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SIX années d'étude et de pratique a4 I'Hétel-Dieu de Marseille ;
et sur-tout les fonctions honorables de Chef- des travaux anatomi-
ques de I'Ecole secondairé de. Médecine de cette ville ;- qui m’ont été
confiés par I'’Administration des hdpitaux, ont d& me fournir les
moyens de faire des recherches sur divers points d’anatomie patho-
logique. Mais c’est plus particulidrement sur les affections encore
peu connues de la moelle épiniére , que mon attention s'est arrétée:
traitées jusqu'a présent a I'aide d’hypothéses et de conjectures plus
ou moins ingénieuses , elles réclament lestlumiéres de I’anatomie
pathologique. Il nous faut donc des faits pour nous conduire &
de nouvelles idées, qui elles - mémes nous aménent a des con-
naissances plus exacles. A ceux qu’on trouve épars dans les ouvrages
de plusieurs observateurs distingués , il faut joindre ceux qué peut
fournir une observation spécialement dirigée vers ce point, et
portée sur un théitre convenable. Les faits que j'ai recueillis moi=
méme dans ce grand hdpital , ol une Administration sage et
paternelle offre aux étudians tous les moyens d’'instruction, doivent
étre la preuve des principes qui sont le sujet de cet opuscule.
Je nlai point la prétention de vouloir, dans cet Essai, traiter a

fond un sujet pour ainsi dire enti¢rement neuf : mon but n'est pas
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"RECHERCHES

ET OBSERVATIONS PATHOLOGIQUES
SsUR: LE .-SPINITIS,
OU INFLAMMATION DE LA MOELLE EPINIERE .-
FAITES A L’HOTEL-DIEU DE MARSEILLE.
SRS i g s

g, I

Considérations geénérales sur l'organisation et
les fonctions de la moelle épiniére, et sur
son influence dans les maladies.

ON se plaint généralement qu'on a tenu frop peu de compte
de la moelle épinidre, soit en physiologie, soit en pathologie. Caché
dans une cavité profonde et difficile & mettre a découvert, cet organe
a dlé rarement examiné dans les antopsies cadavériques. Il importe
cependant d’autant plus de s’occuper soit de ses fonclions, soit de
ses lésions, que, dés le premier coup d’ceil, tout annence sa baute
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nis ...,t? ﬂaﬁ;rnhle eile a sn ﬁnra

ﬁ:‘s ert;bréa ont trés pmde mobilité, prises cha-
n'est que dans leur ensemble qu'elles ont un

'qu moins étendue. 1l se dessine en courbures insen-
s, 'de telle sorte que la moelle épinitre est doucement
. étre jamais comprimée ni forcée dans aucun point.
e ,m;ture a eu lattention de rendre la cavité raphld;etme
que 1a moelle épiniére, pour mieux écarter delle toute

s considérations AT B ‘déja pour établir le rdle majeur
f gﬁ& cet organe doit jouer dans I'économie ; mais que sera - ce, si

ol YR aGng. nous. rappeions que les lésions les plus légires , exercées par
TR expérlmental sur des animaux, on décidées par des accidens

. ~malheureux chez 'homumne, déterminent presque ‘toujours une mort
‘ Pmmpté‘ et si on remarque que les lésions de la moelle épiniére

sont plus dangereuses que celles du cerveau, on sera obligé de conclure
qu'elle est plus prochainement nécessaire & I'exercice des fonctions -

‘dét"la vie que le cerveau lui-méme. Dés-lors les maladies de cet
organe doivent étre plus graves, plus fréquentes, et plus dignes
} d’étre observeées. .

‘D'abord , T'on remarque la plus grancle analogie e e cervean
qt la mae!le épiniére , en les considérant dans les parlies osseuses et
membraneuses qui les pml;égent ‘dans les substances diverses qui
les composent et dans lnrgamsat:on qui les caractérise. En général,
les analomistes ont trop mercelé la description de nos organes , ils

ne les ont fpmnt assez &auvent étud:é& dans' leurs rapports (1). Ams:,

(1)” Dans un cours x anatomie c‘lnmrgmale fait en 1819, par M. Ducros,
ce Professeur de I'Ecole de médecine de Marseille, en parlant de l'impor~
tance de considérer les parties dans leur ensemble , pour étre éclairé dans
la pratique des grandes opérations, nous disait dans une de ses legons en
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,ET, 1e crine, prils comme Envelnppeg&u centre nerveux, n'est qu'une
. _'-éPnrtion du cfmallnsseux, n'est qu'une vertébre renflée et accommodée
1 au plus grand volume du bulbe cérébral et anx organes divers
-gux:quels il devait préter un point d’appui dans sa parlie antérieure :
saussi le crdne 4 sa base présenle-t-il une ouverture, un canal, et
.enfin- une organisation qui I'identifient avec les vertébres. L'éminence
it occipilale fournit une altache aux muscles du cou, comme les
- apophyses épineuses anx muscles des régions plus inférieures: chez
f les animanx dont la téte est grosse , relevée , et le coun trés-long,
cette éminence est plus considérable et ressemble mieux A ces
apophyses. Au resle , chez les animaux, sur-tout chez ceux dont
le cerveau a un volume beaucoup moins considérable que chez
Thomme et moins disproportionné a celui de la moelle épiniére ,
Tanalogie entre ces deux parties du canal osseux est plus facile &
saisiv et ne peut méme é&tre nullement contestde, N
Les enveloppes' du cerveau se prolongent sur la moelle épiniére
et se comportent avec elle a peu prés de la méme maniire que

-

décrivant la colonne  épiniére : « La colonne vertébrale, telle qu'on Ia
déerit dans les ouvrages d'anatomie , est tronquée et présente une forme
qui ne peut donner qu'une idée trés-inexacte de l'organe qu'elle renferme.
La surface basilaire de I'oceiput , le pourtour du grand trou qui se trouve
au-dessus, concourent, aussi-bien que les yertébres; a la formation de ce
canal ; on peut , avec quelque raison , envisager cette partie du crine
comme le sommet de la cavité rachidienne. Cette disposition confirme bien
ce que nous ayons démontré , que iusqu’é ce jour nous ne possédons que
des descriptions isolées de nos parties. Il n'a pas encore paru d’ouvrage
qui les ait considérées dans leur ensemble. Bichat a sur-tout contribué i
rapprocher, en physiologie, les fondlions qui sont opérées par les mémes
organes pour concourir au méme but. Ne ser-ait—.i_l pas nécessaire que nos
apatomistes saivissent désormais cet exemple daus la description de mos
parties ? Les avantages que pourraient en retirer Ia physiologie et la chi-
rurgie sont incalculables.» Ce serait alors qu'on aorait une amatomie mé-
dicale et chirurgicale, ouvrage qui manque & enseignement.
a2
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par ‘rapport a cel organe 3 on n'y observe que quelques différences pea

importanles.

La substance du cerveau est conlinne avee l:-e"e de e ml'-eﬂe
bpinidre ; et toutes les deux présentent si bien les mémes apparences
& leur point de réunion, qu'on ne peat décidér que d une manitre
arbitraire ol l'une finit el ot Favlre commence. Ce qu’on nonime
ia moelle allongée appartient aulant au cerveau qu'a” la moelle,
et peut-étre plus encore a celle-ci qua celui-la, comwe le dit la
dénomination méme qui la désigne: lant il est vrai que le cervean
n'est autre chose que la moelle épiniére qui se renfle a son extrémité
,supéﬂeure et que la moelle épinidre a son tour n’est que le cervean
qui se prolonge en tige pour s'accommoder au canal qui doit le
recevoir. Ces variations de forme ne sont point aussi importantes
gu'on le croirait d’abord, et ne changent riea a i'ﬂrgéine , ni dans
sa structure , ni dans ses fonclions : aussi le canal ossenx varie-t-il
suivant les différenles espéces d’animaux, sans que les fmn:tmus en
recoivent des modifications profondes correspondantes,

Le volume plus considérable du cervean, relativement 4 celui de
la moelle épiniére, n’est pas un caraclére distinctif fondamental ,

-puisque chez les animaux celte disproportion tend & disparaitre gra-

duellement ; que, chez plusieurs, il y a égalilé de part et d'autre,

et que méme I'avantage est da cité de la moelle : chez certlains,

fe cervean n'est qu'un ruban qae l'on dirait provenir de la moelle
épiniére , selon le langage vicieux, frop souvent consacré. Il y'a

* des animaux qui n'ont que le cerveau pour centre nerveux : lous

les sierfs partent de cette origine (testacées); chez d'aulres, il
gemble n'y avoir que la moelle épiniére: et loutes ces dnﬂvmmes,
en apparence si importanles, ne changent rien aux fonctions , on
les retrouve dans les animaux des mémes familles naturelles ; elles
sont simplement relatives a la forme générale de I'animal, arrondie
ou allongée, et destinées uniquement a la distribution réguhére des
nerfs selon la disposition des parties.

La substance du cerveau est la méme que celle de la moelle
épinidre : en effet, ce qui caraclérise le cenlre cérébral, c’est sa

. - page 10 sur 56
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11
 division en substance grise et médullaire. Quelles que soient Porgani-
~ sation de ces deux substances et leurs fonctions réspétit{teé. on
les retrouve dans la moelle épinidre; ce qui démontre quel'on ne doif
| '““"’“M"F" cet organe comme un simple nerf, mais bien comme
faisant partie intégrante du centre nerveux. Observons encore ,
contre nfette derniére opinion , que la substance de la moelle épiniére
n'est point divisée en fibrilles comme tous les nerfs , mais qu'elle est
homogene , continue dans tous ses points , véritablement pulpeuse ,
et complétement identique avec la substance du cerveaw , qui se
spécifie par ce caractére essentiel. Ce n'est que sur des idées hypo-
thétigues que I'on a cru que la moelle épiniére n'était qu’un faisceaw
de nerfs qui allaient se réunir au cerveau, d'od Fon faisait partie
arbitrairement tous les nerfs. Il en est sans doute ainsi, dapris
Pautopsie , a l’extrémité inférieure de la moelle- épiniére : la on
remarque des nerfs et des fibres distinctes; mais ces fibres, on ne peut
pas les suivre jusques au cerveau ; elles s'implantent sur la tige de
la moelle épiniére, d'olr elles prennent: immédiatement leur ariginé.'-
La moelle épiniére fournit des nerfs comme le cervean; que
dis-je , celui-ci n'en: donne que deux ; tous les autres proviennent de
la tige médallaire , soit de sa portion supérieure placée a I'ouverture
du canal , soit de celle qui est enfoncée dans le canal lui-méme.
La tige médullaire , & partir de sa premidre origine jusques a sa
derniére extrémilé, peut donc éire considérée comme un trong
uniforme qui donne naissance a des rameaux dans tous les points, et
qui figure assez bien les branches et les racines d'un arbre, dans:
quelque sens qu’on prenne les unes et les autres. Pourquoi mutiler
cet arbre ? Pourquoi ne tenir compte que de sa partie supérieure
Pourquoi accorder & celle-ci une prépondérance que tout lui refuse
Pourquoi. établir des divisions que rien. ne consacre ? ;
. Une analogie non moins frappante entre le cerveau et la mue]}’t
épinidre , c'est que, de méme que le: cerveau se partage en deux:
hémisphéres , une moitié droite et une moitié _Eﬂ“‘fhe" s 'l“ﬂlclue_ﬂ»
jetées intermédiaires qui servent de moyen d'umion, de mé.m& la
moclle épinidre se divise en deux petites masses ou cordons liés par
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e n moyen. On affirme méme que, dans la moelle épinidre ,
comme_dans le cerveau, les fibres passent d’un coté & lautre; et.
clest ainsi. quon explique le croisement des lésions d’un des deux.
h_émisp_héWB.(‘)‘ Quoi . qu’il en soit des causes du phénoméne,,.
certains faits prouvent que ce croisement a lieu pour la moelle
 épiniére comme pour le.cerveau s quoique I'on puisse présumer que.
le rapprochement plus intime des parties rend cet accident plus rare
[;m' rapport & la moelle épiniére, : -
~ Examinons rapidement les différentes opinions que les autenrs ont
émises sur la moelle épiniére, et voyons jusques a quel point ces:
opinions sont fondées sur 'examen des parties ek-sur l'observation des
fails. Galieg » un des auteurs qui ont fait le plus d'expériences sur
le systéme nerveux et qui ont le micux connu ses fonctions im-.
portantes, a considéré la moelle épiniére comme un second cerveau , -
comme une portion de cet organe ; il lui accordait une existence,
isolée et indépendante , et lui attribuait sur les fonctions un empire
en propre. 1l ne la regardait donc pas comme la simple réunion

(1) Cet entrecroisement d’affection ne dépend pas d'un entrecroisement
matériel des nerfs qui est contraire & la simple autopsie et & plusieurs
observations , entr'autres & an fait trés-curieux rapporté par Burns, chi-
rurgien & Glascow, qui a vu que, chez un individu dont Vel avait été
extirpé pour un cancer de cet organe, le nerf optique de tout un coté
était de couleur noire dans sa partie médullaire, comme la tumeur du
globe oculaire. Tl est détruit par ces faits dans lesquels la paralysie a eu’
lieu du coté affecté ( Morgagni, Rochoux, ete.). Cet entrecroisement né
peut pas non plus s‘etpliquef par V'antagonisme arbitraire d'un mouve-
ment tonique supposé ( Van-Helmont ,* Barthez, Dumas) : dailleurs, la
substance cérébrale ne présente pas des fibres distinctes ou séparées par
des cloisoms , mais un tissu uni ; rapproché:, continu. On ne peut ex-
pliquer ce fait que par un rapport d’influence sympathique établi par
une loi. primordiale. Cest ainsi que telle-portion du centre ¢st en rapport,
sympathique particulier avec telle partie, la portion antérieure du - cerveaun
ﬁvet_ les gxtré;pftéu abdominales.

P
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13 ;
:!e; nerfs dua tronc. 11 nous parait convenable de déhgher , dous le
~nom de cenlre nerveux , toute la' masse nerveuse sur laquelle les
- nerfs prennent leur pmnt d’appui : dés-lors le centre nerveux se
scompose du cerveau et dela moelle épinitre, et ces deux organes

n’en foat qu'un. Chaque portion pourrait “avoir des fonctions dlﬂ'é‘-

i rentes, mais elles seraient analogues, Ce centre donnerait la vie,

e - le senliment. et le mouvement A Loute la'machine ; il constitaerait ™
B I'homme nerveux de Sydenham ; ce serait Porigine de tous les actes
vitaux, le peint ol vont retentir tous les mouvemens, toutes les'
impressions qui ont lien dans les organes les plus éloignés ; celles-ci o
y prenant une nouvelle énergie , un surcroit d’activité , ‘refluent
encore sur les organes qui leur ont donné naissance , et s'y c}évﬂsu
loppent en sentimens plus vifs, en mouvemens plus prompts, et en
actes vitaux de toute espéce plus intenses et plis parfaits. Les gan-'
glions pourraient étre considérés & leur tour comme des centres
partiels ; ils en ont tous les caracléres, leur volume n'ést pas le
méme que celui des rameanx qui en naissent ou qui y aboulissent ,’
leur organisation est en masse et non disposée en fibres, ete.
 L'idée de Galien sur la moelle épinidre était soutenue par Fopinion’
de Platon, qui placait le siége de I'dAme dans celte partie , sans
doute , d’aprds les fails qui démontrent que ses lésions s acmﬁ:pa-
gnent plus promptement de la perte du sentiment et de la mort que
celles du cerveau lui-méme ; et d’aprés Ja manidre vicieuse d'inter—.
préter les faits de ce genre, il est trés-sir que , chez des animaux
inférieurs , les mouvemens volontaires persistent lorsqu'on a re-
tranché la téte et la portion cérébrale du' centre nerveux : la’
moelle épinidre serait donc une source de volonté et de sentiment”
comme le cerveau , et le bulbe: cérébral donnerait seulement dla
sensibilité animale l éclat des facultés intellectuelles. B
. M. Chaussier , ainsi: que: plusieurs’anatomistes , a prétendu que
la moelle eplmére partait immédiatement du cerveau et n'enétait
qu'un prolongement. Cette opinion , “exacte sous plusieurs rapports,
ne l'est point sous beaucoup d’autres; d'aillears elle tient & des
erreurs qui. se sont ghssées ‘dans la description du systéme n&weur
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et qui ont eu une ‘-h:é’:'g_-m“de influence sar 1a physiologie de ce
systéme. Les mots d'origine , de terminaison,, de prolongement ,
dont on se sert si souvent quand il est question de nerfs, ne
peuvent avoir qu'un sens métaphorique, comme Va observé Bichats,
en les prenant & la lettre, on se tromperait grossidrement et on-
donnerait dans. beaucoup d’erreurs, comme plusieurs anatomistes
qui ne se sont pas apercus de la source de leur méprise. En
effet , les nerfs ne naissent pas d’'un tronc commun par une sorte.
de végétation ; toutes ces parties ont été faites & la fois et existent.
simultanément; elles sont liéES_ les unes aux autres, continues ;.
mais. aucune n'a donné naissance & sa voisine; elles ont une:
existence propre et indépendante. On aurait tort de croire qu'un:
nerf considérable est la réunion des fibrilles nerveuses correspon=
dantes, et que la moelle épiniére est la simple association des:
nerfs. duo trone. Ce qui le prouve, c’est que les lroncs merveux ont,
un volume beaucoup moins considérable que les fibrilles nerveuses:
&dr::es[mndﬂntes. Reil , pour parer & une objection qui détruit le:
:émﬂemen!'. de ce systéme, a soutenu que les nerfs ne partaient pas.
du cerveau , mais bien de tous les organes méme ; mais l'objection
fest‘a_- toujours la méme; il n'y a qu'a la prendre en sens inverse:
pour la_rendre aussi puissante. Les filets nerveux réunis sont plus.
eonsidérables que les trones nervenx , ceux-ci que le centre nervenx
général : donc les uns. ne sont pas formés par les autres. Frappé de
celle vérité, M. Cuvier a établi, avec raison, qu'il fallait considérer:
le systéme nerveux comme un véritable réseau qui n’a ni point de:
départ ni point de terminaison. Le névriléme et les enveloppes dw
centre nerveux représentent done.comme un ensemble de canaux dans:
lesquels circuleraient la- matiére nerveuse , le sentiment et la view

‘De temps en temps. on. rencontre des poins d’arrét, des espices de

lacs = le centre nerveux est un: grand réservoir. Par - tout ot les
nerfs, se renflent il y a un, centre. partiel, centre qui réagit sur toutes.
les. branches. correspondantes, Ce centre n’est pas. la simple réunion:
&.‘es:_ rameaux correspondans ; il n'y a jamais proportion. de volume,

il est plus gros ou plus petit que leur ensemble. Le tronc nerveus
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lui=méme est'un'simple certre d'union entre les fibrilles,, comme Tes
centres proprement dils le sont pour les lroues, et n'est pas seulement
une associalion de fibres. CGu ne peut pas suivre les fibrilles depuis
leur puint de départ jusiues & celui de leur origine ; il faudrail que
les fibrilles fussent en se rapelissant A thesure qu'elles avancent
vers les trones, ce qui n'est pas. Le systéme nerveax se composerait
donc de petits tuyaux de substance médullaire, de diverse grosseur ,
~qui seraient ajoulés boutl a bout. Cetle organisalion se voit parﬁ!'ite-'

ment dans certains nerfs et notamment dans les optiques. (ﬁt"'l )
Pour saisit celte structure , il ne faul pas prendre les grﬁs cordons
qui composent un nerf, mais les derniéres fibrilles. Toutes les portions
du systéme nerveux doivent donc étre considérées comme isolées ,
comme indépendantes les unes des autres, mais comme unies pé't

leor continuité méme, et plus fortement unies encore par I'unité
de la”vie.

"Une preuve que la moelle épinidre n'est pas le simple pro-

Jongement du cerveau, c’est que, s'il en était ainsi, elle serait d’un
" volume égal dans toute sa longueur ; elle irait méme en diminuant
jusques a son extrémité, a cause des nerfs qu'elle donne dans les
diverses parties de'sa longueur, ou bien en augmentant, si elle les
recoit, comme le prétend Reil. Dans l'un et dans l'autre cas, son
développement seérait uniforme. Eh bien ! il n'en est point ainsi;
elle devient plus grosse & sa porlion cervicale , se restreint pour.
augmenter de volume & sa porlion dorsale, et de méme pour la
portion lombaire ; et il est remarquable que cette angmentalion est
en rapport avec les nerfs que ces différentes divisions sont deslinées
& animer. Ces disproportions de volume sont encore plus marquées
chez certains animaux que chez 'homme, et tuulour-ad aprés I'étendue
et I'énergie des organes que la parhe mrrespondaﬂle de la’ moelle
épiniére doit influencer.’

Lﬂplﬂfﬂn par 13([[]&“& la mDE“‘E ép!ﬂlél"& n’est qn ‘un pm!ungpment
du cerveau, devient insoutenable quand on la considére dans certains
animaux. Ainsi, dans plus:eurs espéces, cet Organe acqmerl un volume
égal a celui du cerveau , et il serail aussi vrai ‘de dire, dans ce cas,
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que le cervean est uh prolongement de la moelle épiniére, que
d'établir , par rapport i Ihomme, que la moclle épinidre est un
prolongement du cervean. Un des gramls avantages de l'anatomie
comparée , qui peat compenser et au-dela les erreurs quelle a souvent

i ‘apportées dans la physiologie humaine, c'est de délruire les idées
If . rétrécies que I'examen de 'homme seul pourrail inspirer et détacher
la physiologie des formes, puisque la vie se montre la méme avee
des formes trés-différentes,

Le Docteur Gall pense que la moelle epmu’-sre est tout - a - fait
indépendante du cerveau. Il réserve celui-ci pour loger les facultés
intellectuelles , qu'il considére comme divisées, et qu'il case dans

“aulant de porlions diverses de cet organe comme dans des chambres
séparées, Il est str que la porlion cérébrale du cenlre nerveux a
des rapports plus inlimes avec l'exercice de la pensée que la moelle
épiniére ; mais il n'est point prouvé que la moelle épiniére n'ait de
trés-grands rapports d'analogie de fonclions avec le cerveau considéré
comme donnant naissance aux nerfs opliques et olfactifs ,"et avec la
moelle aliongée prise comme fournissant a un trés- grand mmbfe
de nerfs. :

Ce qui achéve de démontrer l'indépendance d’organisation de Ia
moelle épiniére , ¢'est que , dans les produclions monstrueuses, le
cerveau pent manguer , la moelle épiniére existant ; celle- ¢i & son
tour, les troncs nerveux étant conservés; el de méme différentes
liaisons des merfs avec le cerveau , comme Bichat Fa va quelquefois
pour le grand sympathique chez I'homme et constamment chez les
oiseaux : ce qui lui faisait conclure avee raison que ce nerf ne pa-riai't
pas du cerveau, et a tort que ses rameaux venaient de ses ganglions
et formaient un systéme isolé, séparé du cerveau et de la mnelle
épiniére,

Les expériences e Rhédi, de Fontana, de Legallois et de Brodie
ont répandu un nouveau joor sur la moelle épiniére et sur ses
fonctions physiologiques. Elles tendent sur-tout a établir Findépen=
dance de ses fonctions, lors méme qu’on ne partagerait point toutes
les conclusions que ces illusires auteurs ont cru pouvoir déduire de
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 leurs belles expériences. Elles ont prouvé que les parties qui reqomi

leurs nerfs de la moelle épiniére conservent encore la vie, le mouve-
ment et le senliment, Ioi-squ’on' les a soustraites a I'influence cérébrale,
et que par conséquent elles recoivent immédiatement la vie, le sen-
timent et le mouvement volontaire de la portion de moelle qui leur
j'ou:jnit les nerfs : ainsi , par exemple, si chez une grenouille l'on

‘coupe la moelle épiniére vers son exirémité et qu'on laisse la por-

tion de moelle d'our les nerfs cruraux tirent leur origine , les
jambes conservent le sentiment et le mouvement ; il en est de
méme de toules les aulres parties. M. Legallois a va qu’en enfongant
une tige dans la moelle épiniére , on tuait progressivement les
organes , au moment olt 'on atteignait l'origine de leurs nerfs,
et cela de haut en bas ou de bas en haut, selon le sens dans lequel
on dirigeait la lige meurtriére. Elles ont prouvé que, sur un animal
inférieur , on peat tailler , si jose me servir de celte expression, un
animal plus ou moins gros , dans le sens que 'on veut, supérieur,
inférieur ou moyen. Si l'on-irrite la moelle épiniére dans diverses
portions, on fait entrer en convulsion les organes qui recoivent leurs
nerfs de celte portion. On est donc obligé d’admeltre, d'aprés ces
faits , que toutes les porlions de ce que nous avens désigné sous le
nom de centre nerveuzx , sont égales en prérogalives ; que la tige
médullaire peut étre considérée comme un arbre qui donne nais-
sance a des rameaux qui portent a leurs extrémités tous les organes,
et que ceux-ci sont eomme antant de froits qui recoivenk la _v?é 'dt_;
trone commun. Il faut recevoir & la fois ces denx propositions fonda-
mentales dans la théorie du sysléme nerveux ; savoir : que '[:har;l“rl’é
portion du centre nerveox est isolée, indépendante, qu'ellea sa sphén}-
d'aclivilé propre ; et qu'en méme lemps , d’aprés 'unité du ?'-'-!llti'?
nerveux , et d’aprés I'barmonie de ses fonctions , toutes ces Pﬂﬂiflmf
communiquent entrelles , que la lésion de I'nue se propage tréﬂ'mfé"
ment & tout le centre lui-méme el par conséquent a toute I'économie,
el que cela a lieu avec la plus grande fai_:nhté p s:ur—lr,rut' chez |'!mmme:.r
daprés la continuité, la sympalhie ; I'Elilil'- aenden-rtel des urganes— qus
les rend plus propre & ressentir impression morbide ; ete. ;5 de lelle

3
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TS
éorte que Punité 'de 1a vie a pu faire méconnattre

dans les différentes son indépendance

‘parties, du moins dans les animaux inférieurs,
© Cest & l'aide de ces deux principes que nous essaierons de jeter
quelque jour sur les Iésions de la moelle épinitre. Afin de compléter
hos recherches, nous parlerons , en passant , de la 1ésion de Pori-
gine d&;s nerfs fournis par le cerveau et par la moelle allongée qui,
comme nous l'avons déja dit, n'est que P'extrémité supériéure et

. vecourbée de la moelle épinitre. Le cerveau ne donne naissance qu'a

deux nerfs , Polfactif et l’thiqhel Le premier prend son origine aux
corps cannelés ; I¢ second, aux couches optiques. Eh bien !’ des épan-
chemens, des abcs, des lésions quelconques dans ces deux parties |
produisent isolément la paralysie de la vue ou de l'oufe , sur-tout si
la lésion est lente , chronique, €t si, par conséquent, lirradiation
de T'organe malade est bornée ; si non, ces lésions se propagent dans
toute la tige nerveuse et produisent des affeclions générales. Quant
a linfluence de ces mémes parties sir les facultés intellectuelles, il
n'en sera pas question ici. Cé sujet est trop neuf et trop difficile, et
les principes de haute philosophie , d’aprés lesquels il faut le manier |
seraient tmp longs a &évelgppe'r'. Nous ne trailerons qué du Eappd:"!:
des nerfs avec la vie purement animale (1). ' st
La protubérance annulaire et ses prolongemens, tant ceux qui

& an

. (1) Nous établirons seulement qu'il y a peu de proportion entre lg
volume des hémisphéres du cervean et les deux nerfs qu'il fournit, tandis
que tout le reste de la tige médullaire conserve des proportions exactes
avec les nerfs auxquels elle donne naissance. Ils paraissent éire destinés
:a-u_ cubier anxy fouctions de la vie animale. Le cerveau et le cervelet sont
donc une espéce de luxe de matiere nerveuse. Tout nous porte a crpir?
‘ilu'ils' ont des fonctions trés-relevées et des rapports tres-intimes avec
Texercice des facultés intellectuelles , nous gardant bien d’attribner a
chaque portion du cervean une faculté particnliere ; ce qui parait 'étrl"a
4ussi contraire a la bonne physiologie qua une saine métaphysique. Il
est cértain que les lésions des hémisphires , du corps calleux’, etc., pro
duisent 'assoupissement ; la perte de la miémoire. 39T £l
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4 fqtlt:,all cerveau que ceux qui se rendent au cervelet, et que celoi

- gui commence la moelle de Uépine, fournissent les nerfs moteurs

@mm!mu des muscles de I'ceil, les pathétiques, dont Verigine, quoique

, P_u:;fténeure, est visiblement dépendante de la_ protubérance , les

§ trijumeanx , le motear externe de I'ceil, le facial, Fauditif, leﬂrf

. vegue, le glosso-pharyngien et le grand hypoglosse. Ces nerfs étank

trés-rapprochés , I'on sent que les Iésions de ees parties doivent étre

trés-graves et compromeltre beaucoup d’organes et de fonctions  la

- fois; en outre, la paire vague présidant & lu respiration par le larynx

et les poumons qu’elle anime , la lésion de Forigine de ce nerf doik

amener lasphyxie , et par conséquent une mort trés- prompte.

Clest ce qui explique, selon nous, pourquoi les lésions de la base

du cerveau, et nolamment de cetle région, éleignent si subilement

la vie ; pourquoi les lésions du cervelet, plus rapproché de la moelle

allongée que le cervean, menacent beaucoup plus les: fonetions

vitales , observation qui a fourni le sysléme erroné de Willis, qui

faisait provenir les nerfs vilaux de celte origine ; pourquoi les see~
tions horizontales, les compressions modérées des. hémisphires ne

sont pas suivies de la mort , comme elles le sont quand la coms

pression est assez forle pour peser sur la base; pourquoi les cons

vulsions de la face , la douleur & la région supéricure du cou

et tous les symptdmes qui indiquent une lésion ou une aficetion

de cetle partie de la lige nerveuse , sont d’un pronestic si fichenx.

En général, toutes les fois qu'on remarque une affection des muscles

de la face ou des organes du cou ,.on doit soupgonner une affeclion

de Forigine correspondante de leurs nerfs , et annoncer un grave

danger. M. Legallois a prouvé par ses expérienges , qu'on pouvait

enlever & un animal les différentes portions de la moelle allongée

sans qu'il en perdit la vie, pourvu que I'en re_.»speuﬂi-tl L'Qr'l-gint

de la huitidme paire; etiil a démontré que, daﬁ;'ﬁg- cas, l‘»'fmun?i

meiirt par asphyxie suite ‘de Pocelusion' de'la glotte "F'T"L.IMWG

provenant de la lésion ‘do nerf récarrent. ll a "P“"l“‘_‘ﬂe Ile’_‘w"_et

des animaux soumis a cetle épreuve , en lear "“'_“*"'.m“t =Ia*'__t"“bé“'

artere et en les faisant respirer a laide d'un tpbe, Je ne doule pas

Recherches et observations pathologiques sur le spinitis, ou inflammation de la ... - page 19 sur 56


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90959x016x016&p=19

EEEEanTE

. 20

] q‘ue, “d&n!-heuuemi; d'E ma?adies , Ta mort v'arrive de 14 n'i'ém a
maniére et par la’ méme cause, notamment dans les affections
Y - apoplectiques dans lesquelles la respiration est toujours plus ou moins
; compromise , et oll 'on mesure le danger par la lésion de la res-
pifation, ainsi que par l'altération des mouvemens du ceear s qui
prennent leur origine ; d’une part, dans la protubérance annulaire |
et de T'aulre, dans la moelle épinitre. Les poisons , qui portent
+* leur influence sur le systéme nerveux , paraissent tuer de la méme
~ maniére, et: M. le professeur De Lille , dans une excellente disser-
tation sur les effets de la noix vomique, a prouvé que les animaux
qui avaient pris cette substance mouraient par P'asphyxie , suite
de D'affection de l'origine des nerfs de la moelle épinidre et des
nerfs intercostaux. Ce n’est pas que je nie l'influence générale que
le poison doik avoir sur I'économie. Il est des poisons qui éteignent
la vie d'une maniére directe, tels sont ceux dont Paclion est trés-
prompte ; mais ceux , au contraire, qui agissent plus lentement
attaquent a la fois la vie et embarrassent en méme temps le jeu
des fonctions auxquelles son exercice est plus ou moins prochai-
nement lié. Il faut convenir que beaucoup de: poisons tuent de
cette maniére avant quiils: aient pu détruire la' vie d’une manicre

directe. R : bl :

La protubérance annulaire étant la partie centrale relativement
au cerveau , au cervelet et 4 la moelle épiniére,, 'on sent avec quelle
facilité ses affections s’irradient & toutes les autres porlions nerveuses
et enveloppent bientdt toutes les fonctions. En ce sens, on peut dire
que la protubérance annulaire est le siége du principe de la vie, de
ce sensorium commune , soit physiologique, soit moral, que l'on
a si long-temps cherché d'aprés une philosophie peu exacte. Nous
insistons sur les fonctions de cette portion de la tige médullaire ,
afin de faire voir comment.  des lésions de la partie cervicale de
cette méme; tige se. communiguent aisément & cetle portion ‘supé-
rieure. Par 1a, nous pourrons rendre raison d'un fait curieux d'hy-
drophobie que nous rapporterons dans celle disse::lattiun , dans lequel
la maladie parait dépendre de Ja lésion de cette division de la moelle
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: j.ép'i_n‘iére._En eﬁ"et,l quelque idée que I'on se fasse de cette Eﬁﬂhjﬂia:
~ ilest certain que le spasme du larynx y joue un trés-grand rdle,
et lon prévoit que les affections , soit nerveuses, soit inflamma-
toires, de la partie de substance médullaire qui donne naissance aux
nerfs du pharynx , doit produire le spasme de cet organe ; il est
mé?ie possible que le viras hydrubhnbiqué porte spéciﬁlé‘méhf-'soli
action sur cette partie de-la substance médullaire , qu'il Virrite et
» quil l'enflamme ; car il est probable que tous les poisbﬁs qui agissent
sur la sensibilité ou le systéme nerveux affectent spécialement le
centre nerveux lui-méme. - ' ' Sholn o i
On comprendra , d’aprés cela, comment les Iésions de la portion
cervicale de la moelle sont si grayes et si promptement mortelles ;
comment elles sont infiniment plus graves que celles de la moelle
épiniére dorsale, et sur-tout lombaire. Car il est bien prouvé que la
lésion de la moelle est d’autant plas dangereuse qu'elle est plus supé-
rieure, parce qu’elle enveloppe l'origine des nerfs intercostaux pour la
“ portion dorsale, le nerf diaphragmatique ponr la portion cervicale,
et par suite le pneumo-gastrique et le grand sympathique : ainsi,
par exemple, dans les lésions de la moelle épiniére par commaotion,
par compression , par blessure, etc., la mort est d’autant plos
imminente que la lésion occupe une partie plus élevée ; ainsi, la
compression de la portion supérieure de la moelle épiniére par la
luxation de I'apophyse odontoide , est sur-le-champ mortelle. Les
lésions de la portion cervicale ne sont pas moins graves ; elles
aménent la paralysie de tout le tronc et Ia_ mqrt, daqs plus ou moins
de temps, si elles sont légéres, et la mort subite, si elles sont
profondes.  Les lésions de la moelle cervicale produisent le plus
souvent la paralysie des extrémités supérieures qui prennent Ieurs.
_nerfs de celte porlion : ainsi , dans le mal verté!:-.ra! df: Pu-tt , St
la’ portion inférieure de Ia tige médullaire est comprimée, il ya
paralysie des membres abdominaux , du ""-'ct“_m et de lﬂ_ b5 gl
et insensibilité de la pean correspondante. Rela.l;w_ement i ce -.dern':_er i
phénoméne, on observe avec él;onnement 1a.11m_1ttf.i _de la peau in-
sensible et de la peau sensible ; elle .ESt loujours a la bauteur de
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l:i | I.}_’.'.*_u&bﬂ ‘malade et de l'origine du nerf comprimé, Les fonctions
~ digestives sont troublées lorsque la maladie affecte la région lombaire
i on observe alors des vomissemens, quoique dePendant on rema:"qun:
§ \ que l'estomac conserve assez long-temps ses fonctions, pﬁrqe qu’il
- puise sa vie dans la huitiéme paire, qui est plus intimement lice au
. cerveau. Lorsque la lésion organique a son siége & la région dorsale,
-, sur-tout vers la partie supérieure, ou bien méme au cou , les fonctions
des poumons paraissent étre génées; il y a dys[;née et suffocation
imminente: Si_ la 1ésion occupe la portioa la plus supéricure du cou,
et notamment lorigine du nerf diaphragmatique , wnort subite si la

Iésion est profonde. - Nous remarquerons que la lésion de la meelle.
épiniére, quoique circonscrite dans un point, peut sirradier avec
plus ou moins de facilité , soit dans le sens supéricur, soil dans le
sens inférieur : alors on observe que les fonclions des parlies corres~

pondantes & l'origine des nerfs sont enveloppées par la paralysie,

et qu'enfin Ia mort a lien graduellement , en prenant Uerigine des.

organes vitaux, tels que le poumeon et le cceur. Nous avons va que
M. Legallois pouvaijt tuer progressivement un animal davs l'un ow
dans l'autre sens. M. Abercrombie cile des observalions qui nous
paraissent élablir celte marche progressive ascendante et descendaule:
telle: est celle de Bréra , dans laquelle se prirent successivement

Vextrémité inférieure gauche, le bras gauche ; il y eut des mouvemens .

convulsifs dé la face et des yeux, prononciation difficile, diminulion

de la mémoire, et peu de temps aprés perle de la parole, comaj-

conuulsions. générales lterribles, mort. Tel esl encore I'exemple d'un

jeune soldat qui se plaignait de douleurs daus les verlébres dorsales, |

de difficulté de monvouir les exfrémités inférieures , de suppression
des wrines , d'exerétion invelontaire des maliéres fécales; la faiblesse
des exlrémilés inférieures s'accrut jusqu’a paralysie compléte ; bienldt
aprés les extrémilés supéricares furent affeetées de la méme maladie;
dés-lors perte de la parole. Quinze jours aprés un élat d'immobilité,
et enliérement privé de la parole, mais conservant encore ses facultés
intellectuelles , il mourut subitement. On trouva la partie inférieure

de la moelle épini¢re dorsale en suppuratlion el désorganisée. Les
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observations suivantes présentent un exemple de le progression des-
cendante, Le Comte de Lordat fut renversé de sa voiture, sa téte
frappa contre 'impériale et son cou fut courbé de gauche 4 droite. Il
ne se plaignit alors que d'une légere doulear le long du coté gauche du
cou, qui disparut en peu de jours. Six mois aprés, légére difficulté dans
la ?ronnneiatiun » faiblesse du bras gauche pendant prés d'un an, Six
mois aprés , ces symptdmes n'augmentdrent point dintensité; mais
alors atrophie du bras, aphonie , mouvemens convulsifs involontaires
de tout le corps. Aprés un autre long intervalle, engourdissement
du bras droit, respiration pressée, grande difficulté d'avaler, diarrhée,
urine naturelle, intégrité des facultés intellectuelles, mort subite
quatre ans aprés les premiers accidens. Ses extrémilés inférieures.
avaient élé pendant un temps considérable atteintes seulement de
faiblesse , mais non de paralysie ; car il se promenait d’une chambre
lautre , s’appuyait sur le bras d'an homme, quelques heures avant sa’
mort. A l'autopsie, la moelle épiniére des vertibres cervicales fut
trouvée trés-ferme, résistant a la pression comme un corps callenx.
Les membranes de cette porlion étaient si denses gu'on ne pouvait
les inciser qu'avec peine. La moelle allongée parut un tiers plas.
large que dans son état naturel. Il y avait prés de la faulx quelque
apparence de snppuraliun; les ventricules étaient pleins de sérosilé ;
les nerfs brachiaux et linguaux étaient a leur origine trés-compactes-
et presque tendineux. L'épaisseur des nerfs cervicaux provenait de la
densité de la membrane qui les couvrait. Nous observerons ici que:
les symptdmes dépendans de la Iésion essentielle de Iorigine du nerf
immédiatement affecté , consistent dans des paralysies complétes et
constantes ; tandis que les symptomes dus a la simple irradiation par :
continuité ou par sympathie, consistent dans des convqlsioﬂss _dﬂﬂ'*'
une simple diminution de I'énergie des organes, et que le plus souvent -
ces accidens ne sont pas continus. I_‘_?I'Sfll_l"ls le s‘,’“t.' “’“ Pe‘-“f P"é'
sumer que la portion correspondante de moelle s’est a la fin prise

idiopathiquement. Ces idées peuvent ;erﬁr beaucoup pour déter~

miner le siége primitif de._la maladie, son élEndue-:et le danger ‘,1..“
00 moins prochain qu'elle présente pour le pronostic.
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: IB‘an ce ql}E'nous venons d'établir, on voit que ce n'est pas
A tort que les anciens attachaient une grande importance 4 I'élude
de la moelle épinidre comme si¢ge de maladie , sur-tout dans les

P b affections convulsives et paralytiques. Alexandre de Tralles fut méme
} ~ jusqu’a soutenir que la paralysie des membres avait son origine dans
!ﬂ Vi le cerveau, seulement lorsquelle est accompagnée de la paralysie

de quelque partie de la téte, comme les yeux on la langue , et
que lorsqu’elle n'est point accompagnée de la paralysie d'une de ces
Pal-llies_, elle dépend toujours de l'affection de la moelle épiniére.
Galien parail avoir professé 3 peu-prés la méme opinion. En effet ,
il parait constant que la lésion du cervean ameéne toujours une
altération dans les facultés intellectuelles, Lorsqu'on étudie avec
soin le malade, on observe toujours, du moins dans certains momens
du cours de la maladie , de la céphalalgie ; des vertiges , des
éblouissemens ; les facullés inlellectuelles sonl parfois embarrassées
ou suspendoes , ou du moins elles Font été primilivement. La
maladie commence par 4 et peut finir par la paralysie partielle d'un
membre, Le conlraire a lien dans les lésions de la moelle épiniére ;
Yaffection des facultés intellecluelles n'est ici que secondaire.
Quelques auteurs céléires ont pensé que les maladies spasme-
digues et nerveuses avaieut leur origine dans la moelle épiniére.
Hoffmann, dans son essai de morbis discernendis , établit la dis-
Ltinction suivante enlre I'épilepsie et les convulsions. « Dans le premier
cas , dit-il, les membranes du cervean sont affectées ; dans le second,
ce sont les maladies de la moelle épiniére. » Je passe sons silence
Vaffection des membranes , l'on sait le rile exagéré qu’Hotfmann
faisait jouer & ces organes. L'opinion quil émel ici n'en est
pas moins exacte, toutefois en la modifiant. Des couvualsions le
plus souvent géuérales peuvent partir du cervean, mais la plupark
des convulsions partielles dépendent de la moelle épiniére. Dans
son lraité de morbis convulsivis , ce méme auteur divise les
affections convulsives en irl'm{.mlhiques el symptomaltiques, I pense
que les premiéres vicanent de lirritation des membranes de la
woelle épinicre, et que les derniéres dépendent des maladies de
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divers aulres organes, en conséquence de I'influence que ces mala-
dies exercent sur la moelle épinidre. Celte idée , prise toujours avec
les mémes restriclions, est précieuse et susceptible de jeler un .
trés-grand jour sur le siége, 1a théorie et le traitement des affections
nerveuses des organes du trone, En eﬂ‘ét, quand o ﬂé‘t‘éi'org&'ﬂés ¢
est affeclé, méme d'une manitre directe et dans sa propre substance,
Fon doit présumer que cetle affection est plus ou moins partagée
par la portion de moelle épiniére qui lui fournit ses nerfs. Ainsi,
par exemple , dans les affections convulsives de la poitrine, l'on
peut conjecturer que la portion cervicale et dorsale est plus ou
moins prise ; pour les viscéres abdominaux, la portion lombaire :
ainsi dans la diarrhée, dans la colique, dans les désordres de la
menstroation , Uextrémilé lombaire de la moelle peut étre pllus ou
moins compromise. Aussi est-il siir, lorsqu'on veut produire une
forte commotion sur les organes du trone , qu'on peut tirer un
trés-grand parti des médications appliquées sur la portion eorres-
pondante de la moelle épiniére : ainsi, dans lesaﬂ‘eetiﬂnsﬁe_'po_i—
trine on tire un grand avantage de Papplication du vésicatoire
entre les épaules; dans la diarrhée et dans d’autres ‘maladies du
bas-ventre , un vésicaloire sur la région lombaire a eu le plus
grand succds. ' ) |

Ludwig attribue plus particuliérement plusieurs affections hysté-
riques et hypocondriaques a Firritation de Porigine des nerfs inter-
costaux , et explique les affections des poumons , du larynx, eE-c.. h
qui se développent dans le cours de ces maladies , par la i i e
de’ leurs nerfs avec la paire vague. Tl est trés-sir que les organds
abdominaux, qui sont spécialement affectés dans Thy FOW“‘.{*}?’ ot -
dans I'hystérie, puisent leur force nerveuse Eam'la f-nqelle- éplmére;
ainsi ces maladies peuvent dépendre d'une irritation .mé'cﬁ_&te d"e _
Porgane malade, ou bien de la portion de moelle qui lui f"“"“’*F
ses nerfs. Lieutaud adopte Popinion de Ludwig. ' ,

Dans les coliques destomac ou des in-testi?s ) 13 Pm'hm st
pondante de moelle épinitre est plus ou. moins cOMPromIse , smt_
dans certains cas , comme cause directe de la maladie, soit dans

4
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d'antres , comme un de ses effets trés-propre 4 la modifier, on

- comme une véritable complication. Astruc rapporle des observa-

tions sur une ‘maladie qu’il nomme rachialgie, maladie dont les
symptomes ressemblent 4 ceux de la colique de Poitou , et qui sont
cause d'une Iésion violente de la moelle épiniére , par un coup regu
sur les vertébres dorsales. Hillary a observé aux Barbades une coli-
que , dans laquelle, lorsque les douleurs diminuent , la paralysie
des extrémités commence ; le malade ressent de la douleur aux
extrémités des épaules el anx muscles voisins , avee une sensation
extraordinaire , une espéce de frémissement tout le long de la
moelle de 1'épine , qui deld s’étend bientdt jusqu'aux nerfs- des
bras et des jambes. Voyez une observalion de Bonet, Sepulchr.
anat. vol. I; une autre observation de Privatius, cilé par Sauvages.
Les préparations de plomb peuvent amener la paralysie des extré-
mités , en partie par la colique méme, et en parlie, parce que peut-
Btre elles agissent sur le centre nerveux, et notamment sur la
moelle épiniére , comme presque tous les poisons. Un trés-grand
nombre de faits montrent an trés - grand rapport entre les viscéres
abdeminaunx et fes membres inférieurs. Cetle sympathie, outre qu’elle
est entretenue par la continuité des parties , peut s'expliquer par
une origine comunune des nerfs des intestins et de ces extrémités
dans la portion inférieure de la moelle épiniére. En général , un
trés-grand nombre de sympathies reconnaissent pour cause, ou du
moins pour soutien et pour circonstance auxiliaire, I'intermédiaire de
tout le centre nerveux composé du cerveau et de la- moelle épiniére.
Willis n’a eu de la peine 4 défendre son opinion sur la théorie des
sympathies, que parce qu'il ne tenait compte que du centre cérébral,
Notre maniére de voir nous parait jeter le plus grand jour sur.presque
tous les phénomeénes de I’économie vivanle.

Baillou attribue plusieurs symptémes de la fievre a une affection
de la moelle épini¢re , sur-tout la douleur au dos, le iremblement
des mains et loppression de la respiration. 1l est trés-siir que, dans
les fidvres, le cenlre nervenx est plus ou moins compromis, sur-tout
dans les fitvres malignes continues ou intermittentes, princi palement
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dans celles proddites par un poison , comme par celui de la peste
de la fidvre jaune, du typhus et du gaz des marais. Voyez une
observation de Bréra, d'une affection de la moelle épiniére aprés une
fievre pétéchiale ; une autre observation de Ranchetti , de fidyre
pétéchiale , dans laquelle I'on constata, aprés la mort, Pioflam-
mation de tout le centre nerveux. Reil a vu que , dans les fidvres
malignes , la substance nerveuse est injectée de sang. . -

Les considératim}s physiologiques et pathologiques que nous venons-
de présenter sur la moelle épiniére’, jetteront un grand .jémr sur
la théorie, le siége, le traitement de linflammation de cet organe.
Déja méme nous avons fait pressentir , par plusieurs observations ,
le role de linflammation de la moelle épinitre dans une foule de

maladies qu'on ne songe gudre & lui rapporter , et ceci ouvre um
nouveau champ aux recherches. ;

o e o
Observations particuliéres de Spinitis.
L* OBSERVATION (1)

Marie-Thérdse Machlein, 4gée de 14 ans, grande , mais d'une
constitution faible et lymphatique, avait été traitée a Phapital des
enfans pour une hémiplégie du coté droit , presque compléte et
survenue sans cause connue;j elle sorlit de hépital a’'peu prés guérie,
mais jouissant d’une faible santé , sans étre cependant malade , sans
éprouver aucun accident grave ; cet état dura qualre mois. Dans
les premiers jours de mai 1815, on remarqua une plus grande
faiblesse dans les jambes ; peu a peu elle fut portée au point que,

(1) Cette observation précieuse m'a été communiquée par M. le pro-
fesseur Lallemand ; elle doit trouver sa place dans un ouvrage sur les
‘maladies du cervean et de la moelle épiniére, travail qui lui fera sans doute
le plus grand honmeur, et servira aux progris de la science.
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:e 12 mai, la '_'na.lﬂde avait enliérement perdu la faculté de mouvoir
€8 membres inférieuys ; peu de jours aprés, la peau de ces parties

était devenue insensible » en méme-temps la respiration était deve-

nue :pllus difficile. Le 15 mai, & ces accidens se joignit de la fidvre,

Lé 20 mai 1815, elle fut apportée & I'hdpital de- la Maternité 3
dans I'élat suivant: décubitus conslant sur le dos ( cette situation
avail déja déterminé une escarre au sacrum ), face ru[xge et animée,

~ chaleur vive de la peau , pouls fréquent et développé , langue rouge,

respiralion fréquente et génée , toux difficile et parfois totalement
empéchée par un sentiment d’gppr&ssiqn doulnuréuse_vexjs la partie
supérieure moyenne de la poitrine , immobilité et insensibilité
compléte des membres inférieurs , sorlie involontaire des urines ek
des maliéres fécales, sensibilité trés-obtuse des parois de I'abdomen

‘quon peut pincer fortement sans que la malade éprouve d’autre

sensation que celle du contact, faiblesse et tremblement du bras

dl_'oit autrefois paralysé ; pendant la nnit redoublement de la fitvre,
malaise , anxieté considérable.

Le 21 mai, 9.° jour, mémes symptdmes ( saignée du bras de

- six onces , infusion de fleurs pectorales, eau d'orge avec oxymel,

émulsion ) ; dans la journée et le soir, état général meilleur , visage
moins animé , chaleur de la peau presque naturelle; pouls & peine
fébrile mais toujours fort développé ; langue de couleur naturelle ,
respiration beaucoup plus facile, peu de toux; du reste , méme état
des membres, excrélion toujours involontaire des urines et des
matiéres fécales; nuit plus tranquille ; sommeil.

Le 22 mai, 10. jour , sueur bornée aux parties supérieures du
corps ; douleur vers la parlie inférienre droite de la poitrine et la
région du foie , n'augmentant point par la respiration, non plus
que celle fixée sous le sternum ; développement sur les jambes de
plusieurs phlycténes du volume d’une noisette ; point de changement
dans les autres symptdmes de la veille. (Méme prescription moins la
saignee. ) : -

Le 23 mai, 11.° jour, point de fiévre, faiblesse générale un pen
augmentée , respiration plus pénible , plus faible , l'insensibilité de
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la peau s'est étendue jusqu'au niveau de la base de la pi:iitrine ¥
dont les parois restent presque immobiles dans les mouvemens de

la respiration qui parait se faire entidrement par le diaphragme ; -

t”'“‘. fréquente, faible , laborieuse. En examinant altentivement le
m‘fhls » on croit reconnaitre une saillie’ plus marquée qua Vordi- -
naire vers la partie inférieure de la régiondu cou, ( Deux cautéres sur
les cOlés de cetle tumeur ; emploi du galvanisme pendant environ
20 minutes ; frictions sur les jambes et le trone avec I'éther acé-
tique ; potion éthérée, eau de tilleul ‘avec li
décoction de quinﬁuina avec la rhubarbe, )
Vers la fin de P'action de la pile galvanique, la malade éprouve
des sensations douloureuses , des tiraillemens dans les jambes et les
cuisses ; pendant le reste dn jour, la sensibilité semble un pea
revenue dans les parties , sur-tout & gauche ol la malade sent trés-
bien quand on pince un peu fortement la peaun; le pﬂuls est PIUQ
fréquent que la veille, la peau est brilante, ( Le soir, trés-large
vésicatoire a4 la région dorsale. ) glar s %
Le 24 mai, 12.° jour, pea de changement. ( Méme prescription ,
I'action da galvanisme employé dans différentes directions n’a presque
pas été sentie.) Dans la journée point d’amélioration , paroxysme
fébrile le soir. - i 5
Le 25, 13.° jour au matin , la peau du membre inférieur gauche
est de nouveau insensible , celle des parois de la poitrine jusque vers
son tiers inférieur lest devenue aussi. (Méme prescription, de plus
deux sinapismesaux jambes. ) Vers deux heures la respiratiun dévie:nt
tout-a-coup excessivement laborieuse , suffocante ; le visage palit,
la syncope est presque compléte et dure un qnart—d’heure.‘ Le reste
de la soirée, faiblesse générale ,. paleur extréme , pouls petit , trés-
fréquent. bk i e
Le 26, 14 jour, la paralysied'es parois de la poitrine fait 'dEf
progrés , redoublement fébrile , du reste mé.mf;s symp:tﬂ:n‘tes. ( Infu..
sion de valériane avec liqueur d’Hoffmann , infusion d arnica, potion
avec l'alcool nitrique, quatre sangsues a l’an::ls : vésmatmrel a u{nf
jambe, frictions avec I'éther acétique, galvanisme. ) Aprés I'emplol
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de ce dernier moyen , la sensibilité semble revenir un peu dans le

~membre inféricur gauche.

Le 27 mai, 15.° jour , augmentation de tous les accidens'{‘para-
Iysie compléte des mouvemens de la poitrine et de la sensibilité
de la peau qui la recouvre. ( Méme prescription , de plus sangsues
‘@ la partie supérieure interne des cuisses, sinapismes. ) Dans la
journée, seconde syncope plus forte et plus prolongée que la premiére.

Le 28 mai, 16 jour , respiration excessivement laborieuse ,
péleur livide el altération des trails de la face , suffocation immi-
nente ; mort a onze heures du matin. '

 AUTOPSIE. Téte, Le cervean et ses membranes étaient dans
P'état naturel, seulement une portion de la substance médullaire
de Phémisphére gauche , immédiatement an-dessus du ventricule
latéral, avait subi une altération remarquable; dans I'étendne d’en=
_virop un pouce et demi en longueur , d'un pouce en largeur, sue
deux & trois lignes d'épaisseur, elle était endurcie an peint d’offrir de
la résistance sous le scalpel. On peut se faire une idée assez exacte
de sa consistance , en la comparant a celle du fromage de gruyére.

Canal vertébral. Epanchement entre les parois du canal et Ia dure-
meére , d’un sang en partie coagulé et'infiltré dans le tissu cellnlaire
du canal , en plus grande quantité vis-a-vis les derniéres vertébres
cervicales , occupant eependant toute la région du com et le tiers
supérieur de la région dorsale, et colorant en rouge la dure-mére
avee laquelle il était en contact. Vis-a-vis la 7.¢ vertébre cervicale ,
et a I'endroit olt pendant la vie on avait cru apercevoir nne saillie
des apophyses épineuses de quelque verttbre, la moelle présentait
‘un renflement marqué, plus considérable qu’a Tordinaive : incisée
dans cet endroit, sa substance était dans un état de désorganisation
compléte; son lissu rougedtre était réduit , dans I'étendue d’environ
un pouce, en une espéce de bouillie ; au-dessus et au-dessous la

~ moelle avait son organisation ordinaire ; le long de la partie inférieure

de la moelle, on trouva entre elle et ses membranes de la sérosité.

-

Poitrine. Adhérences anciennes du poumon gauche avec les
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cdtes, ete. ; Jisparition cie la cavité de la

plévre ; broncles gorgées
de mucosités. . . : ;

- Abdomen. Foie volumineux, plein de sang, - Ao
1l n'est pas dit quon ait ouvert 'estomac ni les intestins.

11° OBSERVATION. '

Un jeune homme 4gé de 23 ans, cordier de profession, se livre

~avec ardeur et pendant toute umne journde, et au sujet d'une féle

de son pays, & la danse et A certains jeux d’adresse, tels que ceux

de l'arc et de l'arquebuse; il éprouve, dans le courant de la méme
soirée,, des frissons dans les membres inférieurs , et bientdt aprés
un sentiment de torpeur dans les pieds et dans les jambes; ces
parties sont entidrement paralysées vers les dix heures du soir,
c’est-d-dire qu'elles perdent leur chaleur, leur sensibilité et leurs
mouvemens ; on fait alors au malade une ample saignée du bras ;
pendant la nuit paralysie des cuisses,

l 2.2 jour. Matin. Affaissement du bas - ventre , insensibilité des
hypocondres , déjection involontaire des urines et sans aucun
sentiment de leur évacualion ; pouls lent. ( 2.° saignée, boisson
diaphorétique.) i ;

- Soir, Torpeur des membres thorachiques, refroidissement des mains.
(3.¢ saignée.) ; :

3.¢ jour. Matin. Paralysie des membres supérieurs, légére oppres-
sion, traits de la face dans I'état naturel, facultés intellectuelles
libres et saines, langue séche , pouls irrégulier et ne donnant que
43 pulsations par minute , mouvemens du cceur obscurs. :

A midi. Les pommetles se colorent, les lévres deviennent blenditres
et l'oppression augmente. = ey _ -

A midi 314 La face se plombe , les battemens du pouls sont

~ insensibles , et le malade expire en disant a voix basse : Je me

TREUTS, - b

Peu de temps aprés, le cadavre, dont on ne put obtenir l’m'werd'-

ture, présenta la plupart des caractires extérieurs qui suivent

Pasphiyxie occasionée par la strangulation,
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11I: OBSERVATION,

Le nommé Nicolas Barret , ﬁgé de 31 ans, robusle, scieur de
bois et employé comme tel & la construction des gabarres, éprouve,
pendant qu'il soccupe 4 Son ouvrage, un sentiment de torpeur_
dans le pied, qui le force & rentrer dans son domicile ol il se
traine avec difficulté; il passe une partie de cette journée assis anprés
du feu, sans éprouver d'autre sentiment que celui qui vient d’étre

-rappm'té, et un sentiment de froid dans les pieds qu'aucun moyen

ne peat détruire. Vers les'8 heures du seir , cet individu ressent
quelques  frissons vagues qui parcourent le 'dos et les membres
inférieurs par o ils se terminent, et 'sont enfin suivis dans la nuit

d'un léger Mmbagé ; le malade; qui n'avait point fermé l';eil-pen—_
‘dant la nuit, s’endort tranquillement 3 4 heures du matin, et fait

un somuneil de plusieurs heares.

2.° jour. Le malade en s'éveillant n'éprouve qu’une trés-légére
douleur dans tout le trajet de la colonne vertébrale ; il veut se
lever pour vaquer a tous ses travaux ordinaires, mais difficulté
extréme pour porter ses jambes d’une place & l'autre; insensibilité
absolue et perte des mouvemens des pieds, glne dans les mouve-
mens du trone , paralysie des jambes dais le courant de la journée,
sentiment de froid aux cuisses pendant la nuit, douleur de la colonne
épiniére sensible seulement lorsqu'elle cesse d’étre dans une position
horizontale.

3. jour. Commencement de paralysie des cuisses; perle absolue
de la sensibilité , de la chaleur et du mouvement des pieds et des
jambes , diminution trés—cansndémble de ces trois étals par rapport
aux cuisses, chaleur modérée du tronc et des membres thorachi-
ques , Pﬁleur de la face ,_Iangne belle , peau suup_le, appétit , pouls
gréle et ne donnant que 61 pulsalions par minute, faculté de 'en-
tendement, organes de la parole, de la vue, de l’ume et de l’odorat
libres et sains. :

(Infus. de chardon-bénit, aignisée avec I'eau de mélisse alcoolique,
pour boisson : potion avec sirop 3 ij, eau distillée 3 iv, acétite am-
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| moniacal 3 iij, & prendre par cuillerées de demi-heure en demi-
heure; friction avec 'alcool camphré tout le long de la colonne verté-
'bml? ; applicalion de deux ventouses scarifiées sur les régions dorsale
et lombaire; vésicatoire i chaque cuisse ; sinapisme sous la plﬁﬁte
des pieds; friclion avecla teinture de cantharides sur les jambes.

3.* jour, & midi. Le peuls domnait 70 pulsations par minule,
légére altéralion. Le soir, 57 pulsations se faisaient seulement sentir.
A dix heures, les cuisses étaient entiérement paralysées, le bas-
ventre froid et affaissé ne conservait que trés-peu de sensibilité.

Les vésicaloires des cuisses n'ayant pas méme rougi la peau ,

. on en appliqua un fort large sur le dos et embrassant , dans som
espace, les scarifications qui avaient été pratiquées peur I'une des
venlouses. (Moxa enlre les épaules.) La nuit ne présenta aucune
circonstance digne de remarque.

4. Jour, Le vésicaloire appliqué Ia veille sur le dos avait produit
son effet; le pouls néanmoins ne donnait que 48 pulsations par
minute et était irrégulier; insensibilité absolue des hypocondres ,
déjection involontaire des urines et de quelques matiéres fécales,
légers sentimens de pression & I’épigastre.(l?utinn- avec le musc ef
la liqueur éthérée d’Hoffnann.)

A une heure aprés-midi, Légére oppression , liraillement Ihl‘l.‘!ﬁq-u!
et de courte durée des muscles du cou, renouvelé trés-fréquemment,
‘sur-tout par la position de la téte en avant; facultés intellectuelles
libres. Le soir, l'oppression augmente, refroidissement et torpeur
des membres thorachiques; gros orteil du pied gauche livide; pouls:
trés-pelit, tremblant et irrégulier. (Pot. cordiale a cuillerées; foment.
avec l'alcool camphré sur le pied gauche.) | G

5.¢ jour. Paralysie extréme, pouls vermiculaire, conservation tIe'
‘Ta mémoire et de la parole , yeux proéminens, larmoiement , et
‘mort sans agonie a neuf heures du matin (1). :

IR

(1) Ces observations m’ont été communiquées par M. le docteur_Niel:i‘:
le-mérite de ce médecin distingué est un titre dont je me félicite de pouvoi
décorer cette these. :
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y On trouve dans les recueils d’observations g
On les trouve tous réunis dans le travail o
sur les maladies de.la moelle épinitre , inséré dans le journal de
médecine d'Edimbourg, n® 4111, cahier de janvier 1818, On se
. convaincra que la maladie est beaucoup plus connue qu'on ne

pense, puisqu'elle a été obseryée par Charles Bell, Bréra, Portal ,
Licutand , Laelius & Fonte. :

Sty

g’ Histoire générale du Spinitis.

des fails de spinitis.
précienx d’Abercrombie

C-AUS ES.

Une multitude de causes peuvent donner lieu A l'inflammation
du prolongement rachidien : celles-ci peuvent étre idiopathiques ou
symptomatiques. Les premiéres sont les coups, les chutes sur la
coloiine vertébrale , ete. _ '

Les causes symptomatiques sont fort peu connues et cependanf

_infiniment plus nombreuses que les autres ; celles-ci sont, par
exemple , la répercussion de la transpiration, d’un exanthéme ; de
la goutte, du rhumatisme , la suppression d’ane hémorrhagie habi-
tuelle , d’un exutoire , d’un érysipéle ; 'abus des plaisirs de Famour,
la masturbation , ont aussi des effets sur la moelle épiniére , depuis
long-temps signalés par les auteurs.

SYMPTOMES.

L’inflammation de la moelle épiniére est rarement annoncée par
des phénoménes précurseurs. En général , on ne reconnait cette
maladie que lorsqu'elle est développée : encore a-t-elle été ignorée
on confondue avec d’'autres maladies, telles que la pleurésie dorsale
.de Baillon, linflammation des reins, laffection rhumatismale des
muscles, des goutliéres vertébrales , 'empoisonnement par les pré-
parations de plomb. Il est cependant des circonstances dans lesquelles
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fe spinitis s'accompagne de symplomes qui ne permettent point au
médecin altenlif de le confondre avec les affections que nous venons
d'énumérer , et avec lesquelles il a le plus d’analogie- s
| . Les symptomes généraux de I'inflammation de 1’argam rachidien,
| sont ceux des phlegmasies latentes accompagnées de vives douleurs
le long de 'épine da dos, s’exaspérant par les mouvemens du corps.
Le malade éprouve ordinairement un malaise général , de Fanxiété,
une chaleur vive a la pean , un abattemment moral exti'ém‘e, des
mouvemens convulsifs des membres et des roideurs tétaniques; le
pouls est vif, fréquent et irrégulier , la face animée, la soif ardente ,
Ia déglutition génée ou impossible ; mais si les symptomes acquidrent
de l'intensilé , il y a trismus , paralysie des membres, ballonne-
ment du ventre, accumulation des urines dans la vessie. D'autres fois
les symptomes marchent avec une lenteur extréme qui peut en
tmposer d’abord; mais bientdt il succéde & cet état de lenteur des
signes qui ne permetlent point de se méprendre sur le caractére
spécial de I'affection: néanmoins, de tous les signes que je viens
d’énoncer , il n’y a de vraiment caractéristique du spinilis que la
paralysie des membres qui colincide avec une douleur le long de
Fépine. du dos , sans allération des facultés intellectuelles; les autres
symplémes ne sont pas lous également essentiels pris en p‘aﬂi{.‘qliér,
mais leur réunion suffit pour établir le diagnestic de la maladie.
Mon expérience m'a convaincu que la constipation -_était un symp-
tdme qui accompagnait constamment. Paffection qur r"m‘ps.'m:cuge;
Il existe une liaison si élroite entre la moelle épiniére et ses
membranes, que celles-ci peuvent également éfi‘-e mtéreaaéas par la
méme maladie, et doivent par conséquent .“ﬂh‘{ de“': Ph‘f'?emg“'w
a peu prés analogues. Quqiqm i_usqu-’é_u o e -11. "y “:;Ee f’t"fl_e“_"
auteur qui ait établi des signes pqur-til‘lﬁf'l'lguer e d’?‘f‘f‘ g7
celjemd'aint , par des observalions I“E'FUEIHIE& av'.ee'f' ﬂ":iﬂf y & m_ﬁ'ﬂﬂlfe CI“;
Von étudiera mienx les maladies de U'organe l"ﬂ‘-"h‘d'?_“'_ i HE 3.3“'“'&
pas possible de parvenir & sdparer les symptdimes qm apﬁafl‘@pm&nﬁ
3 la lésion de la substance pulpeuse de la moﬁlte:,'d# ?Eu?{ qﬂp
accompagnent L'affection. isolée des membranes qui Ienveloppent ?

L
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Serail-ce, par exemple , s'écarter de la vérité , que d'admettre que
la paralysie est un signe certain de I'altératicn profonde de la moelle
elle-méme , tandis que l'absence de ce signe suffirait pour indiquer,
que la maladie n'a son siége que dans le prolongement des mem-
branes du cerveau ? I1-est moins difficile de juger de la parlie du
prolongement rachidien qui est le siége de l'irritation et de l'inflam-
mation ; les symptomes ici sont assez dislincts pour apprécier leurs
différences , car si c'est la partie-supérieure de l’hrgane, la protu-
bérance annulaire ou le cervelet quisoient le siége de la phlegmasie ,
il y a trouble des sens, délire plus ou moins furieux, trismus,
grincement des deuts, la langue est rouge et séche , la parole est
génde , la déglutition difficile, il survient des palpitations, des vomis-
semens ; en un mot, on observe, dans-certains cas, la plupart
des symptdmess de la rage.
~ Le siége de la maladie est-il dans la région cervicale ; les muscles
du cou, des membres supérieurs, sont roides ou agités par des mou-
vemens convulsifs , les mouvemens de la poilrine sont génés.

Est-il au contrgive dans la partie inférieure de la moelle ; on
remarque alors la paralysie des membres inférieurs , de la vessie,
des sphincters de I'anus; il y a satyriasis, et ces derniers symptimes
s'observent sur-tout quand linflamwation est I'effet d’une chute,
d’un coup , etc. Quoique l'inflammation de chaque portion de la
moelle ait des symptdmes particuliers, d’aprés le siége qu'elle occupe,
cependant , l'irradiation de la partie malade s'étendant aux autres
parties , les symplomes deviennent incertains dans certains cas. Alors
il faut faire bien attention quels sont les phénoménes primitifs,
ceux qui sont les plus constans, ete.

M AR C HE,

~ Elle est rapide ou lente; lés symptdmes , dans le premier cas, se
développent et marchent avec une telle violence, qu’ils font périr
le plus souvent le sujet du 3.2 au 4.° jour , tant lirritation est portée
loin ; dautres fois elle marche avec une lenteur extréme et tellement
insidieuse , qu'on peut méconnaitre la maladie dans son début, et
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confondre: les premiers symptomes du- spinitis avec le lumbago ou
avec une affection rhumatismale. - b '

TERMINATSoN, & f

C‘mflme- toutes les phlegmasies , Iinflammation peut se terminer
par résolution, suppuration , épanchement de sérosité , et acquérir
plus de consistance on un ramollissement plus marqué que dans
I'état naturel. Py

La résolution est la terminaison la plus heureuse , mais elle n’est.
pas la ‘plus ordinaire. Lorsquelle doit s'opérer, les symptomes.
décroissent progressivement du 4.° an 7.% jour ; néanmoins elle peut,
se prolonger jusquau 105, 12 et 14* jour, M. Reydellet , médecin
de Lyon , rapporte une observation trés-intéressante d’une demoi-,
selle de 24 ans , sur laquelle il a vu cette terminaison famrﬁble :
lorsqu'on l'obtient, elle s'opére ordinairement par une crise qui a
lieu par les suewrs , les urines , une hémorrhagie. Si les symptdmes,
se prolongent au-dela du terme ordinaire de la résolution , le malade
éprouve des frissons , des suears froides, la doulear cesse tout-i-
coup , les traits de la face se décomposent etla mort survient.

- Les épanchemens de sérosité se forment du 5.° au 6.° jour, et
présentent a pea prés les mémes symptdmes que dans la suppuration.
Celle-ci s'opére du 7.° au 9.° jour, elle est annoncée par des frissons,
pendant la nuit, des douleurs trés-vives se font sentir le long de:
I'épine du dos, la paralysie des extrémités inférieures : tels sont les:
symptdmes ordinaires de cette terminaison, _

L’inflammation parcourt rarement ses périodes jusqu’a la gangréne;.
la moelle épiniére jouit d'un degré si éminent de sensibilité , que les
foyers de la vie sont éteints avant qu'elle soit arrivée a cette période,
en sorte que l'on peut dire que I'excitation ou l'inflammation a pro-
duit la mort générale , avant que la partie qui en est le centre!
et le point de départ ait pu mourir elle-méme. D'autres fois un état
chronique succéde & I'i nflammation de 'organe rac}ridien ; les symp-
tomes qui indiquent cette terminaison , si elle en est une, se dé-
Juisent de ce qui s'est passé pendant la période d’acuité. La stu-

F
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peur générale , Vengourdissement dés'membres, leur paralysie , les
tremblemens , une lassitude extréme , Finconlinence des urines,
Finaptitade a l'acte de la reproduction, un affaissement moral , la
perversion de la sensibilité ; enfin, l'anéanlissement de plusieurs
fonctions , terminent une existence. en quelque’ sorte végétative. '

P RONLDSTIC.

Il doit varier selon la nature des symptimes qui précédent ou
accompaguent l'inflammation , et sont subordonnés a I'état de l'in-
dividu, 4 la canse qui a produit la maladie et 4 la terminaison
quelle affecte; il est ordinairement ficheux. SRS

Altérations erganigues. L'autopsie cadavérique ne démontre point
qu’il y ait identité de phéneménes physiques dans les tissus qui ont
été le siége de linflammation ; chaque phlegmasie revét des carac-
tires différens , selon la structure et le mode de vitalilé de lorgane
qui en est le siége. : '

Cessons dene de nous étonner que les traces de I'inflammation’
de la moelle épinidre et du cerveau different de celles que [on
remarque dans les lissus vasculaires, et qu'elle y présente des
caractéres particuliers: c'est sans doute l'absence de la plupart
des signes qhi la earactérisent , qui avait fait dire a Bichat que le
eervean senflammait bien rarement ; mais cet illustre médecin, qui
a si bien démontré que chaque organe a sa vie et son slimulus
patticulier, n'a pas fait une application assez générale de ce principe
a la pathologie. Cest pour P'avoir ignoré ou refusé de le reconnailre,
gue L'on a été si souvent induit en erreur sur la véritable cause
des maladies. Supposait-on qu’vn malade était mort d'une affection
eérébrale ; on faisait des Eecﬁerﬁhes- dans cet organe , mais n'y
apercevant ni rougeur, ni suppuration, on croyait dés-lors de bonne
foi. s'étre trompé sur la nature de la maladie ; on ne manquait pas
d’accuser lincerlitude des signes ; on diseulait longnement pour
prouver leur insuffisance dans le diagnostique , sans tenir compte de
la densité particuliére que l'on observe trés-fréquemment chez les
individus qui ont succombé A des maladies trés-aigués ; les ramol-
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 lissemens , les épanchemens de sérosité n'élaient regardés que comme
le résultat de la faiblesse ou d'une agonie prolongée; mais ces divers

états sont trés-souvent la preuve d'une irritation ou d'une inflam-
malion préexistante. . r ok il

Je crois pouvoir appliquer cette vérité a ce que j'ai pu observer
dans le canal vertébngl , chez les individus soumis & mon obser-
vation ; vérité dont j'ai pu me convaincre par plusienrs ouvertures
de cadavre faites chez des sujets morts & la suite d'inflammation
présumée du prolongement rachidien. Pour ne point me laisser
entrainer & la prévention , j'ai ouvert un trés-grand nombre de
sujels succombés a la suite de différentes maladies ; j'ai examiné
avec soin le canal verlébral, et jai été confirmé dans lopinion
que javais congue que l'existence de la sérosité suppose trés-souvent
une irritation préexistante ; j’ai ea soin, dans mes recherches {jal:h'o-
logiques et pour les observations que je rapporte dans cet Essai,
de me faire assister par plusieurs chirurgiens de I'hdtel-Dien. Ce
jugement . devient incontestable , lorsque la partie qui a fourni cette

sérosité surabondante est rouge , et que la sérosité est lactescente et
albumineuse.

TRAITEMENT.

La méthode de traitement que l'on doit employer pour prévenir
on combattre linflammation du prolongement rachidien , peut
éprouver des modifications relatives & une foule de circonstances :
le climat , la saison , I'dge , le sexe , le tempérament de Ifiriciivir;hi_.
la violence de la cause qui l'a produite, les symptomes sont tout
autant de circonstances qui doivent guider la pratique du médecin ;
mais , dans tous les cas, ‘on devra s’en_ tenir a l:exact‘e {:n.I-JSEn{atiOFI
des principes hygiénigues‘ propres aux I_Jhlegmasles aigués. Il faut
écarter scrupuleusement toute cause irritante , telles que les affec-
tions de l'dme, l'action d'une vive lumiére, le bruit des fur:ps
sﬁnures- , ete. Il faut sur-tout prévenir les douleurs que .déb?rmm'ent
les mouvemens du corps, par son Tepos absolu et le décubitus
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avec m*aauge !’qni& ﬁmdidﬂiﬂf pzmc“rpa!g
int 3 ces moyens de régimapil faut que le médecin
daqgers de. l‘mﬁnmmatmﬂ fet la eunib&ﬁ:e énérgk}heh

ig;u,pm:i: ditrmre le p!us eﬁimcement une m&ladle qui
ave , et les saignées ne doivent ¢tre employées que dés le
~ début de la maladie , quelle affecte une marche trés-aigué, quelle
mttaqué nu individu fort et plethonque mais , dans tous les cas,
" lﬁlﬂ' mnﬁﬂ qh-m doit en attendre est relati{ & son emplur sagmnt :
mﬂiﬁé (1)- On comptera davantage suar application renouvelée
iﬁi ga:}gaues en grande quantité le long de I'"épine du dos 3 on
~ pourra remplacer celles-ci par les ventouses scarifides appliquées
MR}  sur la méme partie ; on pourra retiver de bons effets des bains
o ;4;% _gmposéa par M. Reydellet, sur-tout si l'on fait coincider
~, cesmoyens avec les saignées locales; si, par exemple, aprés l’apph-
. cation Préa,lahle des sangsues, mles lmsse couler dans le bain méme.
i _-l'en&tmt la période dlirritation ou tFacuite, on devra insister sur
- ees moyens ; les ruhalizma.,, Ies corps lrntans ne de'mmt pomt étre

'1 L B T

]

i;;) NL Mnulau.d, chu:urgnem en chef de l’HéteI-Dleu de Marsedle,, est.
-Euvenm a détaenmmar d'une manikre si 1usta les cas qm md:quant
A ih salgné& dn con daus lep mmmtmn& Geréhrnles et a saisi si & propas
h mmnt &.a la prahquer > qmi trés—ratre;nant ces hisuans tambles prn-

§ Eaijm: ’E mon miites ta tribut d.’u&hmﬁtmn de luuamges, et da vmtgl:
heu.-mue‘ :ﬁunﬁaiuda Lhatbtteté la plus ma,fmﬂ: d‘;mg ‘.lma;ne et
M‘& pratique dans un des phis grands H&pﬂﬁﬁi de Fﬁtlach«“ ﬁ un tact
| quil décile le véritable génie médical ; mais que pbumﬁ ma E“fblﬁ voix
“ajouter & Sn.ranomméel? Elle ne 1i6i*#irnit”&u’&'lm donner’dernﬂﬂ'ﬂ!ﬁh:
,m?gmgu d'une muamuissamw dont il ne ﬁautﬁ”pit-m gagaa el
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employés dans celte circonstance ; ils ne -pdurmie{:t qu’exas| rer |
les douleurs en augmentant Pexcitation générale. On les réserve
pour les cas olt l'inflammation est déja tombée , et ot la maladie
affecte une marche lente et chronique. Chez certains sujets nerveux ,
les anti-spasmodiques, joints aux autres Moyens que nous ﬁv?tihs
indiqués, pourraient calmer les douleurs. L’opium, tant préconisé et :
tant employé dans les affections convalsives, dans le tétanos sur— 2
tout, ol on I'a administré & des doses exagérées, pent devenir
souvent funeste , en vertu des propriélés éminemment excitantes dont
il jouit, et qui ne peuvent quaugmenter l'irritation , lorsqu’elles ne
sont point surmonlées par ses propriétés narcotiques.

Si, malgré tous les moyens dont je viens de parler, I'on ne pou-
vait arréter les progrés de l'inflammation, si elle affectait une ter-
minaison autre que la résolution, accident toujours trés-grave ,
comme nous Favons démontré plus haut , et souvent mortel, c'est
au praticien a diriger les moyens de lraitemnent d’aprés les symp-
tomes et les aecidens qu’il aura a combatire. La paralysie, la
& stupeur des membres, le trouble de la respiralion, sonl des symp-

; tomes assez constans d’une phlegmasie chronique du prolongement
rachidien ; l'épilepsie en est quelquefois résultée. Le ramollissement
de cet organe, les épanchemens de sérosité , etc., pourront éire
combattus par le moxa, les vésicatoires , les bains froids , ele.

g 1W,

Becherches sur quelgues néproses “dépendant
' du Spinitis. i

1l est des névroses qui dépend’enlt de linflammation de la moell'e
épinitre. Ce point intéressant de doctrine est prouvé par plusieurs
faits qui s'accordent avec nos observations. ‘ L

D'aprés ce que nous avons dit des fonctions de la moelle épiniére,

on sentira aisément que le tétanos, par_exemple, peut étre produit
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 obs Atmmdauamitm rapportée pac Charles Bel
( saisi , le 7. jour, d'un coup violent recu 4%- ,
‘rieure du cou et des épaules, de convulsions générales
'm;_i.&t. remplacées ‘par un t,é}.apps m:ighsnre serrée ;
bgugeg apris, fort mouvement convulsif de la méchoire
e 2 Tn dura encore cing minules ; ici les cpgvulqmm se

; mwﬂt el se ﬁ&ﬂﬂtﬁ la mdchoire , mais elles ont commencé paz
~ affecter le. t.i:ﬂm d'une maniére méula; it aan i
1l est rare qiui‘;‘, dans une mﬂp.m.malm de la moﬂle ég}naége,
__ il ny ait des mouvemens convulsifs des exteémités; ils paraissent
- avoir lieu quand linflammation est pea vive ou _la collection -
.:, S Puxﬂlentg peu. considérable. La malad:e commence par les convul-
’ ~ sions des membres, et finit par la [xaralyw absolue. ua
i Y ﬂnﬁ'ﬂ;ﬂnﬂ parl’e d'an homme qui, aprés avoir recu un eﬂﬂq sux
: s ﬁ sacrum, fut saisi dune violente affection convulsive, ressemblant
gl presque an tétanos , avec perte de mémoire, prononciation difficile
BRI e #imﬂ» L&dqulellr se maintint avec beaucoup de violence pen=
Habtid] <t qm;m jours , et revint ensu:te pmdaul: six mois , & des périodes
.~ presque régulitres. o g ko
- Barserius rapporte une observation analogue On en trulxvi! nﬁﬁ
~ antre dans les questions de M. vaenqal pour la dispute de la

; chalre de M. Méjan.

L OBSEEWATION SUR UN TETANOS. R
il ot il LS L

JosE'ph Toy, 4gé de 19 ans, d'une eumt’ttutmn forte , gargun

cafetier , transporte, le jour de la St. Michel , 29 septemhre 1818,

tpﬂ; lps meublaa dp café onr il étmt. employé ; le soir, étant tout

_ bmggé de sueur , il slexpose & lair froid, et éprouve peu. & prés

des frissons violens avec douleur et resserrement des m&ahmms,

1 eﬁn{m:hqn spasmodique des muscles masseters ; nensahu;rdo,uﬂen- |
reuse & la. base de la poitrine, répondant. a I'We sg{phqulﬂ,:.

"..
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P zées symptdmei &pp‘bﬂ‘etﬂ de Iﬁ”gﬁn%"‘&%“h' » |

lemporaux et Ea" ool de la face se c&ntrac'teﬁ :
~le Lrismus est plus p’ro:iomé le malade épmh-& ?
- de roideur dans la régﬁun eervicale*- malaise ; douler

Ia pmtnne plus forte , s’étendant jusqu'a la pmfe D
cou , et empéchant de prononcer aucune pam‘ie Le
‘continue jusqu'au soir du 3 octobre , époque a ]nqueﬂé
de garder le ltt les symptﬂmea s'aggravent, ce qui détes
a se faire transporter a I'H&tel-ﬁu!u le 4 nr:lobré ﬁ oh?re i '
symptomes suivans : - ‘wm

Décubitus dorsal ; tite immobile et inclinée en arn'ﬁ-e, resser
rement des méchoires; muscles masseters etmtractés et t.I ndis
rigidité permanente des .mus-:les de la partie poatérléure du « :ﬂn
du dos et du bas-ventre ; insomnie ﬂplm.’rtre avec douleur 2 é
partie inférienre du sternum ; anorexie ; langue blanuhﬂre "
de selles depuis le 5.° jour ; respiration entrecoupée; gmlls-
fl équenl': transpiration peu abondante. ('I'isane pe::tﬁmle quetneaf

"5 octobre , 6.2 jour de la maladie. Tous les muscles» supefﬁf:ﬂ;ii
font saillie. (Saagnée du bras)

6 octobre , 7-° ,tour Effet peu ma.rqué de la san:gn& ;Secamk-
saignée.)

7 octobre, 8. jour. Suplf!atmn. roideur du fmne et pmeigor
lement du cou; yeux lt}]EEtés et larmoyans, tnsrmm, tensrmﬁa
bas-ventre ; enntfai:lmn subite et par intervalle des musefes
trone , suivie de vives douleurs au cou, au dos et a la pmtnne,.
spasme trés-vmlent que le momﬁfemnuvement détermine ; anorexies
difficalté extréme pour sortir la Iihgue les mh;»l's«an:trf.»c;'?;g &ar n:msg;gn
droits abdominaux sont ta‘és—mai'qu“ﬁes ] dégiﬂtﬂmﬂ ?E'::ad‘r@iﬁ:;
rement spasmodique du pharynx o e Loesopbegs ) m{& clm|= £
d'un llquidﬁ qﬂt‘lconque resplratmn entrecgupée, gaud tw:
fréquent (3.5 salgné’e <10 g}‘ﬂﬂﬂ* poudre I}ow,er A Pﬂ:l{ re nud;s
Jes deux heure&, petit- _lait stibié); transpn'afmn abondanle aidée
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ﬂl,‘.e': }ﬁmns forl: ventre légérement tend»u S{)mmeﬂ tranqmlle

glutilion moins d:ﬂiclle, pouls dur et fréquent; sueurs abondantes,
C(Mé 'f"ﬁremﬁdes) ;

: g octobr » 10.° ;our Exacerbalmn pendant la nuit; décuhal:us'
- wpmatmn regard fixe ; spasme pendant lequel la téte et les
“talons sont les seules parties qui appuyent sur le lit; le tronc se

’lévve de maniére A former un demi-cercle a concavité correspon-
: danl: au dos; déglutition plus facile ; bouche péteuse ; langue jaune;
Bt i . eunﬁlpahon bas-venlre douloureux ; pouls souple et peu fréquent;
T transpiration abondante, (Mémes remédes , lavement émuiheut}

- Soir. Mémes sympt&mes.

10 octobre, 11.° jour. Yeux fixes et saillans ; flexion et contractmn
des membres dans les mouvemens de spasme ; sommeil tranquille;
ﬂi‘;glutitlon difficile ; constipation ; respiration entrecoupée‘- pouls
d’qf et fréquent ; soubresauts des tendons ; chaleur 4 la peau;
'ti'augplratmn peu abondante. (Mémes remeédes , deux lavemens.)

Soir du 10 octobre.. Duuleur plus forte au coun , au doset a la
;:. de .h pmtrme senliment de pression sur la pal‘ol thnrachlque-
vo Hﬁéﬂffnt et sﬂﬂﬁ'ﬁ gmvpd;uées par la Hsane stibiée ; pmﬂs serré 3
chifeu!' ala peau; urmes et transpiralion nuH.eg.

11 octobre > 12.° H’W‘ ﬂmptiun miliaire sur toute l’habll‘ude dll
a&p& "altgmtion ﬂea tralts de ln physmnnmm tleuleur dans lesi

g g
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 vemédes, potion camphrée.) A cing heares

~ face; les traces de l'inflammation sont plus marqﬁéﬂ___ e

*ﬂmw»mw«tmm

convulsions mulenheu ﬂm m qh.-“-g-:-gm ate

% L1R +& il g l, !l oy ‘-. Bl s
- - X

R s Aawearsmm 9.2 i

2} AR E.i:-i' ¢ 46 bl o apultng
thtads aﬂa{n‘mmuﬂas—wﬂm ten&:ri" pm'
sentant I'empreinte de boutons qui en recouvraient to
rigidité extréme des muscles du cou, de la poitrine et
vertébrales ; rougeur et infiltration sangnine du
en.réumt les ﬁhrérr heﬂrsqnﬂmm ‘&uﬂ ﬁasn 're

versaires épmenx. .' ) loalh i
Canal vertébral. Eﬂgnrgement mﬁltra’hﬁn sanguine,
marquée du tissu cellulaire qui revét le névriléme de

trés-apparente sur le trajet des vaisseaux qui

supérieare an niveau des cinq premiéres vertébres cervie:
sont moins pmnoncétzs h la ﬁn &e la régmn doﬁahé eh

plus enﬂammées encore que le névnléqm» cehuﬁ-‘ i
purpurine ; engorgement des vaisseaux capillaires; ép:
reux ; formation de fausses membranes dans les intervall
nerveux qui composent la quene de cheval; les traces de la
ne sont pns si ai:rparenteﬂh la i:ﬁrmim:snfn deu. nerFs

' rr"f'. JJI

mtervalle.

Poitrine ££“¢bdamm Tmﬂs de FHW ala fm‘ﬂﬂénﬂ. d
diaphragme et & la portion eormpund ante au @ntm phﬁmi m&
¢tat du cmuranglmrs points de. m{aﬁr&w : ,
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Pt g i TV, ' 46 .
1L OBSERVATION SUR UN' TETANOS SRV koadc.
© LEXTIRPATION D'UN BOUTON Sl

i Piem .FPurnier » Ageé .dﬂ 56 ans, fut admis & PHotel-Dieu de
Marseille, pour étr:a guéri d'un uledre de mauvaise nature,, occupant;
la commissure droite de la ldvre inférieure, et quien peu de temps:
fit assez de progrés pour envahir les parties environnantes, sans
anticiper néanmoins sur la lévre supérievre. On appliqua sans suceds
la pdte arsenicale : ce qui porta & avoir recours & l'instrument , les
bords et la surface de I'ulcére ayant ét¢ rafraichis par Pexcision des
chairs baveuses qui, s'en ¢levaient. On placa cing points de suture
entortillée, qui parvinrent a mettre les bords saignans en contact ; leur
rapprochement ¢était si exact qu'on avait lieu d’espérer une réunion
_immédiate , sans difformilé bien apparente, malgré les ravages que la
maladie avait déja faits ; mais Fournier , peu disposé par son humeur:
impé.tientt a observer ce qui lui avait été preserit pour ne pas
contrarier le travail de la cicatrisation , enleva, pendant la nuit , le
bandage unissant que l'on avait été obligé d’appliquer pour soulenir
les points de suture. Cetle imprudence de sa part et les efforts qu'it
fit pour se plaindre des douleurs qu’il endarait, commencérent la
déchirure des lévres de la plaie, qu'an tiraillement exercé par les:
aiguilles écarta, de maniére a laisser presque toute la partie antérieare
de Vareade dentaire inférieure & découvert. -
Aussitdt que linflammation eonsidérable qui avait accompagné la’
premiére opération fut diminuée , on procéda de nouveau & la ré-
union des bords de la plaie par une seconde application de la suture
entortillée ; le malade se montra plus docile, lorsque, le deuxiéme
jour , des douleurs vives se font sentir dans la région cervicale et
sont accompagnées de contractions violentes et convulsives des’
muscles masseters et temporaux ; et la fiévre , qui avait été modérée
le premier jo'ur augmenta et s'accompagna de paroxysmes; le bas-
ventre devint dur; lé faisceau des muscles droits se dessinait a
travers la peau; la rigidité et la contraction des autres muscles
sexaspéraient par l'application de la main sur divers points de la’
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menter encore s n M perr
qui ‘donnait au malade un aspect aussi’
“L'emploi. szwuﬁ

Pl‘mdrelﬁm-miﬂif' e
été affectés les pﬁmmm {
malade pdtv&qerh la’ bo :
a fa"ﬂtb"‘"w * 18 nc
minales furent rétablis. C
rmuw ﬁa* ﬂm*im

pmwm _
qu’il avait endurées, «
dmwm i
mam e S ::ﬂrih.argom ety
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. 48
~ Lavtopsie, faite trois heures aprés la mort , me présenta les résyl-
“fats suivans : I'examen des cavités du crane, de la poitrine et dy
bas-ventre , n'offrait rien de remarquable. Le canal rachidien ayant
été ouvert , je trouvai un épanchement séveux el blanchitre entre
la moelle et ses enveloppes; la surface interne de celles-ci, vecon-
verte par une substance molle et de la méme couleur que la sérosité,
I'-él:nil'. épaissie en quelques points , et offrait en outre » dans les parties
correspondantes , une cpaisseur plus marquée. Celle matidre plus
dense vers la région lombaire , confondue avec des espéces de fausses
membranes qui unissent les gros troncs nerveux qui en partent,
identifiait complétement la moelle avec ceux-ci, et semblait avoir
acquis une consistance homogene el lardacée. En certains endroits,

- ces altérations organiques du centre nerveux étaient moins apparentes,
dans les autres régions de I'épine (1).

REFLEXIONS SUR LES DEUX €AS DE TETANOS.

Les deux observations que nous venons de rapporter, si différenles
par les causes qui paraissent avoir déterminé les maladies des denx
sujets chez lesquels elles ont élé recueillies, n'offrent pas moins entre
elles. quelque analogie par les symptdmes qui les ont accompagnées ,
et sur-tout par les résultats que l'autopsie cadavérique a présentés.
Dans le premier cas, nous trouvons réunis tous les signes qui carac-
térisent un tétanos spontané , suceédant a 'une des causes générales
qui produisent les maladies les plus communes , et souvent les plus
dissemblables en apparence par leur nature, mais qui ne différent
entr’elles que par la nature et les fonctions des divers tissus qu'elles
affectent. La cause qui a produit le tétanos chez le dernier malade,

(1) Ces deux observations m'ont été communiquées par M. le docteur
Ducros. Qu'il me soit permis ici de lui adresser des remercimens publics ,
pour les avis qu'il a bien voulu me donner dans mes recherches patho-
logiques. Je craindrais de blesser la modestie de ce jeune médecin, sii je
parlais de son mérite distingué et de son sa0vir.
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est , au contraire , plus spécialement attachée 4 la production
de cette affection terrible, et les annales de la chirurgie militaire
n'offrent que trop d’exemples de victimes quelle a faites dans les
!16!:itaux, a la suite des blessures. M. le docteur Louis Valentin, que
j'ai eu I'honneur de voir & Marseille, a été 4 méme Fobsetvie Ta
tétanos dans les pays chauds , et a pu se convaincre de tous les dan- ,
gers de cette maladie terrible. Nous croyons inutile d’appuyer par des
faits ce que nous avangons. Nous nous bornons ici & montrer I'ana-
logie qui existe entre les symptémes qui accompagnent le tétanos
et les signes qui font reconnaitre le spinitis ; en admettant, avee
les pathologistes modernes, que le plus grand nombre de symptdmes
que nous observons dans les maladies , ne sont le plus souvent que
les effets d’une lésion vitale des organes qui président aux grandes
fonctions. .

Ne 'pourrait-on pas , sans étre taxé d’exagération, sphte’nir que,
dans un trés-grand nombre de cas, le tétanos n’est que le résultat
de I'inflammation de la moelle épiniére ? Quelle est la maladie qui
s'accompagne de symptémes plus en rapport par leur nature avec
I'organisation et les usages du systéme que l'on suppose affecté ?
Les phlegmasies les mieux étudiées et les plus connues , celles des
organes parenchymateux de la poitrine et du bas-ventre s'annon-
cent-elles par des phénoménes extérieurs plusévidens et plus carac-
téristiques ? Cette altération profonde dans les usages du systéme
musculaire qui accompagne le tétanos, peut-elle élre expliquée
sans qu'on admette que le centre d'olr partent les nerfs qui se
rendent anx muscles de la vie animale ne soit lui-méme le plus
souvent affecté ? Si cette assertion pouvait @tre attaquée dans les
eas de tétanos traumatique, pourrait - elle étre combattue avee
autant d’avantage , lorsque cette maladie , si .su!;went fqneste par
Timportance de I'organe qui en est le s_iége_, sume-nl:. 3 commie dans
le premier cas , sans étre précédée par aucune lésion antérieure ?
Ce serait sinscrire en faux contre l’éviderfce la plus palpable , que
de supposer la moelle épinitre étrangére a tt:us les désordris qug
présentent , dans 'un et lautre cas , les systémes nerveux et mus-

7
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_ la vie mimuh En voyant Ie: réau'll;ntn que l'mtqm
- eadavérique nous a offerls , on ne pourra nier que I'épanchement
~ de sérosité , la formalion des fausses membranes , l’épmsmmmt
de I'enveloppe séreuse da prolongement rachidien , le ramollissement
~de la moelle, les engorgemens sanguins des vaisseaux, ete.; on ne
pourra, dis-je, nier qu'ils tiennent & la méme cause qui les produit
dans les membranes du cerveau , ou dans son parenchyme, dont la
structure est identique , et que dailleurs Vinflammation entraine
les médmes désordres pendant la vie, et présente les mémes résultats
gur le cadavre. Nous sommes loin de nier qu'une simple irritation
~ perveuse de la moelle épiniére puisse décider le tétanos; bien loin
de la, eeci confirme une partie de notre propesition, mais nous
¢établissons seulement que l'inflammation produit cetie maladie.

L’épilepsie peut encore, dans certains cas, étre produite par le
~ spinitis ; il parait que , dans ge cas, la maladie part de la moelle

mg ol qufell@ g'ieradie dans le cervean o elle produit I'épilepsie,
Lépilepsie , étant accompagnée de la perte des sens el des facultés
Mgﬂﬂ@&, est une maladie cérébrale.

M. Esquirrol a dﬁrmérement pres&nté a la Faculté de ‘éleéde;:me,
mh«lémmre sur Uépilepsie, dans lequel il établit , d’aprés l'examen
cadavérique de 15 individus morts de celte maladie, que la moelle
_ ftait affectée dans tous les cas. (Buﬂﬁm de ln Fac. de médecing
ﬂe Paris, t- F.) : :

m DBSERYATFDN SUB UNE EHLEPSJE

| Maﬁe Beyuaud y Agée de 34 ams, d’un tempérament fort ef
saoguin , d’nne I:pulle moyenne, d'une constitution forte, était sujite
depuis quatre ans 3 des attaques journaliéres d’épilepsie, que I'on croit
gtre survenues i la suite d'une frayeur pendant la menstroation,
Depuis cette époque, indifférence pour les objels qui auparavant
pouvaient Im etre agréables ; sensibilité trés-émoussée ; Engnurcha*
ﬁmenl: des memhrgs mFerLeurs 3 suffocation par le moindre exercmp*
I,g' 14 avril , gl.le éprouye an malaise ; elle a trois aitﬁq,qes pen=
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dant Ta journée, qui se renouvellent chaque jqn;;'-le' o, -.!-‘aﬂ;n-q_wg :
se prolonge plusieurs heures ; le 23 et le 24, nouvel mh plu

violent et plus long ; le 25 an matin, elle est apportée a I'Hétel-
Dieu sans connaissance et en proie a de violentes convulsions :
trismus 5 grincement dés dents 3 roideur si extréme des muscles
de la partie postérieure du cou et du tronc, qu’elle produisait en
arriére une concavité trés-considérable déterminant une saillie en

avant de T'abdomen; le pouls était faible et lent; la respiration

stertorense. (Pot. antispasm.) Le 26, mémes. symptomes. ( Pok.
cordiale majeure.) Eahizel,

Mort le 27 4 3 heures da matin.

AUTOPSIE FAITE GINQ HEURES APRES LA MORT.

Habitude extérienre. Taches violettes sur plusieurs parties du
corps , face injectée, écume a la bouche , ventre ballonné, rigidité
extréme dans les membres, roidear et contraction des muscles de
la parlie postérieure du cou et des gouttiéres , infiltration sanguine
dans le tissu musculaire. e

Poitrine et abdomen. Epanchement de sérosité dans le péricarde,

congestion sanguine des viscéres parenchymateux contenus dans
I'abdomen. '

Capité du crdne. Vaisseaux veineux gorgés de sang. o

~ Canal vertébral. Epanchement de sérosité rougedtre dans linté-
;'ieur de l'arachnoide; rougeur trés-marquée en plusieurs points de
gt i Particuliérement depuis la pinquia’;:me vertét:m
cervicale jusqua la septiéme dorsale’, et de la prenrlére lombmrt.':
jusqua lextrémité inférieure du qaua} sa_cfé; rs:mloﬂsssement trés-
marqué ‘de la moelle épiniére dans ces deux points corresponde:ns;
les faisceaux nerveux qui colmposent la queue de cheval étaient
unis par des productions membmneusﬁ.

IV. OBSERVATION SUR UNE EPILEPSIE.

Le nommé Lombard, Agé de 29 ans , d'une constitution for.{e ,‘d’m{h
taille élevée, était sujet depuis 18 mois & des attaques d'épilepsie

Recherches et observations pathologiques sur le spinitis, ou inflammation de la ... - page 51 sur 56

JESERA Fip
'. . &
{


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90959x016x016&p=51

BT Sente I

_ b2
gurvenues un mois aprés son mariage, n'ayant jamais éprouvé p'm;
dant sa vie aucun symptome de cette maladie, et ne reconnaissank
- auncune cause qui ait pu déterminer les attagues qu’il eut le 7
mai 1815, et qui se renouvelaient  irréguliérement de six en six
jours, et plus parliculidrement aprés le coit. Au mois de novembre,
il éprouve déja des altaques journaliéres, et quelguefois deux et
trois dans la méme journée. Dans la nuit du 10, il en a une qui,
se prolongeant plasieurs heures , engage les parens & le transporter
a I'Hotel--Dien, sans connaissance et dans un état convulsif, avee
rigidité extréme des membres; le cou et le tronc sont dans un état
permanenf de conlraction ; le pouls est fort et irrégulier; difficulté
d’avaler ; trismus. Veut-on le forcer & boire, il entre en convulsion
et rejelte aussitot les boissons que l'on introduit dans la bouche:
saignée an bras. Les mémes symptdmes persistent pendant la nuit.
" Le 11 au matin , bas-ventre tendu et ballonné, pouls faible et
~ irrégulier , langue siche et noire, écume a la bouche, respiration
rilense , face plombde. '
Mort le 12 novembre & 7 heures du matin.

AUTOPSIE FAITE SIX HEURES APRES LA MORT.

Habitude extérieure. Couleur livide et taches ecchymosées sur
plusieurs points de la surface du corps, écume a la bouche, rigi-
dité extréme des muscles masseters et de ceux du.cou et du dos,
ventre ballonné,

Poitrine et abdomen. Nulles traces d'altération dans ces deux
cavités. - _

Capité du crane. Arachnoide infiltrée de sérosité, congestion san=
guine des veines du cerveau.

Canal vertébral. Enveloppes fibro-séreuses de la moelle distendues,
laissant apercevoir les flots de liquide qui remplissent l'intérieur
de cette cavité ; aprés avoir incisé ces membranes, il s’en écoule

: plusieurs onces de sérosité lactiforme, contenant des flocons géla-
finenx; rougeur trés-marquée a la région cervicale du névriléme,
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BREFLEXIONS. -

g 4
- +

'y

- Nous ne nous ; - " # A
'S permettrons qu'une courte remar e B
~ observations précédentes oy ' que sur les denx

dans des routes si difficiles, sur-tout sur un point de Pﬁthbiﬁﬁié
que le plus grand nombre des médecins distingués n’ont point osé
entreprendre. : point os
: Lanalogielqui existe entre ces deux observations d'une part
et celles qui les précident, semble antoriser 4 admetire f;e Ia
maelle €piniére pourrait étre , dans quelques circonstances Ig sxé
de cette maladie encore si pen connue dans sa nature. yohL

V. OBSERVATION SUR UNE HYDROPHOBIE SPONTANEE.

les dangers qu'il y a de."a:;’a'ﬁghgeif .

Le nommé Faher, concierge des prisons du Fort Saint-Jean ,&,I

Mar.aeille » 4gé de 43 ans, doué d'un tempérament sanguin, athlétique,
se livra, dans les derniers jours du mois de mai, 4 des exercices
pénibles : le 1.7 juin, il ressent des douleurs vives et profondes dans
la partie supérieure du dos, avec difficulté dans les mouvemens de
la téte, précédées par des sueurs abondantes qui farent tout-a-coup
supprimées par ['impression d'un air froid; il continua ses occupations
jusqu’an 5 juin. Pendant cet intervalle , le malade , d’un caractére

opinidtre et trés - irascible , négligea tous les moyens qu'on lui

prescrivit , et cette résistance de sa part a suivre les conseils sages
qui lui étaient donnés, engagea le Commandant du fort a le faire
conduire 4 I'hotel-Dien, ot il entra le 6 juin, a huit heures du matin.

1.6% jour. Pouls fort et irréguliery. respiration libre, mais parfois
trés-génée , sur-tout lorsque le malade veat avaler des liquides et
gu'on lui présente un corps brillant ; sensalions pénibles qui I'obli-
gent alors de porter la main sur les yeux pour se soustraire & l'im-
pression que produisent sur lui ces objets ; déglutilion rendue_..ifpp?s-
sible par le spasme du pharynx, aussitdt qu’une goutte de liquide
pénétre dans I'arridre-bouche ; celle-ci reste béante aussitot que le
spasme a cessé; point de roideur et de contraction dans les membres.

2% jour. Revasserie délirante, altération profonde des traits de
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conjonctive sale et m;ectée, m&r&parﬁm stapide et tanto
ix, loguacilé exubérante, prostration générale , affaissement
.g,g_ventre ‘tendu et ballonné , couleur plombée et livide

ns points de la surface du corps, msenmbﬂité,respl.ra‘tmn
hu mort a six heures du matin,

Aurapsz‘n et

i.ﬂi:&:i‘ade extérieure. Taille de 5 pieds 10 pouces ; saillies mus-'
culaires trés- -prononcées ; injection générale des vaisseaux superficiels

~ qui donne a la pean une couleur livide trés-intense ; ‘rigidité des
muscles des membres, mais plus particuliérement de ceax du con
et des gouttiéres vertébrales ; 'ouverture de la bouche et le menton
sont recouverts par une écume abondante ; la région des tempes,
les oreilles et les lévres de couleur livide. ‘
. Bas-ventre. Rien de particulier dans les viscéres de ces cavités ,
sinon que l'intestin gréle renferme une grande quantité de gazinodore.
- Caypité du crdne. Tous les vaisseaux de I'arachnoide , de la pie-
mére , sont Lrés-engorgés, sur-lout les plexus choroides; il n’y a point
de sérosité épanchée dans les ventricules latéraux; la sarface infé-
rieure du cervelet , la moelle allongée paraissent légérement en-
flammées.

Canal vertébral. Le névriléme de la moelle ne présente aucune
altération dans la région lombaire et dorsale de I'épine, mais le
tissu cellulaire qui revét la portion cervicale est trés-rouge et infiltré
d'une grande quantité de sang; la gaine fibro-séreuse de la moelle
ayant élé incisée dans toute savlongueur , on trouve les mémes
changemens 2 la portion correspondante de la surface de la pulpe
nerveuse ; la parlie postérieure présente des traces si apparentes
dinflammation , que Vinjection considérable du réseau  capillaire
qui le recouvre, contraste , d’une maniére trés-saillante , -avec la
blancheur qu’elle offre dans ses portions dorsale et lombaire ; une
cerlaine quantité de sérosité rougeitre remplit la surface interne de
la membrane araclincide ; le névriléme et la substance médullaire
w'offrent aucun chaﬁgemenl: dans les autres points de leur étendue,
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pagné la maladie de Faher, ru
lui I'existence d'une mﬂammatmn Me‘
offerts par l'autopsie sont plus que aﬂﬁum pour
toute incertitude ; msgmefm les sympt
observés pouvaient justement faire sﬂupgﬂﬂhﬂ
. mﬁhﬂu;ade ed&nmﬁt ﬁ&ﬂm

i daulenr eLh géne E:.tréme* q
fgmem de la tEte ¢ mms pmt&lﬂt

- de la moelle épmtére présentamt es t
tion , pourrait bien avoir existé :lam ieurs
qui ont offert , dans leur mmhnt dﬁ: Jy

Lobservation que nous rapporfons.
Cette idée sur laquelle nous n'osons purlrvp
nom ne la croyons. paaappugéagq unm
faits , pourra peut-étre par la svite 1mwl de.
~ gue l'anatomie pihﬂl?glg&u; m s
' t ndant si '
m ié?rwqew i A(l.l J‘eili! M. Sallﬂ-n

Rh"hie la moelle épiniére mm

A Frait

i & fpserin.be xapporter un plas grand oowd
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j'ai jugé convenable dr.,tappnrter des nhaei-vahéna
1! des médecins sur la bonne foi et I'expérience desquels
. permis de douter. D'ailleurs , je ferai observer ‘que
rautopsies ont été faites en présence de pInsneurs chlrurgmm
vénﬁt"! lauthenticité des faits que je cnte. it y

A A, S LIl

_PROFESSEURS
LA FACULTE DE MEDECINE.

- M. Jacqeues LORDAT, quan
- M. Axroine GOUAN, honomw.
M. J. ANTOINE CH&PTAL honoraire.

-~ M. J. B, TimOoTHEE BAUMES. ﬁf—
M. M. J. Joacmim VIGAROUS.
M. Pieane LAFABRIE.

~ M. J. L. Vicron BROUSSONNET.
M. G. Josern VIRENQUE.

M. C. J. MaTmiev DELPECH.

M. Josern FAGES

M. Arire RAFFENEAU DELILE.
M. Fraxgors LALLEMAND

» Anatomw, Phj'amlugm.
. Pathologie,, Nosologie, Accouchemens.

Thérapeutique , Matiére médicale, Chimie, Botamq;uei
 Pharmacie.

-' tne , Médecine Iégale
C{ E‘ que :nternu ou externe, suivant le titre de Docteur en

detma ou en chirurgie que le candidat voudraacquérir,

Recherches et observations pathologiques sur le spinitis, ou inflammation de la ... - page 56 sur 56



http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90959x016x016&p=56

	Page de garde
	[Page de titre]
	A Messieurs les Membres composant le Conseil général d'Administration des Hôpitaux de Marseille
	Avant-propos
	Recherches et observations pathologiques sur le spinitis, ou inflammation de la moelle épinière, faites à l'Hôtel-Dieu de Marseille. §. I. Considérations générales sur l'organisation et les fonctions de la moelle épinière, et sur son influence dans les maladies
	§. II. Observations particulières de spinitis. Observation I
	Observation II
	Observation III
	§. III. Histoire générale du spinitis. Causes. Symptômes
	Marche
	Terminaison
	Pronostic
	Traitement
	§. IV. Recherches sur quelques névroses dépendant du spinitis
	I. Observation sur un tétanos
	II. Observation sur un tétanos survenu après l'extirpation d'un bouton chancreux
	Réflexions sur les deux cas de tétanos
	III. Observation sur une épilepsie
	IV. Observation sur une épilepsie
	Réflexions. V. Observation sur une hydrophobie spontanée
	Réflexions
	[Liste des professeurs]

