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spécial de la prophylaxie de la tubercu­
lose. nous devons reconnaître qu'elle 
n'a pas l'importance que. dans presque 
tous les pays, on s'accorde à lui attri­
buer. “ La très grand nombre de nos 
candidats à la tuberculose ne sont ni 
de pauvres misérables, ni des alcool i-

III. Mais pourquoi, lorsque la vie 
nous est facile et que nos moeurs nous 
protègent contre des abus funestes, 
payons-nous un si large tribut à la

tuberculose ? Serait-ce en raison 
d une faiblesse spéciale qu’avec ces 
avantages nous sommes incapables de 
lui opposer une vigoureuse résistance? 
Nous croirions injuste vraiment et 
môme injurieux de l’affirmer, tant les 
canadiens aiment à vanter leur force 
c.vec laquelle ils identifient pour ainsi 
dire leur fécondité bien connue.

Malheureusement cette fécondité 
s'observe chez les faibles aussi bien 
que chez les forts, chez les maladei 
aussi bien que chez les sujets sains. 
Pendant une période de 20 à 2ô ans de 
la vie de la femme, à une grossesse en 
succède une autre.après quelques mois, 
que très souvent n’a pu retarder la 
lactation. La femme tuberculeuse elle 
même, loin d’être peu féconde, ainsi 
qu’on a voulu souvent la représenter, 
épuise habituellement les restes de sa 
vitalité dans les fatigues de ces gros- 
seses répétées. Il est admirable de 
voir comme un grand nombre de fem­
mes supportent vaillamment un pareil 
surménage des fonctions génitales ; 
mais nous craignons qu'il en résulte 
pour d’autres un épuisement qui. de la 
mère, se transmet surtout aux der­
niers produits de la conception et qui 
constitue une prédisposition sérieuse 
à la tuberculose.

lyes espérances de la nationalité ca- 
r.adienne-française reposent sur la fé­
condité de la race. Nous nous en glo­
rifions à juste titre : mais prenons 
garde que dans un élément de force 
ne se développe le germe d'une déché­
ance prochaine. il est désirable que 
nous ayons beaucoup d’enfants, mais 
le nombre n'a jamais remplacé la qua­
lité ; 11 faut surtout, ressuscitant le 
culte éteint de la force et de la beau­
té. que nous les ayons sains et robus­
tes. l^i vulgarisation au milieu de 
nous de cette noble ambition, assure­

rait une attention plus délicate aux 
ménagements qu’exige la condition des 
femmes enceintes. Elle inspirerait en 
outre aux mères d’entourer leurs en­
fants de ces soins assidus d'hygiène 
sans lesquels risquent de se perdre les 
meilleures qualités héréditaires.

La privation injustifiée de l’ali atte­
ntent maternel, l’alimentation artifi­
cielle vicieuse, l’absence de prophy­
laxie des malladies de l’enfance et en 
particulier de celles des voies respira­
it 1res supérieures, pèsent d’un poids 
terrible dans la balance des destinées 
de nos petits.Ils succombent par mil­
liers à des maladies évitables et, pour 
comble de malheur, nombre des survi­
vants. irrémédiablement affaiblis, lan­
guissent dans les souffrances d’un dé- 
xeloppement incomplet et tardif, at­
tendant que la phtisie les prenne à 
ltur tour. D'ellee-mèmes des affec­
tions nombreuses appellent ainsi la tu­
berculose, ou encore, elles ajoutent des 
dispositions acquises aux prédisposi­
tions héréditaires. Les unes et les au- 
ttes jouent un rôle consid'êrable.mais. 
en raison même de la fécondité de nos 
tuberculeux, il faut attribuer une part 
prédominante à celles-ci dans la pro­
duction de notre vulnérabilité à la tu­
berculose.

IV. Sur cete question capitale de 
“ l’hérédité ” en matière de tubercu­
lose. des débats interminables ee sont 
engagés depuis les découvertes mémo­
rables de Villemin et de Koch. Par 
une de ces exagérations, qui signalent 
souvent la réaction contre l’erreur, on 
en était venu à nier à l’hérédité toute 
participation au développement de la 
tuberculose.l'ette opinion extrême est 
encore acceptée par des contagionis- 
tes outrés, comme certains partisans 
de l'neréditê croient toujours à la fa­
talité héréditaire. Entre les esprits 
modérés un accord tend néanmoins A 
se faire qui a pour point de départ 
la distinction entre l’hérédité du ter­
rain et l’hérédité de la gralne.Nl l’une 
ri l'autre ne sont guère plus contesta­
bles. La transira les ion de la graine est 
considérée comme rare ; elle ne se 
fait probablement ipas par les germes 
ovulaire et spermatique ; mais, quoi­
que difficile elle-même, la transmis­
sion placentaire ne nous parait pas 
complètement négligeable dans un ml-


