous serions fachés que le
livee de M. Lemonnier n'eiil puint le suceds qu'il mérile,

BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE.

Projet d'un Essai sur le vitalitd ou sur le principe des phena-
ménes de Porganisation, précédé d'un Rapport fait 3 'Académie
de médecine ; par M. le professeur Andral. Paris, 1835, Librairie
de Deville-Cavellin, ancienne maisen Gaben, rue de I'Ecole-de-
Médecine , n, 10. Prix : 4 ir. 50 ¢,

Meémoire sur un nouvel appareil pour le trailement des fractures.
du col du fémur., par Gohier, chicurgien de la marine. In-8, avec 4
planches. Prix : 1 fr. 50 ¢. Paris; librairie des sciences médicales
de Just-Rouvier et E. Le Bouvier, rue de I'Ecole-de-Médeeine , 8.
1335,

Ersai sur Phistoire naturelle du déparfemeni de la Meuse ; par
C. Doisy, ancicn conservatenr du Cabinet d'llistoire naturelle de
Verdun , membre-fondatenr de la Société Philomalique de celle
ville, correspondant de plusieurs Sociélés savantes. — PLORE. —
2 vol. in-18, contenant 1160 pages. Prix : 7 fi. el 8 fr. 60 cent,
franc de port. Paris; chez Villet, libraire, rue Percée-Saint: An-
dré, n. 11.
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De Pinflammation de la membrane mugueuse des bronclies ,
suivie de paralléles entre Ja péripnenmonie, la pleurodynie, le
croup , la cogueluche , Pangine trachéale et Vasthme aigu des An-
glais; par L. Philippe de Metz. (Ldem.)

Plombiéres, ses canx ¢t lenrusage, avee des considéralions sur
leur antiquité, leur composilion nalurelle, les principes de leur
aclivilé curalive, les indications qui doivent en faire modifier I'ad-
ministration, et upe nouvelle théorie sur la cause de la chaleur des
eaux thermales; par le doelenr Demangeon. Un volume gramd
in-18. Prix : 3 fr. 50 ¢. Paris, & la librairic des sciences médicales
de Just-Rouvier et E. Le Bouvier, rue de I'Ecole-de-Médecine,
n. §.

Cours complel daccouchemens el de maladies des femmes et
des enfans , avec 24 planches, donl une coloride, el & lableaux
synoptiques; par Jules Hatin, professeur agrége de la Facullé de
médecine de Paris, section d'accouchemens ; professeur parliculicr
d'acconchemens el de maladies des femmes el des enfans, ele., ele.
Deuxitme ¢dilion, revue, corrigée et augmentée. 1 fort vol. in-8.
Paris, 1885, Prix : 9 [r. Chez Crochard, libraive-éditeur, rue de
PEcole-de-Médecine, n. 13,

Traite clinique des maladics du eceur, précédé de Recherches
nouvelles sur "anatomie et la physiologie de cel organe; par J. Bouil-
laud , professenr de clinique médieale & la Facullé de médecine de
Paris, médecin de Mhdpital de la Charité, 2 forts volumes in- 8 avee
Luit planches gravées. Prix : 15 fr. A Paris, chez J.-B. Bailliére,
libraire , rue de I'Ecole-de-Médecine, n. 13 bis.

Procés-verbavx des stances tenues per les médecins de Nantes,
dans la grande salle de I'Hétel-de-Yille, pour discuter la valeur
des doctrines nouvelles, relativement i la nature et au traitement
de la syphilis. — Broch. in-8°. Nantes. Juillet 1535.

Lrospetto elinico sopra le malaliic venerce, elc., ou Apergu
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clinique sur les maladies vénériennes, et parlicnlitrement sur le
traitement de ces maladies, sans mereure; par le doetenr Carlo Cal-
derini , oculiste approuvé et médecin-chirurgien des deux infirme-
rics (hommes et femmes) élablies prés de I"hépilal majenr de Milan:
— 1 vol. in-§2 (en ilalien), 1835; & Milan, daile Tip. Tambu-
rini e Valdini contrada di 8. Raffacle.

Japport fait 3 1’ Académie des sciences sur un lit de mine inventé
par M. Valat, docteur-médecin, — Ce rapport établit que lappareil
imaginé par 3. Valat remplit parfaitement le but indiqué dans le
probléme suivant : « Un mineur élant blessé on asphyxié dans une
galerie on dans un puils, quelgue étroils qu'on les pralique, trouver
un procédé pour I'enlever et le transporter sur-le-champ, du lien
soulerrain de Paceident, jusque chez lui, sans danger, douleur, ni
dérangement aucun , dés qu'il aura ét¢é pansé et placé dans la ma-
chine de transport. » Nul doule que ce moyen de sauvelage ne soil
promplement et généralement adoplé par les propriélaires de
mincs.

Lettre du docteur F. Voisin an président de I'Académie des
sciences, an sujet de U'élablissement orfoplirénique qu'il dirige. —
Destiné & combler unelacune imporiante dans I'éducation publique,
cet élablissement est ouverl de préférence aux sujels disgricics, d'un
naturel vicienx , prédisposés aux maladies menlales ou nerveoses,
Riépondant viclorieuscment dans celle feifre aux objections élevies
dans le sein de I"Académie, contre I"établissement ortophrénique,
M. Vaisin s'est attaché i démontrer les avantages d'une institution
congue dans un but toul philantropique.
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TABLE ANALYTIQUE DES MATIERES.

THILOSOPIIE MEDICALE.-

FricyexTts mistorloues relatifs &
Iinflammation des méninges,
arachnitis on meningile des
modernes, 161.

Coxsurrariox ve Facox, médecin
de Louis X1V, pour le célébre
Bayle, 321.

CLINIQUE ET MEMOIRES.

Fracrure de I'os hyoide chez un
homme ayant depuis huit ans
une lumear enkystée de la
langue; par M. Auberze, 5.

Mistome de U'épidémic de dysen-
terie qui a régné en Brelagne ;
par MM. Verger et Chanvin.
(Troisibme arlicle), 18,

Mesoire sur un nouveau lraile-
ment de la brilure; par M. Vel-
pean. (Suiteet fin), 44.

Lerrre de M. Dugés, an sujet
d'un nouvel instrument d'ob-
stétrique, Go.

BMémoine sur 'efficacité du ehlo-
rure d'oxide de sodinm dans
les fibvres intermillentes, pré-
senté i Pacadémic des sciences
pour le eoncours du prix Mon-
thyon, par F.-A. Lalesque fils,
D. M.P., 179, 331,

Recuercoes et observations sur
I'épilepsie ; par le docteur Gi-

_bert, 199, 350.
Nore sur I'épidémie de fibvre Ly -

-gh-ﬁ'do qui régne acluellement

Paris, par M. Prus, 214.

Arercu sur la nalure chimique de
Ja carie et de la mécrose; par
M. Mouret, 367.

LITTERATURE MEDICALE
FRANGAISE ET ETRANGERE,

Axaryses p'ovveaces, — Nouvean
trailé de l'accouchemen! ma=
nuel (on contre nature), réduit
i sa plus grande simplicité; par
M. Lemonnier, doctenr en chi-
rurgie i Ilennes, (Analysé par
M. Corby, 65.

— Considérations sur la maladie
serophulense ; par 0. le doc-
tenr Jolly. o

— Travanx lhérapentiqnes an-
cieng et modernes sur la digi-
lale pourprée, le seizle ergotd
et la cigué (Lroisitme volume
de la Bibliothiéque de théra-
peutique) ; recueillis el publiés
par A. L.J. Bayle, D. M., ete.
(Analysé par M. Giberr), 331,

REVUE ANALYTIQUE ET CEITIQUE
DES JOURNAUX DE MEDECINE FRAN-
cals, — (Juilled). Emanations
pulrides.— Procédé pour tein=
dre les eheveux en noir.—Trai-
temenl des tumenrs érectiles
par une sorle d’acupunclure.
—Sur le virus des maladies
charbonnenses et les moyens
de le neutraliser. — Othorrée,
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carie du rocher et arachnitis,
Td.

— (Aoiit). Empalement avee cir-
conslaneces extraordinaires, —
Sphacéie du pénis élranglé par
Ianneau de Priape.— Compo-
silion el aliération du lait, 247.

— ( Septembre ). Influence des
professions sar [a durée de la
vie.— Caraclires chimiques de
Ia salive, considérés comme
moyen de disgnostic dans les
alfeclions de 'eslomac. — Re-
cherches sur Pasthme.— Gué-
rison spontanée de 'andévrys-
me.—Choléra de Morlaix, 394,

REvUE DES JOURNAUX ALLEMANDS.—
Hlinisches , ele. [ Annuaire
clinique, renfermant 'exposé
des modes de-trailement el des
procédés opéraloires décou-
verls depuis 1825; par le D*
Rinna de Sarenbach {Analysé
pac M. Ch. Martins, 52.

— Récidives dans les cas e can-
cersde la malrice opérés : viee
de conformalion guéri par l'am-
pulation du col de cetorgane.
— Extraction des parcelles de
fer incrustées dans la cornde.
Asphyxie : expériences sur les
efiels délétires du gaz qui sc
dégage dans la gretle du Chien,
prés de Naples , 254.

— S¢erdlion anormale de lait par
le serotum.— Mouvements dé-
converts dans les cils des mu-
quenses de quelques animany.
£12;

REVUE DES JOURNAUX ANGLAIS KT
AMERICAINs, par M. Duprd de
la Tour. — Anévrisme des ar-
téres edrébrales. — Elernn-
mentopiniitre.— Eifcts patho-
logiques du ealomel. — Genre
de mort de divers personnages
Eminents, 117,

BOCIETES SAVANTES.

Insmirur pE Fraser, — (Juitlef).

Couckage de Lostéra. — Cure
des hernies.— Bassins en nl de
laiton, — Deste d'Egypte. —
Election Bretonnean, — Her-
nies, procédé Gerdy. — Orga-
nisation de 'épiderme.—Elee-
tion Tréviranus.—Amputation
de la michoire inféricure. —
Dissolulion des ealenls par une
aclion éleetro - chimigue. —
Désarticulation de la euissc.—
Chaleur animale appréciée par
le multiplicatenr. — Sondes &
F:ts de vis. — Jambes arlificiel-
es.— Névralgies nrétrales, $7.

— (<lout). Cuisson du pain. —

Luxations congéniale et spon-
tande du [émur.—Straclure du
cordon ombilical. — Acide ni-
tro-sulligue.— Systéme muscu-
laire, — Anafomie du sysieme
osgeux. — Luxation du fémur,
— Valvules des lymphatiques,
263.

— [Seplembre). Méléorologie.—

Neulralisation de Vémélique.
—Eleetion de M. Melloni, —
P.'n‘.'mt::rphiuc et psendomor -
phine. — Stalue de Cuvier.—
Straclure du cordon ombilical.
— Température du corps hu-
main.—Céphalotripsic. —Eaux
de Néris. — Trailement de la
colique de plomb.— Compres-
sion ¢l raréfzclion de 'air em=
ployés comme moyens théra-
pealiques. —  Analomie des
apondévroses et muscies abdo-
minaux des syslémes nervenx
el artériel.—Embryogénie, al-
lantoide, fongus de la vessie,
A2,

Acavime vg mipscise. (Juilled.

Casse du Brésil. — Fidvres in-
termillentes. — Empyéme, —
— Taille et litholritie. — Af-
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DES MATIERES,

faire de Thouret-Noroy.—Blé-
pllilmplﬂslil‘.‘.—- Huile de che-
nopadium. — Cheiloplastie. —
Tumeur fibreuse de la fosse zi-
gomaligue, — Exestose du fé-
mur.—Opthalmo-phaniéme. —
Fupille artificielle. — Hernie
inguine-interstitielle, — Yac-
einations. — DBicltre. — Prix
proposés. — Peste d'Alexan-
drie; lésions cadavérigues. —
Adguille i vaceination, 100,

— Exrrarr da rapport adressé au
ministre de inléricur par Pa-
cadémie royale de médecine,
sur 1'état et les progrés de la
vaecine en France durant 'an-
née 1833, 122,

(Aowut). Séance publique annuel-
le.—Leclure : programme des
prix. — Ambulance & la DMé-
tidja.--Conservation des cada-
vres.—Alrésie de Manus.—Cli-
catrices vicienses; cancer de la
paupiére. — Tumenr fibreuse
de la fosse zygomalique, Ié-
sion du crine et du ecerveau.
— Rapport sur les prisons,
M. Toulmouche blimé. — Re-
méde conlre le mal de mer. —
Ablation de 'ulérus renversé.
—DPréparalionsd’argent contre
lasyphilis. — Ligature des po-
lypes du pharynx.—Fatus pu-
tréhé dans 'alérus, 270,

(Septembre). Ligature de la po-
plitée.— Inaltérabilité du vac-
cin.— Lilholomie. — Choléra.
— Déplacement mécanique du
ceur.—Applicalion de la lem-
péralure & la guérison des
plaies. — Deseente de malrice,
élytroraphie.—Singulitre pé-
tition Maisonabe. — Choléra.
—Tumeur Gbreuse développée
sous une cicalpice. =— Organi=
sation médicale. — Répression
du charlatanisme, 438.

S0CIETE DE MEDECINE DE PARIS.—
[ Avotit). Fraclure de la mi-

479

choire inférienre, — Lnlorse
musculaire de 'avant-bras,
289,

— { Sepiembre.) Empoisonne-
menl par P'urlica wrens.— Prix
proposé, — Ophthalmie puru=
lente épidémique.~~ Moutarde
blanche. — Pica.— Névralgies
inlermillenles.— Accidents de
la saignée.— Aiguilles sous la
pean. — Empalement, 452,

Sociélé analomique, 2914,

VARIETES,

(Juillet.) Coun pE cassaTion: Al
faire Thourel-Noroy. — Chio=
1éra de Toulon , de Marseille,
d'Aix, ele.—Nominalions d'a-
grégds, de chirargiens an bu-
reau central, d'un professeur &
Taulouse. — Prix_décerné. —
Congris médical 3 Nanles, —
Ovdennance royale, 133,

— (Auviid.) Notice sur le docleur
Gailbert. — Visite & Dinslitut
orthopddique. — Peste d’A-
lexandrie. =— Choléra du Midi
Epidémie bilieuse a Paris. —
Rage. — Prix proposés ) 207.

— (Septembre.) Mort du général
Lachasse - Virigny. — Cho-
Iéra de Beaucaire. — Nole sur
le choléra, par M. Chailly. —
Béclamalion, 462,

NOTICES BIBLIOGRAPHIQUES.

La Médecine pitloresque, musée
médico - ehirurgical , Reeueil
complet de planches gravées
sur acier, d'analomie générale,
deseriplive, chirurgicale et pa-
thologique, de palhologie in=
lerne et externe, de médeging
opéraloire, daccouchements.
de Dbolanique médicale el de
thérapentique, 156.

Dictionnaire de médecine. ou
Répertoire géncral des scien-
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ces médicales considérdes sous
les rapports théorique el pra-
tique ; par MM, Adelon, Bé-

. clard, Bérard, Biett, Blache,
Breschet, ele., 314,

Raven, Traité théorique et pra-
fique des maladies de la peau,
avee un allas in-4* conlenant

TABLE ALPHABETIQUE

400 figures gravdes et colo-
ri¢es, 316.

Arizesr , monographie des Der-
matoses, ou Précis lhéoriquu et
pratique des maladies de la
pean, 218,

BULLETI® BIBLIOGRAPHIQUR 160,
319, 470.

TABLE ALPHABETIQUE

DES MATIERES ET DES AUTEURS.

A.

Académie de Médecine, 100, 270,
438,

— des Sciences, 87, 265, 423,

Accouchement mavuel | Traité
de I' ), de M. Lemonnier
(Analyse par M. Corfiy), 65.

— (Instrument pour terminer |},
G0. .

Acide nitro-sulfique, 265.

Acupuneture des lumenrs érecli-
les, 73.

Aiguailles sous la peau , 452,

— i vaccinalion, 100.

Alibers. Monographie des der-
matoses | Nolice par M. Gi-
Bert), 318. i

_ Amputalion de la miichoire, §7.
- —de P'utérus renversé, 270,

— du col de Pulérus, 254.

Anatomie du sysléme osseux ,
205,

— dun systdme musculaire, 423.

— pathologique (Chaire d'), 155,

Andvrisme (Guérison spontandée
“de I’), 408.

— des artéres céeébrales, 417,

Anmmaire clinique du docteunr
fiinna { Analyse par M. Mar-
fins), 82. i

Asphyxie de la grolle du Chien
& Naples, 254,

Asthme (Reeherches sue '}, 401.

Attentat du 28 juillel, 462,

Atrésie de lanus, 270.

Auberge, 5.

B.

Layle ( Conzultation pour le cé-
lebre), 322.

== Bibliothéque de thérapeuli-

ue, 3¢ vol. ( Analyse de M,

Cibert ), 381.

— Médecine piltoresque (Notice],
157,

— ([ Nolice sur le livee de M.
Rayer ), 316.

Bassins en fil de laiton, 87.

Bibliothéque de thérapentique de
M. Bayle, 3¢ vol. (Analyse),
a8l

Biedtre, 100.

Blépharoplastie, 100,

Lretonneau (Election), $7.
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Brilure (Traitement de la), par
L. Vﬁcau, i, L
Bulletin {lilzliographiquc, 160,

319, 470.
Bureau central. {Elections), 153.

C.

Caleuls | Dissolulion électro-chis
migue des J, 87,

Calomel [ Effets pathogéniques
du ), 420.

Cancer de la malrice opéré [é-
cidives du), 254.

Carie et névrose [ Nalure chimi-
que de la ), par M. Mouret,
267,

— du rocher, olorrhée, arachli-
nis, 73.

Casse du Brésil, 100,

Cayol (Notice sur M. Guilbert),
207.

Céphalotripsie, §23.

Chaifly [ Nole historique sur le
choléra ), 466.

Chaleur animale, $7, 4%3.

— appliquée au traitement des
plaies, 438.

CITr;nlnnisme {Répression du},

35,

Chauvin et Ferger. ( Dysenterie
de Brelagoe), 18.

Chéiloplastie, 100,

Chenopodium (Huile de), 100.

Chevenx en noir [ Procédé pour
teindre les ), 73. ;

Clilorure d'oxide de sodium con-
tre les fibvres inlermiltentes ,
par M. ., Lalesque, 179, 331,

Choléra du midi , 153, 297, §38,

462,

— de Morlaix, 411.

— (Note historique et philologi-
que sur le), par M. Chailly,
AaG2.

Cholérine, 297, 466.

Cicatrices vicieuses, 270,

Cigué ( Action thérapeutique de
la),381.

477

Cils des muqueunses des animaux,
415,

Clinigue {Annuaire), §2.

Ceenr ( Déplacemont mécanigue
du ), 438.

Coligue de plomb (Trailement de
la), 423.

Compression et raréiaclion de
Pair ( Aclion thérapeulique de
la ), 423.

Congris médical & Nantes, 153,
470.

Conservalion des cadavres, 270.

Consullation de Fagon, 322.

Corby. (Analyse, ete.), 65.

Cornée { Extraction de parcelles
de fer de la ), 254.

Cordon ombilical (slructure du),
423, 265,

Cour de cassation {affaire Thouw-
ret-Novey ), 133,

Cuvier (Stalue dej, 423.

D.

Déplacement méeanique du cour,
438,

— de la malrice, lraitée par la
caulérisation ou la sulure du
vagin, §38.

Dermatoses ( Monographie des),
par M. Afibert (Notice ), 318.

Désarticulation de la cuisse , $7.

Dictionnaire de médecine, 20 éd.

T. x (Notice de M. Giberd), 314.

Digitale ( Action thérapeutique
de la), 381.

Dissolution électro-chimique des
calculs, 87.

Dugés (nouvel instrument d'ob-
slétrique, 60.

Dupre-Latour{journaux anglais),
417.

Dysenteriede Bretagne, par MM.
Ferger et Chauvin, 18.

E.

Eaux de Néris, 423,
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Elylroraphic contre les descentes
de malrice, 438,

LEmanations putrides, 73.

Embryologie, 424.

Emétique ( Neulralization de '),
423,

Empalement, 452, 249,

Empoisonn. par I'urlica urens,
452,

Empyéme, 100.

Enlorse musculaire de I'avani-
bras, 289.

Epidémie de dysenterie, 18,

— de fitvre Lyphoide a Paris,
24

— d'ophthalmic purnlente, 452,

— bilieuse, ou cholérine, a Paris,
297, 4G6.

Epiderme { Organisation de I’ ),
87

Epilepsie (Recherches el obser-
valions sur I' ), par le docleur
Gribert, 198, 351,

Elernument opiniilre, 419,

Erolisme [ Sphacile du pénis),
249.

Exostose du fémur, 100.

Extractien des parcelles de fer
implantées dans la cornde ,
254,

I,

Fagon (Consullation de) pour le
célebre Bayle, 322.

TABLE ALPHABETIQUE

G.

Gibert (Mémoire sur I'épilepsie),
198, 351.

— ( Fragment historique sur la
méningite ), 161.

— [ Analyse Bayle ), 351,

— (Notices ), 314, 2185.

= (Varidtds), 153, 297.

Guilbert | Notice nécrologique
sur le professeur ), 297.

II.

Hernies |, 57,

— inguino-interstitielle, 100.

— [cure radicale des),.88.

Historique de la méningile , par
M. Gibert, 161.

— de I'épilepsie , 198,

= du choléra, 466,

— des procédds opéraloires, 82,

Hyoide (Fracture de I'os) , 5.

L
Inaltérabililé du vacein, 135.
J.
Jambes arlificielles, §7.
Joily | Considéralions sur la ma-

ladie scrophuleuse ), 221.
Journaux francais, T8, 249, 394.

— anglais, 417,

Fibvres intermittentes (Chlorure — allemands, 2545, 412.

de sodiwm contre les), 179,
a1,
—, 100.

L.

— Lyphoide épidémigue & Paris, Lait { Composilion et altération

par M. Prous, 214,

dn }, 249.

Fetus puleéhié dans 'aléeus , — (séerélion du) par le serolum,

270.

Fongus de Ia vessie, 123.

Fracture de Pos hyoide , par M.
A:r.‘,‘::rgu, .

— de la michoire inféricure ,
25D,

12

Lalesque fils [ Chlorure de so-
dinm contre les fbvres inter-
millenles ), 179, 331,

Lemonnier, Troaté de "accon-
chement manucl (Analyse par
M. Corby), G5. y

= (Réclamation), 469,
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Ligalure de la poplitée, 138,

— des polypes du pharynx; 270

Litholomie, 438,

Lithotritie [ Discussion académi-
que sur la ), 100.

Luxations du lémur, 265,

Lymphatiques ( Valvules des ),

266,

0.

Maisonabe (Pétition), 438,

Mal de mer (leméde contre le),
270.

Maladies de la pean (Trailé des),
par M. flayer, 316.

Mardins (Littérature allemande),
82, 254, 412,

BMédecine pittoresque ( Notice ),

157,

Méningite (Fragmens hisloriques
sur la), 161,

Métdorologie, 423.

Mort de personnages ¢minens,
4§21, 462,

Mouret { Apercu sur la natvre
chimique de la carie et de la
néerase ) , 367,

MT;Q rde blanche (Action de la),

N.

Névralgies intermillenles , 452,

Névralgies urétrales, §7.

Nominations diverses, 87, 153,
483,

0.

Ophthalmie purnlente ¢pidémi-
que , 453.

Ui.hth.-.lum-phnnlﬁln&, 1a0.

Ordonnance reyale pour Ia eréa-
fion d'une chbaire danalomie
pathologique, 153,

Otorrhée, cavie du rocher, arach-
nilis, 73.

Orthopédique (Visited I'Institat),
par M. Reveilic-Parise , 297,

479
Organisalion médicale, 438.

Ortie brilante { Empoisonnement
par '), 452, .

r.

Pain (Cuisson du), 265.
Paupiére ( Cancer de Ja ), 100,

290.

Peau [ Maladies de la), 316, 318.

Peste d' Egypte, 87, 100, 297.

Plaie de 1éte par arme i feu

Morl du général Lachasse-
erigny ), 462,

— ( Application de la tempéra-
ture aw traitement des ), 438,

Pica, 452,

Polypes du pharynx { Ligalure
des ), 270.

Poplitée (Ligature de la), 438.

Préparations dPargent conlre la
sy philis, 270.

Procédé pour leindre les che-
veux en noeir, 73.

Proeédés opérateires (Historique
des), 52,

Prisons (Rapport sur les), 270.

Prix, 100, 153, 270, 297, 452,

Professions (Inlluence des) sur la
durde de la vie, §00.

Prus (Fitvree lyphoide), 214.

Psendo-morphing et para-mor-
phine, 423,

Pupille artificielle, 100,

]

It.

Rage, 207.

Rapport sur les vaceinations de
1833. 122,

Rayer. Maladies de Ia pean (No-
tice de M. Bayle), 316.

Responsabilité médieale (Alfire
Thowret -Noroy), 100, 133.

Reveille' Parise (Philosophie mé-
dicale), 322,

— [ Visite & I'Institut orthopédi-
que), 297, 3

Hinna de Sarenbach (Annuaire
clinique), $2.
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80 TABLE ALPHAB. DES MATIERES ET DES AUTEUAS.

5.

Saignde (‘ir_ci:lcns de la), 452.

Salive ( Examen clinique de Ja )
dans les maladies de 'estomac,
400.

Serephuleuse (Considéralions sur
la maladie), par ML Jolfy, 221.

Seigle ergolé (Action thérapeuti-
que du), 381,

Société anatomique, 204.

= de médecine, 289, 452.

Sondes & pas-de-vis, §7.

Sphacile du pénis élranglé par
Ianneau de Priape, 249.

Syphilis ( Préparalipns d’argent
conlre la ), 270,

T.

Taille et lithetritie, 100, 438,

Téallier ( Mort du général La=
chasse-Yérigny ), 462,

Tumeur cancéreuse comprimant
le cervelet, la moélle, et lo-
rigine des nerfs, 294,

Tumenrs érectiles trailées par
Pacupuncture, 73,

— fibreuse de la fosse zygomali-
que, 100,

FIN DES

—avee Iésion du crine et du cer-
veéaw, 270,

U.

Utérus (Récidive des cancers du
col de 1' ), 254.
— renversé (Ablation de 1'), 270.

Y.

Vaeein (Inaltérabilité du), 438.

Vaecine (Rapport sur les progrés
de la) en 1833. 122,

— (Aiguille a, 100.

Valvules des lymphaliques, 265.

Variélés, 133, 297, 452,

Felpean (Brullire), 44.

Ferger el Chauvin (Dysenterie),
18.

Virus des maladies charbonneu-
ses [ Moyen de le neutraliser ),
i,

Visile & I'Institul orthopédique ,
297.

L.

ZLosléra (Couchage de), 87.

TADLES.
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