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QUESTIONS

SUR

DIVERSES BRANGHES DES SGIENCES MEDIGALES.

Floriferis ut apes in saltibus omnia libant,
Dmnia nos itidem depascimur aurea dicta.

(Lucnerivs, lib. 1)

L.

Déterminer si les troubles fonctionnels sont dans une relation exacte avec
les: altérations' organiques dans le cancer de lutérus. Estil possible
détablir sur eux le diagnostic? Ewxaminer si les ulcérations du col
de Lutérus ont quelque influence sur le développement du cancer de
cet organe. Doit-on pratiquer l'excision du col de lutérus? dans
quel eas?

Lidée de caucer est inséparable de I'idée de squirrhe. Pour avoir
la premiére, il faut avoir la seconde dont elle dérive. Or, dans le
squirthe, il y a deux choses : modification du tissu qui en est le siége,
et produetion d'une matiére anormale dans ce tissu. La modification
du tissu' est variable : elle peut consister dans une séparation de ses
éléments , dans une simple distension, dans un ramollissement . dans
une hypertrophie, dans une induration plus ou moins forte, ete., ete.
Dans toutes ces modifications on retrouve encore des traces plus ou
moins évidentes de I'état primitif qui décélent l'origine du tissu, et &
laide desquelles il est souvent possible de reconnaitre sa natare. La
matiére produite varie sous le rapport de la couleur et de la densité.

Questions : 1. Déterminer si les troubles fonctionnels sont dans une relation ... - page 7 sur 33


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?TPAR1839x046&p=7

R —
Ordinairement demi-transparente, homogéne, et d'un aspect luisant,
elle peut étre blanchatrve, grise, jaunatre, bleuatre, rougetre, ou
verdatre, ou d'un brun trés-clair. Sa densité est toujours assez grande.
Le tissu squirrhcux est toujours pﬂc-nl']f, dense, résistant, et crie sous
linstrument qui le divise.

Pour gue le squirrhe se convertisse en eancer, il faut quil y ait dé-
générescence 'du tissu et de' la matiére produite avec tendance & h
destruction. Le tissu se décompose , se dés‘ut‘ganise', finit par perdre
tout & fait ses caractéres et se résout en un détritus qu'il est quelque-
fois impossible de distinguer de la matiére qui le remplissait. Celle-xi
subit ‘aussi des changements profonds. Elle se ramollit, et prend Is

.consistance et parfois toute l'apparence de gelée, de sirop, de
miel, ete. Ordinairement elle ressemble a une bouillie épaisse jauni-
tre, verdatre, souvent sanguinolente, livide et noirdtre. Elle peut res-
sembler a la matiére eérébrale ou 2 une sanie purulente.

Les différentes formes du eancer ont été désignées par des noms
différents, parmi lesquels nous distinguerons les  suivants @ cance
mélanique, quand la matiére ressemble & du sang coagulés ean-
cer encéphalotde, quand elle a I'aspect de la matiére: encéphaligue;
ulcére cancéreus, quand le eancer est précédé d’une uleération ; cancer
uleéré, quand l'ulcération est conséeutive; carcinome , quand des fon-
gosités g'élévent de I'uleération.

Toutes ces formes peuvent étre observées dans le cancer de'l'uté-
rus. La maladie peut étre bornée au col, ou envahir la totalit
de lorgane, se répandre dans les régions adjacentes et éveiller
des sympathies plus ou moins graves dans les systémes organiques
De la, divers troubles fonctionnels, tant locaux que généraux, dont
la gravité pourra dépendre des altérations organiques.. Mais on tom
berait dans une funeste erreur si I'on pensait que les troubles fone-
tionnels sont dans une relation exaete avec les altérations organiques.
Pour le prouver, je mlarréterai aux phénoménes principaux, qui
sont: les douleurs, les écoulements blanes, les métrorrhagies et les
caraciires de la diathése cancéreuse. ’
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Indépendamment de la lésion organique, la douleur varie sous le
rapport de son siége, de son caractére et de son intensité. Souvent
elle se fait sentir plus ou moins loin du mal, dans les ligaments de la
matrice, a la vessie, au rectum, dans les lombes, & 'ombilic, & I'épi-
gastre, dans les membres pelviens. L'anatomie peut, jusqu'a un cer-
tain point, expliquer ces variétés de la souffrance, mais elle ne peut
rattacher telle variété a telle lésion, et remonter de leffet 4 la
cause.

Les sympathies qui existent entre I'utérus et les seins sont intéres-
santes sous le triple rapport de la physiologie, du diagnostic et de la
thérapeutique. Mais toutes les affections de I'utérus retentissent sur
les organes de la sécrétion mammaire; d’ailleurs elles ne sont pas
constantes. Enfin leurs caractéres divers empéchent de fonder sur eux
ancune espece de diagnostic. On voit qu'ils fondent et se flétrissent,
mais toutes les maladies de l'utérus produisent cet effet, quand I'dge
ou d'autres circonstances ne l'ont pas déja fait.

La gastro-entérite sympathique peut charger le tablean des déplo-
rables effets du cancer utérin; mais elle peut également accompagner
et aggraver fous les désordres qui mettent fin a I'existence.

Enfin, age de lamalade, la couleur jaune-paille de la peau, altération
des traits qui expriment a la fois Yacuité de la souffrance et Iatteinte
profonde portée a l'organisme, la fiévre hectique qui consume les
forces, la diarrhée colliquative, les sueurs froides, ete., ete., tous ces
phénomeénes qui forment le triste cortége d'une vie qui s'éteint, ne
peuvent en faire connailre précisément la cause. Ils n'ont pas plus
de valeur pour nous dévoiler I'étendue et le degré de la lésion orga-
nique.

Lagravité des symplomes n'estpas toujours en rapportavee lagravité
desaltérations organiques. Souventdes altérations sontdepuis longtemps
au-dessus de toute ressource, des matrices sont creusées de cavernes
profondes, une grande partie est tombée en détritus et réduite en
putrilage, que la santé générale ne parait pas profondément altérée,

1539. — Parent. 2
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et que le corps conserve de 'embonpoint, et le visage une certaine frai-
cheur. M. I¢docteur Paul y,dans son ouvrage sur les maladies de I'utérug
parle d'une dame qui conservait encore tout le coloris brillant de la
jeu'nes,sc,_ et chez laquelle MM. les professcurs Moreau et Lisfranc trou-
verent 'utérus totalement dégénéré et converti en un bourbier fétide,

On voit , au contraire , des altérations légéres, des engorgements du
col utérin, de simples excoriations, se traduire & l'intérieur par des
symptomes alarmants, et ces derniers méme augmenter quelquefois,
& mesure que l'altération organique se guérit, Le caractére de la dou-
leur est encore plus variable que son siége : c'est quelquefois un senti-
ment de tension, de tiraillement, de pesanteur; quelquefois un senti-
ment de constriction qui étreint le bassin comme dans un cercle de fer,
La douleur est ordinairement lancinante et accompagnée de prurit, de
cuisson ou de la sensation d'un feu dévorant; d’autres fois la sensation
de chaleur est remplacée par celle du froid et par un engourdissement
pénible.

Qui ne sait combien l'intensité de la douleur varie avee des lésions
qui n'offrent pas de différences sensibles? Le tempérament , les habi-
tudes, I'exercice de lasensibilité, 'adoucissent ou I'exaspérent sans que
lalésion matérielle puisse expliquer ces variétés. Une douleur violente,
eompagne d’une lésion organique peu avancée, a brisé les forees vitales
chez telle femme, tandis qu'une autre arrive sur les bords de 'abime
a pas rapides , sans que la douleur ait trop fétri ses traits et altéré son
embonpoint.

La matiére des écoulements varie sous le rapport de la couleur, de
Podeur, de 'abondance et de la nature. Souvent transparante, terne et
irritante,, quelquefois elle est jaunatre, purulente ou sanieuse. Son
contact avec le vagin et les organes génitaux, et le voisinage de I'affec-
tion caneéreuse, peuvent déterminer 'inflammation et lasuppuration de
ces parties. Combien alors il est difficile d’apprécier la nature et le
degré de la maladie d'aprés ces seuls signes! Avouons cependant que la
matiére d'un cancer confirmé répand une odeur aigre, infecte, sui
generis , qui peut metlre sur la voie du diagnostic.
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‘Lamét rorrhag:c , avec des mudlﬁcatmns dwevses peu\t ‘tenir :1 lato-
nie ou a la plélhr.:-re, i Pengorgement et & latrophle 4 Tabus du plaiair
ou & une continence absolue, au ramollissement, 4 des uleérations du
col, & la métrite, au squirrhe, et enfin au cancer. Il s’en faut que l'a-
bondance du sang soit en rapport avec la lésion; son mélange avee la
matiére des séerétions, altérant. t:{'mjours_sa nature, peut induire en
erreur sur la quantité positive de sang répandu, et sur le diagnostic
qu'on en voudrait tirer. _ ;

Ainsi, les troubles fonctionnels ne sont pas dans une relation exacte
avee les altérations organiques dans le cancer de l'utérus: il est tout a
fait impossible d’établiv sur eux le diagnostic. Cependant, mis en
@uyre par un jugement solide et une logique sévére, ils peuvent four-
nir des renseignements précieux, et conduire d’'une maniére presque
siire & la nature de la maladie. Mais, méme sous ce rapport, ils ne sont
pas infaillibles; ils le sont encore moins relativement au degré de la
lésion et au pronostic. L'exploration des sens peut seule dévoiler au
praticien toute la gravité du mal, et, pour arriver a cette fin, on ne
devra point craindre d’employer tour & tour le toucher et le speculum.

Examinons si les ulcérations du col de l'utérus ont quelque in-
fluence sur le développement du ecancer de cet orpane.

Les uleérations du col de la matrice sont de ces affections dans les-
quelles 'exploration du doigt et de I'eeil est.absolument nécessaire. 11
faut, & Taide de ees deux sens surtout, reconnaitre les principales
espéces d'uledrations, et déterminer celles qui sont sujettes & subir la
dégénéresccncc carcinomateuse. En éffet, la réponse devra étre affir-
mative & P'égard de quelques ulcérations, et négative relativement i
quelques autres. '

Je distingue d'abord les ulcérations en prumtwes et en consécu-
tives, selon que la cause qui les a produites a agi de I'extérieur i I'in-
lérieur , ou, au contraire, de dedans au dehors. '

Les uleérations primitives sont, dans le plus grand nombre des cas,
précédées de rougeur, de tuméfaction et de ramollissement. La rougeur
existe sur fout le corps de I'utérus ot elle est disséminée par plaques, &
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peu prés comme les _rougeurs dartreuses de la peau. Le col estle plus
ordinairement engorgé Il est quelquefois hypertrophié; il peut étre in-
duré ou ramolli. Le ramollissement est plus ordinaire : il affecte Je
plus souvent la membrane muqueuse, qui est alors plus tomenteuse
que de coutume. Si l'on touche sans précaution, on délermine un
écoulement de sang, bien qu'il n'y ait point encore d'uleére. Souvent
les ulcérations succédent 4 une éruption miliaire qui occupe le col en
totalité ou en partie. D'abord disséminés, les boutons qui constituent
I'éruption erévent, et il en résulte de petites excoriations, qui, plus
tard, se rapprochent, et forment un large ulcére.

Il n’est pas rare non plus de voir la maladie débuter par des bou- -
tons plus volumineux qui ressemblent assez bien, dans leur dévelop-
pement, et aprés leur rupture, aux aphthes de la bouche.

Le siége des ulcérations, quelle que soit leur nature , est le plus
souvent & la lévre postérieure. On les rencontre quelquefois entre les
deux lévres.

Elles peuvent étre superficielles , rester longtemps stationnaires, ou
ne faire que des progrés insensibles : elles peuvent aussi s'étendre en
largeur et en profondeur avee une effrayante rapidité.

L'ulcération superficielle est ordinairement bornée & la couche mu-
queuse. Ses bords sont peu saillants, irréguliers et coupés oblique-
ment. Sa surface est finement granulée; il s'en écoule un liquide pu-
riforme ou sanguinolent; la partie sur laquelle elle siége n’offre point
d’engorgement notable; la muqueuse seule est parfois gonflée par
I'inflammation. Les principaux symptomes de cette affection sont un
sentiment de prurit ou de chaleur au fond du vagin, augmentant
aprés le coit. Elle peut guérir par les seules ressources de la nature
médicatrice , si les causes qui l'ont produite ou qui I'entretiennent ont
cessé d'agir.

Cette forme d'ulcération n'a point d'influence sur le développe-
ment du cancer. Il en est une autre dont les causes ne sont pas fou-
jours bien appréciées et dont la nature et les symptomes sont infini-
ment plus dangereux. La base sur laquelle elle repose est plus profon-
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dément engorgée. Les' bords de 'ulcére sont taillés & pic; le fond est
recouvert d'une couche grisitre qui se détache pour étre bientot rem-
placée par une autre de méme nature. Souvent aussi il est sillonné de
fentes ou de fissures plus ou moins profondes. Les douleurs sont brii-
lantes, térébrantes. Un liquide séro-muqueux, verditre ou rou-
gedtre s'écoule par la vulve, et irrite les parties avee lesquelles il est
en contact. Le coit, alors quelquefois désiré, est excessivement dou-
loureux, et provogue un écoulement de sang plus ou moins abondant.

Ces uleérations, si ressemblantes aux chancres vénériens de la verge,
peuvent en différer par leur cause, par leur nature, par leur marche
et par leur pronostic. Quand elles ne sont point vénériennes, elles ne
tardent pas, abandonnées & elles-mémes, ou entretenues par des in-
fluences incessantes, & dégénérer en uleérations carcinomateuses. Le
tissu qui les supporte, simplement engorgé d'abord, passe successi-
vement & I'état d'induration, de squirrhe, de cancer. Elles exhalent
alors cette odeur aigre, infecte, sui generds, caractéristique du cancer,
comme nous I'avons dit plus haut. Elles saccompagnent de végétations,
de bourrelets earcinomateux, d’abord durs, puis ramollis, dans les-
quels le doigt pénétre, et qui bientot envahissent les parties environ-
nantes. Le plus souvent les symptdmes généraux de la diathése cancé-
reuse se développent : douleurs lancinantes, amaigrissement, couleur
jaune-paille de la peau, ete., ete. Quelquefois 'uleération ronge et
détrait les parties sans que la douleur éveille des craintes ; et il se peut
faire que la maladie soit déja incurable avant qu'on ait pu présumer
son existence. '

Je n'ai point & m'occuper des uleérations conséeutives qui succédent
au cancer préexistant de la matrice. Mais il est un autre genre d’uleé-
rations consécutives qui succédent au développement de tubercules
et dont je dois parler. :

L'existence des tubercules dans le parenchyme de I'utérus, niée par
quelques praticiens, est admise par M. Lisfranc et plusieurs autres
ohservateurs distingués. Ils sont ordinairement prés de la superficie de
l'organe : sous le péritoine, quand ils occupent le corps de l'utérus, ce
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quiest plus rave; sous la mucqueunse, quand ils oceupent le eol, ce qui
est ordinaire. Lorsqu'ils se font jour, ou qu'on a procuré leur sortie
par l'action des instruments, on voit i la place un petit godet membra-
neux qui les renfermait, ou une uleération en cul-de-sac plus ou moins
profonde, dont le fond est irrégulier et d'un blane mat. Cette ulcéra-
tion disparait avec la cause qui I'avait produite; et n'a point d'influence
sur le développement du cancer.

Je dois encore mentionner les uleérations qui suceédenti l'engor-
gement sanguin du col utérin, Elles ont une grande tendance a passer
a I'état de fongus hématode, Cest done encore une espéce d'uleération
qui a de l'influence sur le développement du cancer.

Le résultat de notre examen est:

* Que les ulcérations primitives, superficielles, stationnaires ou i
peu. prés stationnaires du col de 'ntérus n'ont point d’influence sur
le développement du cancer de cet organe.

2" Que les ulcérations primitives, profondes, rapides dans leur
marche, ont une influence certaine.

3° Que parmi les uleérations consécutives, cclles qui succédent &
'engorgement sauguin peavent passer a I'état de fongus hématode.

Doit-on pratiguer I'excision du col de lutérus, et dans quel cas?

Cette question me parait une des plus délicates de Ja chirurgie
Pour y répondre, jinterroge le raisonnement et I'expérience. Or,
I'expérience me parait icl incertaine, et le raisonnement est souvent un
guide infidele.

L'excision du col utérin ayant été tour & tour préconisée et pros-
crite par des hommes également imposants dans la pratigue et dans
la science, d'aprés queile impulsion dois-je me déeider, et sur quels
noms dois-je étayer ma réponse ? N'est-ce pas trop présumer de mes
forces, ct ne puis-je pas dire avec le poéte de Mantoue :

. Non nostrum ioter vos lanlas componere lites.
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Aussi, ce sujet n’ent certainement pas é1¢ de mon choix, et je I'au-
rais bien volontiers renvoyé & son auteur. Mais, puisqu'il m'est imposé,
jevais ticher du moins d’en dire quelques mots avee sincérité et justice.

La sincérité |... Combien il est a regretter qu'elle ne préside pas aux
diseours et aux éerits des observateurs les plus distingués! Tant et de
si beaux sucees proelamés et démentis aux yeux du public, des acadé-
mies et des sociélés savantes, ne sont-ils pas capables de porter I'af-
fliction et le désespoir dans le eceur de Phonnéte homme qui cherche
i découvrir la vérité et i soulager ses semblables? Faut-il, d'aprés
un ouvrage récent, accuser le disciple ingrat ou le maitre ambiticux et
;weug]e. ou encore les accuser i la fois I'un et lautre? Ce qui me
frappe avant tout, ¢'est que 'excision a singuli¢rement déchu de son
ancienne renommeée. Boyer dit dans son ouvrage qu'elle est une de
ces opérations que les lois de la prudence et de Phumanité réprouvent
toujours. Du puytren, qui Pavait naturalisée en France, non-seulement
lui accorda moins de confiance dans la suite, mais encore finit par la
proscrire tout & fait. M. le professeur Velpeau ne pense pas qu’on doive
renoneer & cette opération d’'une maniére absolue, quoiqu’il avoue,
dans sa Medecine opératoire, « quon n’a pas le droit de s'étonner de
voir encore des praticiens poser la question de savoir si elle convient
jamais.» M. Lisfrane lui-méme, dont le nom se présente nécessairement
i lesprit quand on parle de P'excision du col de l'utérus, est devenu
d'une réserve extréme pour cette opération, qui jadis n'était qu'un jen
pour lui. Il me parait indubitable qu'elle a éprouvé entre ses mains
de nombreux revers, et ne peut compter qu'un petit nombre de suc-
ets dont la plupart encore sont contestés. Il n’est done pas prouvé que
Iexpérience lui soit favorable. ;

A défaut de guide, je vais invoquer le raisonnement; et d’abord
jexamine les principales circonstances ot eette opération est contre-
indiquée. :

Les contre-indications se tirent : de la nature de la maladie, de-
I'étendue du mal, et des complications.
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1* Nature de la maladie. — L'allongement par hypertrophie du col,
étant plutét une infirmité qu'une maladie, ne réclame pas l'excision.
Il en est de méme des affections syphilitiques qui peuvent guérir par
d’autres moyens, et contre lesquelles, d’ailleurs, elle serait insuff-
sante. Les indurations, les bosselures non douloureuses, accompa.
gnées ou non de gonflement chronique, ne la réclament pas davan-
tage. Il est au moins fort douteux que la prudence permette d'ampu-
ter un col uleéré dont I'affection carcinomateuse ne serait pas démon-
trée, bien que les uleérations aient fait des progrés en dépit des efforls
les mieux combinés, et qu'il y ait dérangement dans la santé générale. Il
ne faudrait pas enlever un cancer du col uiérin, qui aurait été pré-
cédé d'un engorgement sanguin, ou un cancer aigu, car alors lemal
ne serait pas borné, Il ne faudrait pas non plus emporter un cancer
stationnaire , parce que la saine raison commande de ne point prati-
quer une opération grave sans une nécessité extréme (1).

2° Nature du mal. — Si le mal ne laissait pas un espace libre entre
la portion affectée et I'insertion du vagin au col de la matrice, on
devrait ne point opérer, parce qu'on ignorerait les limites du mal, et
qu'en outre on s'exposerait, en le faisant, & ouvrir des vaisseaux im-
portants, et a léser le péritoine.

Complications. — On doit regarder comme complications qui s'op-
poseraient a 'opération ; l'dge avancé de la malade, la diathése can-
céreuse, des phlegmasies aigués ou chroniques, la métro-péritonite,
des adhérences existant entre la matrice et les organes voisins, ele

{1)aNaguére un docteur, partisan de Famputation du col de'utérus, me donnait
celte opération pour couper court aux uleérations du col. Malheureusement,
ajouta-til, on I'a compromise en cherchant & enlever les uleérations cancéreuses;
moi, jopere avant qu'il y ait dégénéreseence. — Nous n'avons plus qu'a con-
seiller & notre confrére de proposer 'amputation comme moyen prophylactiqus
dles maladies du col.» { Note de M. le doctewr Pauly.)
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Il faut ]Jourtant excepter ceiles qui tlendm:tmt a d anciennes per;t.o-
nites. C'est dans ce cas surtout que conviendraient les instruments
destinés a amputer le col de l'utérus sans déplacement.

Des remarques précédentes, il résulte 1

1*. Qu'on ne doit point Op:-rer dans le cas d’affection qui ne serait
pas. canoéreuse = : ;

% Quon ne doit point opérer dans certaines espéces - de cancer,
alors méme que le mal ne serait pas trop étendu, et qu'il n’ y aurait’
point de complications.

Mais y a-t-il quelques espéces de cancer pour ]esqucls I'opération
soit indiquée, ou faut-il la proserire dans tous les cas ?

Oui, disent quelques praticiens, et voici leurs raisons :

On ne sait pas jusqu’on l'altération s'étend dans le corps de I'or-
gane, et I'on ignore si elle ne se propage pas latéralement dans les par-
ties qui avoisinent le museau de tanche. Comme on ne peut emporter
que le museaun de tanche, il est i craindre que le veste da col ne soit
affecté, ou qu'il ne soit disposé a le devenir. Ein cas de réeidive, il
esl impossible ou extrémement difficile de pratiquer une seconde opé-
ration. Ajoutez a loules ces circonstance, les dangers généralement si
fichcux des eancers externes, et en particulier les ECCIde!'IIS funestes

quiont été la suite de Fexcision du col de la matrice. _

Plusieurs de ces raisons me paraissent de natare & arréter le prati-
cien honnéte et judicieux, dans la majorité des cas. En effet, on ne
peut nier, malgré les assertions contraires, la fréquence et le danger
des métrorrhagies, des métro-péritonites et des récidives. Cest; a,
tort que M. le docteur Monod, dans sa thése de concours pour lagre~
gation, a affirmé qu'on ne peut atteindre aucun vaisseau assez-im-
portant pour donner lieu & une hémorrhagie inquiétante. Or, on sait
que le cancer développe le tissu utérin, et en particulier les sinus uté-
rins. Il n’est done pas étonnant que ceux-ci, divisés , ne versent le
sang en abondance, comme aprés un accouchement, lorsque la ma-
rice me revient pas sur elle-méme, Il est facile de donner des préceptes
pour reconnaitre I'étendue du mal et ses compllcatmns mais les suivre

1839. — Parent. 3
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sur le lit de la douleur est une toute autre affaire , et l’hab:te théori-
cien ne sera 1 souvent qu'un praticien ordinaire.

Si, ma!gré ces difficultés et ces dangers. il est quelquefois pemn
de recourir & I'excision du col de 'utérus, ce sera dans les circonstances
suivantes : i

Lorsque le cancer est dur; lorsqu'il est réeent et qu'il tend a faire
des progrés; lorsqu’on aura pu déterminer les limites du mal, et qu'on
sera sir qu’il n'y a point de complications, que la matrice est mo-
bile, ou que sa fixité n'est due qu'a d'anciennes adhérences; lors-
qu'enfin il n'existera aucun symptome de la diathése cancéreuse.

e i

I
Histoire anatomique de l'otorrhée.

Il wappartient qu'a un observateur consommé dans I'anatomie
pathologique des maladies de I'oreille de pouvoir traiter cette ques-
tion. sans répéter pour ainsi dire mot & mot ce qui a déj éé
éerit. Jai done lieu de m’affliger que le sort me l'ait donnée pour
sujet de thése. Mais puisqu’elle m’est dévolue, je vais essayer de rem-
plir ma tache le mieux possible, en empruntant & M. le professeur
Andral la plus grande partie de la deseription qui va suivre.

Otorrhée, otorrheea, de oy, wvos. oreille, et de pew, je coule. Onappelle
ainsi tout écoulement du conduit auditif qui a sa source dans l'o-
reille elle-méme, soit dans un abeés au voisinage de cet organe, et
qui 8’y est ouvert. _

D’aprés la nature du liquide qui s'écoule de l'oreille, on a admis
deux espéces dans cette maladie, savoir : l'otorrhée muqueuse ou
catarrhale, el 'otorrhée purulente.

La premiére préceéde souvent la seconde, qui est beaumup plus
grave.

L'otorrhée muqueuse, ou éconlement muqueux, peut n'ocenper que
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le conduit auditif externe; la membrane qui en tapisse les parois est
lantot rouge, tuméfiée, tantdt couverte de végétations, tantdt anssi
des adhérences s'établissent entre les deux faces, et produisent 'oblité-
ration du conduit. Elle peut avoir encore son siége dans la caisse du
tympan, et alors il y a perforation de la cloison.

L'otorrhée purulente, ou écoulement purulo-sanieux , d'une teinte
guisitre, mélé souvent i du sang, exhale l'odeur caractéristique de la
carie des os, et communique une couleur bronzée aux instruments
dargent ; parfois il -entraine avec lui des débris de substance osseuse.

Lotorrhée puralente est idiopathique ou symptomatique.

ldiopathique, quand la carie a ét¢ la maladie primitive, on lorsqu’elle
est consécutive a l'altération de la membrane muqueuse auditive.

Symplomatique, quand la carie des parois osscuses des diverses
cavités de l'oreille s'est développée conséeutivement i I'affection d'au-
tres organes, et en particulier du cerveau. En effet, des abcés formés
dans ce viscere peuvent se faire jour a travers I'os du rocher secon-
dairement carié et détruit. '

Le plus grand wombre des otorrhées purulentes partent de I'apo-
physe mastoide que la carie attaque plus souvent que toute autre
partie de loreille. 1l s’y forme un abeés qui s'ouvre et devient une
fistule. Un stylet introduit dans celle-ci fait reconnaitre l'os a nu,
pénétre dans les cellules mastoidiennes et quelquefois jusque dans
la cavité du tympan. Si on y injecte un liquide, on le voit sonti
s0it pﬁr le conduit auditif, soit par la trompe d’Eustache. Quelquefois
le pus fuse entre les museles qui s’attachent a l'apophyse mastoide, et
vient former abcés davs un des points des parties latérales du cou.
Dans d'autres cas, 'apophyse mastoide ne se perfore pas; mais le pus
amassé dans ses cellules s’avance a travers la caisse du tympan et le
conduit auditif externe. D'autres fois encore les cellules qui compo-
sent cette apophyse sont détachées peu a peu, entrainées avee le pus
dans la caisse. On a vu par suite de cette destruction graduelle la
saillie formée par I'apophyse diminuer et méme disparaitre compléte-
ment.
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La carvie attaque aussi quelquefois les parois osseuses du conduit
auditif externe; mais ce cas est plus rare que le précédent. o

La portion du rocher o1 sont contenus les canaux demi-circulaires,
est, aprés l'apophyse mastoide, celle qui, suivant Itard et Lallement,
se carie le plus fréquemment. Et cela s'explique en effet, car la mem-
brane muqueuse qui a tapissé la caisse se continue dans ses canaux
par l'intermédiaire du vestibule. D’autres fois, d’aprés Lallement, la
carie s'établit autour de I'aqueduc du limacon, ailleurs le long de I'a-
queduc de Fallope, ailleurs, enfin, mais plus rarement, dans la direc-
tion du conduit auditif interne. ' ; e

Mais la carie n’affecte pas toujours une place circonserite; on la voit
assez souvent atlaquer tour & tour ou simultanément plusieurs points;
on a vu le rocher détrait, vermoulu, ct les os voisins plus ou moins
altérés. Dans d’autres cas, il y avait & la fois carie de diverses portibr}s
du temporal, del'occipital, des premiéres vertébres cervicales.

La carie du rocher entraine presque nécessairement au bout d'un
temps plus ou moins long une affection grave du eerveau, ou du
moins de ses membrancs. Cet état de la maladie est désigné sous le
nom d'otorrhée cérébrale consécutive par le professeur Albers de Bonn.
Alors on peut trouver un ramollissement de la substance cérébrale, on
un abeés ereusé dans son intérieur. I peut arriver qu'a la place du
rocher on ne trouve plus qu'une vaste poche pleine de pus qui com-
munique avec l'oreille moyenne; I'abcés formé autour du rocher,
conséeutivement @ une affection de cet os, se fraye quelquefois une
issue’ au dehors, & travers le conduit auditif externe. Enfin, ce méme
mode d’évacuation peut également avoir lieu dans les cas plus rares
ot la earie du rocher suit la formation de I'abeés du cerveau, au lien
dela préeéder. :
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HI.
Dss.cmue's organiques du so::pi'r el du bdillement.

Le s:ﬂupiz‘_est une inspiration lente, grande et uniforme, dans la-
quelle on fait entrer dans la poitrine une quantité d’air plus considé-
rable que dans les inspirations ordinaires. '

Jai pensé qu’en posant cette question on a voulu dr_-mander quelles |
sont les circonstances qui produisent le soupir. Or, ces circonstances
ou ces états sont divers, et sembleraient devoir se rapporter a des
conditions différentes. En effet, on soupire quand on est triste et cha-
grin, et I'on soupire aussi quand on est fatigué d’avoir beaucoup ri.
Une attention soutenue, I'attente, la monotonie et I'ennui font soupirer.
0n soupire aussi d'amour; on soupire également quand on a faim, et
quand on digére, surtout lorsque I'estomac est trop plein. L'absence

_momentanée, ou la difficulté de la respiration, produisent le soupir.
Lindividu qui tombe en syncope, ou qui reprend ses sens; la femme
qui éprouve ou va éprouver une attaque d’hystérie, ou qui en sort;
]'aspﬂyxié qui revient a la vie; l'asthmatique, dont la poitrine se
trouvé comprimée, soupirent. On éprouve les mémes effets quand Fair
est raréfié par la réunion d’une trop grande quantité de personnes
par I'élévation des lieux, ou par trop de vapeurs d’eau. Un froid ex-
cessif ou une extréme chaleur font encore soupirer. Enfin, on soupire
aux approches du sommeil , et dans les premiers instants du réveil. Je
pourrais multiplier le nombre des circonstances dans lesquelles le
mupir est produit , mais je crois en avoir assez énuméré pour arriver

a la solution de ma question.

La p]upart de ces circonstances tendent a la Fms a ralentir on a sus-
pendre l'exercice de toutes les fonctions : elles saisissent Iindividu tout
entier. Toutes ont pour effet de ralentir ou de suspendrc la ecireula-
tion. L'haleine est suspendue aux lévres, alors qu'un orateur vous
intéresse. On étouffe quand on ressent une peine proFunde- la respi-
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ration et la circulation sont suspendues dans la syncope, dans I'as-
phyxie : dans tous ces cas, on éprouve un sentiment de géne,
d'anxiété, d'embarras, au creux de I'estomac, dans la région du ceur,
dans toute la poitrine. Or, a quel fait organique se rapportent toutes
ces sensations? Il est certain qu’elles se rapportent i la diffieulté de la
circulation ‘pulmonaire, en d'autres termes, 4 I'engorgement sanguin
des poumons, et, par suite, A la trop grande plénitude des cavités
droites du cceur et des gros vaisseaux qui s’y rendent, I y a bien aussi
engorgement dans la pneumonie; mais, dans cette maladie, 'engorge-
ment a lieu dans les capillaires, et la circulation et la reqpiration gont
précipitées. Dans les faits organiques qui nécessitent le soupir, le sang
stagne surtout dans les gros vaisseaux, et 'hématose est suspendue par
défaut de respiration et de circulation. :

Or, pour permettre au sang de r'cpr-{:ndrc son cours ef de se répan-
dre jusque dans les derniéres ramifications de ses vaisseaux, la poi-
trive se dilate lentement, largement, et Tair arrive aux denii_é’rés
bronches : ¢'ést le soupir. Tl agrandit 1a cavité thoracique, et, en dila-
tant les cellules pulmonaires, il fait, pour ainsi dire, de la place au
sang qui circule sur lenrs parois. Son but est d’introduire immédiate-
ment dans la poitrine la quantité dair nécessaire & Poxygénation du
sang moirqui 'y trouve amassé. :

La cause organique du soupir est done la trop grand'e plénitude des
vaisseaux pulmonaires & sang noir, et des cavités droites du ceur,

La causeorganique du baillement est la méme ; mais I'embarras des
vaisseaux est plus grand encore dans le baillement que dans le soupir.
L'inspiration est lente, facile et uniforme dans le soupir; dans le biille-
ment il semble qu'it y ait un obstacle & vainere, que le passage de
Iair soit mtt.rmmpu. ﬁmssn l'inspiration est-elle plus longue, plus
forte, ét comme convulsive; Tair semble aHer plus loin que dans le
soupir. En ‘un mot, dit Bichat, le baillement surmonte un obstaele
souvent avee peine, ce qui n'a pmnl, lieu dans le soup:r Clest ]a 2
grahdt- drf'Férence on dlralt qual baiave le puumon qull Bn désob

¥
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strue les valssc-au;\ aériens , les souplrﬁ ne faisant qu’y amener plus
dair.

Les c.lrconstanccs de I'organisme dans lesquelles se mamfeste le bail-
lement étant & peu prés les mémes que celles qui provoquent le sou-
pir, je me crois dispensé de les dire. Elles ne différent guére que par
leur intensite.

Iv.

De la seille. Décrive les différentes préparations dont elle fuit la bass,
dtablir une comparaison entre elles.

la scille officinale ou maritime , scilla maritima , scille seu squille
radiz , est une belle plante de la famille des hhacées et de 'hexandrie
momgyme

Caractéres botaniques générauxr. — Calice coloré i six divisions trés-
profondes, ouvertes, tombantes; six étamines a filets aplatis , un style,
une capsule 4 trois loges.

Caractéres spéciauz.—Fleurs nues, acct)mpagnées d’une bractée ré-
fléchie et comme articulée. :

Cette liliacée croit dans les sables du bord de la mer, surtout dans
ceux de la Méditerranée; on la trouve aussi sur les cotes de Bretagne
et de Normandie. Son bulbe ou oignon garni en dessous d'un chevelu
abondant est volumineux et pyriforme; il pousse en ¢été des fleurs
blanches en grappes sur une hampe de deux a quatre pieds. Ces fleurs
se dessechent a l'automne, et ce n'est qu'au printemps suivant
qu'apparaissent les feuilles & la maniére du colchique.

P. U. Le bulbe est la seule partie de la scille qui soit employée en
médecine ; on en distingue deux variétés: l'une, qui est la plus com-
mune et la plus usitée, a les éeailles rouges, et se nomme scille
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male ou scille d'Espagne ; Tautre ‘a Tes squames blanches, et ésla:ppltléllég'
sciHe Femelle ou scille d’llalie. ‘

Chotz des dca:d':’ss —Les tuniques de l‘mgnon de scille ne sont pas
toutes également estimées. Les premicres, rouges, 3et.lncs minees,
transparentes, sont presque dépourvues de principe actif; celles du
centre sont blanches et trop mucilagineuses. Il v’y a done que les
écailles intermédiaires quisoient recherchdes. Elles ont pour caractéres
physiques, d'aprés MM. Henry et Guibourt, d'étre épaisses, amples et
recouvertes d'un épiderme blane rosé; ellessont remplies d'un sue vis-
queux inodore, _mais teés-amer ;o (rés-dere et mémoe. cormsif Ces der-
niéres propriétés se perdent en parue par la dessiccation.

Dessicoation..— Pour' sécher les squames de’scille il faut les déta-
cher enlaniéres et les élendre au soleil, en les y exposant enfilées
dans une corde; ou les suspendre dans une étuve dont la température
ne soit pas trop élevée. Thomson dit qu'une chaleur au-dessus de 100
degués les rend inertes(Bot. du droguaiste, 278). Lorque la dessiceation
est:bien compléte, il faut les placer dans un endroit trds-sec, parce
qu'elles attirent fortement I'humidité, et qu'en ‘moisissant elles per-
dr‘meut leurs vertus.

. C. La scille, d’ apres Vugel et Tull«:-;,»r cunl.u.nt mahmmolahie
xmlhllne résine, gomme, tanuin , citrate ou tartrate de chaux, mahém'
sucrée el grasse. Le suc de scille rougit la teinture de tournesol.

La seillitine est un principe immdédiat ‘mal défini jusqu’a présenl .
comme’le ‘dit M. Bﬂuchar-dat elle est incristallisable, soluble dans Tal-
cool, et d'une saveur dcve et trés amére. Suwant TI“OJ’, un grain peut
donner la mort & un chien.

Action de la scille sur Péconomie animale.
19 HO2 1oy Suiis } Ei<e i Kl

Les ancichs' connaissaient toute Pactivité de la scille et le danger de
lemployera haute dose; Bergius, dans sa ‘Matiere médicale , dit qul
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yades pays oi I'on s'en sert pour faire périr les rats et autres ani-
maux. Dujardin ( Drogues, p. 20) avait déja remarqué quappliquée
étant fraiche sur la peau, elle en causait la vésication. Plenck parle
d'un enfant qui eut des convulsions pour avoir pris de la scille ( Dret.
univ. de mat. méd. et de thér., art. SCILLE, Mérat et Delens . Dés le
temps de Dioscoride et de Matihiole ( Conument., 560 )on a vu son abus
produire la cardialgie, des superpurgations, des excoriations. la gan-
gréne des intestins, etc. Au rapportde Lange (De remed. &run“masf.,
176), une femme attaquée de (ympanite prit des mains d'uoi@arlatan
une trop forte dose de scille et en périt. Quarin(Animad. pract., 166
prétend que 12 grains causérent la mort i des femmes qui, en ayant
pris, dans le dessein de se faire -avorter, succombérent avee leur
frait. Enfin,«il appartenait & notre savant doyen, M. Orfila, de confir-
mer, par des expériences directes, les dangers de lascille, et de prou-
ver que cette substance peuat occasionner I'empoisonnement , en agis-
sant ( Toxicologie., 11, 86, 17 partie ) sur le systéme nerveux, et en
déterminant une irritation locale d'autant plus énergique que la most
tarde plus a arriver.

‘Cependant, bien que la scille administrée a dose trop forte soit un
poison , il n’est pas moins vrai de dire que'c’est une des plus précieuses
substances que possede la matiére médicale. Aussi est-ce bien a juste
titre qu'Hippocrate et Galien en recommandent l'usage, que Stoll et
Tissot I'ont préconisée, et que les modernes cu font un grand em-
ploi. Son amertume et surtout son principe dcre indiquent sa place
parmi les médicaments toniques et stinmlants. Son action se porte spé-
cialement sur deux organes en particulier, savoir: les poumons et les
reins. Aussi 'emploie-t-on souvent comiue expgglorant et diurétique.
Ainsi, dans les affections de poitrine oli.une mafiére grasse, visqueuse,
tenace englue les ramifications bronchiques, dans les eatarrhes chroni-
ques, & la fin des pnenmonies, dans lasthme humide, la scilleaide son-
vent a dégager le poumon. Mais c'est surtout eomme diurélique que
cetle substance se recommande & I'attention du praticien. Par suite de
son action sur le systéme urina’ve dontelle redouble l'activité, son em-

1839, — Parent. A
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ploi favorise I'émission des urines gqu'elle rend pluscopieuses; et comme
c'est ordinairement par cette voie que sc vident les amas 'séreux, nous;
la voyons tous les jours, bien mieux que les drastiques , dissiper les hy-
dropisies qui ne tiennent pas & un vice organicque indestructible. Elle a
produit des cures pour ainsi dire merveilleuses {Mérat et Delens) dansla
leucophlegmatie, I'ascite, 'hydrothorax, et si toujours, dans ces eas, son
succés n'est pas complet, son emploi du moins soulage constammentle
malad :
La h; a I'intériear, deit étre administrée en poudre et en sub-
stance pour produire ses bons effets. Elle se donne a la dose d'un
grain qu'on éléve A cing ou six par jour, selon 'age et la disposition
du sujet. Les nausées, les vomissements méme qu'elle occasionne par-
fois, les coliques et les purgations avertissent si l'on va trop loin, et,
dans ce cas, on diminue la quantité de scille employée, & moins qulon
ne veuille, suivant la méthode allemande, produire le vomissement et
traiter ainsi Phydropisie que Van-Swieten, Quarin et Home disent avoir
va guérir de cette maniére.

On peut, dans les divers cas dont nous venons de parler, faire
concourir I'action interne de la scille avec son application -externe, et
Pemployer en frietions sur les régions iufiltrées, ou sur celle olva liew
la colleetion qu'on veut évacuer. Chiarenti et Bréra recommandent
principalement 'emploi externe de la scille dans les infiltrations eellu-
laires. .

Outre les vertus que tout le monde reconnait a la scille; celles d'étre
expectorante et diurétique, le baron de Storck et, d’apres lui, Caspari
et Murray la déclarent excellent vermifuge. Nous donnerons plus loin
la formule du médegin de Vienne, & l'aide de laquelle il assure avoir |
obtenu les plus grands suceés contre le teenia ct autres vers intesti-
naux.

Comme il est souvent indispensable en médecine d'activer ou de
modifier les propri¢tés d'un médicament, les praticiens ont essayé
d'adjoindre d’autres substances a la seille, suivant le but qu'ils se propo-
saicut. C'est ce qui a donné naissance aux remeédes scillitiques que
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nous allons comparer entre eux aprés en avoir énuméré les princi-

paux.
Préparations scel_fffffgﬂa.
Teinture de scille. — Scille séche 1 partie, alcool & 21° 4 parties.
Vin seillitique. — Scille séche 1 partie, vin générenx d’Espagne
16 parties.

Vinaigre scillitique. — Seille seche | partie, vinaigre fort 16 parties.

Ozymel scillitique. — Vinaigre scillitique 1 partie, miel dépuré
2 parties; délayez le miel dans le vinaigre scillitique; ajoutez eau
g. 8. pour que le mélange puisse se filtrer; évaporez ensuite au bain-
marie jusqu en consistance sirupeuse.

Miel scillitique. — Scille séche 1 partie; faites infuser dans ean bouil-
lante 16 parties; passez, ajoutez miel blane 12 parties; faites cuire en

consistance convenable,

Poudre scillitique. — Scille pulv, gr xij, ipécacuanha 3.
Mélez et divisez en 4 paquets a prendre toutes les trois heures.

Poudre scillitique de Bertrand.

% Poudre de scille, 3 iij.
Oxyde noir de fer, 3 ij.
Poudre de cannelle, q. 8.

Divisez en 24 parties.

Deux doses par jour, comme excitant tonique, a trois heures de
distance , dans une infusion légére.
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Bols de scille.

% Scille puly., 3]
Sulfate de potasse, X 0B)
Oxymel scillitique, q. s.

Meélez, faites 12 bols, dont on prendra deux-par jour.

Pilules scillitiques calmantes et diurétiques.

2% Digitale pulv.,
Scille,
Extrait de jusquiame, gr. vj.

@ gr xij,

Faites 6 pilules, dont on prend une toutes les deux heures.

Pilules scillitiques expectorantes.

Gingembre, i
Savon médicinal, & 5 1.
Gomme ammoniaque , 3 ij.
Sirop simple, q- 8-

Faites une masse pilulaire, dont on donnera 4 & 12 grains trois o
quatre fois par jour.

Décoction de scille.

2% Scille, 9
Geniévre, 3iv.
Poligala senega, 3iij. .
Eau, 1b j..

Faites bouillir jusqu’a réduction de moitié; passez et ajoutez.
Ether nitrique, Zs. 5

On en donnera une cuillerée ou une demi-cuillerée toutes les
deux heures.
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Potion scillitique.

% Oxymel scillitique, Zs.
Infusion d’hyssope, Ziv..
Acide nitrique alcoolisé, 3s.

Mélez, @ prendre par cuillerées.

Looch scillitique. 5
% Looch gommeux, Ziv..
Miel scillitique, 3j.

Mélez, a prendre par cuillerées.

Mizture scillitique pectorale.

2 Vinaigre scillitique, 3vj.
Oxymel scillitique, Ziij.
- Sulfate de soude, 3]
Décoction d’orge, Z viij..

Eau distillée d’hyssope,. Ziv.
Mélez, & prendre 2 la dose d’'une onee toutes les demi-heures..
Gargarisme de scille.

2% Oxymel seillitique, i &
Eau de cannelle, Zx.

Mélez, comme stimulant dans les angines chroniques.

Liniment de scille. :

2% Scille pulv., 3] i
Suc gastrique, Zij..-
Mélez, pour frictions.
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Mélange vermifuge de Storck.

2¢ Sulfate de potasse,

Poudre de jalap, it
— de valériane, y
Oxymel scillitique, Ziv.

On fait prendre quatre fois par jour demi-once de ce mélange
aux adultes, et seulement un ou deux gros aux jeunes sujets.

Iei nous nous arrétons. Nous pourrions parler encore de bien d'au-
tres préparations scillitiques, mais nous croyons en avoir indiqué un
assez grand nombre pour qu'il nous soit possible d’établir la compa-
raison qui nous est demandée. ;

Dans 'asthme humide, dans les catarrhes chronijues, a la fin des
péripneumonies, c'est le miel ou mieux l'oxymel scillitique qui doit
étre employé a la dose ‘d'une once ou d'une demi-once dans une po-
tion appropriée. Dans-ces cas on peutencore administrer la scille
en poudre avec l'ipécacuanha, ou les. pilules, composées de scille, de
romme ammoniaque, ou de myrrhe, ou-de savon médicinal.

Dans I'anasarque dépendante d'une. maladie du ewur, dans I'angine
de poitrine, et toutes les fois que 'on veut réprimer Pactivité de la
circulation, I'union de la digitale a la scille avec ou sans addition
de jusquiame pourra étre convenable, surtout s'il y a dyspnée, étouf-
fement, symptomes que produit frégquemment l'infiltration du tissu
pulmonaire. 4 ;

Pour combattre les hydropisies atoniques, on: .associe. la scille tan-
tot aux excitants généraux, tels que le geniévre, le polygala, Féther
nitrique, l'acide nitrique alcoolisé, ete., tantot aux purgalifs tels que
les sulfates de potasse ou de soude, ct méme aux drastiques, tou-
jours dans le but de réndre Taction de la plante qui nous occupe et
plus diurétique et plas désobstruante. Glest aussi contre les hydro-
pisics passives que Dumangeon et Comte ont proposé la scille unie au
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calomel, et que Bertrand a surtout préconisé Temploi de cette liliaeée
avec I'éthiops martial adjuvent eonvenable pour obtenir une médi-
" cation excitante et tonique.

Dans les infiltrations cellulaires, c¢'est le vin scillitique qu'on em-
ploie en frictions, et si I'on veut produire plus d'action on se sert
alors de la teinture alcoolique ou éthérée; ou mieux, 'on associe ces
deux médicaments au vin ou & la teinture de digitale. Mais, au dire de
Bréra, la scille en poudre avec quantité suffisante de suc gastrique
pour faire une pommade est le meilleur liniment dont on puisse se
servir pour hater la résolution des engorgements séreux sous-cutanés
et des hydropisies enkystées. Dans les angines chroniques Swediaur
lemployait souvent en gargarisme.

Pour empécher enfin l'action vomitive. de la:scille, on. I'associc aux
aromates, tels que la cannelle, le gingembre, la serpentaire, ete.

Ce n'est que sous le rapport thérapeutique que nous avons eru
devoir comparer entre elles les préparations seillitiques. Aller plus
loin c’elit été envahir le domaine de la pharmacie ; telle n'était pas sans
doute 'intention de Fauteur de la question.

Je termine done I'histoire du médicament héroique auquel dans
tous les temps les praticiens habiles ont di d'éclatants succés. Mais,
pour étre efficace, fa scille ne doit ¢tre administrée que guand les
organes avec lesquels elle est mise en contact ont besoin d’étre exci-
ts. Dans le cas contraire elle aggraverait les accidents. Ainsi donc,
nous n'insisterons pas pour faire remarquer que l'emploi de la scille
est contre-indiqué dans les cas de fievre, d’inflammation , d'exeitation
des premiéres voics, lorsqu'il y a des douleurs vives , chez les sujets
uerveux, irritables, etc., et. comme plus haut nous avons déja, parlé.
de lactivité dangereuse et des effets meurtriers de la scille, nous ne
finirons pas sans recommander de surveiller toujours attentivement
ladministration de cette liliacée, pour en modifier la dose, la suspen.
dre ou en eesser I'emploi, sclon les conjonctures:
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PROPOSITIONS.

I.

la déperdition prodigieuse de fluides qui s'est faite chez les indi-
vidus morts du choléra doit étre placée en premiére ligne dans l'ex-
plication de la lenteur que met la putréfaction 4 s'emparer de leurs
cadavres. :

I1.

les enfants atteints de phthisie héréditaire sont conduits au tom-
beau & un age plus ou moins avancé, selon qu’ils tiennent le germe
de cette fum-ste maladie du pére ou de la mére.

IH.

Parfois rebelle & tous les autres moyens, le cours des regles
s'établit souvent comme par enchantement sous l'influence d'une
saignée.

IV.

Dans l'administration des médicaments, on doit calculer, autant
que possible, les effets qu'ils doivent produire, sous peine de tomber
dans 'empirisme. ;

V.

La convalescence est une entrée nouvelle dans la carriére de la vie;
c'est une seconde enfance dont le médecin est chargé d'essayer et de
puider les pas. :

VI

Quelques-uns des phénoménes qui caractérisent le sompambu-
lisme artificiel peuvent se développer a la suite d'une attaque de
,catalepsie.
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VIL.

Sile charlatanisme n'exploitait pas 'homeopathie , ne pourrait-on
pas essayer de l'appliquer 4 certaines maladies chroniques avec
quelque espoir de succes?

VIIL

Le traitement des fractures par I'appareil inamovible n'est généra-
lement pas assez apprécié. Je I'ai toujours vu réussic dans les cas de
fractures simples, et souvent aussi amener a guérison les fractures
comminutives.

1X.

L'accouchement prématuré constitue une opération chirurgicale
que tout le monde n’autorise pas encore. Il est & désirer pourtant
qu'elle soit admise toutes les fois qu'il aura été prouvé que la dif-
formité du bassin doit rendre 'accouchement a terme impossible.

X.

La médecine est I'image de la bienfaisance : s'il ne lui est pas donné
de guérir dans tous les cas, elle peut du moins soulager souvent, et
consoler toujours.

XI.

Remettre de jour en jour le soin de porter reméde aux maladies
dont on est atteint, ¢'est s'exposer a un traitement plus long et i des
rechutes plus Ffaciles.

' XL

S'il est des circonstances graves ou le médecin croit devoir laisser la
nature lutter seule contre le mal, il en est d’autres aussi ol il ne doit
point oublier ce précepte d’Hippocrate : Ad summos morbos summa
curationes diligentissime adhibite optime valent.

AT RS T AR AR

1839, — Pureni. 5
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