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ORIGINE—EVOLUTION—ETAT ACTUEL DE LA
MEDECINE AU CANADA (1)
Par le Profusseur A. A, FOUCHER,

Président du deuxidme Congrés dss Médecins de langue frangaise de
Amérique du Nord.

Si c’est un devoir pour le président de cette association
dPonvrir les séances du congrés ,.ar une allocution de bienvenue,
clest pour moi persounellantent un vif plasir de revoir tant de’
figures amies parmi lesquelles vingt-cing anndes de professorat
aie fout retrouver un bon nembre Qanciens éléves. Clest pour
moi uue journée mémorable que celle qui me place & la téte du
corps médical frangais de I’ Amérique du Nord, corps si impor-
tant par ses états de service passés et encore plus par le réle
qu'il est appelé A jouer dans 'avenir.  Mais ce qui m’honore et
me réjounit davantage c’est la présence au milieu de nous d’un
délégué officiel de PUniversité de France, de la Faculté de mé-
decine de Paris. En exprimant mes sentiments de gratitude 2
tous cenx qui de prés on de loin auront contribué au succes de
P'eeuvre inaunguree il y a deux ans 4 Québec, je désire consacrer
une part toute spéeiale & la France qui s'intéresse 4 nos hum-
bles travaux et encourage aiusi les efforts que nous faisons pour
assurer 4 la profession médicale dans le nord de I'Amérique la
part légitime que lui doivent les médecins de . langue frangaise.
Jescompte 4 Pavance les sentiments que vous partagez tous en

(1) Discours d'ouverture prononcé A 'Université Laval de Montréal, mardi,
c28jnindioh. a.m.
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offrant au délégué de Ja mére patrie I'expression de 1tos honnna-
ges et de notre vive reconnaissauce. .

A tous les titres, c’est bien une féte de famille que nous cé-
1ébrons anjourd’hui.

Féte de "Université Laval & Montréal qui compte maiute-
nant 25 années d’existence, féte de notre université cansdienne
qui voit ses enfants se grouper, et sunir dans une aetion com-
mune d’avancement ; féte de presque tous les médecins Cana-
diens-Frangais pratiquant ici ou & ’étranger, car Puniversité qui
oriente nos destinées les réclame pour ses anciens éléves on pour
ses éldves adoptifs.

Féte de famille, dois-je dire encore parceque indépendam-
ment de la question de race et d’école nous sommes avant tout
médecins et comme tels unis par une communauté indissoluble
d’esprit et de sentiments de devoirs et de responsabilités, detra-
vaux et de peines, de souvenirs et d’espérances, dans une méme
mission humanitaire et sociale.

Ensemble nous avons assisté plus ou moins, selon notre
ige, aux transfornations les plus importantes de la profession
médicale en ce pays. Il ne faut pas oublier en effet que notre
existence scientifique est de date relativement récente: ce jonr

\ met en lumicre Pépanouissement d'un sidele de travail persévé-
rant, dont la premiére moitié a ¢té employé & créer des institu-
tions et la seconde A les perfectionner au point on nous les vo-
yons aujourd’hni.

Actuellement, dans la province de Québec, quatre écoles d.
médecine instruisent au-deld de goo éleéves. Quelques-unes, ri-
chement dotées, peuvent 3 Dinstar des grandes institutions si-
milaires aux Etats-Unis et en Europe douner a leurs éldves le
superflus et le nécessaire et consacrer aux recherches purement
scientifiques des talents spéciaux dont 1'unique occupation est

. de chercher d découvrir des horisons nouveaux.”
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Tous ces corps enseignants, d’un commun accord avec les
colléges provinciaux, malgré les entraves d’une 1égislature quel-
ques fois difficile 4 persuader et encore plus A contréler, travail-
lent & asseoir P’étude ct la pratique de la médecine sur des bases
solides et honorables.

Ce réveil de la profession ne date pas d’aunjourd’hui, nous
avons eu de temps 2 autre, depuis un sitcle, des Pierre Permite
qui ont préché la croisade, mais c’est le propre de Dévolution
méme de s'opérer lentemeut en tenant compte des milieux ; la
médecine a suivi en cela un phénoméne d’ordre général. Avant
de remodéler les couches nouvelles il fallait modifier les ancien-
nes , et ce travail difficile devait s’accomplir & l'aide de la presse
médicale et de sociétés de médecine dans les différents centres
importants.  Ce travail de transformation devait s‘opérer sur-
tout dans les facultés enseignantes ou s'élaborent les jeunes gé-
nérations. Pour opérer cette cenvre d'avancement uous avons
vau naitre successivement dans la Province de Québec 15 socié-
tés médicales, 8 journaux de médecine et quatre facultés de mé-
decine.

Arrivés A cette phase de notre existence corporative ot ce
que nous avions désiré avec le plus d’instance se réalise, arrivés
A réunir en congrés, en grand nombre méme, des médecins qui
jusqu’d ce jour s'étaient tenus éloignés des associations de ce
genre parce les délibérations avaient liet dans une langue qui
w'est pas familidre 4 la majorité d’entre eux, il nous reste 3 re-
garder le chemin parcourn et & apprecier la valeur les efforts
développés pogr y arriver.

I.—ORIGINE.

Retracer les origines de la profession médicale en ce pays
en suivre le développement graguel jusqu’d nos jours serait
une ceuvre utile 3 accomplir. En ce moment surtout, Poccasion
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me parait favorable de Pentreprendre. Mais cette page d’his-
toire, toute intéressante qu’elle nous apparaisse dans,le lointain
de nos origines, je ne saurais la décrire sans avoir & ma disposi-
tion denx choses essentielles qui- me fout défaut: les documents
d'abord, puis le cadre pour les disposer avec ordre et les mettre
en pleine lumidre. Compulser les documents qui couvrent une
période de 300 ans est une téche au-dessus du temps que je peux
y consacrer et le cadre d'un discours est trop restreint pour trai-

-ter une question aussi vaste.

Je désire cependant soulever un coin du voile que cache ce
passé ; ce sera nne vue A vol d’oisean du chemin parconuru jus-
qu’a ce jour, des moyens employés pour y parvenir.

Les médecins. qui sont venus en ce pays ail début de la co-
fonie ont emporté de France la médecine nounvellement sortie
des nuages diw mysticisme. (¢tait 1a médecine positive substi-
tnant 'observation de Ia nature au principe d’antorité, la métho-
de expérimentale 2 la méthode logique. Clest bien en effet an
17¢me et au x8&me sidcle que la médecine a été créée de toute
pi¢ce surtout sur des bases vraiment scientifiques.

Ce tut Pépoque des grandes découvertes de la cirzulation du
sang, de ia lymphe et des phénomeénes de la nutrition. L’his-
toire nous en est suffisamment connue pour que je n'aie pas be-
soin de vous rappeler les grands noms qui y sont attachés, ni de
signaler la portée immense qu'ont eun ces découvertes sur celles
qui nont cessé de feur succéder depuis.

Les médecins qui nous appostérent tour A tour ces données
nouvelles devaient, pour avoir droit de pratiquex"° ici, obtenir a
cet effet une commission spéeiale.  Un des premiers médecins
dont fasse mention notre histoire, est Bonnernte venn avec
Champlain en 1608—Champlain dit daus ses ceuvres I page
153.:—* Je fis faire six paires de menottes pour les auteurs de
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1a sedition ( Conspiration pour tuer Champlain) dout une pour
notre chirurgien Bonnerme.” ’

Plus tard on mentionne conune premier médecin & 1"Hétel-
Dicu de Québec Robert Gifrard, noble homime, seigneur de
Beauport, méd. du Roy et Consciller de Sa Majesté 4 Qudbec,
Puis Jean Madry, médecin pratiquant de la corporation des chi-
rurgiens barbiers de Paris. Son permis de pratiquer au pays se
lit comme suit : ( Commission de Mailre Barbier Chirurgicn,
mise & Paris le 2 avril 1658 par Frs. Barnouin, premier chi-
rurgien du Roy en faveur de fean dadry, demicilié & Québec)—
(¢dits ct ordosnances 111 p. 12). On lui conféra de plus le
pouvoir de nommer des députés dans la profession et il fut as-
sermenté comme premier éenevin de Québec le 10 oct. 1663
(édits et ordonnances 11 p. 6-10.)

Ce Jean de Madry est bien pomn nous un ancétre autlienti-
que mais jl ne fandrait pas conclure du fait qu'il vint ici revétu
de pleins pouroirs en médecine, que les chirurgiens barbiers en
monopolisérent alors I'exercice. J.-Bte de Mosny signat bien
Lieutenant du premier barbier chirurgien du Roy, mais rien me
dit qu’il fut lui-mé:me chirurgien barbier. Quand aux autres
noms de médecins mentionnés dans ’histoire de PHétel-Dieu de
Québec, Thimothée Roussel, Michel Sarrazin, Michel Berthier
et autres ils signaient médecins ou maitres chirurgiens.

Les chirurgiens barbiers constitunient une classe intermé-
diaire entre le médecin et le chirurgien. Les grandes découver-
tes du 1otme et 18¢me siecle ¢largirent les horizous de la mé-
decine générale et ces chirurgiens de seconde classe redevinrent
ce qu'ils auraient df étre dés le début ; de simples infirmiers.

Les chirurgiens virent douc cesser avec plaisir cette union
hybride qui les discréditaient aux yeux du public. Des malins di-
ront peut-étre que l'atavisme est cause que les chirurgiens rasent
encore anjourd’hui, mais glissons, n'appuyons pas. Il est permis

L}
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de supposer que les privildges des barbiers chirurgiens furent
plus étendus en ce pays qu'ils ne 1’étaient en France! la popu-
lation était répartie sur un vaste territoire et les médecins d'a-
lors étaientt aussi occupés 3 sauver la vie mienacée par les tribus
sauvages que par la maladie ; il en résultait une perspective peir
riante pour les médecins considerés enn France, et par noutre,
une occasion favorable pour les chirurgiens barbiers de se créer
e position hionorable ici. 11 ést permiis de supposer aussi que
les pratiques inédicales des naturels du pays exercdrent e cer

taine influence sur nos ancttres, La flore médecinale de 1a Nou-
velle France se révéla et s'antonga connne -ane panacée 3 de
nombreux maux et si les hnniéres de la scientce en pleiu zcine
sidcle n'ont pas éclairé suffisamment nos populations sur la va-
feur des lierboristes sauvages, nos ancétres ne sauraient étre
bldmés pourr y avoir atraciié plus d'importance qu'ils-w'en méri-
tent, Tout fait présumer qu’a;x début du 17¢me siécle il y
avait peu de médecius dans I’Aurérique du Nord. On signale
Wooton en 1607 et Russell en 1608 aux Etats-Unis, mais ils ne
restérent que peu de temps car on rapporte que John Smith bles-
s¢ dut aller se faire traiter en Angleterre. Vers la méme année
nous avous vu le chirurgien que Champlain amena avec lui et
qui, sil faut en croire la rumeur, ne débuta pas par des efforts
de chirurgie conservatrice puisqu’il fut soupgonné d'avoir cons.
piré pour tuer le fondateur de Québec. '

Plus tard on mentionue le nom de Lamontagne en 1637 et
celui de John Clark de Boston en 1638. Cependant il devait
exister un certain nombre de médecins 3 Québec en 1639 pnis-
que la duchesse d’Aiguillon, ni¢ce du Cardinal Richelien, fonda
en cette date, ’Hbtel-Dieu de Québec pour y loger les malades
pauvres, les infirmes ct les idiots. Ce fut le premier hopital
fondé dans 'Amérique dui Nord. Plus tard, en 31643, pour 1é-
pondre an méme but, Melle Mance fonda ’Hétel-Diey de Mon-
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tréal.  On lit dans Phistoire de cette institution que la fondatri-
se disloqua ’épaule en tombant sur la glace ¢t que le chirurgien
Bouchard ne reconnut pas la nature de PPaccident on ne reussit
pas A y reémddier, car Melle Mance passa en France pour se
faire traiter. De 1660 A 1684 M. Pabbé Souard, S. S. fut auto-
risé par le pape d exercer la médecine dans Ville-Marie et prati-
qua la chirurgie & PHétel-Dicu de Montréal. En 167, il y avait
deux chirugicis en service & 'Hétel-Dieu: Gamelin et Gail-
lard, et chose remarquable ils recevaient un salaire plus élevé
que ceux d'aujourd’hui, en eifet ces deux chirurgiens perce-
vaient annuellement, cihacun, la somme de $7.50.

Le uombre des malades pauvres ayant pris des proportions
considérables en 1693 on érigea Phépital générel de Québec
pour y recueillir spéeialement le vieillards, les infirmes, les idiots
<t les enfants trouvés. Plus tard en 1747, madane d’Youville
s’empara de PHopital Général de Montréal fondé dans le méme
but par nue cengrégation de fréres quelques années auparavant.
Il n’y avait & cette époque dans toute PAmdérique <lu Nord que
4 hopitaux dont deux & Québee et les deux autres A Moutréal.
Je vois en eftet dans Burdett: & 77%e Hospitals and Asylums o7
the World™ que le premier hépital des Etats-Unis a été celuide
Peusylvanie dont John Crosb}- a été le zer président et Beuja-
min Franklin le 1er Secrétaire en 1750.

Le Canada a cette épogue était encore composé presque ex-
ciusivement de frangais, cependant on voit dans Phistoire de
d'Youville que sa indre, deventie veuve, maria en seconde noce,
an grand mécontentement de sa famille, un médecin Irlanda's
#.-adué de 'Université de Dublin, qui changea plus tard som
nem en celni de Sylvain.  Les appréeiations flatteases que les
religicuses de 1"'Hoétel-Dieu de Montréal, firent snr le compte de
ce médecin font croire qu'il fut attaché 3 leur établissement.
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II.—EvVOLUTION

A Iépoque de la cession du Canada A ’Augleterre en 1763,
la profession médicale devint forcément Canadieme. Sur 60,000
frangais qui restdrent au pays il pouvait y avoir uue trentaine
de médeeins tout au plus. Avec la conquéte cessa Pémigration
frangaise, jnsqu’d ’époque de la révolution qui nous apporta un
nouveau contingent de frangais exilés de leur pays, C'étaient
des nobles, des ecclésiastiques, on ne voit figurer dans Ia liste de
leur nom aucun médecin.

Force fut donc aux médecins de se recruter entre cux, de
se transmettre I'iustruction médicale et de créer une profession
Canadienne, Les communications avec "Europe étaient alors
rares, difficiles, longues et dispendieuses et nous avons trouvé
nulle part un indice indignant que les Casiadiens-Frangais soient
allés étudier la médeciite en France avaut le cormnencement du
198me si¢cle, D'un autre c6té, il n’existait aucune école de mé-
decine dans le pays.

Les privilégiés de la fortune, parmi ceux qui cowmprenaient
suffisament Ja langue anglaise, purent aller étudier aux Etats-
Uuis. La premire école de médeciue de ce dernier pays a été
établie par Johu Morgan et William Shippen & Philadelphie en
1765 et fut connue sous le nom de Faculté de Médecine de I'U-
niversité de Pensylvanie. Cependant 'Université d’Harward,
la plus ancienne des Etats-Unis, existait déjd depuis 1638, une
anuée avant la fondation de ’'Hétel-Dien de Québec. Seulement
la médecine 1w’y fut enseignée que privéneiit en 1647 par Gilles
Firmin et la Faculté de médecine n'y fut réguli¢rement organi-
sée que heaucoup plus tard, en 1683. Le premier dipléme de
docteur en médecine fut douné 3 New-Yorken 16703 S. Kissan
et Robert Tucker. Clest & dater de cette époque seulement que
Pon put compter sur une formatiou médicale sérieuse dans I'A-
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mérique du Nord, Nos voisins avaient pris les devants sur nous
<n fondant la premidre Université et la premiére école de Méde-
cine, ils nous dévancérent daus la voie de Ia Presse. John Fos-
ter de Boston ¢éerivit le rer traité de médecine en 1670, il est in-
titulé “ Ragles pour guider les gens de la Nowvelle-Angleterre
a tratter la Variole et la Rougeole” 11y avait en plus 2 cette
¢poque trois réimpressions et vingt brochures. La premiére pu-
blication régulidre d’un journal de médecine date de 16go. CTe
journal portait le titre © Un grand Jonrnal de la pratigue de lo
Médecinr, de la Chirurgie et de la Phavmnacie dans les hopitaux
militaires de France”

Ce fut un Américain, Wil. Brown qui vint & Québec en
1763 fonder la gazette de Québec, le premier journal politique
canadien, ¢était le 3¢me en ige sur le continent.  Je dis politi-
que pout me servir du nom consacré par Pusage aux publicas
tions de ce genre, mais ce journal conténait de tout, excepté de
la politique du pays.

Les esprits ¢taient enflammés et pour assurer une clientéle
indispeusable aux succds finanziers d’'une telle entreprise il
fallait ménager les susceptibilités de tout le monde. 11 valait
mieux par couséquent remplir les colonnes d’annonces et de re
production de Pétrangcr.  Ce que P'éditeur rédacteur fit dans un
baragouinage moitié frangais, moitié anglais qui vaut la peine
d’étre lu, ne serait-ce pas par délassement. Ponr un début lie
téraire c’était peu encourageant, la littérature médicale ne pou-
vait guere apparaitie avec avantage 4 ce moment. Aussi les
premicres publications médicales ne firent-elles leur apparition
qu’au commencement du 1gdme si¢cle. A I’époque de la fonda-
tion de la gazette de Québec la population était de go,o00 Ca-
nadiens-Frangais, soit une augmentatation de moitié en 13 ans.
En 1784 clle s'éleva X 120,000 ; si nous supposons une propor-
tion de un médecin par 3,000 de population, il devait y avoir a
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eette €pogue. 1y en avait assez pour que l'on s'occupit dens
en effet en 1787 Georges 111 ¢mit une ordennance exetiiptant
les médecius de serviv comme constable dans Québee et Mout-
tréal.

L’aunée sunivaunte, il décréta qu'en ne pouvait exercer la
profession de médecin et de chirurgien dans Québec et Montréal
sans Ja permission du gouverneur ou du Commandant en Chef,
et sur certificat de personnes chargées d’examiner les applicants.
Cet édit marque le premier pas fait dans la direction d'un bureaun
controle des intéréts professionnels, on le verra reparaitre en
1847 sous le noin de Colleges des médecins et chirurgiens de la
province de Québee, avee des pouvoirs et des privildges plus
.Stendus. .

En 1800, il y avait aux Ytats-Unis 3 écoles de médecine et
au temps de la grerre de 'indépendance, il y avait 350a méde-
¢ins sur une population de 3 millions.  Si nous sup.posons une
méme proportion en Canada, sur une population de 420,0c0
dmes, dout 335,00u dans le Bas-Canada, il devait v avoir, en
1811, 400 médecins tout au plus, il n'y avait plus un seul mé.
decin fringais - le dernier, jacques Dénéchaund, de 'Hotel-Dieu,
mourut en 1800

Au début du 1gcme sidcle on voit des médecins s’intéresser
au mouvewment littéraire et politigue du pays, le Dr Jacques La.
brie fonde le Courrier de Québe§ vers 1307 et forme un cercle
littéraire en 180q. Déja en 1806 le Dx Frangois Blanehet avait
été un des fondateurs du Canadien mais, des 1800, il publia des
recherches sur Papplication de la chimie, & la médecine. T fut
membre du parlement ol il joua un rdle .important, chirurgien
de la milice de Québec médecin de 'Hopital des émigrants. -

N¢ 3 St-Pierre de la.riviére du Sud, il fit un cours d’étude
au séminaire de Québec puis alla étudier la médecine & New-
York. Ce fut un des premier médecins canadiens gradués dans
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TAmérique du Nord. Nous lui devons une coopération active
2 la fondation du premier jonrnal de médecine parn au Canada:
le Jourual de Médecine de Québec, et auss A la fondation de la
premicre société Médicale, celle de Québec en 1826. 11 fut Pa-
me dirigeante de ces deux importantes fondations ¢t jeta de plus
les bases de Uenseignement médical en ce pays en donnant, 2
Québec des cours privés de chimie, cours qui étaient trés recher
chés et trds appréeiés. 11 éerivit beaucoup dans le journal de
médecine de Québec et ses écrits sont caractérisés par une gran-
de originalité.

Une épidéie de fidvre éclate 3 Québec en 1826. Le Dt
Blanchiet S'exprime en ces termes.  “ La fidvre typhoide est-elle
“* contagiense ? Daus P'état actuel de nos connaissances, il est
“ difficile de douner une réponse satisfaisante sur ce sujet ; mais
* voici comme le faits sembleraient autoriser de répondre: que
“ Pair d*un appartement, d'une maison, et méme d’uue rue en-
* tidre peut s'altérer de manidre A ne plus supporter la vie sans
“ qu'il en résulte du trouble on, en. d’autres termes, de la fidvre,
¢« Mais quels sont ces changements exacts? Clest ce que Pana-
“ Iyse ne nous apprend pas encore et Cest ce qu'il ya A savoir.
“ Les mots miasmes, ete., ne veulent rien dire sinon qu'ils exs
< priment en gros les changements que subit Patmosphére par

" ¢ ]a respiration des animaux et la décomposition des substances
“ animales et végétales.” Plus loin il ajoute : © les wmédetins
* sont maintenant d’accord que le bon air, les saignées abondan-
““ tes et les douches sonc les meilicures armes pour combattre
« ces fitvres.

“ Sl nrétait permis d*hasarder une opinion je dirais: que
“ la douche n’agit pas senlement en raison du froid qu’elle pro-
“ duit, mais que 'ean, conducteur de P'électricité, a encore Pef-
« fet de débarrasser le systéme de l'accumulation de finide élec-
< trique qui a lieu dans les fidvres en égard au manque de trans-
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" piratien et si, le comumie le suppose Sir Humphry Davy Ber-
“ zelius et leurs disciples, feu, chaleur et électricité sent la mé-
“ me chose, mon avancé devient trés probable.”

—Je livre ces réflexions aux adeptes de'la méthode de Brand.
On attachait A cette épogue une grande importance 4 la nature
de atmospheére ; aussi chaque numéro du rer journal de mnéde~
cine contenait un tablean météorologique-de Québec et de Mont-
tréal. Le Dr Kennedy, en 1800, attribunait aussi & Pusage des
potles chiauffés & outrance le grand nombre de cas de consomp-
tion observés chez les Canadiens & cette époqne. ILes maladies
nombreuses qui dévastlrent alors le pays engaglrent le Dr K.
Pascha. Taché a publier des études sur ’hygidne et le dévelop-
pement de la force plhysique. Ces écrits parurent vers x821.

A cette date, il y avait dans le pays un plus grand nombre
de chirurgiens que de médecins, au noins de nowms,” la propor-
tion 2st complétement renvessée aujourd’hui.  Adusi, je trouve
sur une liste de souseription pour venir en aide 2 Phépital des
émigrants, dix-neuf noms de médecins qui sont tous désignés,
sauf deux, sous ie titre de chirurgiens. Il est évident que le ti-
titre de chirur}gien a cette-épuque nlavait pas tout-d-fait la sigui.
fication qu’on lui donne anjourd’hui. Plucieurs de ces chirui-
giens faisaient méme de la pratique médicale active et w'étaient
chirurgiens que d’occasion. Il faut voir dans cette appellation,
plutdt le caprice des médecins de ce temps que 'expression d’u-
ne spécialisation exclusive. Nous vovions alors le chirurgic i
Painchaud du 1er bataillon de milice incorporée, Jacques Labric
chirurgien de 2¢me bataillon, tout comme on voit aunjourd’hui
des chirurgiens de nos bataillons qui n'on. jamais fait dantre
chirurgie que celle qui consiste & ouvrir des abees cutands,

En parlant de Frs Blan:het, un peu plus haut, nous ’avons
salué comme un précurseur en médecine. L'époque qui & mar,
la maturité de son activité vaut la peine de fixer notre attention
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an instant.  Le _Jowrnal de médecine de Québec vit le jour en
janvier 1826, ce fut, nous I'avons dit, la premicre publication
médicale en ce pays, elle fut &ditée et publie par Xavier "Tes-
sier.  Elle portait comme devise Paphorisme suivant d'Hypo-
crate : Vita brevis, ars longa, occasio preceps, experientia fallax
Judicium difficile™.  ILa profession commengait 4 compter en
nombre, mais tout restait 4 faire pour établir sur des bases scien-
tioques et honorables.

Etudiant séparément chez des patrons, les éléves d’hier de-
venaient les médecins du lendemain et se dissiminaient un peu
partout selon les bescius les plus pressants, connaissant & peine
quelques-uus de leur confréres, ayaut rarement l'occasion de les
rencontrer.  Le temps était venu de tenir la profession médica-
le au courant des progrés de la science & Paide d’une publication
le temps était propice pour fouder une société médicale. ILa
premidre société médicale canadienne a pris naissance & Québec
en 1826.

Jos. Morin en fut le 1er Président et X. Tessier le 1er Se.
crétaire. Dans le journal de Québec et & la nouvelle société on
agita la question des intérét professionnels et I'on vit de grands
changements s'opérer.  Jusqu'alors les hopitaux de Quében et
de Montréal n'avaient pas servi aux fins de Denseignement mé-
dical. Il n'existait que des professeurs privés. Caldwell, Ro-
bertson, Stevenson, Holmes et H. Locdel donnaient des legous
a Montréal et Frangoiss Blanchet et White Law enseignaient 3
Québec.

Les hépitaux étaient fermés aux étudiants et on reprochait
A ces iustitutions d'étre plutdt des refuges pour les pauvres ot
les incurables que des asiles pour les malades. Le choix des
médecins était arbitraire, les médecins ainsi favorisés devaient
plutot leur nomination A leur rang on A leur fortune qu'a éclat
de leur valeur personnelle. [La fondation de UHopital des émi-
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gvés sous le contrdle du gouvernement laissa espérer wue wou-
vell~ &re souts ce rapport ntais il n'enr fut ries.  Par wnr arrét€
ministériel Ie soiir Jes uralades du wouvel hopital était laissé &
tous les médecins, chacur allant y traiter ses propres clients.
On congoit difficilement wr tel état de choses amrjorttd’hmi. Com-
me on pouvait s'y atteudre 1a julousie se urit de ia partie et les
disputes qui eir résultérent forceremt le gouveruenrent de pren-
dre d'autres miesutres,  Cette fois, il nomum quatre médecins
choisis parni les plus dgés qu'tl y avait alors & Québec. Ces
médecins que leur dge rendait mactifs ne dounérent satisfaction
4 personne et la presure qui les nommait & cette position fut le
sujets de vives critiques,

L’ Hoépital général anglais fondé & Montréal et 181g cotite-
nait daus ses reglemesnts article II, clrapitre ITTy ParétS suivant
“ la situation de médecitz ou cltirurgien ne pourra étre donnée
qu'd ceux qui auront wir dipldme de quelque Université on Col-
lége dans les limites de I’Empire Britannique. Cette mesure
rendit "aceés & cet hopital impossible d ceux qui avaient acquis
teur éducation médicale au pays.

Si d'un ebté elle assurait & Phopital le secours des médeclns
ayant suivi des cours réguliers, par le fait méme clle accordait
aux favorisés de Ia fortunc des positions que leur mérite person-
nel ne leur aurait peut-itre pas obtenues,

Cependant les premiers médecins de cette institution ont
joué un réle si important dans "histoire médicale du pays qu'il
n'est que juste de recomnattre que les remarques ne s'appliquent
pas 3 euX. Eun effet nous avous vu les Dr Caldwell, Robertson,
Stevenson et Loedel euscigner privément la mélecine, ce furent
les premiers médecins de 1'Hopital Général Anglais et ce furent
eux qui plus tard fonderent la premidre école de w2 lecine rigu-
fiére.

L'hou. Jantes McGill avait fait une dotation pour établic
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une université, dans un espace de temps limité aprds son déeds,
A défaut de quoi ses biens devaient passer & ses héritiers, la fa-
wille Desrividres. Le temps alloué pour cette fondation fut
peut-Ctie dépassé mais I'Université dMcGill fut créee tout de
méme ct les médecins ci<essus désignés sc constitudrent en fa-
culté de médecine, d’abord connue sous le nom d'institution mé-
cicale de Moutréal et puis sous celui de Faculté médicale de
PUniversité McGill.

La premiére session de cours eut lieu I'hiver de 1829-~30.
1L.a ville comptait alors 15,000 de population. Il y avait deux
Tues ot s'élevaient de maisouns bicn bities et se suivant de prés,
c’était la rue St-Paul et Notre-Dane.  Tout Je reste de la ville
ressemblait 3 la campagne, comie on peut le constater du reste
par cette annonce du Dr Arnold, dans la gazette de Montréal ;
{( £ Cow and an Ox have been for sometime past at the subscri-
bers’ farni, the owner is desired to prove property, pay the ex-
penses and take them away.) Une autre annonce du méme mné-
decin, qui fut trés en vue & cette époque, nous donne une idée
des moeurs du temps. ( Dr Arnoldi request the person who
borrowed his Brass pump and Brest glass, sometimes ago, to re-
turn them as soon as possible, as he has an urgent occasion for
them aund does not recollect to whom he has lent them.)

Ce fut un événement remarquable que ia fondation de 1'U-
niversité McGill, car la profession médicale allait enfin pouvoir
s’alimenter d des sources vraiment canadiennes..  Le succés qui
n'a cessé de favoriser cette institution est un titre de gloire qui
rejaillait sur tout le Canada. Nos compatriotes de langue an-
glai~e en furent les plus favorisés sans dounte, mais, tout de méme,
un grand nombre des nétre trouverent 12 les moyens de s’instrui-
re et se préparérent & doter nos compatriotes d’institutions ana-

‘loguies.  Quelques-uns de nos médecins .avaient obtenu des di-
plomes aux Etats-Unis, ent’autres Frs Blanchet, il y en eut:
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dautres qui firent les frais d’aller étudier en France et 4 Edihn-
burg. Nous lisons daus le No d’octobre, du journal de Québec,
une dissertion sur ic cancer de 'utérus présemtée et soutenue &
[a Facalté de Paris le 1o mai 1826 par Guillaunre J. I. Villée
de Mout-Réal, Bas.Canada. Docteur en médecine, bachelier
&s lettres, chirurgien ct nxédecin du Carada, accoucheur ct chi-
rurgien du Collége d'Edimburg.

Ie Dr Laterridre fut aussi un gradué de PUniversité d’F-
dimburg’ et, aprds avoir pratiqus quelque temps ici, alla se fixer
en Angleterre.

Les frictious que devaient entrainer uécassairent le conflit
des intéréts des deux races ¢n antagonisme en ce pays ne parais-
seit pas avoir entravé en quoi que ce soit harmonie qui régnait
alors eutre tous les membres de la profession. '

Le diner d'adicu offert an Dr P. De Salles Laterriére &
Voccasion de son départ pour I’Angtleterre en est une preuve évi-
dente. Les médecins les plus en vue des deux races s’y étaient
douné rendez-vous. On y porta des toast & John Hunter et aux
institutions charitables du Canada, 4 la Comtesse Dalhousie.
Les chants anglais alternaient avec les chants populaires de Ia
vicille France.

Si nous joignons 3 ce fait, cet autre que le journal de méde-
cins était publié dans les deux langues, nous avons une preuve
que les rapports entre médecins étaient empreints de la plus
grande cordialité. :

Pendant que s¢ déroulaient ces événements, gque les méile-
cins des deux races travaillaient d’un commun accord & .pro-
ntouvoir les intéréts de fa profession, éclataient pour les Cana-
diens-Frangais les plus grandes luttes dont fasse mention notre
histoire pour la conservation de ’héritage de la mére patrie; lut-
tes qui se terminent par les évéuements de 1837 et qui eurent
commie résultat la reconnaissance définitive du gouvernement
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Tesponsable et du libre exercice de notre langue, de uotre culte
et de nos lois. Nous devons A ces événement le privilege de
pouvoir réunir anjourd’hui un congrds aussi vmposant de méde-
cins de langue frangaisc. Pendaut cette époque, pendant au-
deld d'un sidcle, 1a France se désiutéressa de nous au point de
nous croire absorbés par la race anglaise.  Aussi, grande fut sa
surprise d’apprendre un jour, en méme temps qu'une iegon de
géographie, une legon d'hitoire qui lui révélait que les neiges
de ce pays ne sont pas éternelles et surtont que les 60,000 en-
fants qu’elle avait abandonnés, pauvres et humilis, étaient de-
venus un peuple de deux millions et qu'd force de persévérence
et d’activité ils avaient conservé leur langue, ieur maears, leurs
lois et défendu avee fierté les droits & leur civilisation. Bien
plus, non satisfaits de conserver  ce pays le caractére de ceux
qui le découvrirennt et le colonisdrent, nos ancétres se portérent
vers les Etats-Unis. Il y a des petites villes aux Etats-Unis o
Pon entend parler le frangais comme 4 Montréal, on y cultive
avec ferveur les traditions frangaises, et ce n’est que justice de
citer parmi ceux qui traivaillent le plus efficacement & cette
<euvre patriotique, médecins canadiens qui sont allés retrouver
nos compatriotes dans leur exil volontaire. De fait, la popula-
tion Canadienne-Frangaise, émigrée aux Etats-Unis répresente un
peuple, et B.  Sulte a eu raison de dize : * Lorsque le vent em-
porte au loin les cendres de notre passé elles répandant la se-
mence d'tn peuple”. Ia Irance, en nous regardant de plus
prés eut donc raison de s'étonner de nos progres. Cette surpri-
se dont elle n’est pas encore revenue, s'accentue davantage d’an-
née en année. Nlest-ce pas surprenant en effet de voir la pro-
tection providentielle qui a veillé sur nos destinés d’avoir vu
tant d'autres peuples plus forts que le nétre subir fatalement
le travail d’absorption et d’anéantissement et de pouvoir nous
montrer & la France aprés 141 ans de séparation dans Détat
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; : * florissant oli nous sommes aujourd’hui, prenant une part active
" et proéminente 4 !a gouverne du pays et faisant sentir partout
; votre influence, enfin apportant A la, prospérité commune notre
& part travail.  On pourrait peut-étre me reprochier d’abandonner
€ . . . .

: un peu trop Phistoire médicale du pays pour aborder le terrain.
E d’hitoire générale qui nous intéresse si vivetnent en ces jours
¥,

de fétes nationales; si j’ai versé dans cette digression c'est pour
montrer la part qui revient aux médecins dans les événements
unportauts qui se sont déroulés dans le pays.

e

§ Les étrangers qui nous visitent ne voient pas encore uin
: grand nombre de mounuments érigérs sur les places publiques &
5 nos grands hommes, mais cependant non loin d’ici, en face du
e Carré Viger, s'éléve un bronze qui perpétue la mémoire d'un
L médecins. En voyant le Dr Chénier dans 1'attitude d'une bel-
.} ligérant, tenant d’une main un fusil et de I'autre pointant un

ennemi ‘nvisible, I'idée ne nous vient pas de lui décerner le ti-
tre de bienfaiteur ¢ I'bumanité. Cependant Chénier est Ic
seul médecin qui ait eu un monwment en ce pays. S'il n’a pas
A son crédit de grandes découvertes midicales il doit son auréole
de gloire au sacrifice qu'il a fait de sa vie pour la défense d'un
bien plus précieux que la santé, le droit et la libert¢ Clest
un autre patriote, et un grand chirurgien ceiui-la qui s’est char.
gé de lui élever ce monument, j'ai nommé I'Hon. Dr Marcil
Ou se rappelle que Ja guerre terminée en 1760 et le traité
de Paris signé en 1763 laissait les Canadiens-Frangais créan-
ciers de la France pour un montant de 4o millions de francs.
Au dire de Garneau ce fut un coup de foude gue celui qui ap-
prit aux Canadiens que ia monnmaie de carte ‘¢t les ordounances
étaient répudiées. Le mécoutentement que fit naitre cette noun-
velle fut cause que la domination anglaise fut .cceptée avec
plus d’emipressement qu'on devait s’y attendre.  Plus tard lors-
que Lafayette et Rochambault offrirent leurs services aux Etats~

g & YT
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Unis pour leur aider & conquérir leur indépendance, un mot-
vement qui aurait en pour effet de détourner la sympathie fran-
saise vers le Canada, eut-il été approuvé et sollicité méme par
I"Angleterre, n'aurait pas rcn;.u d’encouragement de notre part,
nous serions restés attachés & 1'Angleterre malgré eclle. On
comprend alors que le grand état de pauvreté dans lequel nous
a4 laissé la France et d'un autre ¢6té le mécontentetent qui en
dtait résulté ont été deux factenrs i.mportm-.ts pour empécher les
nGtres d'aller puiser la science médicale en France, mais le
temps qui est un grand maitre a fini par apaiset les esprits, cal-
mé les ressentiments. A\ force de travail et de persévérance la
condition matérielle du pays s'est améliorée graduellement.

Peudant ce teps de grands événements se passaient en
France, I'ancien régime qui nous avait été si néfaste sous le re-
gne de Lonis XV fit place 4 1a révolution puis & I'avénement
de Napoléon Ier

Le réveil de la France seus le soulfle impétucux des vic-
toires du Ier empire réveillérent aussi dans ce pays des enthou-
slasmes patriotiques.

On oublia les anciens griefs contte la mére patrie pour se
rappeler notre origine et se réclamer avec orgueil de la race des
héros -qui parcoururent victorieusement I'Europe. D'un autre
<Oté les exactions dont nous ffimes I'objet, les luttes qu'il nous
fallut soutenir pour conserver notre langue et nos lois opérérent
un retour sineére et enthousiaste vers la mére patrie.

La défaite de Napoléon & Waterloo fut sans doute le coup
de grice donné aux convoitises des Etats-Unis sur le Canada et
par ricochet assurait & I"Angleterre la paisible possession de ce
pays. Le cahne rétabli, on vit successivement s'élever I'Univer-
sité McGill 4 Montréal et & peu prés en méme temps, 4 Toronto
le Kings College en 1827. Cette université prit plus tard le
nom de Université de Toronto. Puis on vit surgir, par ordre de
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datc, PUniversité Victoria de Coburg en 1836, supportée par les
méthodistes ; puis 'Université Queen & Kingston en 1841 sup-
portée par les presbytériens.

En 1843 apparait @ Montréal 1a société médico-chirurgicale
qui véeut deux années.  Sir Wm. Kingston assista d son trépas
en qualité de président. Dans une des séances de cette dernitre
année le Dr Godfrey soutint que la fievre typhoide était due &
Pean que nous buvons et conseilla de faire bouillir 'eau afin de
la purifier. Commnie on le voit on y faisait de la bonne besogue.
Quatre ans plus tard, en 187¢c la société fut réorganicée ct n'a
cessé dexister depuis.  L'école de médecine et de chirurgie de
Montréal fut fondée en 1842 et g’affilia 4 "Université de Victo-
ria de Cobourg, pour conférer les diplomes de cette institution
Elle continna,a enseigner la médecine jusqu’en 1893 époque de
son union avec PUniversité Laval 4 Montréal, dont elle est de-
venue partie intégrante.  L’école de médecine de Québee a été
fondée en 1848 et a été remplacée plus tard par 1'Université
Lavai. .
L’Université de Trinity College, 8 Toronto fut fondée en
1851.  Puis vint PUniversité Laval de Québec en 1852. I.as-
sociation médicale canadienne qui se réunit chaque année dans
une des principales villes du Canadada a été fondée en 1867.

12 Union Médicale du Canada et la Société didicale de
Montréal furent fondées en 1882. I1.'Université Bishop de Len-
noxville fonda nne faculté de médecine & Moutréal en 1872 «t
enfin en 1878 eut lieu le dédoubiement & Moutréal de PUniver-
sité Laval de Qucbec.  Le presier journal de médecine fondé a
Québec cut une courte existence. Il wn’en existait aucun e
langue frangaise lorsque fut fondée 'V Union Médicale.

111, EraT AGTURL.

La fondation des écoles de médecine frangaises enrent wne
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grande portéde. Nous a:lions pouvoir ¢tudier dans uue langne
familidre, vous alliops prendre contact avee P’éeole frangaise et
les génies qui Pont illustrée.  De 1 naquit le gofit d’études plus
sérieuses ¢t plus approfondies et le désir d'aller puiser & la sour-
méme la science des grands maitres.  Les professeurs des_ nou-
velles écoles furdnt pour un certain nombre des él¢ves de la Fa-
culté de Paris. Le besoin d'aller étudier en France et en An-
gleterre se fit sentir d’avantage d’année en année.  Aujourd’hui
on peut compter par centaine ceux qui ont étudié la médecine
en Europe, nous comptons parmi uous au moins une dizaine de
gradués de la Faculté de Paris. Nos compatriotes anglais peu-
vent en dire autant des leurs qui ont éé puisé en Angleterre
et en Allemagne le complément de feur éducation médicale.
Quelle a été Pinfluence de ces pélerinages scientifiques de
Pautre c6té de Datlantique. J'oserais le qualifier d'immense ;
tou~ & tour ces médecins trds instruits, trés cultivés se sont ré-
paundus dans les Facultés, dans les villes et méme d la campagne.
Iis avaient puisé le goiit di travail, la confiniize en eux-mémes
et dans leur art, ils commumgquérent aux auntres le feu sacré, ils
se sont employés 3 modifier les programmes d’études, les métho-
des d’enseignement, ils ont fait naitre de nouvelles chaires, ils
ont fait surgir des laboratoires, des musés, des bibliotheéques.
Bref, ils out été les principaux facteurs des transformations heu-
reuses qui se sont accomplies parmi nous depuis 30 ans. Il n'est
. que juste de le reconmnaitre ici publiquement et d’en attribuer le
mérite & qui de droit.  Mais il ne faut pas non plus méconnai-
tre la matiére premiére qui a été employée pour édifier nos insti_
tutions médicales enseignantes. ’or ce qiii concerne les Cana-
diens-Frangais, c'est surtout la Frauce qui nous.a fourni ces ma-
tériaux ; c’est linstruction que nos médecins ont puisée d cette
source qui a opéré des merveilles ; c’est la libéralité avec la
quelle cet enseignement a été donné que nous devous recomnnai-
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tre ; c'est le ztle, le dévouement que nous avons rencontré par-
tour chez les professeurs frangais que nous devons louer. Ils
devaient bien ce dédommagement, me direz-vous, et, 'histoire
en main, Je serais bien prét & mie ranger de votre avis; mais les
frangais d’anjourd’hui pourraient bien avec droit invoquer la
presctiption pour un abandon qu’ils condamnefit et regrettent,
et qui, aprds tout, a eu lieu sawus leur consentement et lenr par-
ticipation.

Nos malheurs auront eu du moins pour effet d’attirer leur
sympathie ; et depuis 30 anus qu'ils ont remouvelé connaissance
avec nous; cette synipathie s’est manifestée eu toute circoustan-
ce en politique, daus les arts, les sciences et les lettres. I y a
quelques années la Faculté de Paris nous accordait 2 titre
gracieux et & perpétnité un exemplaire de toutes les_theses de
doctoriat.  Une position officielle. d’interne 2 "Hopital St-Mi-
chel A Paris a, par Pentremise du Dr Recamier, été accordée au
jeune médecin canadien méritant qui voudra profiter de cet
avantage.

Enfin, le dernier acte de la Faculfé de Paris et nous envo-
yant un délégué officiel marque la bienveillance toujours crois-
sante dont nous somines 'objet.

Nous espétons beaucoup pour l'avenir de ces relations cor-
diales, car si les obstacles du chemin parconru ont été grande-
inent aplanis par leur concours, il reste encore beaucoup de che-
min-A faire, beaucoup de rude travail a accomplir, heancoup de
sommets difficiles A escalader. .

Llorientation & donner d notre avenir msidical consiste 3
favoriser le mouvement des jeunss. midesins vers les grands
centres d’enseignement. Clest le moyen de compiéter les con-
naissauces acquises ici, de les éiargir et de faire en sorte que
les nouvelles générations soient plus instruites que celles qgui les
ont précédées. ’
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Notre avenir médical dépend aussi des relations scieuntifi-
ques que les médecins établiront entre eux.

Les sociétés médicales dans toute les centres importants, la
diffusion des travaux, une plus grande harmonie dans les rap-
ports professionnels affermiront notre foi dans notre profession,
dans ses nobles destinées; une détermination plus grande au tra-
vail coopératif affermira le confrateruité pour la réalisation effec-
tive de I'idéal de service 2 la science et 4 la race A laquelle nous
sommes fiers d’appartenir. .

Je mangquerais 4 la courtoisie que nous devons & nos con_
fréres de langue anglaise si je ne rendais hoirmage 4 la grande

-aleur de 'exemple qu'ils nous donnent constamment -pour le
maintien d’un haut degré de culture médicale.

Je termine en disant que si le patriotisine consiste 3 bien
servir son pays, celui-d le servira le mieux qui, inféodé a aucune
école, & ancune idée Gtroite et mesquing, saura prendre le-bon 13
ot il se trouve, quelque soit le drapeau qui Pabrite, et le distri-
buer ensuite avec intelligence, de fagon & réaliser la plus grande
somme de bien possibie. .

LE SANMETTO DANS LA PROSTATITE, DANS LA SE
NILITR PRECOCE ET DANS T'OUTES LES AFFEC-
1'IONS DES MUQUEUSES

Depuis la premidre apparition du SANMETTO dans le monde.
thérapeutique j'ai en Poccasion de I'essayer et ma foi dans ce
médicament n’a fait quaccroitre. Il est spéeialement indiqué
daus la prostatite et dans la sénilité précoce. D’aprés mes expé-
riences, le SANMETTO exerce uns influence favorable sur toutes
les muqueuses.

St. Louis, Mo. DR. McG. WILSON.

Diplomé en 1857.



DE L’)AEDEME AIGU DU POUMON

Etwde d’un cas par te Dr JOSUE PINAUGLYT de Tabelle, Co. Ottawa, Ques

I’@déme aigu du poumon, syndrome bien étudié dans ces
derniéres années est une affection assez peu commune. A cdté
des différentes formes banales de congestion pulmonaire soit
idiopathiques telles que la maladie de Woillez, 1a congestion
pleurétique de Grancher, la fiuxion pleuro-pulmonaire de Potain
la fluxion de poitrine de Dieulafoye soit symptomatique, telles
que les congestions pulmonaires de la fidvre trphoide, de la grip-
pe, du rhumatisine, dela goutte, etc ete. Il importe de faire
une place a part A cette variété considérée en temps que type
clinique et qu’on est convenu d'appeler cedeme aigii ou sur-aigit
du poumon. En effet grice aux nombreux travaux et aux étu-
des élaborées faites sur ce snjet, ce syndrome a au jourd’hui son
individualité propre et est nettement caractérisé, La brusquerie
de son débat, son allure drainatique et la gravité du pronostic,
st une intervention énergique et prompte ne vient pas en modé-
rer extention en fout un accicent qui entre dans le cadre de la
médacine d'urgence. Il importe donc i tout praticien d’étre
bien fixé sur cette page de pathologie afin qu'il puisse dans les
circoristanccs rares ol il aura- 2 lutter contre cet accident, insti-
tuer une thérapeutique rationuelle et efficace.

Le seul cas tomb¢ sous mion observation daus mes it ans
de pratique réalise si bien le type classique que je wai pu résis-
ter au désir d’en relater 'observatiou et comme on le verra, 1%-
tude de ce malade comporte de nombreux enseignements tant
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an point de vue descriptif du syndrome qui nous eccupe, qu'a
cclui de Pétiolagie et du traitement.

Le coup d’eedeme aigii du poumon est essenticllement cons-

titué par une brusque suffusion de sérosité dans Pintérieur des
alvebles pulmonaires ainsi que dans le tiss interstitiels qui les
enveloppe sur ure surface plus ou moins *étendite du pareuchy-
me. Cet ceddme est dorigine nettement fluxiounaire et absolu-
ment iud'eper;dant de tout processus inflammatoire, particularité
démontrée par ce fait que cette sérosité ne contient aucune tra-
ce de fbrine [Renaut et Von Basch]. Les conséquences symp-
tomatiques de cette subite inondation des capullaires bronchi-
ques sont une entrave trés grand dans les fonctions de Phémate-
se se-traduisant d’une part par une dyspnée terrible de la toux,
et une expectoration abondante d'un liquide écumeux, d'autre
part par certains désordres cardiaques dout les principaux sont
la faiblesse, Paugmentation et l'irrégularité des battements du
ceeur, '

Voici I"état du patient qu'il m’a été donné d’observer :

Cet homme est un ouvrier menuisier 4gé de 54 ans. 11 est
bien charpenté, il est maigre et a le teint pile et un peu plombé
Sans avoir €té un grand buveur, il a cependant fait un large
usage des spiritueux durant sa vie. Depuis quatre ans que je le
connais, je l'ai vu se payer de temps en temps une petite féte,
rigolades de cing 2 huit jours au plus. Il est grisonnant et porte
sur soun front les signes de la dégéuérescence artérielle. Clest un
grand travailleur et de plus tn homme qui a été en butte a bien
des soucis. Marié 3 une fermne maladive il me disait n’avoir
pas dormi la moitié de ses nuits pendant les 20 ans qu’a duré
son ménage. Quoique son hérédité soit irréprochable, on peut
dite que c’est un homme d¢jd vieiili par le "travail, les veilles
les soucis, Halcool et j’ajouterai le tabac.

Vers la mi juin de Pannée 1903 aprés avoir travaillé toute
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une journde sur une bitisse par un soleil brilant, et aprés avoir
ingurgité des quantités considérables d’eau plus ou moins pota-

* ble, il fut pris dans la nuit d'une crise d’étouffenrent qui a4 son

dire le conduisit 4 deux doigts de la mort. Cette nuit 12 il avait
couché sous une tente A plat sur la terre froide et il était juste
au sortir d'une féte de Tt jours occasionnée par la perte d’une
place lucrative qu’il avait depuis trois ans. Rendu prés de lui
aprés que tout fut rentré dans lordre, la crise s'étant terminée
par des vomissements, il était plausible de supposer que cet hom-
me n'avait eu qu'une indigestion c'est le diagnostic que je posai
dans la circonstance, mais j'appris plus tard du walade lui-méme
qu’d la dysprnice et aux vomissements. s'était joint de la toux
et de 1'aspectoration spumense abondante.

Quinze jours plus tard un soir en revenaunt chez lui, il est
pris A quelques pas de sa maison d'un second accés d*étonffement
absolumment semblable. Il écrase sur place, et lorsque cing mi-
nutes aprés je suis A son secours, je le trouve assis la face pile
violacée et souffrant d’une dysprice terrible. Clest 4 peine s'il
peut dire quelques paroles et de temps en temps des quintes
violentes snivies d'aspectoration d’une écnne rose viennent aug-
menter cette angdisse respiratoire. Il venait de prendre un ver-
re de bidre froide qu'il accusait d'étre la cause du mal. Cette
fois le diagnostic s'iinposait. Aussi, ne fus-je point étonnéd’en-
tendre dans toute ’étendue de la poitrine une pluie de tale et
sous-crépitants pergus méme par le malade. A Pauscultation
du ceeur je remarquail pour la premiére fois un assombrissement
du premmier bruit associé 3 de I'intermittence et & un pouls petit
et précipité, je lui infecte de la caféine, i fit respirer une perle

de nitrite ’amyle, et lui fit avaler trente grains d’ipeca. Je fus

assez heureux de voir petit A petit diminuer la crise qui se ter-
unila complétement aprés deux heures, les vomissements ayant.
en apparence été le plus grand facteur daus le soulagement.
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J'examinai les premidres urines rendues, ainsi que celles des
jours suivants, et je ne trouvai auncuie trace d'albunine,

I’auscultation du cceur faite aussi le lendemain et quelques
Jjours aprés permit de constater ’assombrissement du premier
bruit avec de temps en temps une intermittence.

Tout rentra dans P'ordre et mon malade reprit incessamment
son tarvail. Le 20 juillet A cing heures dn matin éclata une
nouvelle crise cette fois plus tetrible que jamais, [j'aime 2 faire
remarquer ici que sous prétexte d’artério-sclérose, je lni avais
fait prendre depuis la deuxidme attaque quinze & vingt grains
d’iodure de potassinmn par jour.] Mandé en toute hite, je le
trouve’ absoimment étoufté, ie visage cyanosé, les yenx hagards
<t suppliants et incapables de dire un seul mot, Les mouve-
ments respiratoires étaient supperficiels et tréds précipités. La
poitrine était littéralement remplie de rdles, un vase était devant
lui contenant déjd sept 3 huit onces d'écume uagraut sar, une
sérosité rouge saumon. Le pouls était patit, précipité et inter-
mittent, 3 peu prés 3 130 par minute, Sans hésiter un seul ins-
tant_j’injecte deux grains de caféine et j'ouvre la veine au plis
du coude. Aprds soustraction d’environ 12 onces de sang, je
termine mon intervention par un large sinapisme a la poitrine
et un pédilure sinapisé.

Juste un quart d'henre apeds la saignée mon patient respi-
rait et ine parlait assez facilement en méme temps loreille sur
la poitrine, je sentis les rdles se rarifizr ¢ nme par- cuchante-
ment, et une heure aprds j'avais le bonheur de le voir s'endor-
mir tranquillement dans sou lit avec une respiration calme et
profonde et un pouls normal ayant seulement par<i par-la quel-
ques intermittences. . L'examen répété des urines ne donna oun
cune trace d’albumine.

Les choses rentrérent dans 'ordre encore une fois. I ré«
gime lacté une potion 2 la oigitale et & la mitro-glycérine sem-
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blérent produire un Bon effet. Cependant il persiste de Ia djsp-
née d'effort. Mon patient cut une quatridme crise trés 1égere
en septembre, et il en faisait une cinquidine le huit novembre.

Lors de cette dernidre 1a dyspnée fut légére il expectora
environ quatre onces d’écume bronchique, mais il faillit avoir
une syncope mortelle. Des injections manives de cafféine et
d’ether le ramendrent d la vie.

A partir de cette date, les choses allérent micux. Convain-
eu que le travail Iui était préjudiciable, il consentit & se reposer
quelques mois. Un accident Payant obligé de se faire amputer
trois doigts prolongea ce repos jusqu’d la fin d’avril 1904. A
cette date, il reprit tout doucement son travail se félicitant de
sa bonne sauté et de notre cure: Il se criit méme en éat de

- pouvoir stipporter un petit verre de temps en temps, Mais le

quinze mai an matin alors que la veille it sétait donné beaucoup
de fatigue, il fut trouvé mort dans son lit. Son visage était
fortement cyanose et il avait d la bouche et sur le plastron’ de
sa chemise une certaine guantité d’écume rose caractéristique
preuves du mécanisme de la mort par cedéme aigit pulinonaire,
crise qui cette fois avait été foudroyante.

Voild, je crois, un cas trés caractéristique de cette redouta-
affection, et & lui seul il en résume pour ainsi-dire tofit le ta-
bleau clinique.

Pour en juger, voici la description magistrale de I'cedeme
aigit du poumon faite par le professeur Tessier de Legon au
13¢me coagres de médcecine interne de Paris en 1900.

“ Les caractéres spéciaux de ce syndrome dit-il sont anjour-
s« dhui admis par tous les clinicieus,et ne sauraient en aucune
« facon préter & ’équivogne. 'On counait bien les petits signes
-+ prémonitoires du coup d’cedéme dans le poumen ; lasensation
« anormale de chaloutllement A la gorge accompa{;née d’un cer-
“tain degré de tension douloureuse intra-thoracique permettant de
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* soupgomner déjd l'intervention du pneuniopastrique ; puis la
“t dyspnée, sourde d’abord, angoisaute ensuite, paroxystique eufin
* en méme temps que se déclare une fouwx guinlense spasmodi.
“t que et inncessante, abontissant & une expectoration abondante
« formée de spume albumineuse souvent teintes en rose par le
* sang, véritable écume bronchique par transudation du sérum
“ sanguin suivant la juste expression de La Harpe. Alors
“ l'oreilie étant appliquée contre la parroi thoracique, ou pergoit
“ une pluie de réles fins, serrés et confluents, parfois aussi tenus
¢ que le rile crépitant de la pneumonie, d’autres fois A type bul-
< laire, et qui s’entendent dans toute Pétendue da la région oe-
“ dematiée. A partir de ce moment la situation devient des
“ plus critique. Parfois grice a4 unc intervention énergique
“ une sédation se produit. La dyspuée diminue, le pouls se re
<« 1eve, Pexpectoration se tarit, les riles g’atténuent et s’effacent,
“ et tout rentre dans ordre au bout de quelques heures.  Mars
** le plus souvent les événements suivent une progression pres.
‘ que fatale. Au bout de trois on quatre heures quelques fois
“ mnéme plus tot, Parbre respiratoire s'eicoinbre de plus en plus,
“ les bronches ne se vident pas, les riles se multiplient, le pouls
¢ s'accélere, lesjugulaires se gonflent et 'asphyxie devient me-
“ gante. Alors le coeur est intermittent, et arithmique, le dra-
-¢ phragine s’immobilise, la cyanose apparait et la peau se couvre
 de sueurs profuses, parfois les convulsions précédent Darrét
¢ définitif du cceur qui cesse de battre généralement dans une
« sorte de tétanisation systolique. La mort arrive ainsi sans que
¢ le thermométre se soit sensiblement élevé; il faut méme y
“ avoir hypotherme. J’ajonterai pour terminer cette description
“ gqu'en constate une somnorité exagérée e la po:trme signe de
« Pemphysdne qui est constant.”
Quelles.sont les causes et la pathogénie de '@déme aigii du
poumon.——Une réponse catégorique A cette question est encore
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bien difficile & donuer, pour la raison que ceux qui ont le plus
patticuliérement £tudié ce sujet sont loin d'étre d’accord, cepen-
daut si, d’apzés moasicur Tessier, on puise aux trois sources de
renscignements suivauats, savoir ; V'étivlogic générale, Panatonic
pathologique et Vexpérimentation , il est assez facile de remon-
ter aux causes qui le plus suifvent sont en jeu daits la produc-
tion de ce syndrome de I'wedéme aigii du poton.

12n effet de I'étudc de 'étiologic commnnme, signalée dans
les faits publiés jusqu'd ce jour, il ressort premidrement, que
I'on peut posar en thése géudrale que pour réaliser 'cedéimne 1c
tif et Auxionnaire du poumon il faut wzx ferrain spécialentent
préparé davane par une infedtion on une infoxication car si on
étudie les vbservations relatles on remarque que les anteurs ont
regardé le coup d’cedénic aigit pulmonaire presque comwme une
complication "une maladie infectieuse quelconque, exemple :
La scarlatitte pour le cas de Legendre, le rhuniatisiné [Ball et
Feruet Bernkeim Louduuzy] la puerperalite [obs. de Vinay] la
typhoide [Jaccoud] ia pnemmnonie [Froissier] le choleta [Rom-
melacre] enfin la grippe qui d’aprés Tessier est linfection de
de choix comme agent provocateur de ce syndrome.

Si on fait la part des intoxications. on trouve des cas 4 Ja
suite de Palcolisme aigiie ou chronique la pyhonne (alis de Tes-
sier et Ja pleurésie puruiente) enfin le mal de Bright qui dans
cet ordre d'idée occupe la premidre place et avec raison étant
Paffection auto-intoxicante p.r excellence.

Deuxidmement, ) <

Dela constatation des faits a1ato1iz pathiobyrijtzs o1 perat
d'abord tirer la conclusion que l'inflammation dars-le coep A'w-
déme prlmonaire, jone un role nul du moins irds effaé. Par
contre on peut coustater dans un certain nombre de cas des 1%
sions secondes ou convexes gui paraissent aun point de vue 4tio-
logique ea pathogénique avoir une trés grande importance e
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qui méme ont servi & échaffander la théoric angiv-névrotiyuc
défendue par M. Huchard. Il s'agit de certaines 1ésions :du
ceetr et de I'aorte v g. Endocardites avee insuffisance aortique,
aortiles et Iésions des coronaires, anévrymes du cceur, lesions
mitrales, blessures du cxeur et de l'oreillette gauche. Ce qui
donne un appui séricux i cette manidre de voir, c’est que ces
lésions produites espérimentalement soit en pincent 'oreillette
gauche, soit en la distendant brusquement avec une ampoule in-
sufflée, ont reproduit entre les mains de Grommau et Walch les
symptomes de 'ceddme aigiie puimonaire. De plus ces faits
semblent mettre en relief l'intervention d'un éiément nerveuxct
réflexe. Comme il est généralement admis et comme le démon-
trent certains cas survens & Ia suite d'ingestion de boisson yglu-
cée [cas de tonnelier de Falck] d'émotions vives, d'une fonction
d'ascite, enfin ceux publiés sous I'étiquette d'veddme aigit d'o-i

gine hystérique [Levy Miller]:

Troisi¢mement

Enfin les renseignements fournis par l'sxpérimentation dé-
montrent une fois de plus que 'intoxication est une des raisons
importantes de 'cedme aigii. A part les cas d’cedme survenus
A la suité d’intoxications médicamenteuse: tels que l'ingestion
dYiodure de potassiun, d'iodo-fomme de pilocarpine [Jaccoud]
on a puréaliser facilement I'eedme aigiie expérimental par I'n-
jection de certains poisons. Gromman a l'aide de la musearine,
Suhli Carrion et Hallion avec I'eau chlorurée Pacide pramique,
la solution iodo-iodurée, Winkler avec les injections de #itrite
a’amyle, Chatin et Guinard avec le Salycilate de métyle ont
tous réussi & provoquer chez des animaux en expérience le syi-
drome d'cedéme. De plus ces expériences semblent imposer
d'une maniere formelle cette conclusion que 'cedéme dépend de
tranbles de la presston circulatoire, dans 1'appareil cardio-pulino-
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naire lesquels troubles seraient sous la dépendance de 1l'actiom
des poisons dont 1= réle ne seraient ict qu'indirect.

Pour résunter on peut done conclure que les infections, les
intoxicatiotrs, certaines influctices nerveuses et réflaxes, des 1¢é-~
sions dn cocur et de i’aorte enfirr des troubles méeaniques circu-
latoires somt les cairses ordimmirenrent mises ez jen daiss la pro-
duction du coup d'axidnie aigii dit powmon.

La prédominance réellc ou apparente de tel on tel de ces
facteurs pathogéniques-a douné lies aux trois grandes tlréories
de Pocdeme aign punlmonaire quri ont cours aujourd'hui.

1 La théarie toxigue [Browardel et Debove] qui voit duns
P'oeddme aigii un accident d'avto4dntoxication presqiic toujours
dépendant d’'une néfrite interstitielle déclarée ou laterte.

131 La théorie angio-névrotigue [Huchard] dans laquelle
Voedtme serait dft 3 une vaso-ilatation intense des capillaires dir
poumon sous Pinfluence d'une excitation pattie du f)lexus car-
diaque [aortile-coronarite] ou des extrémités sensitives du pnen-
mo-gastrique {v. g. injection d’ean glacéej.

113 Enfin la théoric puremwent mécanigue de Vécole alle-
mande comportant deux nodalités e la doctrine de la crampe
du ventricule gauche avee hypertension veineuse et. artérielle
[Grossmanu] et 2eme celle de la aéfaillance du canr ganche
avec congestion pulmonaire active et intense dépendant de Ia
conservation de énergic contractile du ventricule droit.

A laquelle de ces théories faut-l se rallier? Le choix parait
bien difficile puisque le sujet la discute encore et qu'en apparen
ce chaque défenseur Q’une théorie apporte des arguments
4 sa maniére de voir aiusi pandait quz MM. Diealafoys,
Debove et Brouardel considirent ce syndroms comme la premiz-
re manifestation d’un mal de bright. M. Huche:d soutient que
Paortite et la péri-aortite en sont la cause directe et cela nou-pas
tant encore A cause de 'intensité de la 1ésion, mais & cause d:
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+a lecalizaticn qui est telle qulelle irrite le plexus cardiaque ;
«t A P"appui de cette assertion il cite le fait que Poedeéme pulmo-
naire est rare dans la néphrite parencliymateuse, variété qui ce-
pendant s'acccmpagne le plus communément d'oedémes géié-
reux, ct qu'an contraire il est fréquent dans la néphrite” intersti-
tielle, [variété qui n’occasionne que peu ou pas d’oeGdme géné-
ral] parcequ’ils existe le plus souvent daus ce cas de i'artério-
sclérose généralisée produisant d'une part de la sclérose renale
et d’autre part de la péri-aortite cause premiére de "oedéme pul-
monaire.

Pour ma part, si je permettais de formuler un diagnostic
étiologique pathogénique de ce cas sommis & mon observation
pendant prés d'un an, je pencherais pour opinion émise de M.
Tessier A savoir que Pocdeme aigii pulmonaire serait la consg-
‘quence d'un processus pathogénique pins complexe. Pour cet
auteur la toxi-injection préparerait le terrain en seconde ligne
viendraient les désordres nerveux ou méeaniques comine causes
déterminantes de 'innondation séreuse extra et intra alvrolaire
et de fait dit M. Tessier de quelque cOté qu'on se retourne A
quelques catégories d’oed¢me aigii qu'on s’adresse, on retrouve
partout et toujours la méme trilogic de conditions génératrice a
savoir, la foxz-infection, les acclents nervenx, ct les trondles mi-
‘caniques. *

Maintenant si je consideére ’ensemble des conditions dans
lesquelles se trouvaient mon patient lors de ses- crises. Il est
difficile d’adniettre Pexistence ou du moins la prédominence d'u-
ne néphrite comme causes principales de ces accidents; 'exa.
men épétée des urines ayant toujeurs été négatif et n'ayant ja-
mais en aucun sigue de Biightisme & moius qu’on puisse suppo-
ser Dexistence d’une néphrite 3 prédominence artério-scléreuse
latente : Ce qui me répugnerait, car on sait que dans cette varié-
té les urines demeurent abondantes, ¢t la proportion d’albumine
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peut étre trés minime et méme nulle pendant longtemps.

Nous sommes donc en droit de mettre sur le compte de la
lésion cardiaque P’éclosion de ces crises successives d’oedéme ai-
¢ii du poumon, car d'une part tandis que la lésion rénale peut-
peut étre mise en doute, la sclérose cardio-artérielle est indéuia-
ble preuve, ce premier bruit du cceur sourd et quasi-impercepti-
ble, cet hypertrophie, cette dyspnée d'effort, cette angoisse parti-
culitre qui faisait que lorsque le malade se voyait seul dans un
lieu écarté, la crainte de voir survenir une crise lui occasionnait
de viblentes palpitations & un certain degré d’oppression. Si on
recherche les causes immédiates déterminantes de chacuune des
crises en particulier, on trouve en suivant leur ordre chronalogi-
que, un choc moral suivi d’abus alcooliques pendant huit jours
cnfin un refroidissement dans le premier cas, I'ingestion d'un
verre de biére glacée dans le second, peut-étre I'usage dediodure
pour le troisiéme, enfin, dans l'attaque derniére, le surménage
subit chez ce sujet affaibli pas un accident et ce long repos
était plus que suffisant pour occasionner ce dénonement fatal.

De toutes ces considérations, je crois pouyvoir surement éta-
blir cette conclusion finale, que dans le cas qui fait le sujet de
cette observatiou le diagnostic étiologique et pathogénique est

‘en résumé celui-ci, cardiopathie chronique de natuie artério-
scléreuse localis€e de maniere A affecter le plesus cardiaque, qui
s'est révélée par des attaques repétées d’oedeme aigii pulmonaire
survenus A 'occasion de certaines irritations nerveuses, causées
par I’abus de I'alcool, le chagrin, I'irritation stomacale et le sur-
ménage physique et moral.

Traitement. 1e traitement de Peedéme aigit du poumon,
découle naturellement de interprétation de causes et de leur
manicre d’agir. D’abord puisqu’on admet comme causes pré-
disposantes une infection ou une intox ‘cation, une prenridre in-
dication.sera la suppression des poisons de 'économie. Ensuite

»
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si avee M. Huchard on adinet nour certains.cas la prédominen-
ce des 1ésions cardiaques, il faudra orienter la thérapeutique
de manifre 2 soutenir le coeur tout en lui occasionnant le moins
de travail possible, ces indications peuvent se résumer en deux
mots : régime lacté et repos en d’autres termes suppression de
I'alimentation de tous produits soit toxiques en eux-meémes (al-
cooliques) soit riches en déchets nnisibles.  Que Pox ait affaire
dun brightique ou un cariiopathe, lindication est la méme.
De plus chez ces derniers il faudra imposer un repos absolu, sera
adjoint a ce traitement hygiénique et diététique, I'usage répété
des purgatifs, des duretiques et sudrifiques. Voila la part du
traitement chronique a opposer a la 1ésion chronique cause de
P'accident oedémateux lequel il ne faut pas I'oublier, n’est en
réalité qu'un symptOme.

Maintenant a la crise elle-méme d'oedéne pulmonaire aigit
accident que l'on a vu étre subit- imprévu, intense et grave jus-
qu'au point d'étre dans bien des cas foudroyant, il faut opposer
un remede héroique ; Ce reméde ; c'est la saigné générale im-
médiate et copieuse. Seule la saignée peut jnguler ’attaque la
plus grave. La seule circonstance od j'ai été a méme de consta-
ter son effet m’a laissé tout a fait enthousiasmé de sa maniére
dagir.  Avec le sang qui coule, les rales se raréfient, le bruit de
cempéte thoracique cdde la place au murmure vésiculaire phy-
siologique, a la dyspnée succéde une respiration profonde et len
te, et cela en quelques minutes du seul fait de la saignée. Donc
inutile de chercher des moyens détonrnés. L’indication formelle
dans un cas de ce genre surtout s'il est grave, c’est d’enlever sur
le champ trois a ciilq cents grammes de sang. Clest le mode
par excellence d'intervention et tous les observateurs s’accordent
sur ce point. ~ ’ .

Voici ce que dit M.. Tessier :

“ Clest Pexpérience qui a démontré que la saignée est le
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“moyent de choix 2 opposet a cette complication redoutables
“ moyeu supréunre capable de coujurer 'issue fatale dans les cas
* parfois les plus graves, a condition toutefois qu'on le wette en
* oeuvre de boine lieure sitot le diagnostic port" et il ajoute,
" mais il faut bien reconunaitre qu'ici 'expérience clinique se
“ trouve absolument d'accord avec nos conceptions étivlogiques
“et pati sgéuiques et surtout avec P'idée de toxhémie préalable
“ que nous considérons commre la cause indispensable du coup
“ d’oedeme aigii pulmonaire’’.

A cbté de cette indication de la saignée, il y a une contre-
indication forutzlle prur un médicuuent quon est toujours teu-
té d’administrer chez tont mala e souffrant de dyspuse. Cestla
mo1phine et tous les opiacss en géndral. Ainsi gare aux injec-
tions de morpltine ce moyen si facile de soulager la douleur.
Voici encore ce que M. ‘Tlessier dit 4 ce propos.

“ Il est un fait que personne ue nie maintenaut, ce sont les
* dangers de la morphine ; dangers que Brouardel a plus spécia-
“ ment mis en luntiére et qui doivent faire aujourd’hui proscrire
« définitivement ce nédicantent dans I'espece”.

De méme le nitrite d’amyle que 1'ou administre daus le but
de produire une vaso-dilatation périphérique est i rejeter vu que
catte drogue est par ellleeméme oedémogéne. 1l en serait de mé-
me de I"iodure de potassiumi ce remdde banal de 'artério-sclérose

qui doit dtre proscrit ou du moius administré avec la plus gran-.

de circonspection, car come on 1'a vu, si I'iodure. peut peut par
lui1n@me causer de “oedénre aigii, 3 plus forte raison chéz un
sujet extcliu A cet accident, son usage doit-il fonetter Vimminent
ce morbide et ajouter un nouveau facteur aux causes djd exis-
tattes. i

Eufin pour ter.miner ce sujet du traitement parmi les mo-
.yens thérapeutiques adjuvants, on pourra adminisi.er suivant

‘opportunité des indications, la cafféine, 1'éther & haute dose,
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es ventouses stches dans le dos, les sinapismes, Dinjection
d'huile camphrée au xoe , le strophantus en cas de défaillance
avérée du coeur l'ergot de seigle I'ipéea et surtout 'aponorphine
si I'oedéme est greffé sur un état catharrale ancien des voies res-
piratoires enfin la strycuime qui trouvera son indication dans la
parésic des muscles bronchlquu et plus partxculxcrcment du
dlaphramne. '
I’ Anuenciation, Labelle, 11 juillet 1gog

: N\,

LE SANMETTO DANS LA PROSTATITE, L'URETARITE,
LA DYSURIE ET L'INCONTINENCE.

Dans les derniéres six ou sept années, j’ai employé des quanti~
tés considérables de SANMETTO. J'ai peine 2 trouver des mots pour
eXprimer comme je suis enthousiasmé de son action dauns les malas
dies génito-urinaires en général. Dans la prostatite, Puréthrite et
1'iucontinence, il n’a jamais manqué de succds. J'insiste sur le cas
d’un vieillard 4gé de 8o ans qui pendant une vingtaine d’anndes
avait souffert de I'incontinence d’urine.

Dans la journée il portait une é&ponge pout faire absorber les
urines qui s’écoulaient continuellement, dans la nuit il avait avec
Iui un récipient en zing. Il avait consulté beaucoup de médecins,
nais sans résultat. Je lui ordonnai le SANMETTO A prendre quatre
fols par jour et au bout de six semaines mon analade était entidre-
ment guéri et il est resté d'ms cet état jusqu'a sa mort survenue
six ans plus tard.

Je ne counais pas de, cas de dysurie chez I'homme comme chez
la femme qui n’aurait pas éte soulagéee par le saANMETTO. Cemés
dicament est la pietre fondamentale de ma thérapeutique génito-uri
naires. DR. R. R. HOPKINS,

Richmond, Ind. Diplomé en— —, ete,
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MOUVEMENT CHIRUGICAL A L'HOTEL-DIEU DU
PRECIEUX SANG, QUEBEC, PENDANT LE
MOIS DE JUIN 1904

. Face
LBouche—Ulcératiens de Ia bouche. Thernro—r
Cancer wou b e 4
Front—Anthrax,.—1
Joue—Fistule joue gauche—r '
Mazx.Inférienr—Périostite "alvéolo-demntaire.—r ,
Lévre —Epithélioma.—1 . :
—Bec de lidvre congénital.—1 T . ;
Cou—Ganglions. Ablation.—1
TRONC ' ;
Sein—Ablationt pour cancer.—4
“ % cancer (récidive)—1
“ . ¢ mal kystique (Reclus)—r ‘
abeds (ouverture)—r . ) ) ;
Dos—Kyste suppuré,—1 '
- Abces région lombaire.—1
Turberculose sacrum (curettage)—r1

ABDOMEN
Laparatomie—powg ovaire kystiques.—2
" “  scléro-kystiques.—x
*  tuberculosz des anitexes.—x
hiydrosalpinx double.—1
hystérect. abd. sus vag. pour cuicer utérin—rx
“ hystérect. add. sus vag. pour fibréme nté.—1

-
-

-
-




MOGVEMENT CUIRURGICAL

¢« appendicite & froid—3

“ “ “ chaud—1
* hernie ing. cure chirurgicale—2
« “  étranglée (anse gangrénée

horsy—1
ORG. GEN. URIN—FEMMES
Utérus—Curettage pour cancer—i '
“ “  métrite—7y
Enlevement de polypes—2
Suture du col (Emmett)—1
Périnte—Périneorthaphie—3

Grande Levre—Tartholinites—2
ORG. GEN. URIN-HOMMES

Vessie—Taille sus-pub. pour calculs—1
Uréthre—Traumatisme—1
LPrépuce—Circoncision pour Phimosis—1
Bourses—Hydroctle—Ponct. et inj. iod.—rx
VOIES DIGESTIVES
Fistule Anale~— .
Hémorrhoides—Thermo—1
MEMBRE SUPERIEUR
 Main—Plilegmon—1
Contraction Dupuytren.—r1
Tuberculose ponet. et inj.—1

Doigts coupés (suture)—1
MEMBRE INFERIEUR
Aine—Ganglions suppurés—Ablation—1
Cuisse—Amputation pour tuberculose du genou—3

Fracture, ablation d’esquilles—x .
Genou—Tuberculose, aspiration et injection—r *
"Jambe—TFracture ¥ sup. et moy.—I
Pried—Tuberculose tibio-tarsienne—Tlermo—1
' « Thermo—1

laissée de-
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SOCIELE MEDICALE DE CHICOUTIMI ET
LAC SAINT-JEAN
Chambord le 16 juin 1904

Vu Pabsence de Mons. Ie président, le Dr Jules Constanti:
est choisi unanimement pour présider assemblée.

Mons. le président nous dit ensuite que c'est pour donner
plus de facilité A tous les médecins de se rendre A cette réunion
et en méme temps pous consacrer plus de temps & ses délibéra-
tious que la Société Médicale s’est réunie & Chambord de préfé-
rence 4 St-Alplionse P'endroit choisi comime lien de réunion A la
derniére assemblée.

Présents : Messicurs les Drs L. E. Beauchamp, J. A. Poli-
quin, Edmond Savard, Jules Constantin, E. F. Fluhman, Lonis
Massé, Hermas Doyon, Frs. ’Plourde, Z. Pouliot, J. E. Michaud
Hubert Brassard et A. Riverin.

Mons. le Dr Hubert Brassard, de Roberval, regoit les plus
chaleureuses félicitations d¢” ses confréres pour le succes qu'il
vient de remporter aux derniers examens du Doctorat en méde-
cine et la Société Médicale est heureuse de le compter parmi sex
meinbres, cotnine également elle est heureuse d'y rencomtrer
messieurs les Drs Louis Massé de Saint-Frangois de Sdlles, Her-
mas Doyon, de Normandin et de Zotique Pouliot .de Jonquiére.

Lunanimité de tous les médecins de la Région d s'enréler
dans la Société médicale, prouve 'utilité et méme la nécessité
de Pexistence d’une telle Société dauns notre district. .

Apres nous avoir fait servir un excellent diner a ’héotel Ké-
routak, Mons. le docteur J. E. Michaud nous conduisit 3 sa de-
meure, jolie résidence ayant une vue magnifique sur le Lac St-
Jean.
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Mons. le decteur Michaud est un jeune médecin d’initiative
et avant peu il saura se créer une position enviable dans sa pa-
roisse, ce que nous lui souhaitens vivemerit.

Lue une lettre du Dr Talbet, nous donnant sa résignation
commie président, .

Acceptée.

Aprds avoir traité de quelqnes snjets médicanx et des affai-
res de routine, le tarif médical & adopter pour toute la région
fit le sujet de nombreuses discussions, puis finalement la propo-
sition suivante a été adeptée nnanimement.

Proposé par le Dr E. F. Fluhman, :

Sccondé par le Dr Edounard Savavd

Que le tarif suivant soit adopté par tous les membres de’la
Société Médicale, comme tarif minimum,

Accouchement el avortement ordinaire n’occasionnant pus

une perte de temps de plus de 8 heures $4.00 et plus
Chaqué heure subséquente, de détention o.50 ¥
Accouchement jumellaire 5.00 “
N " avec version 500 ¢
“ ¥ chloroforme 500 ¢
Application de forceps en sus .50 ¢
Hémorrhagie “ . 0.50 ¢
Adhérence du placenta 050 ¢
Examen vaginal roo ¢
Clystére e oo “
Chloroforimisation chirurgicale 300 ¢
Extraction d’une dent 025 “.
Chaque extraction subséquente de dent chacune o.25  *
Dent anesthéside Y os0 ¢
Consultation avec un confrére 500 ¢
1re visite (villes, villages) oo ¢
"Visites subséquentes (remddes extra) o50 ¥
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Visites dans les rangs, n'occasionnant pas une
perte de temps de plus de 2 heures (remdes extra) .50 *

Chaque heure subséquente en plus o.50
Cathétérismne 1.00 ‘¢
Injection hypoiermique ‘ o.50 “
* da sérum . 3.50
Ouverture d"uw abeés o.50 “
Auscultation 100
Pansements 0.50 ¢
Réduction d’une luxatien des doigts t.00 “
“ de iuxation en général 500 ‘-
“ “ de la hanche 25.00
. “ Fractures 5.00 2 25.00 ¢
Amputation 500 & 25.00 L
Enlever uu corps étranger dans U'ceil, le nez '7
ou oreille 050
. Extraction de Kyste 2.00
g Amydalotomie 400 *
Certificat de santé .00
et Opération du’caneer de [a ldvre . 500 “
’ Consultation an burean 0.50
(" Thoracenthése’ 500
v Ponctien d’hydrocéle 2.00
w Ce tarif seza augmenté de 100 pours cent dans les aladics
Yo infecticuses, variole, diphtérie, etc. -

S Propesé par Pr Frs. Plourde,

i Secondé par Dr. E. F. Fluhman, ,
Qu’a Pavenir aucun. examen médical pour sociétés mutuel-

les de secours on pour auntres compagnies d’assurance ne soit

fait pous un honoraire moindre de $3.00 chague examen et qu’en

outre-ces examens soient toujours payables par les sociétés ou

Cies d’assurance qui font faire-de tels examens.
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Adopté sur division,

Proposé par Dr Frs. Plourde,

Secondé¢ par Dr E. E. Fluhman

Que MM. les Drs L. E. Beauchamp et Edmond Savard
soient nommés Allégués officiels de 1a Société Médicale de Chi-
coutimi et Lac St-Jean an ze congrds des médecins de langue
frangaise, congréds qui aura lien 3 Montréal les 27, 28, et 29 juin
prochiain,

Adopté unanimement.

Proposé par Dr Edmond Savard

Secondé par Dr A. Riverin

Qsie le Dr J. A: Poliquin soit élu président.

Adopt€ unanimemnent.

Proposé par le Dr Jules constantin

Seccondé par Dr Frs. Plourde

Que le Dr Edinond Savard soit élu vice-Président.

Adopté unanimement

Proposé par E. F. Fluhman

Secondé par Dr. J. E. Michaud

Que le Dr A. Riverin soit élu Secrétaire

Adopté nuanimenment.

Proposé par Dr Jules Constantin

Secondé par Dr Frs Plourde

Que le Dr J. E. Michaud soit élu Secrétaire-Correspondant
pour la région dn Lac St-Jean.

_Adopté unanimement.

La contribution des membres A la société médicale est fixée
ﬁ‘sr.oo et le secrétaire-est autorisé 3 collecter ce montant et a
en user dans Pintérét de la société,

Proposé par le Dr Edmond Savard.

Secondé par le Dr Jules Constantin.

Que des remerciements soient votés an Dr L. E. Beauchamp
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pour les services qu’il a rendus & 1a société médicale en particu-
lier et 3 toute la profession en général peudant qu'il a agi conune
gouverneur du C. M. & C. P. @, el qu?en recomnaissance de ses
services la société mdédicale de ce district le nomme son prési-
dent honoraire. '

Adopté unanimement..

Proposé¢ par MM. les Drs. Frs. Plourde et Ed. Savard, se-
condé par MM. les Drs. Beauchamp et Z. Ponliot, que les remer-
ciements les plus sincéres soient votés & M. le Dr J. E. Michaud,
pour Paimable hospitalité quil vient de douner & tous ses con-
fréres.

Adopté unanimement.

La séance s'ajourne ensuite “ sine die .

J.- A. POLIQUIN, Piésident.
A. RIVERIN, Sccrétaire.

Nous accusous réception d*une copic du récent ouviage de
M. le Dr E. P. Benoit de Montréal, wmédecin de Phépital Notre-
Dame et professeur de pathologie interne i 'université Laval
de cette dernidre ville. ~ Le volume a pour titre Manuel de ma-
tidre médicale a Pusage des garde-malades, et comblera certai-
nement une grande lacune dans notre bibliographie médicale ca-
nadienne frangaise.  La premidre partie intitulée ; Notions gé-
nérales est bourrsée de renseignements des plue pratiques, Puis-
se cet ouvrage contribuer A faire apprendre ct atmer par nos jeu-
nes canadiennes frangaises la noble profession de garde-inalades,
doudes qu'eiles sont de tontes les aptitudes pour remplir digne
ment cetle-ci.  La province de Québece a besotn plus que toute
autre de lraining-schools pour garde-malades; “e manuel du I
Benoit sera un heurenx adjuvant A ces futures écoles.

MANUEL DE MATIERE MEDICALE & usage des garde-
melades par le docteur E. P. Benoit, médecin de I'hopital Notre-
Dame, professeur suppliant de pathelogie interne a I"Université La-
val,~Vol. in-16, broché, de 286 pages. Prix $1.00. S'adresser &
Vhospitaliere en chef-de 1'hdpital Notre-Dawe.) Frais de poste :
50 centins.
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DE L’EAU OXYGENEE (MERCK).
SON INFLUENCE SUR LMIL ¥T SON EMPLOI EN
THERAPEUTIQUE ‘OCULAIRE
Par le Dr A, 1TUSS,

ter Assistaat de la Clinique optalmologique du ** St. Vincenutiushaus **
& Karisruhe (Gr.-Duché de Bade),

Déjad depuis de nombreuse anudes, I'cau oxygénée a 6t
employée dans les terrains les plis divers de la médecine. Ce
médicament ne parvenait pas cepoudant & entrer conplétement
<1 vogue et ce certainetaent A cause des défauts dont sont affec-
tées les préparations introduites dans le commerce, en premier
lieu par suite de leur pureté insuffisante.

Depuis que, ces inconvénients ont ¢été éliminées d’une ma-
nitre satisfaisante par le peroxyde d’hydrogine Merckde pureté
chimique absolue et contenant 30 070 de son poids (100 vol. 070)
de H202— ct déjd il se manifeste ua intérét de plus en plus
grand .pour P'eau oxygénée.

L’auteur traite en détail dessais expérimentaux et de Pin-
fluence exercée par des solutions & 1 jusqu'a 15 opo. I'’expérien-
ce ci-aprés présente un intérét tout particulier et démontre que
les substances injectées sous la coujonctive, péndtrent directe-
ment dans la chambre antéricure ou dans le tissu cornéen.

ID'un solution A 070, il est injecté 0,2 ve. sous la conjoncti-
ve du lapin.  On constate un chémosis voluminenx, dur et lac-
tescent en on distingue une écume d bulles gazeuses trés fines,
En méme temps et dans le voisinage du lien d’injection, il se
produit auisitét une forte hyperdmie de 'iris et un trouble nua-
geux de la cornée.  Pendant une heure environ. ces apparitions
vout en s’accentuant, puis elles diminuent petit. de sorte que le
lendemain il ne subsiste plus qu'une Pégere irritation irienne,

Il en est en général tout autrement aprés une injection
— également de 0,3 cc — d’une solution d 2070'et de solutions
A plus haute concentration. Au voisinage du point olt I'injec-
tion a été faite, la.cornée est envahie dans les deux tiers de son
étendue par vne infiltration disposée comme daus la kératite en
grillage La loupe permet de voir que les stries sont constitudes
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par des bulles gazeuses.  Puis ces phénomenes disparaissent et
déjd aprés 24 heures on wobserve plus qulune strie étroite qui
se dissipe également.

D'autres fois la cornde reste claire on s'infiltre & peine.
Une demie minute environ aprés Uinjection, il apparait dans la
chambre antéricure des bulles de gaz que Pon voit sortir distine-
tement de Pangle iridocornéen.  Au bout de quinze wminutes d
peu pres, la chambre anterieure est oceupée an quart par ces
bulles.

Lauteur pense que la'différence d’action dépend du mode
d’injection. 'St Pinjection a été profonde dans P'épusclére ou la
capsule de Tenon, sous la pression intense produite par le déve-
loppement de 'oxygéne sous la conjonctive, il y a pénétration
directe du gaz duns la chambre antérieure.  La pénétration des
bulles de gaz se fait daus les espaces lymphatiques de la cornée,
si elle a été purement sous-conjonctivale et superficielle. Par
Pemploi de concentrations an~dessus de 10070, ’action se mani-
feste A la fois daus 'une et Pautre de ces-deux phases,

En'ce qui concerne maintenant les propriétés bactéricides
de ’H202, celles<i ont été 'objet d’expériences approfondies:
et ont été mises particulidrement en relief dans ces derniers
temps par HoxsgLL. Le Dr. Huss a eu 'occasion de voir plei-
nement counfirmées les conclusions de HONSELL. Dans les
milieux qui contiennent peu de cellules, comnie Peau 'urine, le
peroxyde d’hydrogéue exerce une action bactéricide puissante;
cette influence devient illusoire dans le sang et le pus dans le
traitement des plaies.

Au point-de vue des concentrations employdes, Pautar s'est
abstenu promprement de solutions fortes. Il n'a pas pu consta-
ter que l'action, c’est & dire 'action thérapeautique augmeate en
mesure avec la concertration et, bien au contraive, il ne pent
aucunement se déclarer d’accord avec le méme expérimentateur
qui émet que le pour cent Ces solutions peut étre augmenté sans
le moindre-inconvénient.

Actuellement I"auteur nz fait plus usage de solutions autres
que celles & 1 ou 2 et an plus 30970. Le peroxyde d’hydrogéne
Merck étant fourni en flacons-ampoules & 30070, on Pétend de
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29 ot de g paties d'cau distillée. On a faite usage aussi de Ia
solution physiologique comme moyen de dilution, seulement le
tésultat reste absolument le méme.

Dans le traitement ce diverses affection oculaives, P'auteur
a fait les expérience que voici. '

1 H202 a donné satisfaction dans les blépharites, tan. sim-
ples quulcéreuses. Cependant ici les résultats ne sont pas dn
tout supérieurs 2 ceux qui donnent le protargol. Dans la
dacroycystite, an contraitre, les injections de peroxyde d’hvdro-
g*ne 3 2070, répétées deux ou trois fois par jour. d’aprés le cas,
dans le canaly entrainent et fout disparaitre promptement la sé-
crétion purulente. La cocainisation préalable, recommandée
par VACHER n'a été pratiquée que chez les patients trds sensi-
bles,

11 faut noter aussi que précisément dans le traitement des
conjonctivites, dont on pourrait se promettre par excellence
des résultats satisfaisants par I'emploi des peroxydes d’hydroge-
ne, les solutions, méme celles & 3 et goso, comme Vacurr le
conseille, ne présentant pas d’avantages réels sur les autres
moyens en usage. Dans Pophtalmic purulente, le nitrate dar-
gent mérite la préférence.

Par contre le Dr.  Huss a été tres satisfait de 'action exer-
cée par des avages fréquents avec des sclutions & 3oyo dans les
conjonctivites pseudo-membranneuses : leg fausses membranes
disparaissent plus promptement que jamaijs, tout en n’altérant
pas les tissus sous-jacents. Aussi les conjonctivites chroniques
sont favorablement influencées par ces mémes solutions a 3050,
qui modifient profondément I'épithélinm malade.

L’emploi de 'cau oxygénée est A, recommander spéciale-
ment dany, certaines maladies de la cornée, surtout quand elles
sont accompaguées de suppuration. Ici également P'action priv-
cipale repose sur la décomposition du H20z, s’effectuant dés
qu’il entre en contact avec les corpuscules de pus,” Si 'on ins-
tille une solution 4 1—3070 directément sur ces corpuscules,
ceux-ci.sout désagrégés, par les bulles d’oxygene qui se dévelop-
pe:t aussitot, et sont facilement éliminés en suite par lavage,
Ce procédé quelques fois répété, permet de nettoyer non seule-
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ment Puleération, mais Pean oxygénée parvient en outre &
développer soir action curative suv les parties envirounantes, em
fin ntot, elle joue daus zes cas le role Cune curette intelligente,
élintinant les cellules malades et péndtrant en urdnie tenrps dans:
fg tisstt sain, dont cfle active la nutritionr et la régénération.
Afin déviter des irritations, ow ne pent évidemment pas dépas-
ser les Hmifes daiis lesquelles il faut faire usage de ce nroyen.

Daits le traifenrent des wlcdres tramnatiques infecticux, il n'y
a erf & enregistrer aucin iisuccds, Indistinctement dans tous
les cas; des résultats forts satisfaisarnts ont ét4 obtenus pas Peau
oxygénée, qui s'est montrée alors le meilleur détersif et désin-
fectant. Daus la cuve de Palcws serpins, le plus s:eptique re-
conmaitra les réeks avamtages que présente 'H202 combiné aux
applications chaudes, an galvario-cautdre etz, Dans les formes
scrofuleuses graves, il a conduit rapidement 3 la guérison.

FERRARA recommande "H202 en injections sous-conjonti-
vales pour le traitentent de la kératite parenchy-mateuse.

Les injections dans la .chambre antéricure seut indiquées
aussi dans les épancheritent purislsnt et dasss les infections intra-
vculaires post-opératoires. '

L duteur fait encore un usage fréquent de Peawt ogygénie
connne héniostatiquie dars les opirations sur la conjonctivite et
suf les paupiéres, & nroius qu'il ne s’agisse de gros vaisseaux
Les solutious & 1070, au maximuit & 3070, ont arrété les hémor
fagies presqite atissstdt. A cette effet. il n'est pas nécessaire
d’introduire le liquide dans la chambre autérieure. Il suffit en
général de pratiquer tn lavage de la cornée. Les arrosages
abondants semblent prévenir aussi les iufections présumies dans
les blessures du bulbe,

L’autetir ternfine ey résumait son travail.

1/ead oxyginée doit etre reconrnandée avaut tout das les
biessutes de la cornée; cusiite dans la dacryocystite, daus les
plaies présumiées iufecticusszs, &galement. commme hémostatique
dans les opérations. — Son emploi m'est pas mdiqué dans les
affections parencliymatzuses de la cornée et cotjoactivalss,
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