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DES PROPRIETES ANESTHESIQUES

DE

L'ACIDE PHENIQUE

DANS LES

AFFECTIONS PRURIGINEUSES DE LA PEAU

AVANT-PROPOS.

Dans les maladies de la peau, 1'acide phénique n’a
été employé jusqu'd présent que comme astringent
(Trousseau, Traité de thérapeutique, 1870), et comme
causiique. « Pour le traitement de 'acné rosacea, Neu~
mann (de Vienne) a obtenu d'excellents résultats de
frictions faites sur les parties malades avec une solu-
tion de 1 partie d'acide phénique dans 3 ou & parties
d'alcool. Cette application est faite trois fois par se-
maine et ne produit aucune cicatrice. » (Annales de der-
matologie, tome IX, n* 1 et 2,) M. Lailler, médecin de
I'hépital Saint-Louis, 'emploie fréquemment dans cer—
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taines formes de lupus et obtient également de bons ré= ; 4
sultats. Mais c’est surtout comme antiseptique que cet
acide a donné les plus nombreuses applications.

Récemment, lors des discussions qui eurent lieu A

I'’Académie de médecine et & la Société de chirurgie, sur
la méthode antiseptique et sur le pansement de Lister,
des propriétés nouvelles furent attribuées & 'acide phé~
nique. MM. les professeurs Verneuil, Guyon, Trélat;
MM. Le Dentn, Lucas-Championniére, etc., insistérent
sur les propriétés analgésiques de cet acide dans le pan-
sement de Lister, ou dans le pansement ouvert, tel qu'il
est pratiqué a la clinique chirurgicale de la Pitié.

Nous appuyant sur les déclarations de nos maitres, 3
nous avons songé & utiliser ces propriétés anesthésiques '
de l'acide phénique dans le traitement des affections
prurigineuses de la peau.

En entreprenant ce travail, je n’ignorais pas les diffi- :
cultés de ce sujet, mais, aidé par les conseils de mon sa-
vant maitre M. le Dr Lailler, encouragé et guidé dans
mes recherches, j'ai pensé que les résultats que j’ai obte-
nus ne manquaient pas d’un certain intérét et qu'ils
pouvaient étre une matitre suffisante pour ma thése
inaugurale. Mes juges n’oublieront pas, je 1'espére, que
cest I'ceuvre d’'un débutant.

C'est pour moi un devoir bien doux a remplir d’ex=
primer ici 4 M. Lailler, qui m’a inspiré ce travail, ma
profonde et sincére reconnaissance; je n'oublierai jamais
la grande bienveillance qu'il n'a cessé de me témoigner

- en me guidant dans mes recherches et en mettant 4 ma
- disposition un grand nombre de malades de son
service,

J'ai cherché & controbler I'étude clinique par quelques .

porow

j

Des propriétés anesthésiques de I'acide phénique dans les affections ... - page 6 sur 72


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x357&p=6

— T —

expériences physiologiques, toujours en limitant mon
sujet aux seules propriétés anesthésiques de I'acide phé-
nique, car je n'ai nullement l'intention de m'arréter a
: I'action antiseptique de cet agent, sujet qui a été longue=
| ment traité dans tous les pays. Cette question, si con-
t troversée, constitue 4 elle seule un travail considérable
et trés-complexe ; mon inexpérience ne me permettait pas
d'aborder un des problémes les plus difficiles de la chi-
rurgie contemporaine et qui parait, pour un temps, un
peu épuisé par les discussions de nos sociétés savantes.
Je répéte done que je ne me suis absolument occupé
que des propriétés anesthésiques de l'acide phénique,
et de leur emploi dans les affections prurigineuses de la
peau. Je n'ai pas eu l'occasion de 'expérimenter dans
les affections du foie, dans le diabate, etc., ol I'on ren-
I conire aussi des démangeaisons et du prurit. Je n'ai ex-
périmenté que sur des malades de I'h6pital Saint-Louis.
Voici le plan que je me suis tracé et que j'ai suivi
pour l'étude de cette question :
Chapitre [*. Matiére médicale et apercu historique;
— II. Du prurit et de son traitement;
— IIL. Mode d’emploi de I'acide phénique;
— IV. Expériences physiologiques;
r — V. Observations cliniques;
— VI. Conclusions;
—  VIIL Indications et contre-indications;
Résumé.
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CHAPITRE PREMIER.
MATIERE MEDICALE ET APERGU HISTORIQUE

L'acide phénique (C"H°O!) nommé aussi phénol,
alcool phénique, acide carbolique, existe tout formé
dans le castoreum, !"urine des herbivores, les huiles de
houille, et, dans certaines conditions, il prend naissance
dans le fumier, .

Onl'obtient par voie dedécomposition dansla distilla-
tion de divers composés hydro-carbonés, celledu bois, de
la houille; par I'action de la chaleur rouge sur I'alcool et
sur I'acide acétique, Pour le préparer, on agite avec une
dissolution de soudecaustique les portions d’huiles obte-
nues par distillation de la houille et bouillant entre
4500 et 200°, La lessive alcaline dissout le phénol &t
laisse les carbures. La solution de phénol surnage; on
la décante, on y ajoute un excés d'acide chlorhydrique.
Ce dernier s'empare de la soude ; le phénol surnage en
couche huileuse, On lave cette derniére & grande eau,
on la desséche sur du chlorure de calcium et on distille,
On recueille le produit qui passe entre 185° et 190 et on : [
le place dans un mélange réfrigérant. Le phénol cris-
tallise. On égoutte les cristaux et on les séche & 'abri de
P'air et de 'humidité.

A T'état pur, c’est un corps solide, incolore, cristalli-
sant en belles aiguilles fusibles vers 441°. Il a pour den-
sité D — 1084, 1l bout & 188°, Il est peu soluble dans
I'eau, son maximum de solubilité est de 5 p. 100, 11 est
soluble en toutes proportions dans l'alcool. Sous l'in-
fluence de la lumiére il se colore, ce qui tient & des traces
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de matiéres étrangéres difficiles 4 séparer entiérement.
La moindre trace d’humidité le liquéfie; avec plus d'eau
il forme un hydrate cristallisé. I1 est aussi trés-soluble
dans I'éther et 'acide acétique.
I1 fut découvert en 1834 par Runge : un peu plus tard
Laurent étudia cet acide. En 18450, MM. Krafft et Su-
quet, dans leurs recherches sur la conservation des
corps, firent de nombreuses recherches sur les phénates
alcalins; mais ils furent obligés de renoncer a leur em-
4 ploi a cause des mauvais résultats qu’'ils en obtinrent.
Il fut étudié depuis par un grand nombre de chimistes
et de médecins dont je me borne a citer les noms:
MM. les docteurs Bayard (1844), Calvert (1855), Bobceuf
(1856-57). Le D" Lemaire reprit la question et publia
en 1865 un traité complet sur cet acide. Il en fit le pre-
mier 'application a la thérapeutique : il 'employa sur-
tout comme caustique et antiseptique. Citons encore
MM. les docteurs Turner, Whitehead, Clayton, Browne,
Roberts, Déclat, etc.

L'acide phénique ou ses dérivés ont été employés dans
les pansements des plaies, tout d’abord, en Angleterre.
Albert J. Bernays (Med. Times, aolit 1859), un chimiste,
revendique pour les médecins de 5. Mary et de Lock
Hospital la priorité de cette application.

En France, quand le coaltar et le mélange Corne et
Demeaux (plitreet coaltar) passérent demode, J. Lemaire
indiqua qu’on pouvait leur substituer 1'acide phénique
plus facilement maniable et d'une composition bien dé-
finie. Plusieurs chirurgiens firent alors des expériences
dans leur service des hbpitaux: citons Maisonneuve,
Richard, Demarquay.

En Angleterre, un grand nombre de chirurgiens firent
Rigaut. 2
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usage de I'acide phénique comme topique des plaies,
citons Wolff d’Aberdeen (1864), et surtout le professeur
Lister (1865) qui, sans prétendre & la priorité, réclama
tout au moins le mérite de la vulgarisation et des indi=-
cations nouvelles. En effet, le chirurgien de Glascow a
créé toute une méthode qui s'appelle méthode antisep~
tique ou de Lister. La base de cette méthode est I'acide
phénique en solution dans l'eau et dans I'huile. Les
mains de I'opérateur, les instruments, tout ce qui doit
toucher le malade sont trempés dans cette solution.

Beaucoup de faits favorables sont rapportés par les
chirurgiens anglais dont les noms suivent : Jonh Coats,
J. Rutherford ; R. Cresswell et Hip. Pearson ; W. M'Coy;
Dobson ; Teale; Trichsen ; Heath; Barpard Holt; Mac
Cornac et Fayrer; Erwin P, Gutteridge ; John Rose et
Barwell; Maunder (London hospital); John Rose;
Philip. Hopgood. La méthode de Lister a eu sescritiques
méme en Angleterre. Je citerai: Lawson (Med. Times,
oct. 1868), J. G. Simpson, et surtout Thomas Numeley
(Med. Times 1869), qui I'a vivement combattue, puis
Paget, James Morton, etc. Tous ces renseignements
bibliographiques ont été puisés dans les journanx médi-
caux anglais (The Lancet, ann, 18684 1870, et Med. Times,
mémes années).

En Italie, Bottini de Novare se loue de I'emploi de
l'acide phénique dans les pansements(Bull. de thér, 1868),
En France, Léon Labbé déclare avoir obtenu quelques
résultats & 'aide de I'acide phénique employé suivant
Lister (Gaz. des hop., 1870). Longtemps auparavant,
Maisonneuve (cité par Amb. Tardieu in. Gaz. des hop.,
1870) avait reconnu une grande valeura l'acide phé.
nigue comme topique des plaies.
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< Dans le traitement de certaines formes destomatites
chroniques, dans le catarrhe vésical (Maisonneuve),
uréthral (Barrington, Cooke), dans I'ophthalmie scrofu~
leuse (Edw. Markey), I'acide phénique peut étre utile
comme astringent ou caustique léger. Enfin commeanes-
! thésique local, il remplace la créosote dans ['odontalgie.
Il arréterait, dit-on, la cariedentaire. » (Labbée Ernest,)
Del'acidephénique et de sesapplications thérapeutiques,
publié dans Archives générales de médecine, oct. 1871.)

W. Pirrie, Wilson (Lancet, fév. 1868) conseillent
Yacide phénique dans les brilures; Turner (1863) dans
Pozéne, I'otite, la vaginite, la rectite avec sécrétion
fétide et contre les tumeurs hémorrhotdales, (Voir, 1878,
Thises de Paris. Boyt, Brilures, leur traitement par
Pacide phénique.)

C'est surtout pendant la guerre franco-allemande que
le pansemenl antiseptique suivant la méthode Listé-
rienne a été employé: c'est aprés cette malheureuse
guerre que les chirurgiens frangais 'employérent dans
leurs services hospitaliers.

Nous n’analyserons pas les remarquables discussions
prononcées & la” Société de chirurgie, nous allons les
résumer succinctement en leur empruntant seulement
les propositions quiont trait A notre sujet et qui nous
ont fourni le point de départ de notre travail.

Dans la séance de la Société de chirurgie du15 février
1876, M. Verneuil dit: ¢ qu'en projetant une solution
d’acide phénique a2 p. 100 sur les plaies 4 I'aide de
I'appareil de Richardson, il a remarqué que ses mains
sont, aprés son emploi, légérement engourdies pendant
une partie de la journée. Pendant les trois premiers
jours, le pansement consiste & soulever légérement la
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ouate et & arroser la plaie d'acide phénique au moyen du
pulvérisateur pendant deux ou trois minutes. La dou-
leur de la plaie, ajoute notre éminent professeur, cesse
instantanément ; c'est un analgésique remarquable &
cette dose, 2 p, 100, qui n'irrite nullement la plaie, puis-
que la peau reste parfaitement blanche sur ses bords. »
Dans cette méme séance, M. le professeur Trélat expose
qu'il emploieaussi depuis 1868 I’acide phénique a 1 p. 100
dans un mélange d’eau et d’alcool. Il a aussi observé que
cetie solution est analgésique et cautérise légérement
I'épiderme. (Bulletins de la Société de chirurgie, 15 fév.
1876.)

M. le D' Gross, professseur agrégé a la Faculté de
médecine de Nancy, déclare que le succés du pansement
de Lister s’explique par la réduction au minimum des
irritations physiques, chimiques et septiques des plaies.
(Bull. de la Soc. de chirurgie, séance du 12 fév. 1879.)

Dans la séance du 19 février, en réponse & M. Perrin,
qui n'admet pas le pansement antiseptique de Lister et '
lui préféere le pansement a 'alecool, M. Verneunil s’ex-
plique ainsi: «M. Perrin combat surtout I'acide phénique,
il accuse ses propriétés irritantes en s’appuyant sur
I'autorité de M. Le Fort etde Lister lui-méme. Mais
c’est l& une erreur que je combats énergiquement. Pour
moi, I'acide phénique est un antiphlogistique et un cal-
mant de premier ordre, Moins d'une heure aprés les pan-
sements, les malades ne souffrent plus. »

M. Trélat n'est pas moins affirmatif :

« Frappé par les inconvénients sans nombre des corps
gras dont on faisait un usage presque exclusifen France,
je résolus, dit ce savant maitre, de les proscrire dés le
début de ma carriere hospitalitre, Et en effet, dés mon

Des propriétés anesthésiques de I'acide phénique dans les affections ... - page 12 sur 72



http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x357&p=12

— D -

arrivée & St-Antoine, je nemeservis que d'eau froide ; je
ne tardai pas 4 reconnaitrequ’elle subissaitpromptement
la putréfaction. « Pour I'empécher, j'eus recours 4 la
glycérine mélangée d'eau, dont les inconvénients me
frappérent encore. J'y ajoutai I'alcool, mais ce nouveau
mélange avait des propriétés irritantes. Clest alors que
j'employai une solution d'eau et d’alcool avec addition
ded gr. p. 4100 d’acide phénique. Ce dernier mélange ol
l'acide phénique n'était pas toujours en proportion suf-
fisante, m'a pourtant donné de trés-bons résultats. » Et
plus loin : «L’appréciation judicieuse des diverses
méthodes de pansement repose principalement sur 1'ob-
servation clinique. Cette derniére établit I'infériorité de
T'alcool sur les solutions d’eau et d'alcool mélangées
4 'acide phénique. L'emploi de ces derniers liquides
alliés donne la réalisation la plus parfaite d'une formule
de pansements, soitqu'on recherchelaréunion primitive,
soit qu'on ne veuille pas I'obtenir. (Bull. de la Soc. de
chirurgie, séance dud mars 1879.)

M. Le Dentu vient encore confirmer par de nouvelles
affirmations les propriétés anesthésiques de l’acide
phénique : «L’acide phénique est-il irritant ? Est-il anes=

" thésiant? Est-il réellement antiseptique & l'égard des
liquides qui baignent la plaie? En solution concen-
trée au 4/20 et au 1/40 'acide phénique est plus qu'irri-
tant, il est caustique ; maisle contact rapide résultant
du lavage méme d'une large plaie ne donne jamais lieu
4 une irritation durable, capable de dégénéreren inflam-
mation. Tout au contraire, j'ai toujours été frappé du
peu de gonflement survenu dans les moignons, méme
dans les cas terminés par la mort, Souvent le gonflement
manque entiérement, de sorte que, lorsque j'entends
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dire que 'acide phénique, tel qu'il est employé dans le
pansement de Lister, est antiphlogistique, je trouve que
cette expression n’a rien d'exagéré, Malheureusement
certaines peaux supportent trés-mal la pulvérisation et
méme le contact de la gaze phéniquée. Certaines régions
sont & cet égard d'une susceptibilité tellequ'il est parfois
absolument nécessaire de renoncer 4 la pulvérisation ;
je citerai I'aisselle, I'aine, le scrotum, le pénis, C'est
ainsi que chez mon opéré d'hématocéle, un érythéme
intense accompagné d'cedéme et d'exulcération des tégu-
ments entrava l'application rigoureuse de la méthode
de Lister.

¢ Quelquefois la gaze phéniquée elle-méme détermine
une irritation notable des téguments. On comprend que
M. Lister attache 4 l'usage du protective une impor-
tance réelle, et pour mon compte’je reconnais l'utilité
de ses conseils 4 cet égard.

« L'acide phénique est-il anesthésiant? La chose ne
me semble pas douteuse. Voici, du reste, un exemple
probant : un blessé 4 qui un timon de voiture avait
labouré la fesse droite et la partie supérieure de la
cuisse, sans toucher & l'artére fémorale, souffrait cruel=-
lement et exprimait des plaintes continuelles. Je fis
remplacer le pansement & I'eau alcoolisée qu'on lui avait
fait par un pansement de Lister, précédé d'une conscien=
cieuse pulvérisation, Aussitbt sesdouleurs se calmérent
comme par enchantement et ne se réveillérent plus ja-
mais. Bien des fois j’ai constaté le méme fait dans de
moindres proportions. Les douleurs consécutives aux
opérations sur les os, (rugination, évidemment), m'ont
seules paru jusqu'ici réfractaires a cette influence
anesthésiante. J'ajouterai que cette dernitre est encore
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démontrée aux chirurgiens par la sensation d'engour-
dissement superficiel des téguments des mains, qu'ils
éprouvent pendant plusieurs heures aprés les opéra-
tions, » (Soc. de chirurgie, séance du 12 mars 1879.)
B Dans la méme séance, un de nos mattres les plus au-
torisés a apporté 4 la discussion des éléments d’autant
Plus précieux que son expérience est déji longue. Autre-
fois partisan convaincu du pansement 4 l'alcool, M. le
professeur Guyon avait résisté longtemps & l'emploi de
i I'acide phénique. C'est aprés avoir comparé l'un aprés
l'autre les deux pansements, qu'il prononga le jugement
suivant :
: < Dans le pansement de Lister, a dit M. le profes-
seur Guyon,la douleur est nulle ou réduite & son expres-
sion minimum. Les amputés interrogés sur ce point
vous disent bien qu'ils ont eu le membre engourdi toute
la journée, mais non douloureux; qu’ils y ont ressenti
une espéce de froid, mais la douleur est absente,

¢ Le pansement & I'alcool est aucontraire trés-doulou-
reux; les lavages le sont aussi beaucoup, et rﬁalgré les
soins que j'ai pu mettre 4 persuader mes malades du
contraire, je n'y suis jamais parvenu. Le pansement &
I'alcool est douloureux, le pansement de Listér est anes=
thésique. »

Et plus loin :

_,_\_.

——_—

« Oserais-je ajouter que 'odeur de l'acide phénique
qui s'attache au chirurgien, le poursuit et le désigne,
pour ainsi dire, 4 sa clientéle comme ayant commis le
| matin une opération chirurgicale, m'inspirait une sorte
! de répulsion.

' « J'entends encore dire par bien des chirurgiens que
le pansement de Lister est d’une application trop diffie
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cile. Revenu de cetté erreur, je tiens & déclarer qu'il

n'est pas de pansement plus simple; il n'offre d'autre
difficulté que 'emploi de la pulvérisation.

« Lanécessité d’avoir un appareil, un appareil qui
fonctionne bien, peut créer quelque ennui, mais en de-
hors de cette condition, qu'il est en tout cas bien facile
de réaliser A 'hopital, tout est simple, rapide et propre,
tout est bien supporté par le malade et j'ajouterai que
tout est parfaitement toléré par le chirurgien. En ce qui
me concerne, depuis que j'ai vu l'acide phénique guérir
mes malades, je trouve qu’il n'a plus d’odeur. » (Bulletin
de la Société de chirurgie, séance du 12 mars 1879.)

Il appartenait an plus ardent défenseur de la méthode
Listérienne en France, & M. Lucas-Championniére, de
justifier I'acide phénique des accusations portées contre
lui par les partisans du pansement 4 l'alcool. M. Lucas-
Championniére n'a pas manqué de le faire. Dans sa ré-
ponse & M, Perrin, voici en quels termes il affirme les
propriétés anesthésiques de I'acide phénigue :

« D’aprés M. Perrin, dit-il, l'acide phénique serait
prodigieusement irritant. Je ne comprends pas ce mot.
L'acide phénique est employé comme anesthésique;
apreés son action les plaies ne sont ni douloureuses, ni
enflammées. Elles se réunissent parfaitement. Il est bien
vral que son action caustique détruit I'épiderme. Et ce-
pendant celte substance mise en contact avec les tissus

les plus sensibles, avec le péritoine lui-méme, ne déter-
mine aucun phénoméne d’irritation.

« L'érythéme que I'on observe quelquefois sous le
pansement peut tenir 4 une disposition ficheuse de la

peau, qui ne peut supporter certains topiques, a une
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idiosyncrasie véritable; on voit la méme chose pour le
simple cataplasme.

» Le protective que l'on signale comme une preuve
que l'acide phénique est irritant, est employé pour la
raison suivante : I'acide phénique excite la production
des granulations, 1l importe qu'il ne soit jamais en
contact permanent avec des lignes de réunion et on
applique sur elle le protective pour les protéger. » Et il
ajoutait :

« La fiévre est moindre, la douleur est nulle, la rapi-
dité de la guérison est merveilleuse. » (Société de chi-
rurgie, séance du 2 avril 1879.)

En 1876, déja, M. Lucas-Championniére, dans une
communication qu'il fit 4 la Société de chirurgie, parla
d'une opération de hernie étranglée qu’il pratiqua.
L'acide phénique mis en contact avec le péritoine ne
produisit aucune irritation.

Un nouvel exemple en a été tout derniérement ap-
porté 4 la Société par ce méme chirurgien. Dans une opé-
ration de gastrotomie pratiguée avec 'aide de M. Ter-
rier, chez une jeune femme atteinte d'étranglement in-
terne, le péritoine mis a nu fut laissé au contact de l’air’
sous l'influence des pulvérisations phéniguées, pendant
plus d’une heure. La guérison n'en fut pas moins rapide
et s'effectua sans accidents abdominaux.

M. de Wecker, & sa clinique des maladies des yeux, a
trés-souvent appelé notre attention sur ces propriétés
anesthésiques de 'acide phénique. Cet habile praticien
compare la sensation d'engourdissement laissée par
I'acide phénique, a la sensation que I'on éprouve lors=-
qu'on laisse fondre surla langue une pastille de menthe

anglaise. Nous avons vu plusieurs fois les doigts de
Rigaut. 3
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I'opérateur 4 ce point engourdis qu’aprés plusieurs
opérations pratiquées sous le sprée, il sentait difficile-
ment les instruments délicats dont il se sert. M. de Wec-
ker, dans la plupart des opérations qu'il pratique, meten
usage les pulvérisations phéniquées. Iln'a jamais observé
de phénoménes inflammatoires consécutifs qu'il ait pu
attribuer 4 I'acide phénique, et méme depuis qu'il fait
les opérations sous le nuage phéniqué, il n’a observé
aucun cas de suppuration de la cornée,

Telles sont les déclarations portées 4 la tribune par
nos excellents maitres, MM. Verneuil, Trélat, Guyon,
Le Dentu, Gross, Lucas-Championniére. Nous avons
tenu & les reproduire en raison de leur importance, au
point de vue du sujet qui nous occupe ; ce sont ces décla-
rations qui nous ont autorisé & transporter dans la thé=
rapeutique des maladies de la peau, des applications si
bien établies dans la chirurgie générale. .

Avant de rapporter mes observations, je consacrerai
quelques lignes & I'étude préliminaire du prurit et de
la démangeaison, et 4 I'exposé des principaux traite-
ments généralement employés dans ces derniers temps.

L]

CHAPITRE II.
DU PRURIT ET DE SON TRAITEMENT.

Si I'étude physiologique de la sensibilité présente,
comme on le verra dans l'exposé de nos expériences
physiologiques, des difficultés insurmontables jusqu’a
présent, méme pour les physiologistes expérimentds, &
plus forte raison sera-t-il peu aisé d’en analyser les trou-
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bles pathologiques (1), Cependant nous croyons devoir
placer ici I'exposé des considérations suivantes sur le
prurit, que nous avons puisées tant dans nos lectures
que dans les nombreuses observations que nous avons
pu faire pendant un long séjour & I'hdpital Saint-Louis.
3 Dans toutes les maladies de la peau, on observe des
sensations morbides variables de forme et de caractere,
suivant la forme de ’affection et surtout suivant sa na-
ture. Mais c’est principalement dans certaines affections
cutanées, le lichen et le prurigo surtout, que l'on re-
marque cette hypéresthésie spéciale que 1'on a désignée
sous le nom de prurit ou de démangeaison. Cette sensa-
tion peut d'ailleurs exister & tous les degrés, tantdt
trés-faible et facilement supportée par les malades,
tantdt devenant par sa violence une wvéritable torture.
Indépendamment du prurit, 'affection cutanée peut
en outre imprimer A la sensibilité de la peaun des modi-
fications d'un autre ordre. Certains malades accusent
surtout de la cuisson, ou un sentiment d’ardeur bri-
lante; pour d'autres, ce sont des picotements vifs ou
des élancements douloureux qui semblent prédominer
soit qu'ils se joignent A la démangeaison, soit gqu'ils
la remplacent d'une maniére plus ou moins com-
pléte. Toutes ces modifications ont une valeur séméio-
logique qui a servi 4 déterminer les espéces, Clest
ainsi que M. Guibout, dans une legon sur le prurigo
faite & I'hdpital Saint-Louis (Gaz. des hopitaux, 1874),
s'appuie sur ce symptéme démangeaison pour établir
les diverses espéces de prurigo qui ont été nommées

e e A

(1) C'est, comme nous le répélait encore ces jours derniers notre
excellent maitre M. le professeur Laségue, cest un phénoméne vrai-
ment insaisissable; notre langue manque d'un mot propre pour ex-
primer le caractére tout particulier de la démangeaison,
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fe-ro:c, formicans, mitis et latens, suivant que le prurit est
insupportable, donne lieu & des fourmillements ou qu’il
est plus ou moins tolérable.

Ce symptdme prurit est d'une intensité variable ;
ordinairement la démangeaison est plus vive la nuit que
le jour; elle est influencée par les variations de la tem-
pérature, sans qu’'on ait pu jusqu'd présent trouver la
relation qui les unissait: Les écarts de régime, les exces
alcooliques surtout la réveillent et lui donnent une plus
grande intensité, On a vu des malades entrer dans des
acces de fureur & cause de la douleur cansée par la dé-
mangeaison ; on en a vu quitter leur lit la nuit pour se
coucher sur le carreau; on en a vu se précipiter dans
I’eau pour calmerleurssouffrances; d’autres recherchent,
pour se graiter, des corps trés-durs, de la pierre, etc.

M. Lailler a montré plus d'une fois & ses auditeurs
une brosse de chiendent 4 moitié usée. Elle provenait
d'un malade atteint d'un prurigo ferox : telle était chez
ce malheureux patient l'intensité de sa douleur qu'il
était arrivé & user cette brosse en moins de quatre jours.
A la suite d'un grattage aussi intense, la douleur dispa-
raissait momentanément pour revenir plus intense quel-
ques minutes plus tard. L'usage de cet engin avait dé-
terminé chez le malade une véritable dermite.

C'est surtout chez les femmes que l'on trouve ces
démangeaisons insupportables qui sont un véritable
supplice, surtout quand 'affection cutanée (lichen ou
prurigo) occupe les parties génitales. M, Guibout dit
avoir vu dans su pratique des femmes qui ne pouvaient
sortir, parce qu'elles étaient obligées de se gratter a
chaque instant, et, ne voulant pas manquer & la bien-
séance, elles étaient condamnées & garder l'apparte-
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ment, prisonnitres par le fait de cette affection. A foree
de se gratter, il survient une hypertrophie considérable
des papilles du derme si nombreuses et si sensibles en
cet endroit, et de 14 une véritable sensation de soulage-
ment qui se produit sous 'action des ongles. Ces dé-
mangeaisons reviennent par accés; elles sont irrésisti-
bles et les malades se grattent avec une sorte de fureur &
la fois douloureuse et voluptueuse.

L'intensité si grande de la démangeaison chez les
femmes tient essentiellement & leur tempérament ner-
‘veux ; ce fait a été signalé par tous les dermatologistes.

Les notions les plus élémentaires de 'anatomie patho-
logique des maladies prurigineuses, lichen et eczéma,
expliquent amplement l'origine de I'hypéresthésie. On
sait, en effet, que dans le lichen, par exemple, la lésion
porte surlespapilles du derme. Elles sont congestionnées
et hypertrophiées; leurs vaisseaux sont dilatés et en=-
tourés de cellules embryonnaires; aprés la congestion
et l'exsudation peuvent survenir les vésicules. Il y a
donc une vitalité exagérée qui retentit sur la sécrétion
de l'épiderme, dont on observe une exfoliation plus
abondante. L'eczéma, au contraire, ne s'accompagne
pas, au début d’une lésion des papilles elles-mémes : il
consiste plutdt dans 'altération, dans 'hydropisie, pour
ainsi dire, des cellules épidermiques; mais aprés un
certain temps, et notamment dans ’eczéma lichénoide,
les Iésions d'abord limitées aux cellules épidermiques,
envahissent les couches profondes de 1'épiderme, et les
papilles subissent, soit une simple compression par les
cellules transformées en wvésicules, svit une wéritable
infiltration neoplasique.

Dans tous les cas, on voit que les papilles du derme,
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cest-A-dive les orgenes de la sensibilité cutanée, son-
altérées et subissent une irritation inévitable qui ex—
plique parfaitement I'hypéresthésie de la peau.

Nous avons dit que le prurit, symptéme spécial &
presque toutes lesmaladies dela peau, n'agissait pas dans
toutes ces maladies de la méme fagon et avec la méme in-
tensité, qu'il ne produisait pas toujours la méme sorte de
douleur, la cuisson parexemple. C'est ainsique dans’en~
gelure, on observe un gonflement accompagné de four-
millement et de démangeaisons qui invitent I'enfant &
se frotter plutbt qu'a se gratter (Devergie). Dans l'urti-
caire, il y a sensation de cuisson et de picotement qui
rappelle la douleur de la pigtire d'ortie. Dans I’'eczéma,
¢'est une démangeaison proprement dite et la moindre
circonstance éveille le besoin de gratter, de frotter, Dans
"eczéma de la vulve, il y a plutdt cuisson et picotement
que démangeaison.

Dans certaines auntres maladies, c'est 4 certaines
heures du jour que la démangeaison se manifestera;
par exemple, pour ne citer que le lichen et la gale, ce
sera la nuit, & moins que dans le jour le malade n’entre
en sueur ou qu'il ne s’expose & la chaleur,

Empressons-nousd’ajouter qu'il esttrés-difficile d’ana-
lyser ces diverses sensations morbides et que souvent
le malade est porté & exagérer ce qu'il éprouve; le tem=
pérament nerveux étant de tous les tempéraments le
plus exposé & ces troubles de la sensibilité.

Dans quelques affections cutanées (gale, prurigo,
lichen aigu), le prurit est le phénoméne prédominant &
ce point que toutes les autres indications lui deviennent
subordonnées. Calmer le prurit, c'est 1a ce que le ma-
lade demande avant tout et avec le plus d'instance.
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Appelés i le combattre, les médecins ont imaginé les
moyens les plus divers. Je ne m’arréterai pas & en faire
une énumération qui serait aussi fastidieuse qu'inutile.

Le prurit, accident commun & presque toutes les ma-
ladies de la peau, doit éire combattu par des moyens
multiples et appropriés a chaque espéce morbide, Pour
nous, le prurit est aux maladies cutanées ce que le cra-
chat est aux affections pulmonaires, et de méme qu’on
ne peut appliguer indistinctement un méme reméde &
toutes les maladies du poumon, de méme en sera-t-il
pour les maladies prurigineuses de la peau.
[ Citons d’abord les traitements qui ont été le plus sou-
vent suivis par les médecins de Saint-Louis: Bazin, con-
sidérant le pruritcomme un phénoméne essentiellement
nerveux, conseille d’avoir recours a I'intérieur, aux nar-
cotiques et aux antispasmodiques, aux préparations
opiacées et belladonées, & I'atropine, au datura stramo=
nium, & l'aconit. Comme moyens externes, il conseillait
des bains, des lotions et des pommades; des bains frais,
de sublimé, d’alun, de sous-carbonate de soude ; des lo-
tions avec la glycérine étendue, 1'eau de savon, I'eau
vinaigrée; avec une décoction de jusquiame, de tétes
de pavots, avec I'eau de goudron ou simplement I'eau
froide; 4 'eaun blanche, au sublimé. — Toutefois, ajoute
Bazin, les pommades dans certains cas peuvent étre
d'une certaine utilité. Elles agissent en changeant la
nature du prurit, ou plutét en lui substituant une autre
forme de douleur, plus intense peut-étre, mais plus fa-
cile 4 supporter, Ce savant dermatologiste préconisait
surtout la pommade suivante:

Morphine 07, 05 4 0. ,40
Axonge 30 gr.
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Cette pommade ne calme pas, comme on serait d'abord
tenté de le croire, mais elle provoque une cuisson, une
véritable douleur — (Bazin. Traité des maladies de la
peau et Article Lichen du Dictionnaire encyclopédigue.

Devergie se servait d’eau vinaigrée, excellent sédatif,
et résolutif, calmant les démangeaisons, disait-il. Le
plus souvent ce médecin se servait d'une solution d'alun
ou de sous-acétate de plomb au 300°, d'une solution de
sublimé an 2500°0u bien de coaltar saponiné étendu au 20°
puis au 10° Il prescrivait aussiune pommade au chloro-
forme ou au camphre, mais il trouvait l'effet du chloro-
forme moins soutenu que celui du camphre, (Devergie.
Traité des maladies de la peau,1863.)

M. Lailler a employé successivement & I'intérieur, le
bromure de potassium; & I'extérieur, le glycérolé d’ami-
don, les lotions vinaigrées, I'huile de cade, l'enveloppe-
ment dans le caoutchouc, les cautérisations avec un mé-
lange de glycérolé d'amidon et de nitrate d’argent, oa de
nitrate acide de mercure, les bains savonneux, les dou-
ches de vapeur, les bains amidonnés, sulfureux, le savon
mou de potasse, suivant la méthode de Hébra (de Vienne).
M. Lailler se sert de ce savon pour modifier, comme le
faisait Bazin, les surfaces malades et substituer 4 la dé-
mangeaison une autre forme de douleur. Voici la for-
mule qu'il préconise et qui lui a donné desrésultats vrai-
ment remarquables dans le traitement des diverses va-
riétés d'acné, lupus et méme d’eczéma.

Savon mou de potasse 120 gr.
Alcool rectifié 60 gr.
Filtrez la solution, laissez déposer et ajoutez:

Essence de lavande Q. s. ou toute autre substance
aromatique.
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Il fait appliquer sur la partie malade, quatre jours de
suite, Je soir en se couchant, une légére couche de cette
préparation; le malade se repose pendant quatre jours,
puis recommence le traitement jusqu'd compléte guéri-
son ou tout au moins grande amélioration. Dans la pra-
tique hospitaliére, M. Lailler se contente d’ordonner le
savon noir du commerce.(Grandvaux, Emploi du savor
mou de potasse dans la thérapeutique des maladies de la
peau. Thése de Paris, 1879),

Dans nos cbservations cliniques, nous signalerons

un de nos malades auquel une de ces applications fut
faite. (Ops. X VI).

Dans le cas de prurigo latens, affection qui n'atteint
généralement que la femme, M, Guibout ordonne de lo-
tionner d’'une fagon prolongée les parties atteintes avee
une solution de sublimé & 1 pour 500 d'eau. En cas d’in-

3 succes, il fait faire des badigeonnages répétés & 'huile de
- cade.
“‘J _ Tout récemment nous avons entendu une intéressante

lecon de M. Vidal sur le lichen. Notre savant maitre

conseille, lorsque le prurit est trés intense, I'emmaillot-

tement dans le caoutchouc, les lotions vinaigrées et la

; pommade suivante qui lui a toujours donné de bons
résultats:

i
L

Glycérolé d'amidon 20gr.
Acide tartrique 1gr,

Ellinger (Wiener med. Wochenschr,, 1876, N* 45) pré-
tend avoir guéri le prurigo chez de jeunes sujets, 4 'aide
de frictions de sable. Néamoins comme le prurigo n'est
pas généralement trés-tenace chez les petits enfants et

ne prend que plustard cette forme rebelle qui s'observe
Rigaut, i
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Min ae&ultqs. ‘on ne peut pas attribuer une grande
mlum de ce mode de traitement.

_« Dans le prurigo ordinaire, j'ai toujours tmm!& qu'il
) « y avait avantage & employer les frictions de sable,
s « comme auxiliaire des autres traitements, (prépara-
' ' « tions ds savon, de soufre et de goudron), — La peau
« épaissie, et devenue moins sensible 4 la suite de grat-
«tagesrépétés, supporte bien le sable; au bout de peu de
i «jours, la démangeaison s'apaise et 'éruption s'affaisse.»
- (Traitement mécanique des affections de la peau par
H. , Auspitz, de Vienne.) Voir Annales de Dermatologie et
de Syphiliographie. Tome IX. N. b, 1877-78.

Dans le prurit vulvaire de n 1mpnrte qﬂelie cause,‘ le
nitrate d’alumine dcnneratt d’aprésle Dr H. J, Gill, de
meilleurs résultats qu'aucun des médicaments prescrits
jusqu’ici. Il 'emploie & la dose de 4 4 6 grains par once
d’eau, soit pour des injections vaginales pures et simples,
soit pour des lavages & l'extérieur. (Gazette des Hapi- i
tauzx, 15 juin 1876.)

i ~ Les goudrons obtenus par la di stillation séche de tou-
g tes sortes de bois, mais en particulier de celui des coni~
feres, (poix liquide des Anciens, goudron de Norwege,
huile de cade); les huiles empyreumatiques de schiste,
de péirole, enfin la créosote, la suie ont été aussi recom-
mandées depuis des siécles contre la gule, la lépre, les
ulcéres, etc, Quand Reichenbach eut découvert la créo-
sote, on la vanta contre les brilures et contre les

Vers 1864, le D* Lemaire employa I'eau phéniquée et
vinaigrée au 1/100 pour combattre les démangeaisons,
Ilfaisait faire un badigeonnage par jour de la partie ma-
lade, S'en étant bien trouvé, l'auteur communiqua son
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idée & Bazin qui employa & son tour l'acide phénique

dans un grand nombre d'eczémas: « ce grand médecin
aconstatait, dit M. Lemaire, la disparition de la déman~-
<geaison souvent & la premidre application.» ( page 538.
De l'acide phénique et de ses upplications. J. Lemaire,
2° éd. 1865.)

Ce traitement fut sans doute bientdt abandonné, car
nous n'en trouvons aucune relation dans le Traité des
maladies de la peau, de Bazin. A cette époque, il était

* trés-difficile de se procurer de l'acide phénique pur; cet
agent était foujours mélangé &4 d'autres produits empy=
reumatiques. En dehors de son prix élevé, c’est peut-dtred

e 4 causede son impureté que cet acide aura été mis de cote,

e ) Un de mesamis me signalait derniérement la pratique

Ko de certains dentistes qui emploient 1'acide phénique

comme caustique, & la place dela créosote, en utilisant
par la méme occasion ses propriétés anesthésiques.

Tels sont les précédents historiques gue nous avons
pu établir sur U'emploi des propriétés anesthésiques de
I'acide phénique, tant dans les affections chirurgicales
que dans les affections cutanées. Nous abordbns main~
I8 tenant I'exposé de nos recherches personnelles, Ces
: recherches comprennent les expériences physiologiques
faites sur nous-méme et nos observations cliniques.

Nous allons consacrer le prochain chapitre aux expé-
riences physiologigues que nous avons instituées sur
nous-méme pour controler les résultats que nous four-
nissait I'observation clinique.

Exposonsd’abord la fagon dont nous employons I'acide
phénigue. ' '

) Wb
.
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MODE D'EMPLOI DE [L'ACIDE PHENIQUE.

h L’acide phénique que nous avons constamment em=-
3 ployé est celui des hdpitaux. Nous n'avons jamais
dépassé la dose de 3 grammes d'acide pour 100 grammes
d’eaun, Du reste, j’'aurai soin de relater dans chacune de k.
mes observaticns, a quelle dose et pendant combien de ‘
temps 'acide phénique a été employé chez tous mes ma- 3
lades. La solution dont je me suis le plus souvent servi
est celle & 2 pour 100,

~ J'ai ajouté quelquefois 4 la solution, suivant les con-
seils de M. Lailler, de la glycérine,dans un rapport
variant de 5 & 10 pour 100, Voici pourquoi M. Lailler
nous a fait ajouter cet excipient.

L'scide phénique est, comme on le sait, peu so-
Juble dans l'eau, de sorte que si avec une solution
d’acide phénique pur, on ne prenait pas la précaution
d’agiter le liquide avant de s'en servir, on risquerait fort :
d'entrainer par la pulvérisation tout I'acide phénique -

T
st

ety e

AT

i contenu dans la solution, ou de le Jaisser au fond du
!::,r vase. C'est pour donner plus d’homogénéité 4 la solution,
& pour englober en quelque sorte l'acide phénique, que

nous avons ajouté de la glycérine, A

De plus un second avantage ressort de cette addition b
de glycérine : quand méme l'acide phénique en solu-
tion dans 'eaud 2 p. 0(0 serait bien disséminé dans cette
masse, il ne pourrait, lors de la pulvérisation, adhé-
rer assez 4 la peau pour exercer son influence médica-
trice sur les tissus, Il ne ferait que glisser sur la peau,
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par snite son action ne serait que momentanée et ne
pourrait produire tous les effets cherchés. La glycérine
ajoutée & la solution étant visgqueuse, ne permet pasa
I'eau pulvérisée de s'éconler aussi facilement sur les
tissus ; elle la retient localement et par son contact pro-
longé elle permet & I'acide phénique qu'elle a empri=
- sonné d’exercer son actiond'une fagon plus certaine.
8 Nous nous sommes constamment servi, pour nos expé-
_ riences physiologiques comme pour nos observations
v cliniques, du méme pulvérisateur, celui de Richardson,
Nous aurions pu employer d'autres pulvérisateurs,
notamment ceux avapeur,mais nousn'y aurions trouvé
aucun avantage. Avec l'appareil de Richardson, nous
pouvions diriger le jet partout ol nous voulions, quand
i le malade était forcé de rester couché dans son lit; nous
n'aurions pu agir de cette facon avec un pulvérisateura
vapeur, .
Nospulvérisationsn’ont jamais euplusde huit minutes
de durée : ces quelques instants nous ont suffi dans tous
e les cas pourarriver au résultat que nous cherchions : la

. disparition de la démangeaison,
E. Sous l'influence de la pulvérisation, la peau dans les
R diverses affections que nous avons traitées, modifiée

déja parla maladie, a constamment rougi. Dans certains
lichens pour la guérison desquels nous avons employé
l'acide phénique, les surfaces cutanées qui avaient
d’abord une couleurrouge livide, bleutre, prenaient une
coloration de plus en plus vermeille, au fur et & mesure
du contact prolongé de la solution phéniquée, Quand
nous avons fait des recherches sur nous-méme, nous
' avons remarqué qu'il fallait 10 4 12 minutes avant que
la peau devint rosée; quand nous en étions arrivé 4 ce
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degré, les surfaces soumises & la pulvérisation n'étaient
le siége d'aucune sensation incommode, nous n'éprou-
vions qu'une sensationde froid trés-supportable du reste.

Les mugueuses blanchissent constamment sous 1'in-

fluence des pulvérisations phéniquées 4 2 p. 100, quel
que soit d'ailleurs leur état de santé ou de maladie.
' Au début de la pulvérisation, quand le malade portait
encore quelques traces de grattage, il témoignait un pen
de douleur et une sensation de cuisson assez vive, Cette
douleur n'a jamais duré plus de 12 minutes, y compris
le temps de la pulvérisation (6 minutes en moyenne), et
était toujours remplacée par une sensation d'engour-
dissement superficiel. La pean semblait épaissie et
devoir glisser moins bien sur les tissus sous-jacents;
Enfin le malade, quelques minutes aprés la pulvérisa-
tion ne pouvait s’empécher d’exprimer dans quel état de
bien-&tre il se trouvait.

Nous avons remarqué chez nos malades comme sur
nous-méme, que I'action anesthésiante de 'acide phé-
nique persistait plus longtemps que celle des autres
anesthésiques employés ordinairement. Ainsi toutes les
fois que j'ai mesuré la sensibilité tactile d'une de mes
jambes, par exemple, 4 l'aide du compas de Weber,
jairemarqué que ma jambe restait engourdie, pendant
des heures entiéres, de 3 4 4 heures environ, aprés la
pulvérisation.

Je faisais deux pulvérisations parjourames malades:
une le matin, une le soir, celle du soir était faite, antant
que possible, une demi~heure avant le coucher du ma-
lade. J'ai entendu souvent mes malades me dire que
sous l'influence du répit que leur laissait leur affection
prurigineuse, ils avaient pu s’endormir pour ne se ré-
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faits ; méme celui chez lequel, comme j'en parlerai
dans I'observation qui le concerne, 'acide phénique a
été le point de départ d’une poussée aigué d'eczéma.
(Obs. X VL. ) B

Outre les pulvérisations, nous avons emplnye sauveut
chez quelgues-uns de nos malades, et nous le relatons
dans nos observations, des compresses imbibées d’ean
phéniquée et d’eau phéniquée et glycérinée.

Des lotions avec la solution phéniquée ont été pres-
crites aussi quelquefois.

-Nos malades ne se sont j Ja,mais plaints de I'odeur péné-
trante de I'acide phénique, ou du moins, ils s 'y sont {rés-
rapidement habitués,

CHAPITRE IV.

- -Eitﬂﬁrr_mncﬁs -pﬁﬂmno'mqm.- "

Taudis-q{le les faits clihiques confifmaient d’une fagon
évidente les propmétes anesthésiqués de 'acide phemw
que, j’ai voulu contréler ces fésultats par des expériences
physiologiques, en mesurant, antant qu'il est possible de
le faire, les variations de la sensibilité sur la peau sou-
mise & I'action des _pt’:lvé'ﬁsaﬂons phéniquées.

Dans ce but, j'ai institué un grand nombre d’expé-
riences avee le concours de mon ami le D Albert Hene,.
ancien préparateur de physmlngle a la Faculté de méde-

veiller quelquefois que le matin. Tous les malades aux-
quels j'ai fait des pulvérisations en ont ressenti les bien-
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cine de Nancy, dont le contrdle donnera une base su}ide
4 nos expériences.

Les expériences d'esthésiométrie ont été faites sur des
malades traités par les pulvérisations el sur moi-méme,
# Avant d'exposer les résultats que nous avons obtenus,
'=;'-i- _]e dois dire d’abord comment nous avons procédé :
gl " On sait que si I'on excite une surface cutanée en deux ]
(88 points rapprochés, distants seulement d'un centimétre B
par exemple, la sensation reste simple, quoique I'appli- 1
e cation se fasse en deux endroits : ainsi, si 'on prend un
@sthésiométre ou un compas dont les branches soit
écartées, et qu'on applique les deux pointes sur la peau,

. on ala sensation des deux pointes; mais[si on les _

B rapproche successivement, il viendra un moment ot ' o

' malgré I'écartement des deux pointes, on n’en sentira 3

plus qu'une, Il y a donc une distance des deux pointes ‘

1.;_ ou un minimum d’écart en dega duquel les 2 pointes ne 8

.'; donnent qu'une sensation. Ce minimum d’écart varie :
E

suivant les différentes régions de la peau, comme le
montrent les quelques chiffres suivants : { Voir Beaunis,
Nouveauz éléments de physiologie humaine).
Avant-bras. , . . . . 40 millimétres. 3
BLRE o aeadndn 57 o nsiesidn BT —_ ; E
T S AP || =
Dogdnpied. .. s ni 4 oy A0 —
T T R —
SIIRAE by s e oo o - 4
Nous nous sommes done servi de ce minimum d'écart
comme de critérium qui nous permettait, jusqu'd un
certain point, d'apprécier les variations de la senalhlilté
cutanée de la régmn examinée.
Nous avons pris un compas de Weber et nous avons
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déterminé quel était ce minimum d'écart chez un sujet
gain et chez un sujet malade, avant la pulvérisation de
vapeurs d’acide phénique et aprésla pulvérisation. Ce
minimum a toujours augmenté aprés les pulvérisations;
nous avons donc le droit de conclure 4 'action anesthé-
sique de l'acide phénique.

Chez plusieurs malades atteints de lichen de la jambe
{obs. XIV et X VI), ncus avons trouvé comme minimum
d’écart a I'état ordinaire, les chiffres moyens de 504
60 millimétres ; lorsque les pointes du compas étaient
plus rapprochées, trés-généralement le malade ne perce-
vait qu'une seule sensation. Par le fait seul du lichen,
on peut donc dire que la finesse de la sensibilité cutanée
étaitdiminuée. On sait quele minimum d'écart augmente
quand la peau s'étend, comme dans la grossesse, par
exemple,

Aprés les pulvérisations d’acide phénique sur le mem-
bre, le minimum d’écart s'élevait 4 peu prés générale-
ment & 70 millimétres, surtout 4 la partie moyenne de la
jambe.

Comme ces recherches sont délicates et ne sont pas
faciles & faire sur des malades qui ne se rendent pas
exactement compte de ce qu'ils percoivent, j'ai voulu
les répéter sur moi-mé&me. Voici les résultats que nous
avons obtenus, aprés un grand nombre d'essais.

Au-dessus des malléoles, le summum d-écart était de
80 millimetres & 'état normal ; sur la jambe, le mini-
mum d'écart était un peu plus de 30 millimétres ; avee
40 millimeétres d’écart, généralement les deux pointes
étaient senties. Mais au genou, 4 Jda région sus-malléo-
laire, il suffisait d'un écart de 30 millimétres. Aussi nous

pensons qu'il est peut-&tre plus juste de dire que la
Rigaut. 5
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sensibilité est plus développée autour de cette articulas
tion que vers le milieu du membre, au lieu de I'opinion
A peu prés classique qui veut que la sensibilité tactile
augmente de la racine du membre 4 la périphérie. Nous
avons aussi remarqué, ce qui n'est point signalé, que la
sensibilité est un peu plus exquise dans la région externe
gue dans Ja région interne de la jambe. De méme aussi,
lorsqu’on place les pointes du compas dans le sens hori-
gontal, Je minimum d’écart est moindre que lorsqu'on
place les pointes dans le sens de 'axe du membre;

Au-dessus du genou, le minimum d'écart était ordi-
nairement de 40 millimétres.

Nous avons constaté aussi que le minimum d’écart
augmente un peu lorsque, au lieu d’appliquer les poin=
tes du compas, on en appliquait les branches. Au lieu de
la sensibilité tactile proprement dite, c’était plutét la
sensibilité 4 la pression qu'on observait.

Nous avons ensuite pratiqué des pulvérisations phé-
niquées sur le méme membre, pendant le méme temps
que chez nos malades de I'hdpital (cing 4 sept minutes).
Voici ce que nous avons observé :

Au-dessus des malléoles, le minimum d’écart s'éléve
alors de 30 millimétres 4 50 millimétres. Au genou, il est
de 40 millimétres. J

Au mollet, surtout 4 la partie interne, il faut un écart
de 70 millimétres pour faire sentir les deux pointes.

En placant sur la peau les branches du compas au liew
de placer les pointes, il faut 40 4 12 millimétres de plus
d'écarternent, méme au genou, Ce phénoméne est bien
plus marqué 4 la région inférieure de la jambe.

Nous ferons remarquer, en terminant ce qui concerne
ces expériences, gue les pincements de la peau, faits avec
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le plus de violence, sont moins bien pergus et moins
douloureux. L'acide phénique produit donc une vérita-
ble anesthésie,

Tels sont les résultats physiologiques que nous avons
obtenus : cette exploration ne s’adresse pas précisément
4 la mesure de la sensibilité, 4 la douleur; elle ne s'a-
dresse qu'a un de ses éléments, 4 ce qui en est le premier
degré, la sensibilité tactile proprement dite. Il faut bien
remarquer que le prurit ou la démangeaison soni des sen-
sations tactiles composées, d'une nature spéciale, aussi
difficiles 4 analyser qu’a décrire et & plus forte raison, 4
mesurer, et qu’ils se présentent plutét sous la forme de
sensations internes,

Prurit, douleur, sont des faits complexes dont nous
n'avons pu saisir qu’un des éléments primitifs, celui que
nous pouvons atteindre avec les moyens de mensura-
tion physiologique. Nous avons étudié les sensations de
pression et de contact en prenant toutes les précautions
désirables ; nous avons eu soin d’exercer avec les poin-
tes du compas des pressions aussi égales que possible,
de ne pas appliquer les pointes successievment, mais si-
multanément, etc.; nous espérons avoir évité toutes les
erreurs d’exécution et d'interprétation. Le grand nom~
bre d’expériences que nous avons faites est une nouvelle
garantie d'exactitude.

On ne sait pas s'il y a, pour les sensations de douleur,
des nerf spéciaux, indépendants des aufres nerfs sensi-
tifs. Les faits pathologiques tendraient & le faire admet-
tre. On trouve, en effet, des cas dans lesquels la sensi-
bilité tactile est conservée, la sensibilité 4 la douleur
¢tant abolie, et inversement. Autrement dit, il peut y
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avoir : analgésie sans anesthésie et anesthésie sansanal-
gésie.

De méme pour la sensibilité 4 la température, nous
ne pouvions en faire I'étude expérimentale. Elle exige,
comme on sait, des appareils trés-délicats (galvanomg-
tre, etc.).

Il y a de grandes difficultés d’appréciation et de clas-
sification des diverses espéces de sensibilité (Voy. arti-
cle Anesthésie médicale, par M. Laboulbéne ; in Diction=
naire encyclopédique ; et Nouveaux éléments de physiolo=
gie humaine, par Beaunis). '

Nous ne pouvions aborder toutes ces subtilités; nous
n'avons pas les connaissances spéciales nécessaires pour
toucher & des problémes aussi délicats de la pathologie
et de la physiologie du systéme nerveux.

CAAPITRE V.
OBSERVATIONS CLINIQUES. (1)

Ons, I. — (Communiquée par M. Lailler, recueillie par M. Ver-
meil, interne du service). Licken chronique en plaques auz
creux popliles, aux cuisses, au cou, ele,

R. L... 4gé de 35 ans, journalier, malade depuis & ans, entre ls

(1) J'ai suivi moi-méme dans le service tous les malades qui
lont le sujet des observations communiquées par M. Lailler; mais
comme je ue songeais pas encore a prendre cette question comms
sujet de th.dse, je ne les avais point recueillies complitement; j'en
dois la communication & mon ami M. Vermeil, interne des hdpi-
taux. Je lui en exprime ici loute ma gratitude.
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15 janvier 1879, & "hdpital Baint-Louls, salle Saint-Mathieu n®38,
dans la service de M. le D* Lailler.

Pas d’antécédents strumeux, ni syphilitiques,

Bonnoe santé josqu'en 1870. A cette époque il eut des coliques
de plomb et desaccidents cérébraux. Iltravaillait dans une fabrique
de tuyaux de plomb et buvait habituellement 2 litres de vin par
jour.

Liaffection actuelle a commencé il y a 4 ans aux aines, Dapuis
elle a envahi les creux poplités, les eoudes, lesjaisselles, le cou;
et elle n'a jamais été guérie.

Etat aetuel, Au niveau des plis inguinanx, sur la face interne
des deux cuisses et surtout & droite, larges plagnes rouges trés-
nettement délimitées par des bords élevés irréguliers. Sur catte
surface trés-prurigineuse, souvent humide, on voit deux on trois
pelites erofitesarrondies etrougedtres ; & la partieinférienre ducou,
3 gauche, plaque large comme une pitce de cing [francs, moins
rouge que les plaques des aiues et sur laquelle le doigt pergoit
quelques pelites éminences papuleuses, Quelques petites saillies
au coude droit, Sur la paroi antérieure de I'aisselle droite, large

plaque semblable & celle des cuisses, mais moins nettement deli-
mitée. 5

Traitement, huile de cade.

{er février. Pas d'amélioration, traces de graltage, apparence
urticans, On recouvre les surfaces malades d’une solution de gutta
percha dans le chloroforme.

Le 6. Sous 'enduit de gutta percha, les démangeaisons ont un
peu diminué,

Le 7. 1l semble que la peau soit un peu moins épaissie et que
les bords de %éruption sont moins saillants,

Le 43, On essaie la gulta percha dissoute dans le sulfure de
carbone. :

Le 16. La gutta-percha afposée ne reste pas sur la peau et on
applique des cataplasmes d’amidon,

Lie 26, Les démangeaisons continuent; ecaoutchoue localement
et acide phénique au 1/20.

4 mars, Les démangeaisons ont beaucoup diminué et il y a une
grande amélioration,

Le 5. Exeat.

T
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rtéflexions. - Nous voyons par I'histoire de ce malade
de quelle fagon heureuse et rapide a été influencée son
affection par 'acide phénique. Cet agent a été appliqué
en compresses . s'il jouissait de propriétés véritable-
ment irritantes, il est évident que la dose & laguelle il a
été employé, aurait favorisé une nouvelle poussée, Celle=
ci n'a pas eu lieu, parce qu'il n'y avait plus état inflam-
matoire de la peau. En quelques jours les démangeai-
sons ont disparu et lestéguments ont recouvré en grande
partie leurs propriétés normales,

Oss. II. — (Communiquée par M. Lailler, recueillic par M. Ver-
meil, interne du service). Erythéme de la joue. Ozéne,

Lanommée JulieB... 27 aus, cuisinidre,entre 4 I'hépital Baint-
Louis, salle Sainte-Foy, 14. dans le service de M. le D* Lailler le
15 janvier 1879,

Mire bien portante; pére mort paraplégique.

Dans I'enfance, impetigo du cuir chevelu, adénites. Rougeole &
8 ans, Bien régléejusqu’en 1878, A cette époque la malade eut une
bronchite qui dura plus d’un mois ; ses régles furent supprimées
pendant trois mois. Pas d’hémoptysies, ni sueurs nocturnes, ni
diarrhée,

L'éruption actuelle a commencé, il y a six mois, au niveau du
menton, par une rougeur avec vives démangeaisons et desqua-
mation abondante les jours suivants, Depuis catte époque |I'érup-
tion a augmenté graduellement, et lentement sans changer de
caractire.

Etat actuel. Toute la face, sauf le front, est le siége d’une rou-
geur assez animée, mal délimitée, prurigineuse, recouverte de
squames minces, ternes, peu abondantes, se détachant facilement,
Sur les bords, petits ilots rouges semblables au reste de I'éruption.

Pas d’adénopathie. De temps en temps, un pen d’humidité, mais
pas de vrai suintement. Légére rougeur des conjonctives qui
occasionne un peu de cuigson, mais pas de larmoiement continu,
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Jusqu’a présent, 1'éruption n'a rien présenté de spécial au mo«
ment des rigles. Cette fois, la teinte rouge est beaucoup plus
animée depuis que le sang s'est montré, Ozéne assez pronomcé et
crodites dans le nez. Souffle doux au premier temps et & la base :
rien 4 I'auscultation de la poitrine,

Praitement, Irrigations avee ean phéniquée a 1 p. 28. _

22 janvier. Vive rougeur déterminée par l'eau phéniquée, On
cesse Pusage dn médicament,

Le 24. La rougeur de la face a disparu.

8 février, Il ne reste plus que lozéne et les ulcérations nasales§
irrigations avec eau phéniquée a 1 p. 500.

Le 6. L'érythéme de la face a disparu, les joues restent seule=
ment un peu rouges,

Le 11. On peut voir dans le nez des u'eérations rosées ; Irriga-
tions phéniquées a 17200,

Le 26. L'ozbne persiste et il y a toujours quelques erottes dans
le nez. Exeat. Améliorée.

Ops. 1Il. — (Comtwuniquée par M. Lailler, recueillie par M.
Vermeil, interne du service). Eczéma lichénoide dissémind. Pre-
miére manifesiation remontant @7 ou 8 ans. Depuis celte dpoque
quelgues douleurs rhumatismales.

Alfred Grégoire, 4géde 29 ans, charcatier,Jeatre a1’hdpital Sainte
Louis, le 22 janvier 1870, salle St-Mathieu, n° 58, dans le service
de M, le D Lailler,

Parents bien portants: ni antécédents strumeux, ni syphiliti-
ques. Bonne santé antérieure. Douleurs rhumatismales dans les
deux genoux pendant quatre mois, il yadeuax ans. 1{ y a sept ou
huitans, premidre éruption autour des lbvres et au menton ; elle
dura environ un mois et céda sans traitement. Depuis cette époque,
le malade a toujours eu au moins deux éruptions chaque année,
généralement limitées &4 la face, aux aines et au serotum. Les
derniéres geulement en devenant plus étendues et plus tenaces
ont envahi les plis de flexion des jarrets, des eoudes, du cou, des
poignets,

E'tat actuel; Celte poussée date de 2 mois; elle s'est montrée
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d'abord autour de la bouche, aux parties génitales, aux aines, ete,
Elle ocenpe actuellement les creux poplités, le scrotum, la verge,
le pourtour des poiguels, surtout leur partie externe, les plis du
coude, les deux aisselles, les parties externe et postérieure du cou,
presque tonte la face, surtout la partie inférieure et le tour dela

_bouche, le darritre des oreilles et enfinle cuir chevelu. Elle est
earactérisée par de larges plaques rouges, mal délimitées, sail-

lantes, prurigineuses, humides aprés le grattage, et aux plis de
flexion, recouvertes de squames furfuracées et de quelques crofites,

gyrtout autourdela bouche, A lear niveau, la peau est épaissie,

Le malade a eu les ganglions carotidiens et sous-maxillaires gan-
ches engorgts : squames sur le cuir chevelu,

Traitement : Poudre d'amidon, baing alealing, bi-carbonate de
soude en boisson, 4 grainmes par jour,

80 janvier. Amélioration nolable de I'’éruption, mais les déman-
geaisons n'ont pas cessé et continuent & élre trés-vives. Glycérine.

2 février, Les démangeaisons gonl toujours aussi vives, huile de
cade coupée avee huile d'amandes douces,

Le 3. L’huile de cade a déterminé une dermite ascez intense, .
crofites assez épaisses, melliformes, Cataplasmes de fécule,

Le 24. Les crofites sont tombées, mais les démangeaisons
existent toujours aussi vives. Acide phénique av 1/30.

4 mars: L'acide phénique appliqué en compresses a déterminé
une irritation momentanée, Les démangeaisons ont disparu en
grande partie : toutes les surfaces malades sont toujours rouges,
mais moins épaisses et sans crodites,

‘Le 5. Exeat. Resultat : grande arélioration,

Réflexions. — Chez ce malade, I'acide phénique en so-
lution au 1/30 a été appliqué en compresses qui étaient
mises le soir et retirées le lendemain matin ; aucune pul-
vérisation n'a été faite. Malgré l'irritation légére signa-
lée dans |'observation et qui a éié provoquée par I'acide
phénique, le résultat définitif a été une amélioration
considérable, laquelle ne peut &tre attribuée qu'a l'acide
phénique, puisque les démangeaisons, qui étaient trés-
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vives et avaient résisté aux nombreux traitements em-

ployés auparavant, ont disparu aussitot aprés 'emploi
de l'acide phénique.

Ons. IV, (Communiquée par M. Lailler, recueillie par M, Vermeil,
interne du service). — Eezéma lichénoide dissémind,

Marie M..., 4gée de 30 ans, repasseuse, entre i ['hdpital Saint-
Louis, salle Sainte-Foy, n® 1 ,le 27 janvier 1879, daus le service de
M. Laiiler. :

Mére morte 4 54 ans d'une affection pulmonaire chronigue;
pére mort & 60 anz d'une affection cardiaque.

Dans I'enfance la malade a eu de I'impétigo du cuir chevelu ek
des adénites, dont I'une asuppuré (on voit la cicatrice sur le bord
gauche du maxillaire). Elle a eu deux grossesses : pendant la pre-
mikre, vers le 4° moiz, abets aux deux seins qui suppurérent et
s’ouvrirent vers le 5° mois d'une fagon spontanée; accouchement
A terme d’un enfant qui mourut au bout de 17 jours. La deuxiéme
grossesze s'est passée sans accident : Uenfact vit et est bien por-
tant; ni rhumatisme, ni syphilis,

Au mois de mars 1878, la malade commenca & ressentir des
démangesisons aux cuisses, puis apparurent des rougeurs et des
squames qui s'étendirent d’abord assez loin 4 la face interne des
cuisses ; enfin apparurent des plaques rouges semblables au jarret
droit, au coude, aux aisselles el la malade se décida & entrer &
Phépital, .

Etot actuel: Outre son éruption, la malade se plaint de batte-
ments de ceeur, de lencorrhée, d’une grande faiblesze, de maux de
téte: pas de soulfle.4 la base; teinteanémiquelégbrement jaunAtre,
tendance a ["obésité, L'écuption actuelle est caractérisée par de
larges plaques rouges, légérement élavées, sur lesquelles on voit
des squames purpuracées et par pointsde petites crofiles rongedires.
Au niveau de ces plaques, la peau est sensiblement épaissie
et clle est le siége d'un léger suinlement qui survient aprés le
grattage seulement.

L'éruption occupe surtout la face interne des cuisses et les plis

Rigaut, 6
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inguinaux ; des plaques moins larges oceupent le jarret droit, les
deux aisselles, la nuque, la partie inférieure da cou des deux
edtés, la paume de la main droite, la face externe de deux ou trois

dulgia Elle est surtoul prurigineuse aux aines et aux cuisses, Rien
& la vulve; le col est peu volumineux; mucus utérin qui a l'as-
pect du blanc d’muf.

Traitement : Cataplasme d'amidon, poudre d’amidon, fer ot
rhubarbe.

3 février, Peu d'amélioration,

Le 16, Plus de rougeur, mais la pean ¢8t toujours épaisse aux
euisses et est 1o sidge de vives démangenisons. Acide phénique an
1/20 en applications 4 V'aide d’un pinceau.

Le 18. Un pea d'amélioration causée par V'acide phénique qui
détermine une vive cuisson au moment de l'application. Acide phé-
nique au 1/30,

Le 26, Les démangeaisons & font beaucoup moins sentir.

1 mars. Tl n’yaplusde démangeaisons ni de cuisson an
mo#nent do 'application.
Leb. Exeat, Amélioration trés-grande.

Réflexions, — Lorsqu’on employa l'acide phénique au
début, solution au 1/20, on fit des badigeonnages sur les
parties malades & 'aide d'un pihceau de charpie : plus
tard on appliqua des compresses imbibées de la solution
au 1/30. Nous voyons que la solution phéniquée n'a pas
tardé 4 donner de boms résultats, puisque, au bout de
huit jours, la démangeaison ne se faisait presque plus
sentir : elle avait complétement disparu le onzikme jour
des applications,

Oss. V. (Communiquée par M. Lailler, recueillie par M, Vermeil,

interne du service.) = Licken dont le début remonted 20 ans. Pru-
rit intense,

Etienne M..., 4gé de 59 ans, charpenticr, entre & I’hdpital Saint-
Louis, sulle Saint-Mathicu, lit n°23, le 5 février 1870, dans Il
gervice de M, Lailler,
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Jamais d'autres affections exteraes que 1'éruption actuelle : deux
pleurésies du ¢dté droit an 1868, chanere & 1a verge en 1839 quine
fut suivi d’aveun accident imputable 4 la syphilis; phlegmon de
liajamha gauche en 1878, incisé par M. Broca. Bronchite chro-
nique depuis dix ans; uu peu d'edéme des membres inféricurs de
temps en temps.

L’éruption qu'a ce malade existe depuis vingt ans : elle a dé-
buté & la jambe droite, puis a gagné l'autre jambe, les bras, le dos,
Elle a toujours eu 4 peu prés le méme aspect et a tonjours été trés-
prurigineuse. Elle diminuait beaucoup & cerlains moments pour
reparaltre deux ou irois mois aprés avec une nouvelle intensité
jamais elle n'a étd complétement gudrie, ‘

E'tat actuel : L'éruption occupe les devx jambes (la elle est
conflugnte), le dos, la face dersale des avani-bras (|a elle est dis-
créte.) Elle est caractérisée par des élevures trbs-pen saillantes,
d'un rouge brun plus foneé vers le centre de la surface malade. Ces
élevures, confondues au centre en une surface unique, sont dis-
persées sur les bords en séries linéaires formant comme un réseau
de trainées de couleur ehamois, dans les mailles desquelles la peau
paralt saine, Vers le centre, petites erofites rougedtres, résultat du
grattage. A la jambe gauche, oli 'éruption est moins confluente,
le réseau forme partout des mailles dans lesquelles la peau est
faine. Aux bras et dans la dos, on ne voit que quelques papules
trég~disséminées et des traces de grattage. Déinangeaisons trbse
vives; peau trés-séche, & coloration bistre générale.

Traitement : Huile da cade,

AD février. Sur la jambe gauche ol I'éruption est surtout con=
fluente, compresses imbibées d’acide phénique au vingtidme, en-
tourées de caoutchouc. A droite I'éruption a perdn desa confluenes
et est plus diseéminée; huile de cade,

Le 25. Il n'y a plus de démangeaisons, elles ont disparu en par-
tie dés le quatriéme jour de Papplication des compresses.

Le 28. Les papules affaissées sont maintenant & peine dis-
tinetes,

5 mars, L'amélioration sa maintient et le malade quilte I’hé-
pital.

Des propriétés anesthésiques de I'acide phénique dans les affections ... - page 43 sur 72


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x357&p=43

M S S o S o et e :l_-":_"',".'-"":J'-'"".i"'-:-_:T'J"""' s 3 gl et ‘}E:".’:'.Vlll “NF
- ! > i) L3 i [y

i T

Réflexions. — Constatons ici encore la disparition ra-
pide de la démangeaison 4 la suite des applications de
compresses imbibées dans une solution d'acide phénique
au 20*. Constatons en outre I'amélioration notable de
I'affection papuleuse sous linfluence de cet acide qui,
en agissant localement comme topique, a excité la vita-
talité des tissus et en a favorisé la réparation,

Ops. V1. (Cotamuniquée par M. Lailler, recaeillie par M. Vermeil,
interne du service.) — Eezéma des mains ¢l du menton,

Sophie R..., 4gée de 42 ane, lingére, entre & 'hOpital Saint-Louis,
salle Sainte-Foy, lit n° 24, le 19 février 1879, daus le service de
M. Lailler.

Pére et mére morts d’une maladie da poitrine; jamais dans la
famille il n'y a en d’affections semblables a4 celle qui amene la
malade, Eile a eu dans son enfance la rougeole, la petite virole et
la scarialine. Pas d'antécédents strumeunx, ni syphilitiques. Elle a
toujours été bien réglde, mais elle est sujette aux flueurs
blanches.

L'éruption actuelle a débuté, il y a environ hnil ans, par le
petit doigt de la main droite, puis s'est étendue anx divers doigts
de cette main, ainsi qu'd la face dorsale. L'année derniére, I'érup-
fion a envahi le doigt médian de la main gauche pour s'étendre,
il y a quinze jours seulement, & la face dorsale de cette main,
Depuis deux ou trois jours, la malade s'est apergue que I'éruption
envahissait ie menton et la l&évre supérienre.

Etat actuel : L’éruption occupe les quatre premiers doigts de la
main gauche, la faca dorzale de celte main et un peu le poignat,
A la face, Péruption oceupe toute la lévre supérieurs, la lévre in-
férieure et le menton. Aux mains et aux poignets, larges plagues
pruriginenses présentant une rougeur assez vive, & bords mal dé-
limités et offrant quelques saillies. En plusieurs points, ces plaques
gont recouveries par des crofites jaundtres qui présestent une
épaigseur inéygale. Les crotites les plus volumineuses sont séparées
par des fentes assez prolondes saignant facilement et qui rendent
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les mouvements de la main trds-douloureux. Ces fissures sont
surtout trés-nombreuses & la main droite,

A la face, 'éruption est assez mal délimitée et offre une colora-
tion a4 peu prés uniforme partout. Un remarque seulementquelques
gergures qui occupent la lévre supéricure et la lévre inférieure.
Desquamation abondante, prorit trés-intense. Acné dans le dos,

Traifement : Cataplasmes et bains d'amidon.

24 féwrier. L'¥tat inllammatoire de la peau étant calmé, on
applique des compresses imbibées dans une solution phéniquée d 1
pour 30.

1** mars. Les démangeaisons gont tout & fait calmées; les com-
presses n'ont produit quune irritation trés-légdre.

Le9. Plus decrofites; fine desquamation, Disparition ecompléte
du prurit; trés-grande amélioration. Exeat,

Réflexions. — Nous voyons par cette observation que
I'acide phénique, loin d’étre contre-indiqué dans les af-
fections eczémateuses de la peau, peut rendre au con-
traire de trés-grands services. Toutefois, avant d'em-
ployer les solutions phéniquées, il est de la plus haute
importance de calmer tout d’abord I'état inflammatoire
de la peau. C'est pour n’avoir pas suivi cette indication
que, chez le malade qui est le sujet de notre observa=
tion XV, comme nous le verrons plus loin, I'acide phé-
nique, employé lorsque la peau était encore assez vive-
‘ment phlogosée, a donné lieu & une poussée plus intense
et presque déterminé une dermite.

Oss. VIL. (Communiquée par M. Lailler, reeueillie par M, Vermeil,
interae du serviee,) — Eezéma lichénoide généralisé,

Célestine L..., 4gée de 31 ans, domestique, entre 4 Saint-Louis,
salle Saiute-Foy, 0° 135, le 419 février 1879, dans le service de
M. Lailler.

Daos l'enfance, adénites et impétizo du cuir chevelu, Bonne
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santé habituelle; réglée & 20 ans, elle I'a toujours &té régulidre~
ment depuis, Jamais de rhumatisme ni de maladies aiguda,

L'ruption actuelle a débuté il y a cing semaines, par de la dé-

' mangeaizon et des rougeurs & la fuce, puis sur tout le corps. Elle a
été suintante surtout dans le cuir cheveln,

Etat actuel : Ervption généralisée, prononeée surtout aux deux
avant-bras et & la face dorzale des mains. Elle est caractérisée par
de petits poinls rouges, ligérement saillants, recouverts de erotites
peu épaisses. Dans 'intervalle des plaques rouges, légéres saillies
un peu brundtres; entre elles, la peau présente une desquamation
furfuracée, abondante, surtout & la face, On observe aussi de nom-
breuses traces de grattage,

Dans le cuirchevelu, desquamation abondante ; guelques points
rouges légérement suintants existent au cou, aux tempes et au
front, Etat général assez satisfaisant; un peu de leucorrhée,

Traitement : Bains d’amidon et eau glycérinée.

22 février, On commence les applications d’eau phéniquée au
trentitme (compresses).

Le 28. Les démangeaisons oot beaucoup perdu de leur in-
tensité,

8 mars. La malade quitte I'hopital trés-améliorée,

Réflexions. = Nous pouvons faire, au sujet de cette
malade, les mémes réflexions que pour la malade dont
nous avons parlé dans notre précédente observation.

Jusqu'a présent nous avons vu les applications de so~
lutions phéniquées faites sans adjonction d'aucun exci-
pient,

M. Lailler ayant remarqué que les compresses applis
quées le soir, quand lemalade se couchait, se desséchaient
rapidement et par suite devenaient plus nuisibles gu'u-
tiles, fit ajouter & la solution quelques grammes de
glycérine. Par I'emploi de cette substance visqueuse,
Pévaporation est moins rapide, il y a toujours autour
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du membre enveloppé un certain degré d’humidité et

I'action médicatrice de I'acide phénique sur les tissus se
trouve notablement favorisée.

Ops. VIII. (Communiquée par M. Lailler, recucillie par M, Ver-
meil, interne du service.) — Eezéma variquews.

Euphrasie P..., dgée de 36 ans, blanchisseuse, entre 4 'hdpital
Saint-Louis, salle Sainte-Foy, n° 41, le 49 février 1879, dans le
eervice de M. Lailler,

Les parents n’ont jamais en d’affections cutanées,

Pasd'antécédents strumeux ni syphilitiques, Varices des mem=
bres inférieurs depuis quatre ans, Jamais de rhumatisme ni
Qaffection aigué, L’éruption a débuté il y.a six mois,

Etat actuel. Eruption carcetérisée par une rougeur mal .déli-
mitée, prurigineuse, recouverte de croiites peu épaisses et sidgeant
tout autour du cou-de-pied droit et sur les jambes, en petites
plaques trés-limitées; a droite deux ou trois points ulcérés; va-
riceg des membres inférieurs trbg-développées.

Tradtement : Applications de compresses trempées dans la solu-
Aion suivamnte:

AEan 90 grammes,
Glyeérine 10 —
Acide phénique 4 —

2 mars. Amélioration sensible, diminulion des démangeaisons.

Le 12, Celles—ci ayant complétement disparu et les deux ou
itrois points ulcérés & droite-étant complétement cicatrists, la'ma-
lade quitte 1"hdpital,

“0ps. 1X., (Communiquée par M. Lailler, recueillie par M. Vermeil,
interne du service), — Eczéma de la fuce,

Adeline B..., dgée de 36 ans, employée, entre & I'hipital Saint-
Louie, le 6 mars 1879, dans le service.de M. Lailler,

Jusqu's son mariage elle a toujours été bien portante ; grossesse
normale il y a neuf ans. Il y a dix ans, éruption généralisée sur-
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venue deux ans aprds son mariage; affection utérine, varinle, A
cette époque, eczéma des mainsque on traita par des eataplasmes
d'amidon, la poudre d'amidon, 'huile de cade, ot & I'intérieur par
une solution arsenicale.

Etat actuel, L'éruption occupe le tour de la bouche, le cou, les
mains, Elle esl caractérisée par des surfaces rouges avee épaissiese-
ment de la peau, crolites jaundires et rougedtires, suintantes
parlois, prurigineuses.

Traitement, Bains d'amidon, poudre d'amidon,

10 mars. Pulvérisation avec eau phéniquée et glycérinée (1 gr.
acide phénique, 10 glycérine, 90 d'ean).

Le 16. Le prurit a disparu, les crotites sont tombées.

Le 31. Grande amélicration, la peau reste encore un pem
épaisee,

7 avril. Les démangeaisons n’ont plus reparu; il existe encore
un léger étal squameux autour des lévres, Exeat. La malade est
trés-améliorde, et d'aprés les conzeils de M, Lailler conlinuera 3
V'aide de compresses les applications d’eau glycérinée et phéni-
quée.

Réflexions. — Ces deux observations nous font voir
que le résultat que nous cherchions par 'emploi de I'a-
cide phénique a été obtenu assez rapidement : lesdéman-

geaisons ont disparu et la réparation des tissus malades
s'est effectuée sans accident,

Ops. X (commnniquée par M. Lailler, recueillie par M. Vermeil,
interne du service.) — Lichen urticans. -

Léonie R..., dgée de 23 ans, nourrice, entre & I’hdpital Saint-
Louis, salle Saiute-Foy, lit ne 9, le 2 avril 1879, dans le service
de M. Lailler. .-

‘Pas d'antéeédents strumeux ni rhumatismaux, Donne santé
habituelie. Il y a trois mois I"éruption actuelle a débuté et envahi
tout le corps. Elle a toujours é1é caractérisée par de Jarges saillies
papuleuses avec apparence vésiculaire au centre. Ces saillies s'af-
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faissent et lnissent aprds elles une papule beaucoup moins étendue
mais trés-pruriginense. Depuis cette époque I'éruption a aug-
menté de confluence d'une fagon continue,

Etat actuel. — Sur toute la surface du corps, surtout sur les
membres supériours et & la face, on trouve des saillies rouges,
aplaties, trés-prurigineuses, reposant sur une rougeur moins
vive, diffuse, en plaque un peu élevée : plusieurs de ces saillies
écorchées par le grattage sont surmontées d’une petite erofite rou-
gedtre. — A la face antérieure du poignet gauche, on trouve plu-
sienrs saillies plus prononcées dont le centre parait légérement
transparent. La malade indique nettement que c'est ainsi que dé-
butent toujours lez éléments de I'éruption. Le grattage, dit la ma-
lade, fait sortic une goutte de liquide, et ¢'est toujours le soir que
ge fait chaque petite poussée.

“Traitement, — Baing d’amidon, lotions avec :

Eau, 450 grammes,
Glycérine, W —
Acide phénique, n —

‘Eau de Vichy A Uintérieur,
7 avril. La malade alfirme que les démangeaisons ont beaucoup
diminué,

Le 9, Elle quitte Phépital, trés-améliorée.

Réflexions. — Dans cette forme de lichen urticans, la
sensation éprouvée par le malade n'est plus celle de
I'urticaire; dans cette dernitre maladie, il y a picote-
ment, cuisson; dans 'autre, il y a surtout démangeai=-
son, Chez cette malade l'acide phénique a été d'un
grand secours en apaisant les démangeaisons qui la tour-
mentaient. Constatons aussi la rapidité avec laquelle
g'est effectuée la guérison.

Oss. XI. (personnelle). — Eezéma lichénoide de o vulve,

La nommée Caroline M..., dgée de 60 ans, ménagire, malade
Rigaut, 1
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depuis dix-huit mois, entre & I'hbpital Saint-Louis, salle Sainte-
Foy, lit ne 12, le 24 mars 1879, dans le service de M, Lailler,

Pas d’affection cutanée dans la famille ; pas d'antécédents stru-
meux, rhumatismaux ou syphilitiques : rougeole & 10 ans ; jamais
de maladies aigués. La malade a eu sept accouchements normaux;

qualre de ses enfants sont morts en bas-dge, plusieurs avee des
convulsions. i

'y a dix-huit mois, premidre éruption aux paupidres et aux
oreilles, éruption prurigineuse et humide par moments, Tl y a huit
mois, nouvelle poussée aux deux mains et au cou; enfin, il y &
six mois, 1'éruption qui avait complétement disparu sur les autres
points se montra au pourtour de la valve, de I'anus et a I'oreille,
= Quand 'éruption de la vulve s'est montrée, il y avait déja trois
ans et demi que la ménopause était arrivée.

Eltat actuel. — Au pourtour de anus et de chaque cdté de la
partie inférieure des grandes lévres, la peau est rouge, épaissie,
recouverte de petites squames blanches, furfuracées et trés-pruri-
gineuses. Jamais de suintement ni de crodites; pas d’écoulement
vaginal. — Derritre l'oreille gauche et dans toute la cavité de la
conque, la peau est squameuse, épaissie, porte de pelites crofites
rougedires et quelques traces de grattage. Bon état général du -
reste.

Traitement. — Huile de cade coupée avec I'huile d’amandes
douces, en parties égales.

14 avril. L'éruption qui occupait l'oreille gauche a disparu
presque complétement, ne laissant qu'une surface rougedtre qui
n'est le siége d’aucune démangeaison. Par contre, du coté des par-
ties génitales, méme 6tat stationnaire, démangeaisons toujours
aussi vives. On emploie une solution de sablimé & 3 pour 100.

Le 17. Les démangeaisons ont augmenté sous l'influence du
sublimé. On abandonne tout traitement.

Le 21. Les démangeaisons sont toujours les mémes; on preserit
des lotions & l'eau glycérinée.

Le.29, Ces lotions n'ayant amené aucun soulagement, nous
commengons & faire des pulvérisations & V'aide de l'appareil de
Richardson, avec la solution suivante :
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Eau, . 450 grammes.
Glycérine, 50 —
Acide phénique, 8 -

Nous pulvériscns environ 30 grammes de cette solution : il nous
a fallu environ sept minutes, Pendant les troig ou quatre premidres
minutes, sensation de chaleur, de euisson et de picotement, rem=
placée par une sensation de froid, et vers la fin de la pulvérisa-
tion, par un engourdissement des parties malades.

Le 30, La malade nous dit que la sensation d'engourdissement
provoquée par la vapeur phéniquée a persisté pendant environ
trois heures, et que ce n'est que vers 2 heures de I'aprés-midi (la
pulvérisation avait été faite & 11 heures) que les démangeaisons
ont commencé 4 la tourmenter, Durant ces trois heures elle a été
parfaitement tranquille.

Cette nuit le prarit a été trés-intense et ne lui a pas permis de
prendre dua repos : nous remarquons de nouvelles traces de grat-
tage en assez grand nombre. Pulvérisation.

2 mai, La roalade déclare se trouver mieux; elle a pu dormir
jusque vers 3 heures du matin; elle a ressenti alors quelques dou-
leurs vers les parties génitales, mais c'était plutdt une sensation
de eniszon que de la démangeaizon. Elle a pu réeister au hesoin
impérienx du grattage. Pulvérisation,

Le 4. Le mieux se maintient, la démangeaison a perdu beau-
coup de son intensité, — Mame traitement,

Le 5. La démangeaison, nous ne savons & quelle influence at-
mosphérique ou morale I'attribuer, a reparu avec une nouvelle
violence; la malade n'a pu résister, elle ¢’est grattée pendant toute
la nuit. Deux pulvérisstions : une le matin et une le soir, une
demi-heure avant que la malade ge couche.

Le 6. Sous I'influence de l'engourdissement provoqué par la
pulvérisation d’eau phéniquée, la malade a pu s'endormir et goti-
ter un peu de repos; elle ne s'est révéillée que ce matin, vers
4 heures. Denx pulvérisations matin et soir.

Le 10. Les démangeaisons sont beaueoup moins vives et lais-
sent du répit & la malade. La peau est moins rouge, assez lisse, et
semble avoir perdu de son épaississement ; elle ne présente plus
que des traces de grattage trés-disséminées.

On continue les pulvérisations,
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Le 14, Trés-grande amélioration ; pulvérisations avee une solu-
tion phéniquéﬁ i 2 pour 100.

Le 20. La malade va beaucoup mienx et ne ressent des déman-
geaisons que par intervalles assez espacés et seulement quand le
temps va changer. La peau est moins rouge, moins épaisse et
moins rugueuse. A droite on remarque encore un peu de rougeur
vers la grande livre, la fourchette et au pourtour de I'anus; 4 gau-
che, la rougeur a complétement disparu et a repris son aspeet
normal.

2 juin. Plus de démangeaisong, 'amélioration continue, Pulvé-
risations avec eau glycérinée et phéniquée & 3 pour 100.

Le 11. L'éruption est maintenant trés-limitée, elle n'occupe
plus que Pespace compris entre la commissure postérieure de la
vulve et I'anus : dans cet endroit la pean conserve encore un peu
de rougeur, mais elle ne porte aucune trace de grattage et n'est le
pibge d'aucune sensation prurigineuse. La malade quitte I'hdpital
dans un état trés-satisfaisant,

(Nota). — Sur les instances de M. Lailler, cetle malade est venue
deux fois dans son service (16 juin et T juillet) afin de faire cons-
tater i I'amélioration persistait. Nous avons été heureux de voir
1'état florissant de la malade qui élait toute joyeuse de ne plus
ressentir aucune démangeaison,

Réflexions. — Chez cette malade, & plusieurs reprises,
nous nous sommes servi du compas de Weber pour
constater les propriétés anesthésiques de l'acide phé-
nique et juger du degré d’insensibilité causé par cet
agent. — Avant de pratiquer aucune pulvérisation,
nous avons appliqué le compas et nous avons constaté,
aprés plusieurs tdtonnements, qu'a la vulve la percep-
tion des deux pointes commencait & un écart de 8 mil-
limétres. Nous avons ensuite fait notre pulvérisation
et observé que ce minimum d'écart s'élevait a 20 milli-
métres en moyenne, Il était mime dépassé vers la fin du
traitement et nous sommes arrivé 4 avoir jusqu’au
chiffre de 27 millinu, :
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L’affection dont cette malade était atteinte est une des
maladies de la peau les plus tenaces et les plus pruri-
gineuses, surtout quand elle atteint une personne arri-
vée 4 un certain dge. Nous pouvons donc attribuer l'a=
mélioration si grande et relativement si rapide de la
malade aux propriétés anesthésiques de l'acide phé-
nique (seul traitement employé).

Ops. XIT (communiquée par M. Lailler, recueillie par M. Vér-
meil, interne du service). — Eczéma lichénoide des membres su-

périeurs.

Marie P..., 4gée de 20 ans, domestique, entre i I’hdpital Saint-
Louis, salle Sainte-Foy, lit 47, le 19 mars 1879, dans le service
de M. Lailler.

Pas d'affections cutanées dans la famille; rougeole dans I’en-
fance, pas de strume. Bonne santé habituelle. Réglée 4 14 ans,
elle I'a toujours été bien depuis.

La maladie actuelle a débuté il y a dix ans, au niveau da poi-
gnet droit; & cette époque, la malade ne s'occupait que de travaux
de culture et ne faisait ni lavages, ni cuisine. Depuis estte époque,
Péruption a augmenté graduellement en gagnant les avant-bras
et la main gauche. Elle n'a jamais remarqué de eoineidence entre
la'menstruation et les diverses pouseées cutanées. Depuis que la
malade est 4 Paris (deux mois), éruplion a augmenté d’intensits
et s'est étendue ; depuis cette époque, la malade lave la vaisselle ot
et a presque toujours les mains dans |'eau.

- Etat actuel. — Eruplion caractérisée par des papules d’un rouge

jaundtre, trés-prurigineuses, surtout la nuit : ces papules sont dis-
crétes aux avant-bras et beaucoup plus confluentes au poignet
droit. A ce niveau, les papules sont entourées d’une rougeur dif-
fuse gur laquelle on trouve des crofites jaundtres, des fissures et
‘de nombreuses traces de grattage. :

Jusqu'i présent I'affection n'a été traitée que par le saindoux et

la glycérine.

pyitement. — Cataplasmes, bains d'amidon.
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25 mars, Toujours beaucoup de démangeaisons. Applications de
compresees imbibées d’ean phéniquée & 2 p. 100,

8 avril. Disparition des démangeaicons, mais aucune améligs
ration sensible du cdté de 'éruption. Cataplasmes de fécule,

Le 12. Bande imbibée d'ean glycérinde et que I'on maintient
en place, nuit et jour, Sous l'influence de la glycérine, cette bande
conserve toujours une certaine humidité, Les mains sont exfoliées
et I"épiderme tombe par place.

Le prurit n'a pas reparu,

‘Le 25, Amélioration notable, exeat.

Réflexions., — Dans l'espace de onze jours les déman-
geaisons avaient complétement cessé, grice aux appli-
cations de compresses irempées dans l'eau phéniquée.

Oss. XIII (communiquée par M. Lailler, recueillie par M. Ver-
meil, interne du service). — Eczéma aigu des membres.

Jules H..., dgé de 23 ans, baigneur, entre & I’h8pital Saint-
Louis, salle Saint-Mathieu, lit 31, ls 26 février 1879, dans le ser-
vice de M. Lailler, -

Le malade n'a pas connu ses parents; pas d’antécédents stru-
meux ni syphilitiques, Dysentérie en 1872, blennorrhagie en 1876 ;
pas de rhumatismes, ni d'sffections aiguds. Le malade méne une
vie trés-régulitre et n’a pas d'habitudes alcooliques; jamais d'afe
fection cutanée. Il y a deux mois, sans cause appréciable, I'érup-
tion débuta aux deux jambes, s'étendit aux deux bras et commen-
gait & envahir la face et le trone, malgré le traitement qui a con-
sisté en cataplasmes de fécule, bains alcalias, d’amidon, bains et
douches sulfurenx.

Etat actuel, — L'éruption occupe les deux membres, les deux
bras, le trone et la face. Elle est surtout confluente aux deux bras -
et discrite 4 la face. Elle est caractérisée par de larges plagques d'un
rouge vif aux deux jambes, mal délimitées, trés-prurigineuses et
trés suintantes. Au niveau des jambes, le suintement est tellement
abondant que le calegon du malade est collé sur la peau, et Ton
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ge trouve forcé de mettre les jambes du malade dans de I’ean
chaude, afin de pouvoir lui retirer ses vétements. Ktat pityriasique
du euir chevelu, pas de suintement A ce niveau, adénite caroti-
dienne & droite. Bon état général,

Traitement, — Enveloppement dans le caoutchoue.

2 mars. Presque plus de snintement, grande amélioration.

Le 4. Compresses imbibées d’eau phéniquée & 2 p. 100.

Le 9. I'éruption garde une certaine acuité, mais les démangeai-
gons sont beaucoup moins vives.

Le 17. Plus de prurit, bien que I'éruption soit trds-animée; on
reprend l'enveloppement dans le caoutchoue.

8 avril. Compresses imbihées d'eau phéniquée & 2 p. 100 a
gauche; on continue l'application du caoutchoue sur le reste dua
corps. Les démangeaisons avaient reparu la veille,

Le 6. Les démangeaisons sont moins vives & gauche, 14 of sont
les compresses phéniquées. ,

Le 12. Amélioration trés marquée, les démangeaisons oat de
nouveau disparu & gauche et persistent sur la jambe droite ean
phéniquée.

Le 21. Amélioration légbre de I'éruption cutande; exeat,

Réflexions, — Cette observationnous permet de com-
parer le traitement fait par le caoutchouc et celui fait par
Pacide phénique. L’avantage, au point de vue qui nous
occupe, est resté 4 ce dernier, puisque nous voyons que
par l'emploi de l'eau phéniquée les démangeaisons
étaient déja moins vives dés le quatriéme jour des appli-
cations, tandis qu’'elles persistaient sur le membre enve-
loppé dans le caoutchouc. De plus elles avaient compla-
tement disparu A4 gauche d&s le neuvitme jour et
existaient encore & droite 4 cette méme époque,

Ops. XIV (personnelle). — Eczéma lichénoide,

Jean M..., 4gé de 46 ans, fumiste, malade depuis deux mois,
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entre & 'hdpital Baint-Louis, salle Saint-Mathieu, lit 51, le 7 maf
1879, dans le service de M, Lailler.

Pas d’affections cutandes dans la famille, Ce malade a de "ec-
zéma lichénoide depuis I'dge de 2 ane. Il est asthmatique, mais il
n’a jamais eu que des accds d'étouffement alternant avee des pous.
sées d'eczéma. 1l n'a jamais 6té guéri de son affection de la peau
et chaque hiver il avait ordinairement une poussde d’eczéma,

Le malade est déja venu quatre ou cing fois & I'hdpital Saint-
Louis, et a é1é soigné dans le service de M. Guibout qui lui a fait
prendre des solutions arsénicales, des baing de vapeur et alealins,

Etat actuel. — L'éruption ocenpe d'une fagon discréte les deux
avant-bras, la nuque. Elle est plus étendue & la face antérienre et
interne des cuisses (surtout & ganche) et des jambes, Elle est ca-
ractérisée par des surfuces d'nn rouge peu animé, avee épaisisse-
ment trés-marqué de la peau (surtout & gauche, au niveau de l'ar-
ticulation tibio-tarsienne). La peau est fendillée par places et estle
siége d'une granulation fine; on voit aussi quelques crodtes rou-
gedires,

Cette éruption trés-prurigineuse, est le siége d'un suintement
peu abondant dit au grattage; 4 droite sur la cuisse, 'éruption: est
sous forme d'une bande transversale ayant trois travers de doigt et
gemblant suivre la direction du muscle couturier; épaississernent
assez grand de la peau au niveau de l'articulation tibio-tarsienne,
quelques rides transversales qui ne génent pas les mouvements.

A gauche sur la cuisse, I'éraption est plus étendue, elle occupe
le tiers inférieur du membre; elle a la forme d'un croissant, 4
sommet dirigé en bas; la peau est saine dans I'espace occupé par
les deux extrémités du croissant. L’éruption est plus étendue et
plus confluente sur la jambe ; la peau est considérablement épais-
sie, surtout au niveau de l'articulation tibio-tarsienne; on y ob-
gerve des rides profondes, qui occasionnent de la géne et une dou-
leur assez grande au malade, quand il veut faire mouvoir l'arti-
culation.

Rien au ceeur; quelques rdles sibilanis et ronflants disséminés
dans les deux poumons.

Traitement. — Pulvérisations matin et soir d’eau phéniquie &

p. 100; compresses imbibées d’eau phéniquée & 4 p. 100 pendant
9a nuit.
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14 mai. Ces pulvérisations faites matin et soir ont amené un
grand soulagement. Dés le deuxime jour il y avait amélioration
gensible; les démangeaisons avaient diminué d’intensité et permis
au malade de dormir.

Le 15, Le mieux se continue, la peau est moins rouge, n'offre
plus aucun suintement, ni de fissure, ni traces de grattage, Elle
semble moins épaissie et elle est moins rapense sous le doigt. Elle
4 changé de coloration et sa couleur rouge est moins prononcée.

Le 16. Le mienx se continue ; le malade dit ne ressentir aucune
démangenison du ebté des membres inférieurs, mais seulement
derritre ln nuque. Li nous trouvons une éruption trés-discrate,
peu étendue; quelques papules. C'est & peina =i la peau est rouge;
elle présente toutefois quelques rides et un peu d'épaississement.
Emploi continu des pulvérisations et des compresses.

1% juin. Les démangeaisons o'ont pas reparu ; le malade se plaint
encore de sa jambe gauche; quand il veut marcher, il éprouve
quelques douleurs, Au niveau de 'articulation tibiotarsienne et &
cing travers de doigt au-dessus, la peau est violacée, trés-épaissie
et trés-indurée: elle n'est le siége d’aucune douleur spontanée,
d'aucut prurit. Elle ne devient trés-sensible que quand on la
presse avee le doigt ou quand le malade a beaucoup marché; le
malade dit éprouver alors quelques douleurs dans les muscles du
mollet et se fatiguer trés-vite (varices profondes?),

La jambe droite est presque complélement guérie, elle est &
peine rouge, il en est de méme de la cuisse droite. La peau est
moins rugueuse, moins épaisse et a perdu son aspect fendills.
Pulvérisations d’eau phéniguée & 3 p. 100, Durant tout le mois de
juin, le malade a été soumis aux pulvérisations phéniquées exelu-
sivement ; tel a été le seul mode de traitement adopté. Il prenait
un bain par semaine, c'était plutét dans un but de propreté que
comme moyen thérapeutique.

Le 26. Poussée trés-discréte de quelques papules sur 'avant-
bras gauche.

8 juillet. Le malade trés-amélioré, quitte I'hépital. La peau de
la jambe gauche qui était si épaissie, a repris son épaisseur nor-
male, le malade n'éprouve plus de douleurs quand il marche ou
quand on presse sur sa jambe avec le doigt. Pendant toute la durée
de la pulvérisation, le malade avait pris I'habitude, d’aprés notre

Rigaut. 8
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recommandation, de faire exécuter des mouvements de flexion et
d’extension & sa jambe et de malaxer la partie malade avec sa
main.

Réflexions, — Chez ce malade nous nous sommes
servi du compas de Weber pour étudier 1'état de la sen-
sibilité de la peau, Nous avons toujours trouvé, aprés
chaque pulvérisation, qu'il fallait écarter davantage les
deux branches du compas afin d’'obtenir une sensation
‘unique.

La solution phéniquée a été le seul traitement employé
pendant tout le temps que le malade est resté 4 'hépi-
tal : les démangeaisons ont totalement disparu av bout
deneuf jours; elles n'ont plus veparu depuis. Clestle
plus beau résultat que nous ayons obtenu.

Ops. XV. (personnelle). — Eczéma lichénoide disséminé.

Bernardin, G..,, 4gé de 39 ans, fleuriste, entre 4 [’hdpital
Saint-Louis, salle Saint-Mathieu, lit 58, le 14 mai 1879, dans le
service de M. Lailler.

Pas d'antécédents strumeux, ni syphilitiques, Le malade a eu
des attaques de goutte 4 plusieurs reprises; depuis deux ans, eczé-
ma variqueux de la jambe gauche,

L’éruption actuelle a débuté il y a environ trois semaines, c’est
probablement sa profession qui I'a provoquée (il fait les appréts de
couleurs pour teindre les feuilles et les fleurs et se sert de prépa-
rations qui ont pour base I'acide picrique; Iéraptivn occupe les
avant-bras, les épaules, le cou, la joue gauche, les deux bosses

frontales et 'oreille gauche. Il w'a pris jusqu’a présent que quelques
bains d’amidon,

Etat actuel, — A la partie inférieure de la jambe gauche, érup-
tion suintante, prurigineuse ; plus haut quelques varices, (eczéma
variqueux). Le début de cet eczéma remonte i deux ans et n'a subi
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depuis cette époque aucune amélioration sensible; la peau est
rouge, un pen épaissie et couverte de erofites.

Sur les deux avant-hras et un peu sur les hras, sur l'épaule
droite, le cou derridre l'occiput, I'oreille ganche, le front, la joue
gauche ot elle a déterminé un peu d'ectropion, on remarque une
RS éruption caractérisée par une rougeur assez vive, avec épaississe-
. * ment de la peau, suintement et des traces nombreuses de grattage;

3 fissures nombreuses, Cetie éruplion est trés prurigineuse et ne
permet au malade de prendre aucun repos. Bonne sanié générale.

¢ Traitement, — 15 mai, Pulvérisations d'eau phéniquée & 2 p. 100
J et application de compresses imbibées d’eau phéniquée a 1 p. 100
pendant la nuit,

Sous l'influence de la pulvérisation, la peau rougit d'une fagon
intense et est le siége de cuissons assez vives. Ces cuissons durent
pendant dix minutes environ et sont remplacées par une sensation
d'engourdissement.

Le 18. La peau est toujours extrémement rouge, lacide phénique
a provogqué une poussée aigud; les démangeaisons sont remplacées
par une douleur continue plus supportable.

i Cataplasmes de fécule et enveloppement dans le caoutchoue.
. Le 23. Suinlement toujours trés-abondant; les crodites sont
cependant moins épaizses et sont fombées en grande partie.

Le 28, Sous I'influence du eaoutchoue, amélioration notable, plus
B de suintement ; épiderme lisse et rouge, brillant sur le cou, mais
b7 recouvert de squames nombreuses,

Le 1¢ juin. Le malade va beaucoup mieux, et bien que son
éruption ne soit pas encore guérie et que les démangeaisons per-
gistent, il obtient son exeat.

e

B

Réflexions. — Les pulvérisations d'eau phéniquée ont
été commencées trop tot ; la proportion d’acidephénique
était trop élevée. Nous aurions dtt attendre, pour em-
ployer cet acide, que I'état inflammatoire de la peau fit
calmé et surtout gque le suintement fiit moins abondant:
en effet, comme 1'a dit M. Lucas-Championniére, de
méme que l'acide phénique employé dans le pansement
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des plaies provoque la production de granulations, de
méme, dans les affections suintantes de la peau, il pro-
voquera une excitation et par suite un suintement plus
abondant. Les crofies assez épaisses, les fissures nom-
breuses que nous avions observées snr la peau auraient
df nous mettre sur nos gardes : c'est ce que nous n'a-
vons pas fait; aussi avons-nous déterminé chez ce ma-
lade une nouvelle poussée aigué de son affection, presque
de la dermite.

Notons toutefois ce fait important : c’est que malgré
l'acuité nouvelle de I'éruption, 'acide phénique n'a pro=-
voqué aucune douleur. Nous avons remarqué qu'au
point de vue anesthésique, cet agent avait déterminé
chez ce malade comme chez les autres, cette sensation
d’engourdissement spécial dont nous avons parlé, L’é-
lément prurigineux se trouvait calmé, tandis que 1'é-
ruption augmentait d’intensité.

Ops. XVI (personnelle), — Eczéma lichénoide (traumatique).

Auguste M..., 4gé de 53 ans, journalier, entre & hopital Saint-
Louis, salle Baint-Mathieu, lit 47, le {1 juin 1879 dans le service
de M. Lailler.

Pére igé de 83 ans, affecté de varices; mére dgée de 84 ans. Pas
d’antécédents strumeux, ni syphilitiques, ni rhumatismanx, pas
de maladies aigu@s, Il ¥ a environ un an, i la svite d'on traumas=
tisme (choc de la jambe contre un timon de voiture, lésion des
téguments qui forga le malade de garder la chambre pendant un
moig), I"éruption actuelle a débuté & la partie antérieure et infé-
rieure de la jambe gauche. Elle s'est accrue progressivement mais
elle a toujours é1é limitée & cetle partie du corps,

Etal actuel, — L’éruption qui &1 ;7 sur le cou-de-pied et la mal-
léole externe de la jambe gauche, est caractérisée par des papules
volumineuses, trés-prurigineuses, surtout la muit, Ces papules

[
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confluentes sur le cou-de-pied, plus disséminées sur les parties an-
térieure et externe de la jambe, sont entourées d'une rougeur
+ diffuse sur laquelle on trouve de petites crotites, quelques fissures
el de nombreuses traces de grattage ; gonflement de la jambe assez
prononcé, peau gonflée, épaissie, d'un rouge livide, sans suinte-
ment; pas de varices. Quelques pustules d’ecthyma sur la face
externe de la jambe. Quelques papules disséminées sur les bourses.

En quelques points du thorax, rougeurs assez mal délimitées
qui auraient été le siége de desquamation et qui maintenant sont
prurigineuses. L'examen de ces squames au microscope n'a fait
découvrir aucun parasite; jusqu'a présent laftection n’a été traitée
que par des bains et des cataplasmes d’amidon. Bon état général.

Traitement. — Pulvérications d’eau phéniquée a4 2 p. 100 et
glycérinée matin et soir; compresses imbibées d'ean phéniquée 2
1 p. 100 pendant la nuit.

14 juin. Les démangeaisons sont beaucoup moins intenses.

Le 15. Apparition sur la parlie postérieure de la cuisse gauche,
etle long du trajet du nerf sciatique, d'une ligne rosée, large de
un centimétre, hérisséede papules. Cette ligne qui part de I'ischion
vient s'arréter an creux poplité et décrit une courbe allant de droite
i gauche (lichen gyratus), Elle ezt trés-prurigineuse.

Le 18. Les démangeaisons sont moins vives vers la partie infé-
rieure de la jambe, mais elles conservent la méme intensité dans
la nouvelle éruption.

Le 20. Il n'y a plus de démangeaisons vers le cou-de-pied ; les
papules gont tonjours aussi volumineuses ; la peau est moins rd-
peuse et a changé de coloration ; elle a fune couleur moins livide.
Le prurit persiste du edté de I'éruption de la cuisse.

Le 26. Application de bandelettes de flanelle recouverte [d’une
couche de savon noir, sur la partie inférieure de la jambe. Les
démangeaisons n’ont pas reparu.

Le 30, Affaissement des papules; la peau est d’un rouge vif.

Juillet 2. Suppression du pansement au savon; cataplasmes de
fécule. ' -

Le 6. La peau est lisse, polie et ne présents plus aucune trace
des papules.

Le 8. Cautérisation du lichen gyratus avec I'acide phénique en
deliquinm,
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Réflexions, — Nous avons répété chez ce malade les
expériences que nous avions déja faites sur d'autres
pour constater les propriétés anesthésiques de 'acide
phénique. Aprés chaque pulvérisation, nous avons été
obligé de donner aux branchesdu compas un écartement
plus considérable pour arriver &4 ne sentir qu'une sensa-
tion unique.

Les démangeaisons ont disparu trés-peu de temps
aprés I'emploi de I'eau phéniquée : le pansement au sa-
von a été institué pour combattre I'affection de la peau,
afin de faire disparaitre les papules et pour rendre & la
peau son aspect ordinaire, Chez ce malade 1'épaississe-
ment de la peau n’était pas aussi considérable que chez
celui qui fait le sujet de notre observation XIV; on
n’observait pas non plus de fissures aussi profondes. Le
malade est encore aujourd’hui dans le service de
M. Lailler; il y a une grande amélioralion dans son
état; il n’est plus tourmenté par les démangeaisons.

Nota. — 26 juillet, Le malade vient de quitter I'hdpital, com-
plétement guéri.

Oss. XVII (personnelle), — Gale,

A.P..., 4gé de B8 ans, journalier, est entré le 5 avril 1879, &
hépital Saint-Louis, salle Saint-Mathieu, lit n° 34, dans le ser-
vice de M. Lailler.

Ce malade entré 4 I’hdpital pour un cancroide siégeant sur la
joue droite était atteint en méme temps de la gale, Cette scconde
affection passa inapercue pendant quelque temps et ne fut re-
connue que vers l¢ commencement du mois de mai, Elle avait
déterminé des éruptions nombreuses, polymorphes sur 'abdomen,
4 la face interne des cuisses, des jambes et des bras.

Aprés avoir fait suivre au malade le traitement ordinaire de la
gale, les démangeaisons étant toujours trds-intenses, surtout pen=
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dant la nuit, nous etimes recours aux pulvérisations phéniquées /
2 p. 100.
Le traitement fut commencé le 9 mai et on fit deux pulvérisa-
tions par jour, matin et soir,
11 mai. Le malade nous dit que cette nuit les démangeaizons
ont été moins vives et I'ont laissé dormir,
Le 14. Une amélioration trés-grande est conslatée; lo malade
dort maintenant parfaitement bien et ne souffre de son prurit qu’a
des intervalles assez éloignés,
Le 20. Les démangeaisons ont complétement disparu,

Oes. XVIII (personnelle). — Herpés zona.

Marie C..., dgée de B3 ans, ménagére, entre & 1'hdpitu] Saint-
Louis le 4 juin 1879, salle Sainte-Foy, lit n° §, dans le service de
M. Lailler.

Mére morte d’une affection pulmonaire.

Bonne santé antérieure ; ni antécédents strumeux, ni syphiliti-
ques, ni rhumatismaux; la malade a eu la jambe fracturée il y a
environ douze ans; pas de maladies cutanées dans la famille.

Le 24 mars de I'année, la malade vit apparaitre sur le cdté gau-
che et vers la partie médiane de la région sternale une plaque
rougedtre sur laquelle se montrérent un grand nombre de vésicu-
les; bientdt aprés I'apparition de cette plaque se montrérent sue-
cessivement d'autres plaques rouges, séparées les unes des autres
par des intervalles de peau saine, et qui ne dépasstrent pas la
ligne médiane du sternum et la colonne vertébrale en arriére,
Quelques jours aprés, éruption avait envahi toute la région située
au-dessus de la mamelle gauche, une partie du bras, le ¢dté gau-
che du cou, la partie postérieure de 'oreille, épanle, et en arritre
une grande partie de la région de l'omoplate; sur ces plaques
d’abord érythémateuses naguirent un grand nombre de vésicules.

La malade entra alors & I'hdpital Saint-Antoine (20 mars), dans
le service de M. Rigal. — Elle [ut traitée successivement par des
applications de poudre d’amidon, de cérat opiacé, des emplatres
belladonés et des vésicatoires; les douleurs étant trés-intenses, on
fitaussides injections hypodermiques de chlorhydrate de morphine,

Quand la malade sortit de I'hépital (20 mai), les crotites laissées
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par les visicules étaient complétement tombées, la cicatrisation
4tait en train de s'opérer.

Les divers modes de traitement employés n'ayant pas notable=
ment svulagé la malade, elle quilte quand méme Saint-Antoine.
Quinze jours aprés, elle venait & I’hdpital Saint-Louis.

Etat actuel.— La peau qui était le siége de 'éruption est rouge,
luisante, présentant des cicatrices blanchdtres, traces des vésica-
toires et empldtres qui y ont été appliqués. Les veines sous-cuta-
nées dilatées sont trés-apparentes. Il n'y a plus aucune trace d'ul=
cération, ni de vésicules concomitantes,

Cette rougeur de la peau est bien limitée 4 la ligne médiane et
gemble suivre le trajat du plexus cervical superficiel.

La malade, dont ’état général est excellent, se plaint de ressen-
tir des élancements, des douleurs tensives et britlantes qui I'obsd-
dent continuellement et ne lui permettent pas de dormir. Ces
élancements parcourent les parties qui ont été le siége de P’érup-
tion comme des trails de feu et se dirigent danz toutes les direc-
tions. Ils sont intermittente, plus vifs la nuit qae le jour.

La peau a en partie perdu sa sensibilité tactile ; on observe ce-
pendant quelques points d’hypéresthésie : ainsi, au niveau de
I'épaule, surtout dans le voisinage de l'articulation qui n'est le
siége d'aucun gonflement, la moindre pression éveille une vive

_douleur.

Traitement. — Pulvérisations, quatre fois par juur, d’ean phéni=
quée et glycérinée:

Acide phénique, 25 grammes.
Eau, . 000 —
Glycérine, % —

T juin, La malade dit avoir pu dormir cette nuit : les élance-
ments douloureux ont ¢té moins fréquents, mais ils apparaissent
plus nombreux dans la journée,

Le 11. Mieux sensible, La peau qui était rouge violacé, lui-
sanle, a pris une teinte plus pale, surtout dans les endroits oi les
veines sous-cutanées étaient le plus apparentes (sous la clavicule,
en avant du sternum) : elle a une coloralion jaune ecchymotique
dans toutes les autres parties. -

Le 13. Lo mieux se continue : les élancements sont moins fré-
quents; la malade peut dormir. Certains mouvements que la ma-
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lade veut exéruter sont trés-douloureux : aingi quand elle veut

porter ga main derriére "oreille, elle fait ce mouvewnent avee beau-
coup de dilficults,

Le 13. Toute la région occupée par 1’éruption est crmme en-
gourdie; il faut un écartement considérable des deux branches du
compag pour arriver i faire percevoir ces deux points : les élance-
ments sont moins superficiels, mais persistent avec la méme in-
tensité dans la profondeur des tissus; les puints d’hypéresthésie
ont disparu. — On cesse le traitement par 'acide phénique, et on
fait des injections de chlorhydrate de morphine.

La malade a quitté 'hdpital dans le commencement du mois de
juillet, tréz-améliorde,

Réflexions, Bien que le résultat n'ait pas été complet,
je signalerai i'action produite par l'acide phénique. Il
faut remarquer qu'il s’agit ici de douleurs névralgiques
dont on connait l'inensité et le caractére rebelle. L'a-
cide phénigne n'exergant son action que superficielle-
ment ne pouvait qu'engourdir la sensibilité tactile; il
ne faut pas s’étonner de ce qu'il ait été insuffisant pour
combaltre des douleurs mnévralgiques profondes. Les
pulvérisations n'en ont pas moins fait disparaitre ces
douleurs tensives, brilantes, superficielles, qui, au mo-

‘ment de son entrée & 'hépital, occasionnaient 4 la ma-
lade des douleurs presque aussi grandes que celles pro-
voquées par les élancements ; les points d’hypéresthésie
ont aussi disparu par I'emploi de la solution phéniquée,

Rigaut. 9
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CHAPITRE VI.

CONCLUSIONS,

J'ai relaté toutes ces observations en précisant leurs
principaux détails, bien que je n’aie voulu m'occuper que
des propriétés anesthésiques de 1'acide phénique : elles
pourront peut-étre aider plus tard & compléter les re-
cherches sur cet agent. Je ne conteste pas que cette subs-
tance agisse autrement que par ses propriétés anesthé-
siques; je n'insiste que sur celles-ci, puisque c'est 14 le
but de mon travail. Toutefois il est fort possible et méme
probable que l'acide phénique ait une action topique sur
les diverses affections de la peau. On pourra sans doute
ultérieurement déterminer toute son influence sur ces
affections et trouver des indications & titre de caustique,
d'antiseptique, ete. Mais, encore une tois, notre but
étant nettement limité, nous ne pouvions entrer dansces
discussions, d’autant plus qu'elles se rattachent a 'em~
ploi de 'acide phénique dans la thérapeutique chirur-
gicale en général. Ce n'est pas & noire inexpérience qu'il’
faut demander de résoudre de pareilles questions, nous
sommes forcé d'en laisser la solution & la science etd
I'autorité de nos maitres.

Ce que j'ai constaté el ce que je proclame, c'est que
cet agent nous a donné des résultats trés-favorables
et quelquefois méme inattendus,dans les affections pru-
rigineuses de la peau. Les malades soumis aux pulvéri-
sations en ont ressenti les bienfails au bout de peude
temps; notre observation XIII nous fait voir que dans
le traitement comparatif d'un eczéma par le caoufchouc
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et 'acide phénique, ce dernier a prévalu pour la dispa-
rition prompte des démangeaisons,

Dans un phénoméne aussi complexe et aussi difficile
A analyser que le prurit, ne pouvant nous fier au dire
du malade, nous avions pour contrbler ses assertions
un phénoméne qui ne nous a jamais mangué. Je veux
parler des traces de grattage; aussitot quc je les voyais
disparaitre, je pouvais affirmer que la démangeaison,
perdant de son acuité, avait donné un moment de répit
au malade, C'est ainsi que chez presque toys nos ma-
lades atteints d’eczéma lichénoide, nous n’avons plus
observé de traces de grattage désle dizieme ou dou-
ziéme jour. Quand la démangeaison, momentanément
apaisée, avait pris plus d'intensité, nous en étions im-
médiatement avertis par ces écorchures superficielles
(Obs. XI, 5 mai), En effet, chez un malade atteint d'une
affection prurigineuse, aussitot que la démangeaison
apparait, survient le besoin insurmontable du grattage,
besoin tellement intense que le malade le satisfait pen-
dant le sommeil, sans en avoir conscience. Le grattage
entraine presque infailliblement un peu de suintement;
il nous était facile de constater celui-ci & I'aide dela
loupe.

En affirmant les propriétés anesthésiques de l'acide
phénique et I'influence favorable que cette substance
exerce sur les affections prurigineuses de la peau, je ne
veux pas dire par la qu’il sera applicable & toutes ces
affections et qu'il devra étre préféré aux autres médica-
ments usités jusqu'alors. Cet agent n'est pas une pana-
cée et ne doit pas étre employé indifféremment. Ce que
je déclare énergiquement, c'est qu'aprés chague pulvé-
risation ou application d'eau phéniquée il y a eu un
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moment de calme pour le malade et disparition de Ia
démangeaison pour un certain temps,

Dans des affections chroniques, et aussi douloureuses
que le sont les diverses variétés de lichen, procurer un
peu de soulagement aux malades n'est-ce pas déja obte=
nir un grand résultat? N'est-ce pas les mettre dans des
conditions meilleures pour que, la nature aidant, la
maladie évolue plus rapidement vers la guérison 1

CHAPITRE VII. 3
INDICATIONS ET CONTRE-INDICATIONS.

Les observations que nous venons de publier parais=-
sent démontrer amplement les effets salisfaisants de
I'acide phénique contre le symptdme prurit ou déman-
geaison dans la plupart des formes prurigineuses des
maladies de la peau.

" L'acide phénique peut étre employé en lotions, pulvé-
risations combinées 4 I'application de compresses imbi-
bées d'une solution phéniguée.

Un malade se présentant atteint d'une affection
comme 'eczéma, le prurigo, et notamment le lichen ot
la démangeaison est parfois si atroce, le premier soin
du médecin sera de calmer les symptémes inflammatoi-
res (rougeur, chaleur, suintement, etc.), Il y arrivera
facilement a I'aide de la médication ordinairement em=
ployée : poudre d'amidon, cataplasmes d’amidon ou de
fécule, bains, lotions émollientes, ete. Quand cette indi-
cation aura été remplie, il pourra essayer le traitement
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par l'acide phénique ; c’est alors que celui-ci sera préfé-
rable aux applications émollientes longtemps conti-
nuées, aux cataplasmes surtout. Ceux-ci peuvent bien
arriver & calmer momentanément le prurit, mais ils ont
le grave inconvénient de laisser la pean ramollie, et par
suite d'entretenir le suintement, la formation des crot—
tes et le grattage. ’

Il résulte de nos observations que 'usage prolongé des
solutions phéniquées, pendant dix jours en moyenne,
suffira pour donner un bon résultat. Au bout de ce
temps le prurit aura complétement disparu.

Mais on vu par notre observation (XV) que parfois
I'acide phénique peut provoquer ou plutot réveiller des
accidents inflammatoires. Dans ces cas, 'affection re-
prend une marche aigué qui, hatons-nous de le dire,
est souvent trés-favorable 4 la guérison. L'acide phéni-
que agira alors par substitution. Il aura sur les tissus
la méme action, avec une intensité moindre, que la
pommade morphinée que Bazin préconisait; que le
sable dans la méthode d'Auspitz, le savon de potasse
dans la méthode d'Hébra et de M. Lailler.

Mais, en général, nous devons rappeler les propriétés
excitantes de 'acide phénique pour que, dans des cas
analogues, le médecin se mette en garde, sache & temps
en réserver I'emploi et ne point dépasser le but, lors-
qu'il jugera que ce coup de fouel menace de devenir
plus nuisible qu'utile,

L'habitude des cliniques des. maladies de la peau peut
seule donner au praticien cette grande habileté a saisir
le moment exact desindications et des contre-indica—
tions.
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RESUME,

{* On ne peut contester les propriétés anesthésiques
de 'acide phénique;

2" Nos expériences physiologiques d’msthésiométrie
(compas de Weber) et nos observations cliniques mon
trent que les pulvérisations ou les compresses phéni-
niquées diminuent notablement la sensibilité de la
peau, en rendant plus obtuses les sensations tactiles.

3* Nos observations cliniques démontrent également
que les pulvérisations ou les compresses phéniquées
peuvent étre trés-avantageusement employées dans les
affections cutanées prurigineuses pour combattre les dé-
mangeaisons, qu’elles font disparaitre en peu de temps.
C'est le point que nous avons voulu établir dans notre
travail, :

4° Dans ces affections cutanées, les propriétés légére-
ment excitantes de I'acide phénique, loin de nuire, acti-
vent la réparation des tissus.

Les contre-indications peuvent se résumer en un mot,
I'état inflammatoire; dans ce cas, il faut, comme toujours
dans les maladies de la peau, savoir abandonner le trai-
tement curatif pour combattre d'abord les symptémes
inflammatoires, :

8° Quant au mode d’emploi, une solution 4 2 p,100. est
suffisante pour déterminer l'anesthésie; son usage,

méme longtemps prolongé, ne présente aucun inconvé-
nient pour le malade.
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YURESTIONS

SUR LES DIVERSES BRANCHES DES|'SOIENCES MEDICALEE.

Anatomie et histologie normales, — Des membranes mu-
queuses.

Physiologie. — De I'absorption,

Physique, — Eflets physiologiques des courants élec-
triques ; applications médicales.

Chimie. — Caractéres dislinetifs des chlorures, hrro-
mures, iodures et cyanures métalliques.

Histoire naturelle.— Dela morphologie végétale ; quels
sont les changements, les dégénérescencesiet les trans-
formalions que les organes des plantes peuvent subir ?

Pathologie externe. — Des polypes naso-pharyngiens.

Pathologie interne, — De la méningite tuberculeuse.

Pathologie générale. — Des maladies virulentes,

Anatomie et histologie pathologiques. — Des perforations
intestinales,

Médecine opératoire. — Des diverses espéces de verres
applicibles dans les cas de myopie, d’hypermétropie,
de strabisme, d’astigmatisme, e des précautions i pren-
dre dans leur choix.

Pharmacologie. — Des cataplasmes et des sinapismes;
Quels sont les fécules et les farines le plus souvent em-
ployées & leur préparation? Régles & suivre pour déve-
lopper le principe actif de la moutarde noire dans les
pédiluves et les sinapmes, j
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Thérapeutique. — De I'emploi de quinquina et de ses

préparalions.

Eyyt’éﬂm — De la sophistication de la bidre, — Méde-
cine légale, — Empoisonnement par les poissons, les
crustacés et les mollusques toxicophores,

Accouchements. -~ De 1'accouchement par le pelvis,

¢ ' S
~ Vu, bov & imprimer,
Le président de la thése :
| : LABOULBENE,
L . i 7 Mﬂ"‘m'ﬂ'.
o Le vice-recteur de I'Academis de Paris,
3 ¥

GREARD.
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