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LA GAZETTE MEDICALE
DE MONTREAL

TRevue Mensuelle de] Médecine, de Chirurgie et des Sciences
acoessoires,

VOL. IIL MONTREAL, AOUT 1889. No 8.

TRAVAUX ORIGINAUX,

Dilatation des sinus sphénoidaux par accumulation
et rétention de liquide. Obstruction des arriére-
fosses nasales comme conséguence (1.

Par le Dr A.-J.-B. RouLa~p, professeur de clinique @’ otologie, de rhinologic et de
laryngologie & I'Hotel-Dieu de Montréal.

Quoique les connaissances touchant les maladies du nez aient fait
«e trés grands progrés depuis quelques années, il nen est pas de méme
pour les maladies des divers sinus s’ouvrant dans les fosses nasales.
Les sinus maxillaires, cependant, font exception jusqu'd un certain
‘point. Nous éprouvons beaucoup de difficultés dans 'exploration des
sinus frontaux, des cellules de lethmoide et des sinus sphénoidaux.
Nous pouvons méme dire que cette exploration est la plupart du
temps impossible. Par conséquent, les maladies de ces diverses par-
ties sont difficiles 4 reconnaitre et leur traitement incertain,

Ayant eu la bonne fortune d’observer un cas d’obstruction des
arriére-fosses nasales 3 la suite de dilatation des sinus sphénoidaux,
j'al cru devoir en donner ’observation.

Elbina L..., agée de vingt-six ans, modiste, entre 3 I'Hétel-Dieu de
Montréal dans les premiers jours de septembre 1888. Elle nous con-
sulte pourgune obstruction des fosses nasales. Jusqu'a ily a deux
ans, sa santé fut bonne. Elle avait méme de embonpoint, Son pére

(1) Communication faite & la Société frangaise d'Otologie et de Laryngologie
{Paris) dans la séance du 11 mai 1889.
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est thumatisant. A part des fréres et des sccurs morts en bas age,
ceux qui vivent sont en parfaite santé. Depuis deux ans, la patiente
a des pertes blanches. Elle est bien réglée. Actuellement sa figure
est pale, anémique ; elle n'a pas d'appétit.  L'odorat manque complé-
tement. La meémoire fait souvent défaut et les idées sont coufuses.
La malade est portée au sommell et a de violents maux de tdte.
Depuis I'ige de quinze ans, la respiration se fait plutdt par la bouche
que par le nez.  Cependant, il n'y a que depuis quatre ans et demi
environ, que la patiente s'apergoit de géne considérable pour la respi-
ration nasale. Cette gene a été en augmentant jusqu'a il y a deux
ans, ¢poque a laquelle le coté gauche du nez s'est bouché compléte-
ment. La fosse nasale droite s’est aussi bouché graduellement, mais
pas complétement. Elle a commencé & s’obstruer aprés la gauche.
Depuis que le nez s'est obstrué ainsi, la patiente ressent, surtout le
matiu, une douleur sourde dans le fond de Y'organe.

En faisant faire des expirations forcées par la fosse nasale gauche,
la bouche etla narine droite étant fermées, il n'y a pas le moindre
air qui passe. En pratiquant la méme chose pour la fosse nasale
droite, nous constatons quil y passe une trés faible quantité d'air,
mals pas suflisante pour chasser les secrétions. Ces sécrétions sont
souvent aqueuses, car la patiente est sujette a des attaques de coryza.
aigu. Dans les autres temps, elles sont épaisses. Ne pouvant pas
chasser ces sécrétions par des efforts d’exp ration, elles s’écounlent
seules et entreticnnent une irritation constante et pénible du bord
libre des narines, ainsi que de la lévre supéricure. Avant locclusion
des fosses nasales, il y avait une grande quantité de mucosités qui
descendaient du pharynx nasal. Maintenant, c’est beaucoup diminué..
La digestion est mauvaise, Ja bouche épaisse. La malade a des nau-
sées, le matin surtout.  Plusieurs médecins ont été consultés et le cas
fut considéré comme incurable.

L’examen de la fosse nasale gauche nous fait voir une grande
quantité de mucosités épaisses et grisitres. Avec un stylet garni de
coton, elles sont attirées au dehors. La maqueuse est pale, grise ; les
cornets, inférieur et moyen, sont dans un état d’atrophie assez avancé.
Il n’y a pas de crofites. La fosse nasale étant trés large, il nous est
possible de voir jusquau fond et de constater la présence d’un obs-
tacle recouvert par une muqueuse pile. Nous faisons faire des mou-
vements de déglution afin de nous assurer si nous pouvons voir les
mouvements de la paroi postérieure du naso-pharynx, du pavillon de
la trompe d’Eustache. Aucun mouvement n’est apergu. L'obstacle
est arrondi et trés saillant en avant dans 4 peu prés ses trois quarts
supérieurs. Touchée avec le stylet, cette partie est dure, osseuse:

.‘ e R
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Le quart inféricur de Pobstruction est formé par une cloison qui des-
cend des trois quarts supérieurs et s‘attache au plancher, a la cloison
et a Ja paroi externe de la fosse nasale, en arriére de Pextrémité posté-
ricure du cornet inférieur.  La cloison nasale est quelqne peu dévide
a gauche, La fosse nasale droite est moins large que la gauche.  Les
cornets sout moins atrophiés ct la cloison n'offre pas de déviation de
ce coté. L'obstacle nc peut pas &tre vu avec autant de facilité,
Cependant, il est possible de constater qu'il est & peu de chose prés
semblable & celui de la fosse nasale gauche. Avee le stylet, il est im-
possible de découvrir Pouverture par ot air passe.  Les trois quarts
supérieurs dc Pobstacle sont osseux. Le quart inférieur, de méme
que le quart inférieur de Yobstacle du cété gauche, offre une certaine
¢lasticité dans plusieurs de ses parties. Dans d'autres, il est osseux.
Avec le stylet poussé le long du plancher des fosses nasales, nous
constatons qu'il y a a peu prés huit centimétres depuis le bout du nez
jusqu’a Pobstacle.

L. luette et les piliers du voile du palais sont congestiornés. Des
mucosités recouvrent la paroi postéricure du pharynx. Il existe une
pharyngite granuleuse trés prononcee.

Le larynx est affect¢ de laryngite catarrhale chronique. La patiente
a des bourdonnements d'oreilles. Par l'examen, nous constatons une
sclérose des caisses.

La rhinoscopic postérieure nous fait volr un pharynx nasal con-
gestionné et recouvert en plusieurs endroits par des mucosités. Les
arriére-fosses nasales droite et gauche sont complétement obstruées.
L'obstacle a les meémes formes que celles constatées par la rhinoscopie
antérieure. Les trois quarts supérieurs bombent en arriére.  Le quart
inférieur ressemble au quart inférieur dela face antérieure. 71 nen
différe que par unec dépression en forme de céue dont la base s¢ trouve
tournée vers la cloison, et le sommet vers la paroi externe. Le som-
met n’est pas complétement visible, car il est caché par un repli
formé par les tissus mous. Aucune ouverture n'est visible. Cette
disposition est la meéme pour Vobstacle des arriére-fosses nasales
droite et gauche. Sur la ligne médiane, nous constatons Pexistence
d'un léger relief qui, par la forme et la direction, nous fait reconnaitre
Yextrémité postérieure de la cloison. A Paide d’un stylet recourb¢ et
introduit en arri¢re du voile du palais, nous pouvons nous assurer que
les trois quarts supérieurs de l'obstacle sont durs, et que le quart infé-
rieur a une certaine élasticité,

Aprés cet axamen, nous en sommes arrivé & la conclusion qu: nous
avions affaire 4 une dilatation des sinus sphénoidaux, et que c’était 1a
la cause de P’obstruction des arriére-fosses nasales. Les trois quarts
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supérieurs de P'obstacle sont formés par cette dilatation. Quant au
quart inférieur, il est constitué par une cloison osseuse dans certaines
parties, et molle dans d'autres.

Au moyen de fraises de formes diverses et de grosseurs différentes,
mises en mouvement par tn motear ¢lectrique, nous parvenons, dans
une premiiére séance, a far.¢ unc ouverture dans la partie inféricure
de I'obstacle de la fosse nasale gauche, L'air passe ; 'hémorragic et
la douleur sont presque nulles. Nous ordonnons des pulvérisations
au sublimé. Quelques jours aprés, nous revoyons la patiente. L'ou-
verture n'est pas aussi libre qu’elle 'était le jour de 'opération.  Ses
bords sont enflammés.  Aprés plusieurs séances répétées a intervalle
plus ou moins long. et en nous servant soitde fraises, de forets, de
tréphines nasales, du maillet et de ciscaux ou gouges, nous parvenons
4 agrandir l'ouvertuve faite lors de la premiére séance. La patiente
peut respirer avec facilité. L'obstacle de la fosse nasale droite est
attaqué aprés que nous avons {Ini avec le coté gauche. La respiration
devient trés satisfaisante par le c6té droit du nez. La douleur, pen-
dant tout le temps qu'ont duré les séances opératoires, a toujours été
trés supportable, Phémorragie trés faible. Le choc nerveux fut nul,
excepté dans une circonstance qu'il est trés important de rapporter.
Soupgonnant que la dilatation des sinus était due & une accumulation
de liquide, nous nous proposions de briser les parois de ces sinus afin
de rétablir la perméabilité des fosses nasales. Nous avions déja fait
une ouverture trés satisfaisante dans la partie inférieure de l'obstacle
du c6té gauche. La paroi inférieure du sinus dilaté était épaisse, de
sorte qu'elle avait pu etre fraisée assez fortement sans donner issue 4
du liquide. Aprés avoir anesthési¢ avec la cocaine, nous appliquons
un foret sur la partie la plus saillante de I'obstacle. La paroi est per-
forée avec beaucoup de facilité, car elle n’est pas trés épaisse. Aussitot
il s’écoule un liquide aqueux par I'ouverture que nous venons de faire.
Ce liquide s’écoule goulte a4 goutte et non par jets comme laurait fait
le liquide céphalo-rachidien. A ce moment, la paticnte fut prise de
défaillance. Sa figure était pa'e et couverte d’une sueur froide. Elle
vomit assez abondamment et ressentit une violente douleur de téte
localisée surtout a la partie postérieure. Lorsque la patiente eut repris
connaissance, nous nous sommes assuré de nouveau que le liquide
qui s’écoulait était bien celui qui avait produit la dilatation des sinus
et non le liquide céphalo-rachidien. Le liquide se trouvant au-dessus
du niveau de Pouverture une fois écoulé, il fallut que la patiente pen-
chit la téte en avant pour qu'il s'en écouldt de nouveau. Si aprés
s'atre penchée en avant pendant quelques instants, elle renvoyait la
téte en arriére, le liquide qui était dans la fosse nasale passait dans le

]
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Jarynx par Pouverture pratiquée dans la partie inférieure de Pobstacle,
et provoquait des nausées. Pendant quelques jours, elle eut des
vertiges, des nausées et elle vomit asscz souvent. Les douleurs de
tate la quittérent lentement. Aprés trois semaines de repos et d'un
traitement léger, la patiente était en état de subir de nouveau des ma-
neeuvres opératoires, L'ouverture par ott s'écoulait le liquide s'était
fermée. Nous avons continué & agrandir 'ouverture faite dans le quart
inférieure de I'obstacle.

Trouvant que l'ouverture pratiquée dans la partie inférieure des
deux obstacles était grande, nous n'avons pas cru devoir tenter la
destruction des sinus. Ne voulant pas exposer la malade & un choc
trés considérable, et peut-2tre mortel, si nous en jugeons par la
violence de celui qui avait été causé par une simple perforation, nous
renongimes i cette tentative. Les avantages qui auraient pu 8tre
obtenus par cette destruction ne nous ont pas paru pouvoir compen-
ser les dangers. Le fait que chez certains sujets la paroi supérieure
des sinus sphénoidaux manque, et que dans ces cas les méninges et le
cerveau peuvent descendre dans les sinus et &tre blessés si on les
ouvre, fut encore une raison de plus pour nous empécher d'agir ainsi.

Vers la fin de février 1889, la patiente quitta 'Hotel-Dieu. Elle
respirait librement par le nez et les sécrétions nasales ne s'accumulait
plus dans les fosses nasales. L’odorat était un peu amélioré, la
mémoire bonne. Les maux de téte, ainsi que les douleurs sourdes qui
exictaient dans le fond du nez sont disparus. Plus de tendance au
sommeil, plus de bourdonnements d’oreilles. Les sécrétions ne tom-
bent plus dans le pharynx. La patiente wa pas eu de coryza aigu
depuis que le nez est libre et elle entend mieux. Elle n'est plus forcée
de respirer par la bouche, car la respiration nasale lui suffit.

La rhinoscopie antérieure nous fait voir que l'atrophie des cornets
saméliore. L'état général est parfaitement satisfaisant, et ia patiente
dit quelle prend de Tembonpoint. Nous croyons qu'aprés de tels
résultats nous avons eu raison de ne pas briser les parois des sinus
dilatés et de nous contenter de ce que nous avons fait.
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Instructions au public pour qu’il sache et puisse se
défendre contre la tuberculose (1)

1

La tuberculose est, de toutes les maladies, celle qui fait le plus de
victimes dans les villes et méme dans certaines campagnes.

En 1884, année prise au hasard comme exemple, sur 56,970 Pari-
siens décédés, environ 15,000—soit plus du quart—sont morts de
tuberculose.

Si les tuberculeux sont si nombreux, c’est que la phtisie pulmonaire
n’est pas la seule manifestation de la tuberculose, comme on le croit &
tort dans le public.

Les médecins considérent a bon droit, comme tuberculeuses, bien
d‘autres maladies que la phtisie pulmonaire. En effet, nombre de bron-
chites, de rhumes, de pleurésies, de gourmes, de scrofules, de ménin-
gites, de péritonites, d’entérites, de tumeurs blanches, osseuses et arti-
culaires, d’abcés froids, sont des maladies tuberculeuses, aussi redou-
tables que la phtisie pulmonaire.

II

La tuberculose est une maladie parasitaire, virulente, contagieuse,
transmissible, causée par un microbe—/e bacille de Kock. Ce microbe
pénétre dans l'organisme par le canal digestif avec les aliments, par les
voies aériennes avec lair inspiré, par la peau et les muqueuses a la suite
d'écorchures, de piqfires, de blessures et d’ulcérations diverses.

(1) Ces instructions ont été rédigées par la Commission permanente du Congrés
pour I’étude de la tuberculose, composée de :

MM. CHAUVEAU, professeur au Muséum, membre de I'Institut, président.—BUTEL,
vétérinaire & Meaux, vice-président de la Société.de médecine vétérinaire pratique.
—Conrni1L, professeur & la faculté de médecine de Paris, membre de 1’Académie de
médecine.—GRANCHER, professeur & la faculté de médecine, directeur des vaccina-
tions & ' Institut Pasteur.—LANDoOUZY, professeur agrégé A la faculté de médecine,
médecin des hdpitaux.—L ANNELONGUE, professeur & la faculté de médecine, membre
de ' Académie de médecine. —LEGRoUX, professeur agrégé & la la faculté de méde-
cine, médecin des hopi aux.—LEBLANC. secrétaire général de la Société centrale de
médecine vétérinaire, membre de 1' Académie de médecine.—Nocarp, directeur de
I'Ecole vétérinaire d’ Alfort, membre de 1’Académie de médecine.—RossIGNOL,
vétérinaire & Melun, secrétaire général de la Société de médecine vétérinaire pra=
tique.—VERNEUIL, professeur & la faculté de médecine, membre de 1'Institut.—
Villemin, ancien médecin-inspecteur de !'armée, membre de ' Académie de méde-
cine.—L.-H. Pr1IT, secrétaire général.

Elles ont été revues et approuvées par MM. BoucHARD, BROUARDEL, PoTAIN et
Prousr, professeurs & la faculté de médecine de Paris, membres du Congrés et de
I’Euvre de 1a tuberculose.
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Certaines maladies: rougeole, variole, bronchite chronique, pneu-
‘monie ; certains états constitutionnels provenant du diabéte, de l'al-
.coolisme, de la syphilis, etc.,, prédisposent considérablement & contrac-
ter la tubercolose.

La cause de la tuberculose étant connue, les précautions prises pour
se défendre contre ses germes sont capables d’'empécher sa propagation.

Nous avons un exemple encourageant dans les résultats oltenus
pour la figvre typhoide, dont les épidémies diminusnt dans toutes les
villes ot l'on sait prendre les mesures nécessaires pour empécher le
germe typhoidique de se méler aux caux potables.

III

Le parasite de la tuberculose peut se rencontrer dans le lait, les
muscles, le sang des animaux qui servent a 'alimentation de ’homme
(beeuf, vache surtout, lapin, volailles).

La viande crue, la viande peu cuite, le sang, pouvant contenir le
germe vivant de la tuberculose, doivent &tre prohibés. Le lait, pour les
mémes raisons, ne doit tre consommé que boulli.

v

Par suite des dangers provenant du lait, la protection des jeunes
+enfants, frappés si facilement par la tuberculose sous toutes ses formes
(puisqw’il meurt annuellement & Paris plus de 2,000 tuberculeux agés
de moins de deux ans), doit attirer spécialement 'attention des meéres
et des nourrices.

L’allaitement par la femme saine est I'idéal.

La mére tuberculeuse ne doit pas nourrir son enfant ; elle doit le
<confier a une nourrice saine, vivant 4 la campagne ou, avec les meil-
leures conditions hygiéniques, les risques de contagion tuberculeuse
sont beaucoup moindres que dans les villes.

L’enfant ainsi élevé ama de grandes chances d’échapper & la tuber-
-culose.

Si l'allaitement au sein est impossible, et qu'on le remplace par lali-
mentation au lait de vache, ce lait, donné au biberon, au petit-pot ou d
la. cuiller, doit toujours &tre boulli.

Le lait d'inesse et de chévre offre infiniment moins de danger 4 atre
-donné non bouilli.

vV

Par suite des dangers provenant de la viande des animaux de bou-
«cherie, qui peuvent conserver toutes les apparences de la santé alors




34t LA GAZETTE MEDICALE

qu'ils sont tuberculeux, le public a tout intérét & s’assurer que V'inspec-
tion des viandes, exigée par la loj, est convenablement et partout
exercée,

Le seul moyen absolument sdr d'éviter les dangers de la viandelqui
provient d’animaux tuberculeux, est de la soumettre i une cuisson suf-
fisante pour atieindre sa profondeur aussi bien que sa surface : les
viandes complétement réties, ou bouillies et braisées sont seules sans
danger.

VI

D’autre part, le germe de ia tuberculose pouvant se transmettre de-
Phomme tuberculeux & Yhomme sain, par les crachats, le pus, les mu-
cosités desséchés et tous les objets chargés de poussiéres tuberculeuses,
il faut, pour se garantir contre la transmission de la tuberculose :

lo Savoir que, les crachats des phtisiques étant les agents les plus
redoutables de transmission de ia tuberculose, il y a danger public 4
les répandre sur le sol, les tapis, les tentures, les rideaux, les serviettes,
les mouchoirs, les draps et les couvertures ;

20. Etre bien convaincn, en conséquence, que Yusage des crachoirs
doit s'imposer partout et pour tous.

Les crachoirs doivent toujourr étre vidés dans le feu et nettoyés a
'eau bouillante ; jamais ils ne doivent &tre vidés ni sur les fumiers, nj
dans les jardins, ou ils peuvent tuberculiser les volailles, ni dans les
latrines ;

30. Ne pas coucher dans le lit d’un tuberculeux ; habiter le moins
possible sa chambre, mais surtout ne pas y coucher les jeunes enfants »

40. Eloigner des locaux habités par les phtisiques les individus con-
sidérés comme prédisposés a contracter la tuberculose : sujets nés de
parents tuberculeux, ou ayant eu la rougeole, la variole, la pneumonie,
des bronchites répétées, ou atteints de diabéte, etc. ;

50. Ne se servir des objets qu'a pu contaminer le phtisique (linges,
literie, vitements, objets de toilette, tentures, meubles, juuets) quaprés.
désinfection préalable (étuve sous pression, ébullition, vapeurs sou-
frées, peinture & la chaux);

6o. Obtenir que les chambres d’hétels, maisons garnies, chalets ou
villas occupées par les phtisiques dans les villes d'eaux ou les stations
hivernales, soient meublées et tapissées de telle maniére que la désin-
fection y soit facilement et complétement réalisée aprés le départ de-
chaque malade ; le mieux serait que ces chambres n’eussent ni rideaux,.
ni tapis, ni tentures ; qu’elles fussent peintes 4 la chaux et que le par-
‘quet ffit recouvert de linoléum.

Le public est le premier intéressé & préférer les hétels dans lesquels-
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pareilles précautions hyg’éniques et pareilles mesures de désinfection st
indispensables sont observées.

MEDECINE PRATIQUE

Traitement de 1a dysenterie infantile.
(VEILLARD).

Le médicament vraiment spécifique de la dysenterie infantile est
Tipéca. On lemploiera de préférence suivant la méthode suivante

Poudre d'Ipéca .....civevrvvernienniiinnnaes 25 grains,
Faites bouillir cing minutes dans 4 onces d'eau. TFiltrez et ajoutez

Laudanum de Sydenham.................. II & IV gouttes.
Eau distiliée de cannelle.........c........ 234 drachmes.
Sirop de fleurs d'oranger.................. 5 drachmes.

Pour un enfant de trois ans,

Par cuillerée a dessert, d’heure en heure ; s'il survient des nausées.
ou vomissements on espace davantage les cuillerées. Cette potion,
pour agir, doit &tre tolérée ; c’est pour cette raison qu'on y ajoutera
toujours une certaine quantité d’opium et qu'on surveillera attentive-
ment les effets pour s’opposer aux vomissements.

Cette préparation, légére modification de celle indiquée par De-
lioux de Savignac, se fait plus rapidement gue celle connue sous le
nom d'/péca @ la brésilienne.

Voici la formule de cette derniére (pour adulte) :

Prenez 2z drachmes d'ipéca concassé ; mettez-les infuser dans 634
onces d’eau, filtrez, et administrez par cuillerée a bouche ces 614 onces.
le premier jour ; le deuxiéme jour, reprenez ces 2 drachmes qui ont
servi et faites-les infuser dans 4 onces d'eau, décantez une deuxi¢me
fois et prenez cette infusion le deuxiéme jour ; le troisiéme jour, tou-
jours sur ces 2 drachmes, versez 4 onces d’eau bouillante, ne décantez
pas, mélangez le bois avec le liquide ; le malade prend le tout par
cuillerées & bouche ; si les garde-robes ne sont pas modifiées, vous.
recommencerez cette série jusqu'a ce que la bile paraisse dans les selles..

Autre formule.
Ipéca pulvérisé..coeeviivieniniieniiesnanies 25 grains.
Infusez 5 minutes dans :
Eau distillée..... covereeeerrriariniernieess 4 ONCES,
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Filtrez puis ajoutez :

Sirop de quinquina «.....coeeveeeners eeees I ORCE.
Huile essentielle d'anis... coccevveeeeas ) .
Laudanum de Sydenham................ } 44 IV gouttes.

Pour un enfant de quatre ans, Par cuillerées a dessert d’heure en
heure.

Pour calmer le ténesme, on prescrira des lavements calmants au
laudanum ; ou de grands lavements avec une infusion de fleurs de
camonmille, de feuilles d’eucaly otus, qui en débarrassant le rectum des
matiéres qu’il contient, diminueat son excitabilité.

Pour modifier la muqueuse rectale, on se servira de lavements astrin-
gents, de lavements i Iipéca au nitrate d’argent, a liode, au perchlo-
rure de fer.—/Journal de Médecine de Paris.

Traitement de 1’ozgéne.—Par M. MOURE, de Bordeaux.

Le traitement général de Tozéne consiste surtout & modifier I'état
général et dans ce but, on a accueilli les préparations d'iode, Varsenic,
etc., mais le sé¢jour au bord de la mer est jusqu'ici le moyen qui a
-donné les meilleurs résultats.

Clest surtout le #raitement local qui appelle Pattention des praticiens.
Il consistera tout particuliérement dans l'usage des irrigations ; ces
irrigations devront toujours &tre i une température de 25 i 300 Elles
-doivent &tre trés abondantes.

On fait d’abord une irrigation avec un litre d’eau additionnée d'un
sel alcalin.  (Chlorure de sodium, bicarbonate de soude, ch.orate de
potasse, 5 drachmes pour un litre d'eau tiéde). Aussitot aprés cette
irrigation détersive on fait un irrigation antiseptique, en ayant soin de
varier de temps en temps l'antiseptique employé ; voici une premiére
formule, que je conseille au début :

Acide phénique...ceeeees vivievirinveenniieeensa. 5 drachmes.
GIlycerine pure..coeveeeveienreniesieninnienenes. 315 oncees.
AlcoOl & g% iiueriiiniiinitiiinnanaiiianienneee. 115 OnCe.
veveeeenes 11 ONCES.

4

Une cuillerée a bouche par demi-litre d’eau tiéde.

Lorsque Yacide phénique a fait disparaitre le symptome odorant, ce
-qui exige habituellement une huitaine ou une quinzaine de jours envi-
ron, on le remplace, soit par le chloral, la résorcine, I'acide salicylique,
le salicylate de soude, soit par la créoline. Comme elle a linconvé-
nient d’8tre trés caustique, parce qu'elle forme une émulsion et non une
solution, vous ne devrez l'administrer qu'a des doses tres minimes.
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Créoline.....coeiiiiiiiiiieniin e, 18 grains.
AlCool pur..c.ciiiiiiiieiiiiiiiiiicteie e 4 ONCES,
Une cuillerée a café par litre d’eau tiéde.

Le naphtol donne également de bons résultats ; mais alors il est
préférable de badigeonner la muqueuse avec une solution de naphtol
camphré.

On emploie aussi 'aluminium acéto-tartaricum :

Alum. acéttart....ceveereiieereniesssiennnnnneas 5 @ 10 drachmes,
Acide DOriQUe. .evvevt civiiieiiiiiiieiieean.. 234 & 334 onces.

Une cuillerée a café de ce mélange par demi ou par litre d'eau, sui-
vant les malades.

La liqueur de Van Swieten ne doit pas &tre employée parce qu'elle
est dangereuse.

Dans les cas rebelles le traitement doit &tre terminé par des pulvé-
risations.

Acide Phénique...covievieiieereesinernnneneeess 35 drachme.
Résorcine cristalisée..voiiiaiiiiiiian. grains.
Glycérine pure...ccceiiieaiiienieiiencas e 115 0Once.
Faut. i s e 413 ODCES,

Au bout de quelque temps, on remplace ce liquide antiseptique par
des solutions plus astringentes : tannin, acide borique, alun ou un vi-
naigre antiseptique et, lorsque la muqueuse est trop séche au niveau
de la partie postérieure, on Tt usage de la solution suivante :

Sal0] ieiiiettiietiieeer e re e meeeennaee 75 QTAINS.
Huile de vaseline........ccoeevviiiiiceenconee. 5 ONCeES,

Les fumigations et le humage donnent également de bons résultats.
La solution suivante, que l'on fait chauffer au bain-marie doit étre
employée en humage pendant une ou deux minutes aprés les irriga-
tions :

Camphre.............. 2 drachmes.
Teinture diode...ccviieiiraeroreninnnns 214 drachmes.
Iodure de potassium.......ceveeieeennnernennes b3 drachme.
GOUAION . cvveeieeaniniivesnruiicnaensnenasesesenns. 3 drachmes.
AICOOL & 900 iiieniiinriirsnsesnnnsaenuenanee. 355 ONCES.
EaUiccreiireieiiiiiriiniis coienienenaencasienaee.s 8 ONCES.

Les insufflations pulvéruientes doivent, en général, 2tre bannies.—
(Le Bulletin Médical.)
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Ye traitement de la Sciatique. —DPar M. le prof. Jaccoun.

A propos de deux cas de sciatique observés dans son service, I'un
de cause accidentelle ou traumatique, Yautre spontanée, c'est-a-dire sans
cause matériellement saisissable, M. le professeur Jaccoubp, dans une
de ses legons cliniques toujours pleines d’intérét, aprés avoir passé en
revue les trois espéces nosologiques de sciatique basées sur I'étiologie,
1¢ intrinséques; 2¢ extrinséques; et 3¢ constitutionnelles, a établi le
traitement sur les données qui suivent, dont nous emprutons l'exposé
a la plume de M. L. GREFFIER, dans la France médicale :

Le traitement de la sciatique est toujours difficile.

La condition fondamentale, c'est le repos an lit.

11 est d'une nécessité absolue dans la sciatique récente, présentant
les caractéres d’une maladie aigué.

1l y a dans ce traitement un point que vous ne devez jamais oublier.
C’est que votre principale préoccupation ne doit pas &tre de soulager
le malade, mais de prévenir I'infirmité dont il est menacé. Les retards,
la négligence peuvent etre ici des plus préjudiciables. Nous 'avons vu,
la douleur spontanée peut disparaitre alors que les douleurs a la pres-
sion persistent, et le malade reste impotent.

Ce qu'il faut éviter ici, c’est donc le développement de la névrite.
Aussi, & coté du repos, il faudra avoir recours aux ventouses scarifiées,
que Yon placera au pli fessier, au creux poplité, au moliet. Bien
entendu, il sera souvent nécessaire de recourir aux injections de mor-
phine pour calmer le malade. Malis n’oubliez pas que ce moyen pré-
cieux n’est pas un moyen curatif.

Si les ventouses scarifiées n'aménent pas d'amélioration, il faudra
recourir aux vésicatoires. Oun pourra, ou bien appliquer de grands
vésicatoires dans les points douloureux, ou bien des vésicatoires en
laniéres dans toute la longueur du membre.

Si les ventouses scarinées sont contre-indiquées par un état d'ané-
mie considérable, ne négligez pas au moins les vésicatoires.

Quant aux médicaments internes, si vous avez des raisons de penser
au rhumatisme, donnez le salicylate de sonde pendant trois jours, et
cela a fortes doses, 1 a 13 drachmes par jour.

Si le rhumatisme n'est pas en cause, le salicylate de soude ne peut
donner aucun résultat.

Mais vous avez un excellent médicament: c'est la guinine. Vous
n’avez pas meme 4 rechercher sile malade a été atteint de malaria
précédemment, ou si les accés paroxystiques présentent dans leur
apparition une certaine régularité. Lleflet se produit quand mawme.
Comme il s'agit de fortes doses et qui doivent &tre employées d’une
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fagon persistante, je donne le bromhydrate de quinine qui fatigue
moins Yestomac ( 15 4 30 grains, le premier jour, puis continuer la
méme dose tant qu’il ne se produit pas de phénoménes physiologiques
trop pénibles). On pourra alors supprimer lc médicament pendant un
jour ou deux, puis recommencer.

Jene vous parle pas de lantipprine. Si son efficacité est remar-
quable dans certaines douleurs et notamment dans les douleurs cépha-
liques, elle ne m'a donné aucun résultat dans trois cas de sciatique
que j'ai traités par ce médicament.

C'est d’aprés ces principes que j'ai soigné nos deux malades. Chez
le second, nous avons vu passer la maladic a I'état chronigue.

A cette période, je me trouve bien, comme médicament interne,
&un mélange diodure et de bromure de potassium (454 6o grains de
chaque par jour dans un seul véhicule).

11 faut insister sur les vésicatoires que 'on pourra panser avec le
chlorhydrate de morphine.

On a conseillé un traitement qui est d’ailleurs généralement aban-
donné dl'heure actuelle et ne me parait pas avoir donné de brillants
résultats : C'est la térébenthine que 'on dounait en potion, a des doses
énormes (2% drachmes par jour).

1l faut toujours, bien entendu, rechercher les indications d’ordre
général (rhumatisme, goutte, syphilis).

On fera alors un traitement approprié.

Dans ces cas chroniques, on a préconisé depuis peu un traitement
trés efficace : ce sont les puluérisations de chlorure de métiyle. Mais
rappelez-vous ue ce moyen ne dott pas &tre enployé dans les cas
aigus ; notre second malade, au debut de son affection, avait été traité
pendant cing jours par ces pulvérisations sans aucun résultat satis-
faisant. Depuis trois jours, au contraire, que nous avons repris ce
traitement, alors que la sciatique est devenue chronique, nous avons
déja gagné quelque chose ; Ja douleur a la pression est moins forte.
Le malade est plus prés d'appuyer le talon.

Non seulement les pulvérisations de méthyle peuvent &tre inefficaces
si on les applique mal & propos, mais elles présentent certains incon-
vénients dont il faut &tre prévevu. Les uns sont inhérents a la mé-
thode : érythéme avec un certain degré d'induration de la peau; quel-
quefois les points érythémateux se recouvrent de vésicules. Les autres
proviennent de I'imprudence de I'opérateur ; ce sont des ulcérations
et des eschares, lorque le jet a été trop longtemps dirigé sur le meme
point. Le stypage ne met pas 4 l'abri de ces accidents.

On a préconisé divers traitements que je n’al jamais expérimentés :
telles sont les injections souscutanées de nitrate d’argent, d’acide
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osmique (solution au ro0%, pendant 3, 4, 5 jours) On & accusé ce
dernier médicament de produire des paralysies persistantes (Jacobi).

Une méthode meilleure est celle des bains de vapeur soit simples,
soit térébentinés.

Enfin, on peut avoir besoin dans les cas rebelles de recourir aux
cures thermales.

Onpourra cmployer :

1o Les canx indifférentes trés chaudes : Ragatz, Néris,

2v Les eause chlorurées todiques trés chaudes : \Wiesbad.

30 Les eanx sulfurcuses : Aix en Savoie ou Aix-la-Chapelle.

Remarquez bien que, dans ce choix, la thermalité est le point le
plus important.

Enfin, lorsquil y a des altérations résultant de la névrite, il faut
avoir recours aux dains de bowe, Saint-Amand, Dax, etc.

(La Zribune Médicale.)

Traitement de I’endomdétrite chronigue par le
chiorure de zine.

M. Polaillon lit un rapport sur un travail de M. Dumontpallier sur
le traitement de Yendométrite chronique par le chlorure de zinc (voir
Gazelte Médicale, 1889, page 290).

Je me suis servi depuis 1883 des fleches de chlorure de zine dans le
traitement de endométrite chronique et j'ai obtenu des résultats aussi
favorables que ceux de M. Dumontpallicr. Le point capital de 'opé-
ration est la dimension a donner a la tige de chlorure de zing, il faut
lui donner la longueur de la cavité utérine. Quant a la grosseur, clle
varie suivant le volume de lutérus, pour les utérus volumineux j'em-
ploie des tiges qui ont 2 & 214 lignes de diamétre; pour les petits des
tiges de 1 a 13 ligne. Jinsiste [sur ce point, c’est quil vaut mieux
faire une cautérisation trop faible plutét que trop forte, surtout chez
les jeunes femmes. La fléche doit 2tre & moitié rigide, assez souple
pour suivre la courbure de la cavité cervico-utérine et assez résis-
tante pour ne pas s'incurver sur elle-m@me pendant son introduction.

L’action de la fléche est immédiate et comme M. Dumontpallier jai
observé que Peschare s'élimine entre le 4e et le 12¢ jour : Pélimination
se fait soit en fragments soit en bloc et généralement le diamétre de
Yeschare est 4 ou 5 fois plus étendu que celui de la fiéche.

M. Dumontpallier a remarqué que Pépaisscur et la consistance de
Teschare sont plus considérables au niveau du col qu'au niveau du fond
de lutérus, clest-d-dire que la cautérisation est plus forte et peut-2tre
méme trop forte dans les points rétrécis et pas suffisante dans les points
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élargis. DPour obvier a cet inconvénient il suffit de prendre une fléche
trés mince et trés longue qui, unc fois enfoncée dans la cavité utérine,
se recourbera en arc et agira sur toute la surface de la muqueuse.

L’examen histologique a démontré que les eschares contenaient tous
les ¢léments de la muqueuse utérine.

Les suites de l'opération ont toujours ¢été bénignes. La douleur
consécutive est nulle ; il 0’y a pas de réaction f¢brile, Pour éviter la
périmétrite ou la pelvi-péritonite, il faut laisser les malades au lit pen-
dant trois jours, puis les surveiller pendant une douzaine de jours.

Les ¢coulements sanguins, purulents ou muco-purulents sont arrétés
géncéralement dés que la fléche est introduite.  Si an bout de 15 jours
ils persistent encore, il faut fairc une seconde cautérisation.

Sur 38 cas de guérison que jai observés jai compts 3 récidives
seulement. Les régles reviennent généralement bien ; Iatrésie s’ob-
serve trés rarement ; pour 'éviter il faut toujours faire une cautérisa-
tion légere.

Aucun autre procédé de traitement de la métrite ne m’a donné de
meilleurs résultats.  Quand on se rappelle combien sont profondes les
lésions de la métrite chronique on comprend pourquoi échouent les
injections antiseptiques ou légérement caustiques ? Elles agissent trop:
superficiellement.  L'écouvillunage plus utile est encore trop faible
quand les lésions sont avancées. Le crayon de nitrate d’argent quwon
glisse dans la cavit¢ utérine, la galvano-caustique intra-utérine ont
souvent échoué. Le curctage nécessite presque toujours Ja chlorofor-
misation ; il fait perdre beaucoup de sang a des malades déja affaiblies
et comme il échoue souvent parce que la curette n'atteint pas toutes
les parties de la muqueuse et que la récidive est fréquente, je préfére
I'emploi des fléches de chlorure de zinc.

Voici, 4 mon avis, les indications et les contre-indications:

En général, toutes les endométrites, quelle que soit leur nature, &
Pexception de celles qui sont consécutives a 'accouchement ou a de
gros myomes, sont justificiables de Ja cautérisation par les fleches de
canquoin.

Ce iraitement est aussi avantageux dans les métrites parenchyma-
teuses que dans les endométrites ; 1l en serait probablement de méme
de laffection que j'ai décrite sous le nom de gigantisme de I'uté-
rus, du moins & son début. Mais, dans ces cas, le traitement est plus.
long.

Je pense que dans les cas graves, il faut commencer les cautérisa-
tions, chercher ainsi 4 obtenir l'oblitération de la cavité utérine avant
d’avoir recours a des opérations graves, telles que Ihystérectomie ou
la castration.



352 LA GAZETTE MEDICALE

Chez les femmes qui ont passé 'dge de la ménopause on doit user
trés largement de la cautérisation par les fléches. Au contraire, je
recommande les plus grands ménagements dans leur application chez
les jeunes femmes. Cette variété d'indications étant bien établie, il ne
faut pas 4 la légére accuser les fléches de produire la stérililé.

Toutes les jeunes fummes atteintes de métrites sont stériles et si on
ne les traite pas, elle continuent & souffrir, Le traitement ne fait pas
toujours disparaitre la stérilité, il met seulement les femmes dans des
conditions ot elles sont aptes 4 devenir méres.

La métrite aigué simple est unc contre-indication & la flézhe a de-
meure ; alors le traitement doit &tre bien plus simple. Mais dans le
cas ou cette métrite est blennorragique ou infectieuse, je crois qu'il
faut appliquer la fiéche qui est Iantiseptique par excellence.

L’existence d’'une ovarite, d’'une salpingite, est une contre-indication,
mais si P'on applique le traitement, la métrite ne devient plus grave,
méme quand le traitement a échoué.

Jadopte donc complétement les conclusions de M. Dumontpallier :
Le traitement local de 'cndométrite chronique, au moyen d'une fleche
de chlorure de zinc laissée a demeure dans la cavité utérine, offre de
réels avantages par la simplicité de son application, par son innocuité
et par la rapidité de la guérison.—(Le Bulletin Médical.)

Traitement de Pinsuflisance rénale.—(HucHARrD).

Deux indications thérapeutiques s'imposent :

10 1l faut chercher & favoriser, par le rein d’abord, par les voies de
suppléance ensuite (intestin et peau), I'élimination des substances
toxiques :

20 I] faut diminuer, par un régime alimentaire approprié, la quantité
des substances toxiques introduites dans Vorganisme, et il faut com-
battre cette toxicité.

Pour remplir la premiére indication, il faut sadresser aux diuréti-
ques (la caféine en injections sous-cutanées, les préparations de scille,
etc.) Les purgatifs doivent &tre souvent employé. Voici une formule.

Follicules de séné en poudre passés a

A 2
Sou sublim T 8 14 drachme
Fer-loull en POUdIC.vueetieriensnracranns ‘% 8 % do
Anis é&toilé en poudre....ccceiiiinniinnns
Créme de tartre pulvérisée.............. %4 do
Réglisse en poudre.eeeeerirserceesserionennes 2 do
Sucre en Poudre...eeeiecereseerones sosenenns 6 do

Une cuillerée a dessert le soir, dans un demi-verre d’eau.
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Autre formule plus simple :
Magnésie calcinée....vivverrererinaruenes
Fleur de soufre..cceniineniniiiianeenennn,
Pour 20 cachets. Un cachet tous les jours.

} 434 234 drachmes.

Il faut assurer le fonctionnement de la peau (frictions, jaborandi,
pilocarpine, bains de vapeur, etc.)

Pour remplir la seconde indication, il faut supprimer toutes lés
substances toxiques qui peuvent 2tre introduites dans 'organisme par
I'alimentation. Aussi doit-on supprimer toutes les viandes, et surtout
le poisson, qui renferme des ptomaines en quantité considérable,
les bouillons et les potages gras qui ne sont ““que des solutions de
poissons ; il faut prescrire le laitage sous toutes les formes, les ceufs
et le régime végétal.—.Le Courrier Médical.)

Sur Panémie.

M. LEpinE établit d'abord que les recherches de nombreux auteurs
-ont mis en évidence ce fait que presgue toutes les anémies sont carac-
térisées par une Aypoglobulie. 11y a quelques exceptions: ainsi cer-
tains phtisiques ont une diminution de la masse du sang sans modifi-
.cation qualitative bien appréciable et dans la chlorose type le nombre
des globules est & peu prés normal. Aussi a-t-on bien fait remarquer
-qu'il fallait se préoccuper non pas tant du nombre des globules que de
la Zeneur en hémoglobine de P'unité de volume de sang.

Cette recherche de la quantité d’hémoglobine sert & apprécier exacte-
ment le degré de 'anémie, mais n’indique rien sur sa nature. Au con-
traire, la valcur glbulaire, c’'est-a-dire le nombre des globules dans
lesquelles cette hémoglobine est distribuée, fournit des indications
-diagnostiques trés importantes.

En général dans les anémies la valewr globulaire est diminuée : clest
le cas dans la chlorose, c'est le cas aussi daus la cachexie cancéreuse
ot il y a 4 la fois diminution de masse du sang, diminution du nombre
-des globules et diminution de 'hémoglobine dans les globules restant.
Au contraire, la valeur globulaire est augmentée, dans Panémie grave
pernicieuse, ot il n’est pas rare de trouver la moyenne des globules
plus riche d’un tiers en hémoglobine que les globules d’un sujet sain.
Tl y a donc dans ce cas diminution de la masse du sang, diminution du
nombre des globules et augmentation de la valeur globulaire. Cette
<urieuse particularité ne se rencontre que dans anémie grave et devient
souvent un signe précieux pour la différencier du carcinome latent.

Un autre caractére trop négligé c’est la destructibilité des globules,
On sait que les globules disparaissent en assez grand nombre lorsqu'on

22
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recoit le sang dans un sérum un peu moins riche en sels que le sérum
classique de Grancher. Cette dissolution des globules rouges est
encore ptus marquée dans le cas d’anémic aigué (paludéens, anémie
par hémorrhagie), ot les globules sont jeunes et par suite plus fragiles:
ce caractére manque au contraire dans I'anémie grave ot les globules,
riches ¢n hémoglobine, sont Ageés ct résistants.

M. Lépine a enfin ¢tudié Vaction de certaines substances antipyréti-
ques (quinine, antipyrine, thalline) sur la destructibilité des hématies,
Les résultats obtenus sont varitbles, les globules de certains anémiques
résistant mieux a Pantipyrine, d’autres & la quinine, etc. La méme
chose se voit avec le sang d'animaux. Ainsila thalline conserve les
globules de 'homme et du chien, altére ceux du beeuf, du porc et
surtout du mouton ; Pantipyrine naltére pas beaucoup les globules du
mouton, de 'homme, etc., et détruit ceux du chien—(Soc. nat. de Ié-
decine, 24 juin 1889).—( Le Bulletin Midical de Paris.) M. Laxyois.

Traitement de 1a chute des cheveux.

M. Lassar emploie pour arréter la chute des cheveux causée par
I’état séborrhéique et pityriasique du cuir chevelu un traitcment com-
plexe, mais en somme facile & exécuter et qui donne, parait-il de bons
résultats :

10 Savonner le cuir chevelu pendant dix minutes chaque jour avec
un savon contenant une forte proportion de goudron.

Laver ensuite & l'eau tiéde, puis & I'eau froide, pour éviter les refroi-
dissements.

Taire sécher le cuir chevelu légeérement, puis faire une friction avec
la solution suivante:

Solution de bichlorure de merc. .. I grain sur 5 onces.
Glycérine ......... SN

a4 1% once,
Eau de Cologne .c.oevenvnnininnnnnns } 2

Trictionner ensuite avec de l'alcool absolu additionné de 35 o/, de
naphtol.

Pratiquer ensuite sur la peau une onction abondante avec :
Acyde calicylique ...ccevueren... 35 drachme.
Teinture de benjoin .....ceeeeuees 45 Onces.
HHuile de pied de beeuf............ 4 onces.

Il parait que le sublimé a une action presque spécifique sur la crois-
sance des cheveux. Des lavages répétés avec une solution de sublimé
aménent le daveloppement de poils foliets ; les poils deviennent plus.
abondants sur les membres quand on fait des pansements fréquents au
sublimé,—(Le Concours Médical.)
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Traitement de Ia dyspepsie flatulente en rapport avee
une aflection utérine.—J. CHERON,)

Il arrive souvent que des malades atteintes d'une affection utérine
se plaignent de ressentir Jes malaises suivants aprés chaque repas ¢
sensation de lourdeur, de plénitude et de distension épigastrique, gon-
flement de U'estomac, renvois gazeux, somnolences, bouffées de chaleur
au visage, ctc,

Dans certains cas, on peut {aire disparaitre instantanément tous ces
symptomes en s'adressant 4 'utérus, par exemple en faisant la dilata-
tion extemporanée d'une sténose du col, en réduisant une déviation
wtérine ot en la maintenant réduite par application d'un pessaire, ou
bien encore cn pratiquant l'opération réclamée par I'état local, telle
qu'un raclage, une excision d'ectropions, etc., etc. Mais il n'en est
pas toujours ainsi et, soit que le traitemant local demande un temps
plus ou moins long, soit que le trouble gastrique ait fini par acquérir
en quelque sorte une existerce indépendante de l'affection utérine qui
lui a donné naissance, il est nécessaire de traiter directement la dys-
pepsie flatulente.

Pour arriver 4 ce but, en dehors du régime que Pon connait, il y a
lieu de recourir & Pemploi de trois médicaments qui rendent les plus
grands services: je veux parler de Pacide picrique, de I'eau chloro-
formée ct du bromure de potassium,

L’acide picrique doit 2tre administsé avant les repas ; c'est un excel-
lent amer qui excite Pappétit et réveille la contractilité plus ou moins
affaiblic du muscle gastrique.

On le formule de la fagon suivantes

Acide picrique pur.....cceeevverereee.. I grain.
Aqua fontis..ee. coerevnieriieeiedone.. 1 pinte.

Prendre un verre & bordzaux de cette solution un quart d'heure
avant chaque repas.

Aprés le repas, si ce sont les renvois gazeux qui prédominent, on les
arréte d’une fagon i peu prés certaine en administrant leau chloro-
formée qui modére et ralentit les fermentations gastriques. IL'eau
chloroformée est donnée soit pure, soit mélangée avec de I'eau; dans
les cas ordinaires, on peut se contenter de donner quelques cuillerées
a bouche d’'un mélange d’eau chloroformée et d’eau ordinaire. On
prescrira par exemple :

Eau chloroformée saturée............... 3 onces.
Tan distillée .eovveererenieiiireainieenes 3 OBCES.

Prendre, aprés chaque repas, une & trois cuillerées & bouche de ce

mélange.
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LEnfin, si ce sont les bouffees de chaleur au visage, la torpeur, la
somnolence qui sont le plus penibles, on associera a 'acide picrique,
le bromure de potassium, d'apres cette formule ;

Bromure de potassium. .......oeee, 214 Onces.
Baudistillée....coeiniesiinneanen. 9{ onces.

En prendre une cuillerée & bouche aprés chaque repas.——(Rezue
Médico-Chirurgicale des Maladics des Femmes.)

Smploi de Phydrastis canadensis en médecine.

Les préparations d'iydrastis canadensis que les Américains ont,
depuis longtemps, admis dans leur Pharmacopée, méritent de prendre
rang dans la thérapeutique des hémorrhagies utérines, ct de certaines
affections des voies digestives.

La racine est la seule partic de la plante employée en médecine.
Elle contient du sucre, de l'albumine, de la matiére extractive, de la
matiére grasse, une huile volatile et trois alcaloides; I'hydrastine, le
berbérine et la xanthopuccine.

Au point de vue physiologique, V'iydrastis canadensis est un vaso-
constricteur. A doses moyennes, il paralyse les centres vaso-moteurs
et diminue la pression sanguine

Lextrait aqueux de la plante, pris méme en grande quantité, n’est
pas toxique.

Lextrait d’/pdrastis provoque des contractions des vaisseaux de
Putérus, ce qui explique son action hémostatique.

C’est un médicament qui peut rendre de réels services dans les hé-
morrhagies utérines (métrorrhagies, ménorrhagies, hémorrhagies liés a
des fibromyomes), les congestions utéro-ovariennes, et la dysménorrhée.

Dans ces divers cas, on doit 'administrer pendant la période inter-
menstruelle.

Sous son influence, certaines dyspepsies (dyspepsies des femmes,
dyspepsies diathésiques, dyspepsies alcooliques) sont trés heureusement
améliorées.

1l n’exerce aucune action sur I'évolution des fibro-myomes.

LPréparation. — Doses.
On peut prescrire 'extrait fluide d’hydrastis, la teinture d'hydrastis,
Phydrastine vraie, Phydrastin, l'extrait mou d’hydrastis.
On a également utilisé la décoction de racine d'hydrastis, le chlo-
rhydrate d’hydrastine, phosphate de berbérine,
Lrextrait fluide doit étre prescrit 4 la dose de 6o & 8o gouttes par
jour, par doses de 2o gouttes.
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On pourrait aussi le donner en sirop.  Le sirop contenant 100 partics
en poids d'4ydrastis (extrait fluide) sur rooo, on pourrait faire prendre
deux ou trois cuillerées & soupe de sirop par jour, ce qui équivaudrait
4 6o & 9o gouttes par jour environ d'extrait fluide.

On peut encore masquer la saveur de I'Zydrastis a aide des correc-
tifs suivants:

Extrait fluide Q’hydrastis canadensis. .....
Vin de malaga covvevveenvrvieenns o nennnns ?, 4d 2% drachmes.
Sirop de cannelle...vvvveveniierieinininns )

A prendre une cuillerée a café de deux heures en deux heures.

Plules.

Extrait sec d'ydrastis canadensis . o...u.o. . 114 drachme.
Extrait de seigle ergoté .. .ceeeereensseens } . .
Fer réduit par 'hydrogéne ..........veeee 475 grams.
P. 120 pilules, 2 & 5 pilules, toutes les trois ou quatres heures, contre
les métrorrhagies ou les ménorrhagies.
La teinture d'Zydrastis peut 2tre conseillée, a la dose de 154 30
grains par jour.
Voici, d’aprés la Pharmacopée américaine, la formule de cette
teinture.
Teinture d'hydrastiSeeees,ereesorerseenseeene. 23 drachmes,
Elixir de Garus ceceeveiveiiniieioiienenne., 5 ONCES.
15 grains par cuillerée, 1 & 2 cuillerées par jour.

Jutre formule.

Teinture d'hydrastis...cooeveiirennnnnas e 1 drachme.
Elixir de Garus.....cooevvvvneneens creenes «+... §onces.
Sirop simple .. eeveeesvuinen 4 onces.

4 onces.

Prendre toute la dose en deux jours en § fois.
La racine d’hydrastis a été trés peu employce.  En décoction, a la
dose de 2 onces par pinte d'eau, elle peut rendre quelques services.
L'hydrastine vraie peut se prescrire  la dose de 1 4 6 grains.
L'hydrastin a ét¢ ordonné par Keith comme dyspeptique, tonique
et fébrifuge 4 la dose de 1 & 2 grains
On peut encore avoir recours au chlothydrate d’hydrastine qu'on
administre ainsi :
Chlorhydrate d’hydrastine........ocovvevuaenine.. I35 grains.
Dissolvez dans :
Eau distillée bouillante .....coovvvvvieeneiinnnnees 234 drachmes.
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Ajoutez : .
Sau de fleurs d'orangers. ...oiveers ceenieee. 1} drachme.
Sirop de toli ou de menthe .ooviiiiviiieenie. 75 drachmes.
20 gouttes de deux heures en deux heures.
Fellner a recommandé P'usage de phosphate de berberine
Pliosphate de berberine ...... D PP &34 i3I IN
Dissolvez dans
Eau bouillante .oovovieiiiiiiiiiiiiiiiiiiinin. 5 drachmes.
Ajoutez:
Vin de Malaga..ooevevvinniinniinicinn e,
Sirup de canneilea . crererareienen s
20 goutles toutes les deux heures.

an /
} a1 1} drachme.

On peut réunir les deux alcaloides dans une méme formuie :
Phosphate de berbérine .ooovvviieninininanen.. ) .. .
Chiorhydrate d’hydrastine .....ovveeiunneanens } i To grams.

En 3o pilules. Prendre 2 4 4 pilules par jour. Une scule chaque
fois.

Antagonistes of inompatilles des préparations dhydrastis.— Les
alcalis, le tannin sont cliquement incompatibles avec les préparations
d’hydrastis.

L’acide chlorhydrique précipite la Lerbérine, et ce qu'on est convenu
d’appeler hydrastin, mélange compleve renfermant surtout du chlorhy-
drate de berbérine.

On peut prescrire la teinture et Pextrait fluide d’hydrastis les autres
amers, en prenant toutefois la précaution d'éviter, dans une meéme
prescription, le mélange des préparations d'hydrastis avec les médica-
ments contenant du tannin —(Thése de Paris, 1889. CABANES).

(Le Zulletin Médical.)

Du Chloroforme
A LA SUCIETE DE CHIRURGIE DE PARIS :

M. REYNIER a fait récemment des recherches sur Vanesthésic chloro-
JSormique. 1l est absolument nécessaire que le chloroforme soit pur.
Malheurcusement celui que livrent les pharmaciens est presque tou-
jours altéré. Au contact de lair et & la lumicre il se décompose en
acide chlorhydrique et en gaz chloroxycarbonique plus ou moins rapi-
dement selon Vintensité des radiations.

Cette transformation peut se produire dans des bouteilles qui n'ont
vu la lumiére que le temps d’une chloroformisation. Il ne faut donc
jamais se servir de chloroforme resté quelque temps en vidange.
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Cette impureté de chloroforme cause de vives irritations des muqueu-
ses, d'oy, dés le début de ladministration, de la toux, des vomisse-
ments et des réflexes respiratoires. Quand le chloroforme est pris, ces
accidents ne se produisent pas méme chez les chiens qui sont si sen-
sibles.

A T'hépital, M. Reynier ne se sert plus que d'un chloroforme rec-
tifié la veille et conservé a I'abri de la lumiére. Pour opérer cette rec-
tification il faut distiler le produit avec du carbonate de potasse, des-
sécher et rejeter le premier et le dernier tiers de ce qui passe. On
perd donc beaucoup de chloroforme surtout si P'on répéte deux fois
I'opération. Dans ces conditions les malades les plus nerveux et les
plus impressionnables supportent parfiitement anesthésie.

Les recherches de M. Reynier ont été faites avec M. Vicario.

M. Lucas-CaMPIONNIERE insiste aussi sur la nécessité absolue
d'avoir du chloroforme pur; c'est la seule mani¢re d’eviter les acei-
dents.

Il a eu dernidrement & s'occuper de cette question comme faisint
partie d'vne commission nommée par Fadministration pour s’occuper
-des moyens nécessaires pour avoir du chloroforme pur. M. Regnauld,
qui faisait partie de la méme commission, lui a dit qu'il ¢tait impossi-
"ble de conserver du chloroforme pur pendant deux heures quand il
doit etre préparé en grande quantité.  On peut au contraire en avoir
de pur quand on ne rectific que de petite quantités au moment du

"besoin. C’est ce que M. Lucas-Championniére fait maintenant dans
son service.

Il n'y pas de réactf qui permette de dire si le chlorc.urme est
pur ou non, et il faut souvent recourir aux expériences physiologiques.

Cependant les personnes habituées rcconnaissent limpureté a
Podeur.

Avec du chloroforme pur il est facile de ranimer les malades qui ont
des accidents, tandis que dans un cas il a dfi, pour sauver un opéré,
pratiquer pendant deux heures et demie la respiration artificielle

M. PorarLLon préconise emploi du mélange de M. Regnauld qui
ne s'altére ni alair ni a la lumiére. Ce mélange est composé de
‘un volume d’alcool méthyliGue et quatre volumes de chlorotorme ;
il est moins anesthésique, mais suffit chez les enfants et les femmes.
Dans un cas de laparotomie ot M. Polaillon s'est servi du mélange de
Spencer Wells il a eu des vomissements.

M. Lucas CHAMPIONNIERE ne veut pas aborder cette question si
obscure des mélanges anesthésiques. Un milliéme d’alcool éthylique
Jpeut, V~-oés M. Regnauld, empécher l'altération du chloroforme et
+e5t sans juconvénient pour I'anesthésie,
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M. TERRIER croit que I'on ne peut savoir d'une fagon certaine si un

chloroforme est pur ou non.

D'aprés certains chimistes, on ne peut

affirmer sa pureté que si on I'a fait bouillir au moment de Femployer.
Cecli serait facile a réaliser sur de petites quantités.

( Union Médicale de Paris.)

Pseudo-angine hystérique.

TABLEAU DIAGNOSTIQUE.

Angine vraie.

Plus fréquente A I’ige de Vartério-sclé-
rose, aprés quarante ou ciyuante ans.

Plus fréquente chez I’ homme.

LProvocation des acces par tout acte né-
cessitant un effort.  Acces spontanés
parfois, relativement rares.

Rarement accds plriodiques et nocturnes.

Accts isolés de tort autre symptdme.

Forme vaso motrice rare.

Douleur angoissante avec sensation de
compression et 4'¢tan.

Si¢ge sous-sternal de la douleur.

Douleurde peude durée (2 2 15 minutes,,
cessant avec Uefivrt.

Attitude du malade : silence, arrcét dela
marche, immobilité absolue, faicant le
plus souvent disparaitre la douleur.

Sidge et cause anatomique de la mala-
die . systeme arteriel, sclérose coro-
naire.

Affection grave, sonvent mortelie.

AMédication artcrictle.

Pseudo-angind hystérique.
gg bema
A tout dige, méme dés Vige de six ans.

Plus fréquente chez Ia femme.

Provocation exceptionnelle des accés
par Veflort. Le plus souvent accés.
spontanés.

Fréquemment acees périodiques, surve-
nant & heures fixes, et nocturnes. st

Accds apsociés & d'autres et symptomes
névrosiques.

Forme vaso-motrice fréquente.

Douleur moins angoissante avec sensa-
tion de distension du coeur.

Souvent si¢ge franchement cardiaque de
1a douleur.

Douleur souvent de longue durée (1 22
h.), ne cessant pas avece Veffort.

Attitude du malade : agitation inces-
sante, continuation de la marche, arrét
de la marche sans disparition de la
douleur.

Systéme nerveax : névralgie des nerfs
et du plexus cardinque.

Affection hénigne, jamais mortclle.
Médication antinervense ou antinévral-
gique.

TrarreEMENT.—C'est la douleur que vous devez surtout chercher a

poursuivre dans le pseudo-angor hystérique.

Donc il faut employer

les injections de morphine au moment des accés, les inhalations dé-
ther et méme ‘e chloroforme, dans les formes névralgiques, et daus les
formes vaso-motrices I'inhalation de quelques gouttes de nitrite d’amyle.
C’est dans ces derniers cas encore que I'emploi de la nitro-glycérine
trouve son indication (3 la dose quotidienne de g a 6 gouttes de la
solution au centiéme en deux ou trois fois). Je vous recommande,.
toujours dans les m&mes formes, de faire pratiquer sur les membres-
des frictions excitantes.

Vous pourrez encore prescrire le chloral, soit sous forme de lave-
ment, soit en potion, les préparations d’antipyrine en injections sous-
cutanées ou par la voie stomacale 4 la dose de 30 & 43 grains par jour,.
ou encore celles de phénacétine (15 4 20 grains en trois fols dans la.
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journée). Quand les crises surviennent surtout pendant la nuit, vous
pourrez prescrire, outre les injections de morphine et les préparations
de chioral, un nouveau somnifére le sulfonal, 2 la dose de 154 30
grains le soir. Cependant, il faut vous rappeler que ce médicament
laisse & sa suite, le lendemain matin, comme je l'ai démontré (1), un
sentiment d’ivresse, de vertige, ane sensation d’accablement et de som-~
nolence qui peuvent durer une partie de la journée.

Enfln, comame pour toutes les manifestations hystériques, vous pour-
rez aussi exercer une pression sur la région ovarienne hyperesthésiée >
cependant je dois vous prévenir que ce moyen, souvent excellent pour
faire avorter ou disparaitre des crises convulsives, ne m'a jamais réussi
contre les crises sténocardiques.

Dans Yintervalle des accés, donrez encore des anti-spasmodiques,
des calmants, du bromure de potassium, des préparation d'aconitine &
la dose de trois pilules d'un 1-200 de grain par jour.

Enfin n’hésitez pas & conseiller ’hydrothérapie, soit sous la forme de
lotions froides ou tiédes, soit encore sous celle de frictions au drap:
mouillé, ou de douches générales. Cependant 'enveloppement avec
le drap mouillé et les lotions froides devront &tre prescrites avec pru-
dence, a cause de la sensation de froid trop rapide qu’elles déterminent
et parce que j'ai vu ces pratiques produire des accés angineux. Quant
aux douches, elles doivent &tre administrées d’aprés les régles sui-
vantes sur lesquelles j’ai déja insisté dans mon travail de 1883 : *“ L'hy-
drothérapie doit étre employée en dehors des accés, sous forme de
douches légéres, de courte durée, en commengant d’abord par des.
douches ti¢des a jet brisé et n'arrivant que progressivement a la douche
froide 4 24" On doit se garder de la diriger d’abord sur la région
précordiale qu'il ne faudra, pour ainsi dire, qu'efileurer, et vous devrez.
surtout porter son action sur les membres inférieurs.”

Lorsque les accés offrent une périodicité réelle, vous pourrez pres-
crire aussi des préparations de quinine a la dose de 8 a 12 grains par
jour, et vous associerez les préparations arsenicales i la dose de 1-25
grain d'arséniate de soude & chaque repas pendant un mois ou six
semaines ; il faut vous rappeler & ce sujet que Parsenic est, selon moi,.
a la fois un sédatif et un tonique du systéme nerveux. Vous en con-
naissez les bons effets dans la chorée, et pour ma part j'ai renoncé
depuis longtemps aux préparations dites anti-spasmodiques, a Ja valé-
riane, au musc, a 'asa feetida, et meéme au bromure de potassium qui
ne me paraissent avoir aucune action réelle dans le traitement de I'hys-
térie.

1) Société de thérapeutique, février 1889.
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Vous avez vu souvent, dans la forme névralgique de la pseudo-
angine, la névrose compliquée d’irritation spinale. C'est alors que vous
devrez faire pratiquer tous les jours des pulvérisations d'éther sur le
trajet de la colonne vertébrale auxquelles je prefére des pulverisations
de chlorure de méthyle sur le trajet du rachis. Cette médication anal-
gésique, que jai instituée depuis plusicurs annees contre l'irritation
spinale qui, pour moi, n’est autre chose qu'une nevralgie medullarre,
ou une hyperesthésie de la moelie, a pour résultat d'msensibihser le
centre spinal et de faire disparaitre les névralgies les plus rebelles do-
rigine centrale.  On peut encore y joindre l'application de teinture
d'iode et meme de pointes de feu renvuvelées tous les huit ou dix jours,
et méme lapplication de courants continus, le pole positif placé a la
réeion cervicale, le pole négatif a la région dorsale.  Clest pour ré-
pondre 4 la méme indication que Lacnnec s'est servi de 'aimant avec
an certain succes,

Vous aurez aussi recours au traitement hydrominéral, ¢t parmi les
eaux que je vous conscille de prescrire, je vous recommande celles de
Néris, Luxeuil, Plombi¢res. Bagnéres de-Bigorre, La Maleu, ete.

Enfin, comme toutes les affections hystériques, le traitement moral
-et le changement de milieu, ainsi que I'isolement, produiront les meil-
leurs effets.  Clest ainsi que Stokes aprés sa description de la névral-
gie du cceur, ajoute ces sages conseils :

“L’un des moyens les plus efficaces pour la guérison, c'est de con-
vaincre l¢c malade quil n'est point atteint d'une affection du cceur.” 1
ne sera pas irrationnel d’appliquer la suggestion au traitement de ces
sténocardies hystériques.

Pour obéir 4 Vindication d'isolement et changement de milieu si
judicieusemen: conseillés par Weir Mitchell, je ne serais pas éloigné
d’envoyer mes malades & Gérardmer ou & Divonne pour les faire en
méme temps bénéficier du traitement hydrothérapique.

Comme ces pseudo-angines se terminent par la guérison, il en résulte
que toutes les statistiques connues dans la science avant la distinction
capitale de angine vraie et des angines fausses sont entachées d'er-
reur. Clest un point sur lequel j'insiste depuis longtemps, et ces sta-
tistiques ne sont pas plus exactes que celles qui, avant Bretonneau,
considéraient en bloc tous les cas de croup et de faux croup. Carda-
relli a émis sagement cettc opinion que je partage : ““ L'hystérie, en
aisait rentrer dans la statistique 1'élément jeune et le sexe féminin, 2
frendu le pronostic moins grave et a contribué a enrichir la statistique
de guérisons.”
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Llantipyrine dans la dinthése urique.

L—ZL'antipyrine dans hémicrdnie et dansla diathése urigue (HA1o).
--D'aprés I'auteur, lantipyrine produit un grand soulagement par
laugmentation de Pacidité qu'elle provoque. En effet, I'acidité de T'u-
rine augmente remarquablement et trés rapidement. Ce phénomene se
manifeste, aprés Pingestion de deux grammes, dés la premiére heure,
et se continue en augmentaat pendant 4, 5 et 6 heures. Une dose de
4 grammes prises en trois fois détermine Facidité pendant les 24 heures,
et fait diminuer dans le méme temps l'excrétion de lacide urique.

Ce dernier fait est & prendre en considération pour ne pas conseiller
I'vsage de Pantipyrine pendant les accés de goutte, ce qui conduirait &
un but opposé a celui que lon se propose. En outre, dans I'hémi-
crinie, il faudra tenir compte de cette donnée, lorsque Pantipyrine sera
inefficace dans tous les cas ot Fhémicranie dépend de la diathése
urigne, et zice zersa lorsque Yantipyrine donncra des résultat négatifs,
on devra admettre que I'hémicranic procéde d'une origine urique (Za
Terapia Moderna, 111, Marzo 1889, 187.)— Journal de Médecine de
Paris. M. BovYMOND.

FORMULAIRE THERAPEUTIQUE

Acné de la face.
M. Gailleton a employé avec succés la pommade suivante :

Idochlorure de mercure. § grains
Axonge...... Crereraceeneeeseneraeanenteans 1 once.

Frictions prolongées ; la réaction locale est trés énergique.

Pommade contre le pityriasis.—(FOURNIER).

Fleur de soufre.......ccovviiiiiininiiineee.. 18 grains.
Teinture de benjoin.....cceeeeuieennns wieess 1% drachme.
Moelle de boeuf.ue.eeuieniieiiiieneiennne.. 1 once.
Huiles d’'amandes douces............... ... 5 drachmes.

F. s. a. une pommade avec laquelie on oindra, le soir, le cuir che-
velu atteint de pityriasis aiba. Au bout de quelques jours, 'onction
ne sera plus faite que tous les deux jours, puis une fois par semaine.—
Couvrir la tdte d’'un bonnet pendant la nuit; le lendemain matin,
lotion avec de I'eau savonneuse ou avec la solution alcaline suivante :
carbonate de soude 14 drachme, glycérine, 134 once, cau de son
1 chopine. N. G.—(/demn.)
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Le prurit.

On sait combien le prurit est pénible dans nombre cas (prurit sénile,
eczéma, gale, etc.) Dans ces conditions le mentho! peut rendre des
services en applications sur les régions prurigineuses. Voici différentes
formules :

Menthol..cooniiiiiiiniiiiinnn 1 & 24 drachmes.
Huile d'olives.....cooeinieiinnnn )
Lanoline c.ocueeveneneenneennnenanes ) aa 1 once.

Lotion contre 1e prurit vulvaire.—Georges.

Borate de soude ....oovieniuennen. 75 grains,
Lait de benjoin...............e.. 13 once.
Décoction de feuilles de noyer. 1 chopine.
Faites dissoudre.—On fait plusieurs lotions chaudes chaque jour,
avec une épongz imbibée de cette solution. On saupoudre ensuite
avec une poudre inerte.—N. G.—/dem.

Solution contre les uleeres varigqueux.—(Quexo.)

Sulfate de cuivie.civoeeriniiiciinneiiiianenninnen. 234 drachmes.
Bl iiiicveiiiiiiiiiiiniecciniiiesssaesieee, 2 livres,
Faites dissoudre.—Des compresses de tarlatane ou de toile, trem-
pées dans cette solution, puis fortement exprimées, sont appliquées
directement sur l'ulcére et sur les parties environnanies. Un mor-
ceau de taffetas gommé est étendu par dessus, et le tout est mainteny
a Paide d’'une bande de toile. La malade garde le repos au lit. On
renouvelle le pansement tous les trois jours, en ayant soin de ne pas
toucher 4 la plaie chaque fois, afin de ne pas enlever des lambeaux
dépiderme nouvellement formés.—N. G. (Tnion Meidicale de Paris.)

Caustique contre I¢ caneer utérin.—DE SYsETY.

Acide phénique cristallisé....cocooviinen iienns . 1 drachme,
Tode métalloidiqQUe..eeurvererrinriinniiancninnann.. I8 grains.
AlCoO] aerinieinns caranene erserensnenreeneeeneese 214 drachme.

TFaites dissoudre.—Le liquide caustique est porté sur les points ma-
lades, au moyen d’un peuv d’ouate, enroulée & lextrémité d’un hystéro-
métre ou d’une tige quelconque. Placer au fond du spéculum, tout
autour de la région sur laquelle on veut agir, des bourdonnets d’ouate
imbibés d'une solution de carbonate de soude. Lavage a grande cau
aprés chaque cautérisation.—Le traitement, purement palliatif, rend
néanmoins des services, lorsque, pour un motif quelconque, on ne
peut intervenir chirurgicalement.—N. G. (2’ Union Médicale de Paris)
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Pommade conire Veczéma des paupiéres.—DE SAINT-GER-
MAIN et VALUDE.

Oxyde de zinC.vuveiruiiinnniiiiiiiiinieniien.. 18 grains.
Vaseline...ocvveeiiiiiriieineeiiiinieie . 14 once.

Melez.—Pour onctions sur le bord des paupiéres, dans toutes les
blépharites non scrofuleuses des enfants, principalement dans Veczéma
des paupiéres.

On peut également, afin de combattre I'eczéma des paupiéres et du
pourtour oculaire, chez les jeunes sujets, recourir & la pommade de
Hébra, composée de : emplatre diachylon simple, 5 drachmes ; vase-
line, 214 onces.—Taites fondre et mélez.—On I'étend en couche épaisse
sur un linge fin, que lon applique sur les parties malades.—On com-
prime légérement, a I'aide d’'un bandage de ouate et de flanelle—N G.

Union Médicale de Paris,

On lit dans V Tnivn Médicale de Paris :

Les séances publiques d’hypnotisme sont certainement cause d’ac-
cidents ou de scandales qu'il importe de faire cesser. Les pouvoirs
publics en France et a V'étranger commencent heurcusement a les
proscrire.  Dans le Mecklembourg-Schwerin un arrété vient de les
interdire ; en Belgique, a Genéve, on a fait de méme.

En France, elles sont défendues, & Marseille et & Bordeaux ; & Poi-
tiers, sur l'avis du Conseil départemental d'hygiéae publique et de salu-
brité de la Vienne, le recteur de I’Académie les a interdites dans les
établissemeuts de son ressort.

1l serait temps vraiment de les empécher aussi & Paris ou elles se
multiplient et font peut-&tre plus de ravages encore qu'ailleurs.

1l serait a propos de prohiber ici les séances publiques d’hypnotisme.
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Profils de médecins.

Le DR SaM. Pozzi.

A Paris—comme allleurs, mon Dieu I—il est assez fréquent d’en-
tendre juger les hommes d’'un mot, d'une épithéte, légeérement et déli-
bérément. C’est ainsi, par exemple, que plusieurs ont coutume de
dire une fois pour toutes * l'aimable Pozzi, le séduisant Pozzi, " voir
méme “le beau Pozzi.”

Il n’en faut pas davantage pour que se forme et sc répande une
légende un peu fantaisiste souvent, et le chirurgien de Lourcine ala
sienne : il serait, & en croire certains de ses confréres, plus mondain
que savant, plus élégant que sérieux; une sorte de brillant clubman
fourvoy¢ dans la médecine.  Un rapide apercu de sa carriére scienti-
fique vous permettra de décider ce qu'il en faut prendre et laisser.

N¢ le 3 octobre 1846, & Bergerac (Dordogne) d’une famille de pro-
testants austéres dés longtemps liée d’amitié a la famille du grand
Broca, il vint de bonne heure 4 Par's commencer ses études, et voici
ses états de service: interne provisoire & vingt ans ; interne titulaire &
vingt deux ans ; médaille d’or & vingt-cing ans (c’est 'age o, d'ordi-
naire, on se présente a Yinternat pour la premiére fois); professeur
agrégé a la Faculté 4 vingt-huit ans ; chirurgien des hopitaux a trente
ans.

Je ne crois pas que Pun quelconque de nos maitres soit allé si vite
en besogne, et, dés Fabord, nous voici bien obligé d’avouer que le
jeune mondain ne négligeait ¢videmment pas ses études et n'avait pas
peur du travail. Il y a mieux encore. En méme temps que le doc-
teur Pozzi multipliait ses victoires "dans les concours, il se faisait, en
France eta Yétranger, un fort joli renom scientifique, en publiant
plusieurs mémoires originaux et quelques bons livres de vulgarisation.
L’anatomie comparée et anthropologie, dont son maitre Broca lui
avait donné le goit, le préoccupérent tout d’abord : études sur les
anomalies musculaires, plus tard reprises et généralisées par le distin-
gué professcur Testut, anatomie des circonvolutions cérébrales, mé-
moires sur le cerveau de ’homme et des primates, traduction du livre
de Darwin, D¢ lexpression des émotions se succédent a bref intervalle.
L’année derniére encore, le jeune agrégé présidait notre Société d’an-
thropologie, et 'on peu dire que c'est a lui, & son respectueux dévoue-
ment pour la mémoire de son bien-aimé maitre, que nous devons la
statue de Broca récemment érigée prés de la Faculté.

¥
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Mais le Dr Pozzi est plus encore un chirurgien qu'un savant: aun
retour d’une nussion scientifique en Autriche et en Allemagne, il entre-
vit, voici six ou sept ans, la possibilité de donner un élan nouveau &
la chirurgie frangaise, et sa véritable vocation prit le dessus, définiti-
vement.,

Jusqu'alors, la plupart des maladies spéciales a la femme étaient
soignées, en France, avec quelles interminables lentcurs ! saus opéra-
tions, par de purs médecins. A Pexewple des Allemands, M. Pozzi
entreprit de vulgariser des proctédés de traitement plus énergiques,
plus radicaux, plus sdrs.  Aux vaines temporisations d’autrefois, il a
substitré lintervention active, sans dangers, grice au progrés con-
tinuels de l'antisepsie, et tous les spécialistes furent d’accord 4 recon-
naitre que ses malades guérissaient en deux ou trois semaines, au lieu
de souffrir des années. Il n’a point inventé la méthode, etil n’est
certes pas le seul qui la pratique avec succes; mais, il est juste de le
reconnaitre, c’est lui qui I'a importée en France, c’est Iui qui en a
généralisé Yemploi par ses communications aux Sociétés savantes, par
ses nombreuses publications, par les cours excellents qu'il fait, depuis
cing ans, 4 hépital ou & la Faculté, devant un auditoire chaque jour
plus nombreux.

Enfin—et ce n'est pas le moindre de ses titres,—il est, avec I’émi-
nent professeur Demons, de Bordeaux, le véritable fondateur du
Congrés frangais de chirurgie, ceuvre véritablement admirable de
patriotisme scientifique, qui, cette année, promet de prendre une im-
portance de premier ordre, grice aw-sévouement absolu du Dr Pozzi,
qui en est Pame.

Tout cela n’est point, jimagine, besogne de simple amateur, de fri-
vole homme du monde, ou de clubman fourvoyé dans la médecine.
En vérité, pen de savants ont travaillé plus et mieux que le Dr. Pozzi.
Dot vient donc la légende, et comment expliquer ?

Parmi les nombreux hommes d'esprit et de talent qu'ii fréquente
trés volontiers, il en est un particuliérement perspicace, qui me disait
tout récemment ;: ““Il y a deux hommes en Pozzi: un descendant de
race italienne, amoureux d'art, épris de belles choses, séduisant et
charmeur ; et, d’autre part, un huguenot fonciérement grave et réfléchi,
apre 4 la besogne, esclave du devoir.” Voici bien, cette fois, un juge-
ment intelligent et vrai. A premiére vue, le chirurgien de Lourcine,
dabord sympathique, de maniéres aimables, d'une élégance raffinée,
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n'a évidemment pas l'air d’'un savant tel qu'on a coutume d'en repré-
senter au thédtre. Sous ses dehors mondains, il n'en est pas moins
un énergique et rude travailleur, menant de front de trés gros labeurs,
déployant une grande activité physique et intellectuelle. Seulement,
il a horreur des gens qui donnent leur lassitude en spectacle, qui
aiment & paraitre surmenés, qui s'épongent le front perpétuellement
avec des airs d'accablement sous le poids de leurs pensées. Ila ce
dandysme de ne pas ¢taler ses fatigues; et, d'ailleurs, il est de ceux
qui ne se fatiguent guére, étant admirablement trempé pour la lutte,

Les observateurs superficiels s'y trompent au point de ne pas lui
pardonner ses apparitions, rares du reste, dans le monde, et ses ami-
tiés artistiques, dont je ne peux pourtant manquer de le féliciter. Car
il est li¢ d’affection avec des écrivains comme Lecomte de Lisle, Ana-
tole Trance, Philippe Gille, Jules Lemaitre, Paul Hervieu, Blavet,
beaucoup dautres; car il collectionne, avec un amour un peu trop
électique peut-2tre, des Degas, des Raffaélli, des ecaux-fortes de Brac-
quemond et des maquettes de sculpteurs, témoins I'épreuve originale
de UArlequin de Saint-Marceaux, dont se décore son salon. Sans
compter qu'il est président du diner des Sphéngpogones, qui compte
parmi ses assidus nos artistes les plus en vogue.

¥ %
¥

Cela prouve tout simplement qu'il ale don mille fois précieux de
fairc beaucoup de choses ensemble, et de les faire toutes bien. Je ne
peux que lui en témoigner beaucoup de sympathique admiration : vous
aussi, mes lecteurs, n’est-ce pas?

Je m'en voudrais de finir autrement qu'en citant le nom de son
frére plus jeune, le Dr Adrien Pozzi, lequel, aprés avoir été I'un des
meilleurs éléves de son frére aing, vient d’étre nommé récemment
professeur suppléant a I’Ecole de médecine de Reims.

HORACE BIANCHON.
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CHRONIQUE.

Sus aux CrarvaTans! Voild le cri général entendu de tous les
points de la province. Il n'y a pas de localité, si petite quelle soit,
-qui ne nourrisse, qui n’engraisse un et méme quelquefois plusieurs de
«ces parasites de la profession médicale. De plus, tous les 3 ou 4 mois,
des spécimens du genre nous arrivent de l'étranger et viennent s’a-
jouter, sous des noms pompeux, enrichis de particules, aux produits
du terroir. Cest un pillage organisé! Tout ce monde-lé annonce,
fait de 1a réclame, torture le bon sens populaire, extorque de Pargent
et autres valeurs sous prétexte de dous, de connaissances particuli¢res
.qu'eux seuls ont pu accaparer. Ce sont des lumiéres enti¢rement per-
sonnelles, des priviléges que l'on dirait surnaturels. Clest i croire
-que ces sanzenrs sont descendus du Ciel pour enrayer les infirmités
-et les maux de 'humanité souffrante.

La presse politique se charge, moyennant finances, de faire savoir
urbi et orbi, Yarrivée au milieu de nous, de ces phénoménes qui n'ont
pu se faire comprendre de leurs compatriotes. Vous savez que c’est
le sort du prophéte de n’étre pas compris des siens. Voici le modéle
-des clichés employés & ce sujet. “Clest une bonne fortune pour la
Puissance du Canada, en particulier la province de Québec, mais sur-
tout la ville de Montréal, d’avoir dans son sein un homme aussi dis-
‘tingué que éminent Dr Misére, et lillustre guérisseur sauvage, dont
les secrets Nos. 3000 et 4000 opérent des guérisons miraculeuses,”
Mentionnons en outre que ces puissants hommes de médecine sont
gradués les uns de la Faculté de médecine de Paris, les autres pourvus
de dons, etc., etc.

Le docteur so and so, préfére traiter les malades chroniques, les
-encroutés, dans le but de montrer sa supériorité sur ses confréres.

Les maladies du coeur, les maladies nerveuses, les maladies incura-
bles sont guéries en peu de temps. La méthode du Dr M., directeur
-de U'Institut médical de Paris, a eu le plus grand succés partout od
lle a été employée.

Pour linformation de mes lecteurs, je prie la presse médicale fran-
<aise de nous faire connaitre ce que c’est que V'Zustitut médical de Paris.
Je serais flatt¢ de savoir par Ventremise de ¥ Union Médicale, de Paris,
du _Journal de Médecine de Paris, ou de La ZTribune Médicale, quel
est ce prodige de science que Paris nous envoie, et devrait nous en-
vier. N'y a-t-il plus & Paris et dans la France, de maladies chroni-
ques, de maladies du ceeur qui puisse occuper lillustration qui vient

23
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de nous arriver. Mais celui-ld n'est qu'un dans la foule des guéris-
seurs que posséde déja notre province.

Nous avons pourtant une loi contre I'exercice-illégal de la médecine t
Nous avons des fonds de réserve pour la mettre en opération, et le
bureau meédical sc croise les bras dans un fur séente peu louable. Lt
la profession dont les rangs sont déja trop serrés se plaint inutile-
ment, personne ne P'écoute.

Eh bien, & Passemblée de septembre, du Burean médical, je deman-
de que quelqu’un propose la création d'une commission de I'exercice
illégal de la médecine ; cette commission, composée d'un représentant
de chaque district, s'occuperait de la recherche des délinquants contre
la loi médicale. A cette fin, une allocation de 150 & 200 dollars serait
votée pour chaque quartier.  On ferait ainsi une razzia générale dans
le camp des charlatans.

Qu'en dites-vous? La profession a en caisse § 4 6 mille dollars de
surplus, et elle se laisserait piller sans résister aux envahisseurs?

Non, non, que le bureau médical donne signe de vie, se léve et

protége la profession.

Vous verrez que les médecins du district de Joliette se sont réunis
en société médicale afin de promouvoir leurs intéréts généraux. Clest
bien, et il est désirable que chaque district en fasse autant. Clest, je
crois, le meilleur moyen de se protéger mutuellement et de relever
I'¢tat actuel de la profession.

Si pareille conduite eut été suivie depuis zo ans, on n’aurait pas &
constater Yencombrement déplorable de nos rangs et Ienvahissement
de notie province par la nuée des charlatans qui lassiégent de tous.
coLés, du dehors et du dedans.

A nos amis du district de Joliette, je dis courage et persévérance !
Votre exemple est bon & suivre | A quand l'organisation médicale des
districts de Richelieu, Terrebonne, Bedford, St. Hyacinthe, Iberville,
Beauharnois, Ottawa, etc., etc. ?

Je viens de lire dans le Journal of the Amerwcan Medical Association
le discours prononcé par Sir James Grant, M. D., K. C. M, G., ¢ la
réunion de P’association & New-Port, R. I. Il est intitulé: ¢ Address
on the prcgress of Medical science during the past half century.”
Comme l'orateur n’y fait mention que des progrés de la médecine aux
Etats-Unis, je suggére humblement qu'on ajoute le mot * American,”
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afin de rendre I'idée qu'on va développer.  Ainsi constriit, on com-
prendra de prime abord qu'il s'agit de 50 ans de medecine américaine,
et non d'un iableau des progrés des sciences médicales dans le monde

entier.

®
® XK

A propos de 'encombrement de la prosession meédicale, je ne puis
résister au plaisir de laisser la plume & M. le Dr Grellety. Lisez avec
mot le fevilleton de la Gazette de Gynewdogie, et {aites-le lire aux aspi-
rants & I'é¢tude de la médecine.

La Pléthore médicale.

“ On a jadis proposé d'instituer i 'Ecole des Beaux-Arts un cours de
découragement artistique, de fagon a démontrer combien il est mal-
séant pour des jeunes gens, la plupart de bonne famille, d'afflger chaque
printemps les yeux de leurs contemporains par 'exhibition d’anatomies
défectucuses et de colorations incongrues. Le professeur aurait en
outre montré la différence énorme qui existe entre les anciens et les
moderncs.

“ L'auteur de ce projet pensait qu'a de telles epreuves les forts seuls
résisteraient ; que les faibles reviendraient a Ia charrue ou au comp-
toir.

11 est certain que la perspective de pouvoir se dire ar?iste enléve au
commerce de I'épicerie nombre d’esprits qui lui étaient destinés.

“ Mais 'Ecole des Beaux-Artsn'est pas la seule a exercer une attrac-
tion exagérée sur les fils des bourgeois de Carpentras et de Brive-la-
Gaillarde. On peut faire le méme reproche 4 la Faculté de Médecine,
malgré les épreuves multiples et les examens réitérés qu'il faut subir
avant de conquérir le diplome de docteur.

“ &'l n’y avait que les jeunes gens fortunés quise laissentséduire, le
mal ne vaudrait pas la peine d'gtre signalé ; mais un grand nombre
d'étudiants consacrent leur petit patrimoine a leurs études, avec Villu-
sion décevante d’avoir une profession rémunératrice dés ie jour de
leur installation. Or, il n'y a rien d’aléatoire comme les débuts d’'un
jeune médecin ; presque toujours, il faut qu'il puisse attendre des
années avant que la clientéle lui rapporte de quoi parer & I'indispen-
sable, Que voulez-vous que devienne celui qui n’a aucune réserve,
aucun crédit, qui a épuisé ses derniéres ressources pour acheter un
modeste mobilier ? Quels lendemains il se prépare ! Que d’heures
longues 4 passer dans ce cabinet morose, qui est étroit comme la vie
qu’on y méne, pauvre comme la bourse de 'ancien étudiant et surtout
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qui est Iimage du vide ! Ce n'est pas seulement le soleil qui éclaire
mal ; aucune luevr d'espoir brille dans ses recoins humides et poussié-
rcux. Il a renoncé & peupler sa réverie de pensées heurcuses.

“ Le malheureux ¢touffe littéralement dans son grenier, ot on n'est
décidément bien qu'd vingt ans, parce qu'on y apporte les illusions de
cet age; mais elles s'envolent vite, et le temps ironique se charge
d'effacer les réves enchanteurs de ce doux surnumérariat de la vie.

“Il y a de jeunes médecins, quiluttent désespérément, se contentant
de la maigre pitance des crémeries, des haricots bi et tri-hebdoma-
daires dont un ouvrier ne voudrait pas. J'en ai connu qui faisaient
eux-mémes leur popotte, laquelle ne comprenait quune cételette dans
les grands jours. Mais un pareil régime n'est guére réconfortant, ni
au physique, ni au moral, ct on conguit qu'aprés un certain nombre de
jefines, les mauvais conseils aient pris sur des cerveaux débilités, 11
est m&me surprenant que la profession médicale ne compte pas plus
de charlatans et d'exploiteurs, en raison méme des déboires et des
désenchantements qu'elle comporte. A Paris, en particulier, il y a
des confréres trés méritoires, ayant des titres scientifiques solides,
meéme celui de médecin des hopitaux, qui ne gagnent pas le prix de
leur loyer.

“ On connait le quatrain amer du docteur Amédée Latour :

* Le médecin savant et sans intrigue,
“ A Paris, meurt de faim;
“ Qu, s'll arrive enfin,

¢ Savant ou non, meurt de fatigue !

¢« Cest le cas de dire que, s'il y a beaucoup d'appelés, il y a peu
d'¢lus.  Pour quelques médecins ou chirurgiens qui ont une wmagni-
fique situation et ménent grand train, que d'autres végétent misérable-
ment, au jour le jour, sans avoir pour se¢ soutenir la perpective de la
médiocreté dorée du poéte pour la cinquantaine. Qu'’ils ne comptent
méme pas sur un beas mariage pour se poser, car il n'y a que ceux
qui ont subi la filiére des concours qui puissent tendre leurs filets avec
Pespoir &'y prendre un poisson bien argenté.

“ A ceux qui croiraient que je juge en pessimiste et que mon tableau
est poussé au noir, je conseille la lecture tristement instructive des
bulletins de UAssociation générale. Malgré ses énormes ressources,
elle ne peut satisfaire a toutes les demandes qui lui sont adressées.

“ Drailleurs, que signifient les sociétés de plus en plus nombreuses,
entre médecins qui ont pour but de parer au chomage, 4 la maladie,
etc.? Ne sont-elles pas I'e~pression de la pauvreté des adhérents?
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‘ayant pas d’économies, ils prélévent une part de leur nécessaire, ou
de leur superflu, en prévision des mauvais jours.

“Les charges de la famille sont bien lourdes dans ces intérieurs
modestes, ot 'objectif principal est d’arriver a joindre les deux bouts.
On rogne de ci de )i, comme la commission du budjet. et on arrive, a
force de parcimonie, & Péquilibre ; mais ce n'est pas sans efforts et
sans sacrifices, souvent pénibles.

“Le public ne se doute pas de ce malaise, et des personnes, méme
fortunées, ne se hiatent guére de payer leur médecin ; ses honoraires
vienncut aprés ious les autres réglements de compte, Drailleurs, il est
presque admis qu'on peut duper le docteur. Ce n’est pas comme le
pharmacien qui, lui au moins, donne quelque chose, tandis que les fils
d'Hippocrate ne fournissent que leur savoir ou le résultat de leur ex-
périence. Cer braves gens n’oublient qu'une chose, c'est que le droit
de formuler cotite plus que I'achat d’une officine.

“ Mais ce n'est pas toui : voila que les femmes elles-memes, au lieu
de faire des enfants et de les élever, tendent a prendre de plus en plus
une place dans la profession mécheale. Le mouvement, qui a com-
mencé en Angleterre, en Amérique et en Russie, tend i se généraliser.
Waldeyer, de Berlin, a eu beau déclarer que I'esprit des femmes, doué
de grandes qualites de finesse et méme de divination, est peu scienti-
fique ; ce soat cependant de nouveaux concurrents i ajouter i ceux
qui pullulent & tous les coins de rue, sans compter les étrangers, que
Ton accueille vraiment avec trop de facilité. Dans les quartiers du
centre, 4 Paris, on en trouve en moyenne toutes les sept ou maisons,
sans compter les immeubles qui abritent plusieurs 4 la fois.

¢« La densité de la popuiation n'est nullement en rapport avec une
pareille affluence, et elle n’est compréhensible qu'en admettant des vi-
sites aux quatre points cardinaux et méme extra muros. Mais ce ne
sont que les vieux praticiens qui arrivent, & la longue, par suite de la
fréquence des déménagements, a avoir des clients dans tous les quar-
tiers de Paris.

“ Quant aux jeunes, ils en sont réduits a soigner pour rien les con-
cierges du voisinage, afin que leur adresse soit donnée ensuite, surtout
dans un cas pressant, aux étages supérieurs, de préférence 4 ceux qui
sont sous les toits. Il leur reste eucore la ressource des visites de nuit
et certaines sociétés de secours mutuels, dont les fondateurs font de la
philanthropie & nos dépens. La plus récente association de ce genre
n’exige qu’un abonnement de 2 fr. par an de la part des membres
adhérents.

“ Jeunes gens laborieux, qui avez baché jusqu'd trente ans, calcu-
lez d’aprés cela le prix de vos premieres visites! Et notez que le
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malaise actuel ne peut que s’accentuer, en raison des facilités d'ins-
truction qui sont maintenant a la portée de chacun. Que de déclassés
en perspective |

* Je conclus en disant qu'il y a trop de médecins partout; la pro-
fession est surtout encombirée @ Paris, ou les conditions d’existence
sont cependant fort onéreuses. et j'engage vivement les débutants a
porter leurs pénates ailleurs que dans la capitale.

¢ Le plus souvent, les médecins qui ont des fils les détournent d’em-
brasser la méme carriére. C’est un enseignement pour les bacheliers
qui n'ont pas encore trouvé leur voie et qui se sentiraient attirés du
c6té des hopitaux.  Aprés de laborieuses études, de cruelles décep-
tions les attendent pour leurs débuts. Qu’ils tournent donc leurs
regards d'un autre coté !

Le 235 septembre prochain aura lieu. & Québec, l'assemblée du Bu-
reau Médicai. Vous qui avez des griefs, faites-les connaitre par la
voix de vos gouverneurs. C'est I'heure du mouvement, agitez-vous
donc!

Lr Dr Noir.
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DU TRAITEMENT DES ALIENES DANS LES FAMILLEsS, par le Dr. Ch.
FirE, Médecin de Bicetre. (1 vol. in-18, 2 fr. 50, Félix Alcan,
éditeur.)

Cette question est I'une de celles portées au programme du Congrés
International & Hygitne cf & Assistance publigue.

Dans la premiére partie de son livre, auteur montre les avantages
-de l'assistance de aliénés dans les familles ; il s'appuie sur les résul-
tats fournis par les institutrices coloniales de Gheel et de Lierneux
-en Belgique, surla pratique du patronage familial en Ecosse et en
Amérique, et [il passe en revue les conditions dans lesquelles ce
imode d’assistance économique peut-2tre applicable en France.
Dans la seconde partie, il étudie les conditions et les principales
-difficultés du traitement des aliénés dans les familles, et il arrive a
-conclure que si ce mode de traitement est applicable dans une large
‘mesure dans les classes aisdes, il ne peut 8tre étendu aux aliénés
:pauvres que lorsqu'ils sont incurables et inoifensifs.

\*x

,LE MANUVEL D'HYDROTHERAPIE DUDR. Macario, dont la 4e édition
vient de paraitre 4 la librairie Félix Alcan, a Jargement contribué a
populariser emploi de T'eau froide, tant comme moyen thérapeuti-
que que comme moyen hygiénique.

Son livre s'adresse non seulement aux médecins, mais aussi a toutes
“les personnes soucieuses de suivre les préceptes d'une hygiéne ration-
Telle et fortifiante. A cette nouvelle édition est jointe une Justruction
Sur les Bains de Mer, qui estun véritable guide pratique des baigneurs.
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L’auteur y étudie les propriétés spéciales de l'eau de mer et de lat-
mosphére maritime, les conditions pratiques de l'administration de
] hydrothérapie marine et les principales affections auxquelles doit sap-
pliquer cet ensemble de moyens. (1 vol. in-12, 2 f. 50).

«*x
Woop MEepicaL aND SurGicar MoNoGrRAPHS. Le numéro de juillet
de cette précieuse publication contient les monographies et confé-
rences suivantes :

Cancer ¢t maladies cancéreuses, par Sir Spencer Wells.

Dyspepsie cardiague et asthme cardiague, par le Dr S. Von Basch.

Influence de la menstruation et des états pathologiques de utérus sur
les affections cutanées, par le Dr L. Grellety.

De la tension comme on la rencontre dans la pratique chirurgicale,.
inflammation des os, lésions craniennes et intra-craniennes, par le Dr T.
Bryant, F. R.S. C.

Antiseptie et ses rapports a la bactéréologie, par D. J. Neudorfer.

Sir S. Wells croit que les affections cancéreuses augmentent en pro--
portion plus élevée que la population. Il croit, avec Virchow que tant
que le cancer est une affection locale, il est parfaitement curable.
Dans le cancer utérin si Iaffection est limitée au voisinage du col on.
doit recourir au galvano-cautére ; si Paffection s’étend davantage il
recommande Pextirpation totale de Porgane.

*
* %
Le professeur Von Basch compare la pathologie, ies symptdomes, le-
diagnostic. la cause et le traitement de la dyspnée cardiaque, et donne
un court résumé ¢'un certain nombre de cas intéressants.

*
* x
Le Dr Grellety considére briévement les relations qui existent entre:

la pathologie utérine et cutanée, et compléte son étude par des re-
marques sur l'étiologie et la thérapeutique de ces affections.
* %

L’article du Dr Bryant est le plus considérable de ce volume. Il
comprend trois conférences dont les principaux points sont les suivants =
causes, effets et traitement de la tension’ telle qu'on la rencontre dans.
la pratique chirurgicale ; effets de tension dans Vinflammation des os ;
lésions craniennes et intra-craniennes. Rapports de nombreux cas.

*x
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THE TREAMENT OF INEBRIETY IN THE HIGHER AND EDUCATED CLAS-
SES, by fames Stewart, B. A., member of the Royal College of
Physicians of Edinburgh; Licentiate of the Royal College of
Surgeon of Ireland ; Fellow of the Medical Society of London ;.
member of the Medico-Psychological Association and of the
Society for the Study of Inebriety, formerly Surgeon in the Royal
Navy.

Une expérience de douze années consacrées au traitement des ivro-
gnes permet au Dr Stewart de traiter ce sujet d’une main sure. C'est
ce qui rend compte de la faveur avec laquelle il a été accueilli par la.
société pour Vétude de livrognerie. Cette conférence est publiée dans
le numéro d’aott des Monographies Médicales et Chirurgicales de Wood.
L'auteur jette, dans un style lucide et persuasif, la base pathologique
de l'ivrognerie, et prouve d'aprés Penseignément de l'expérience que
le cerveau de livrogne est véritablement 1ésé, et doit @tre traité d’une
fagon appropriée. Dans les asiles ot on ne se sert pas de substances.
alcooliques, et dans lesquels on institue un traitement convenable que
le Docteur indique, les ivrognes sont susceptibles d’une guérison du~
rable aprés douze mois de traitement,

*
% ¥

MaxuaL oF HyroDERMIC MEDICATION, by Drs Bourneville and Bri-
con, of Paris, traduit par le Dr dndreiw S. Currie, Edin.

Le manuel de médication hypodermique de MM. Bourneville et Bri-
con méritait d'@tre présenté a la profession médicale américaine. Nous.
sommes heureux d’en voir la publication dans le ne d'aott des Mono-
graphies Médico-chirurgicales de Wood. Les auteurs indiquent I'usage de
plus de cent médicaments qu’on peut administrer par voie hypodermi-
que. Pour faciliter I'étude, les articles sont présentés par ordre alpha-
bétique. On y présente d'abord les propriétés physiques des médica-
ments, puis leurs effets et antidotes physiologiques, les formules en
usage, enfin les médications thérapeutiques. Une table d'antidotes et
d'antagonistes et une table posologique compléte cet ouvrage le plus
complet et le plus soigné du genre.
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COMMUNICATION.

Monsienr le Rédacteur de la GAZEYTE MEDICALE DE MONTREAL.

J'ai le plaisir de vous transmettre aujourd'hui copie de la résolution
suivante, espérant que vous daignerez lui donner hospitalité ‘dans la
“GAZETTE MEDICALE.

“Proposé par le Dr M. S. Boulet, appuyé par le Dr J. Paquette, que
“¢ le secrétaire donne avis 4 la Gazerre MEDICALE et & V' Union A 3di-
“ cale de Montréal, que VAssociation Médico-Chirnrgicale du District
“ de_folictte qui vient d'gtre formée, I'a été dans un but dlinstruction
“ et de protection de tous ses membres, dans I'intérét de la science et
“¢ de la profession médicale et surtout pour favoriser I'union de tous
“¢ les médecins au District de Joliette.

“ Adopté unanimement.”

Par ordre,
Dr J. L. BISSONNETTE.
Séc.-Trés.
St-EspPriT, 31 juillet, 1889.

NOUVELLES MEDICALES

Dispensaire de IPAsile de 1a Providence de Montréal.

Total des ordonnances données durant le mois de juillet
1839, sous la direction de Mr le Dr H. Manseau....... 1766
Total des visites faites & domicile ..oveerieierrrrnierniieninnnn 37

Grand total.....cccciieeeiiiiciiiiiiil 1903
Dispensaire pour les maladies des enfants sous la direction de Mr le
Dr Asselin.

‘Total des ordonnances durant le mois de juillet 1889...... 64
Total des visites faites & domicile..vueeeunvinerineeriiienee cunee 55

Grand totalicieervereieeceiiiinniiiieness 119

MATERNITE DE Paris.—Lorsqu’un accouchement a lieu, on Vin-
-dique en hissant un pavillon : dJex, s'il s’agit ’'un accouchement or2i-

aaire ; jaune pour indiquer un ¢ravail difficile ; vert si une opération
-est nécessaire.
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Deuxiéme congrds pour I’¢tude de Ia turberculose.

Les questions mises i l'ordre du jour de ce Congrés, qui aura lieu &
Paris 4 14 fin du mois de juillet 1890, sous la présidence de M. le pro-
fesseur Villemin, sont les suivantes :

1o. De Videntité de la tuberculose de 'homme et de la tuberculose des
bovidés, des gallinacés et autres animaux.

20. Des associations bactériennes et morbides de la tuberculose.

30. De I'hospitalisation des tuberculeux.

40, Des agents capables de détruire le bacille de Koch, non nuisibles
pour lorganisme, au point de vue de la prophylaxie et de la theé-
rapeutique de la tuberculose humaine et aimable.

N.-B.—Adresser les adhésions ef un mandat postal de 20 franes @
M. G. Masson, £résoricr, 120, bowlevard St-Germain.

Ce qui concerne les communications @ M. le Dr L.-H. Petit, secréfaire
général, 11, rue Monge.

Congrés des aliénistes.

La classification dite statistique a été adoptée par le Congrés des
Aliénistes, tenu & Paris au commencement d’aoiit courant. Nous pu-
blions en regard les classifications de Magnan et de Ball.

NOUVELLE CLASSIFICATION DES FOLIES.

D’APRES MAGNAN. D'APRES BALL. STATISTIQUE.
I Paralysic générale. Paralysie géntrale. Paralysie générale.
II Démence séaile. Démence sénile. Démence sénile.
1T Lésionscirconscrites. Démence organique. Deémence organique.
IV Hystérie. Folie névrosique. Folie névropathique.
V Epilepsie. Folie névrosique. Folie névropathique.
VI Alcoolisme. Folie toxigue. Folie toxique.
VII Crétinisme. Crétinisme. Crétinisme.
VI Manie. Manie. Manie.
IX Mélancolie. Mélancolie. Mélancotlie.
X Délire chronique. Folie systhématisée pro- Délire des persécutions.
gressive.
XTI Folies intermittes. Folies périodigues. Folie & double forme.
XII Folie des héréditres Délire partiel.
dégiénérés.
XII Déséquilibrés. Folie morale. Débilité mentale.
XIV Débilité mentale. Id. 1d.
XV Imbécillité. Imbécillité. Imbécillité.

XVI Igdiotie. ‘ Idiotie. Idiotie.
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Dixié¢me congreés meédical international, & Berlin,

Les soussignés donnent avis, que conformément 4 la résolution
adoptée au congrés de Washington, le 9 septembre, 1887, aura lieu a
Berlin le dixi¢me congrés médical international.

Le congres durera du 4 au g d'aoitt 189o0.

Les délégués des Facultés et des sociétés médicales Allemandes se
réuniront 4 Heidelberg le 17 septembre prochain pour déterminer
Yordre des séances.

En m&me temps, nous vous serions obligés de faire conmaitre cette
communication aux cercles médicaux de votre connaissance et votre
cordiale invitation au congrés.

VoN BERGMANN.
VIRCHOW,
WALDEYER.

Berlin, N. W. Karlstrasse, 1¢ juillet, 1889,

Congres francais de chirurgie.

La quatriéme session du Congrés Francais de Chirurgie se tiendra
du 14 au 20 octobre 1889, a Pais, dans le grar d amphithéitre de I'E-
cole de médecine, sous la présidence de M. le baron LARREY.

Séance d'ouverture lundi 14 octobre, & 2 heures,

QUESTION A L'ORDRE DU JOUR.
(Voir Darticle I1I du réglement.)
Les questions suivantes sont mises & ordre du jour du Congrés :

I. RESULTATS IMMEDIATS ET ELOIGNES DES OPERATIONS PRATIQUEES
YOUR LES TUBERCULOSES LOCALES ;

I1. TRAITEMENT CHIRURGICAL DE LA PERITONITE ;

III. TRAYTEMENT DES ANEVRYSMES DES MEMBRES.

STATUTS ET REGLEMENT.

STATUTS.

I. Le Congrés frangais de Chirurgie a pour but d’établir des liens
scientifiques entre les savants et les praticiens nationaux ou étrangers
qui s'intéressent aux progrés de la chirurgie.

II. Le Congrés tient ses sessions & Paris, chaque année, pendant la
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seconde quinzaine d'octobre. TUn vote de I'Assemblée peut toutefois
modifier la date de la session suivante.

III. SoNT MEMBRES DU CONGRES TOUS LES DOCTEURS EN MEDE-
CINE QUI S'INSCRIVENT EN TEMPS UTILE ET PAVENT LA COTISATION.

1V. Dans la dernigre séance de chaque session, 'Assemblée nomme
au scrutin secret pour lannée suivante : un vice-président, quatre
secrétaires. Le Vice-Président de la derniére session cst de droit
Président de la suivante.

Le Bureau fixe l'ordre du jour. Il nomme des Présidents d’honneur
et des Secrétaires adjoints dans la premiére séance. Il tranche toutes
les questions qui lui sent soumises par le Comité.

V. Un Comité permanent de sept membres, ¢lus par le Congrés au
scrutin de liste, s’occupe, dans lintervalle des sessions, de toutes les
affaires qui intéressent le Congrés ; il gére les finances et préside aux
publications.

Tous les deux ans, deux membres du Comité, désignés par le sort,
sont remplacés par une nouvelle élection ; les membres sortants sont
rééligibles.

Le secrétaire du Comité permanent fait fonction de Secrétaire géné-
ral du Congres.

VI. Les séances du Congrés sont publiques. Toutes les communi-
tions et discussions se font en frangais. Elles sont publiées 72 extenso
ou en résumé, sous la surveillance du Comité.

Tout travail qui a deja été imprimé ou présenté d une autre société
savante ne peut étre lu devant le Congrés.

Tout travail qui serait publié autrement que par les soins du Con-
grés, dans un délai moindre de trois mois aprés la session, ne figurera
que par son titre au volume des comptes rendus.

VII. la cotisation annuelle des membres est de vingt francs. Elle
donne droit au volume des comptes rendus du Congreés.

Une cotisation de trois cents francs donne droit au titre de fonda-
Zeur. Une cotisation de deux cents francs confére le titre de membre
@ vie; V'une et l'autre opérent le rackat de toute contribution annuelle.

REGLEMENT.

I. Tes chirurgiens qui désirent faire partie du Congrés doivent
envoyer leur adhésion au Secrétaire général et y joindre la somme de
vingt francs. Il leur est délivré un regu, détaché d’un registre a souche,
qui donne droit au titre de membre de la prochaine session.

II. Les séances ont lieu de dix heures du matin & midi et de trois
heures & six heures. Les questions mises a 'ordre du jour seront trai-
tées 4 une date indiquée d’avance par le Comité permanent.
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ITI. Les MEMBRES DU CONGRES QUI DESIRENT FAIRE UNE COMMU-
NICATION SONT PRIES DE LE FAIRE SAVOIR AU SECRETAIRE GENERAL
TROIS MOIS AVANT L'OUVERTURE DU COUNGREs. LS DEVRONT JOINDRE
UN RESUME TRES BREF, CONTENANT LES CONCLUSIONS DE LEUR TRA-
valL, CE RESUME SERA IMPRIME IN EXTENSO OU EN PARTIE DANS
LE PROGRAMME QUI SERA DISTRIBUE AVANT L'OUVETURE DU CONGRES.

IV. Les orateurs qui désirent prendre part a la discussion des sujets
mis & lordre du jour ou des communications annoncées, pourront sa
faire inscrire d’avance en écrivant au secrétaire général.

V. Les communications peuvent avoir une durée de quinze minutes,
Le Président a le droit, sans consulter YAssemblée, de donuner une
prolongation de cinq minutes, soit vingt minutes en tout. Ce temps
écoulé, il est nécessaire de consulter I'Assemblée.

VI. Il est accordé a lorateur cinq minutes pour la discussion, et,
avec Pagrément du président, dix minutes.

Le méme orateur ne peut parler dans la discussion en cours pen-
dant une m&me séance plus de quinze minutes, sans Passentiment de
I'Assemblée,

VIL Les manuscrits des communications doivent &tre remis aux
Secrétaires au début de la séance qui suit celle de la communication
ou de la discussion, faute de quoi une simple analyse en scra publiée.

VIIIL. Toute proposition de modification au réglement devra &tre
signée par vingt membres du Congrés. Elle sera renvoyée au Comité
permanent qui présentera sur elle, dans la premiére séance de la ses-
sion suivante, un rapport dont les conclusions seront soumises au vole
de PAssemblée.

MARIAGE.

A St Jean des Chaillons, le 20 aoiit 1839, le Dr J. Emile Fortier, de
Lyster, Qué., conduisait & Pautel Mademoiselle Alvina Paris, fille de
feu Isaie Paris, marchand de Parisville.

La bénédiction nuptiale a été dounée par le Rév. A. A. Beaudet,
curé de Fortierville.

L’heureux couple est parti pour un voyage aux Provinces Maritimes.
Nos meilleurs souhaits les accompagnent,
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Mortahte de Montréal (1) @° aprés 1es ages. Année 1S89

CATHOLIQUES ; )
a4y 2 ; Proportion
Ak 2% |0z & 4 pour cent de la
CES. "|E |28 & 2 I mortalite.
EE [ =2 & [~ |
O~ | =% &~ z
t |
Au-dessous de 6 mois .| 1215 194  222] 1631 28.00
De 6 mois & I an,......| 544 68 83 6951 11.93 r38.01
De 1a sans..... 779 157  117| 1053 18.08
De 5‘1 I0 C L ieee. 21§ 50 47 3[3 5’357
De 102 15 “ [.0iiie 5 21 2% 96| 1.04
De 15a 20 “ ... So 33 27 145 2.48
De z0a 30 ® .....i 193 79 75| 347 5.95
De 30d 40 “ ....... 171 571 62 290 | 4.97
De 40a 50 “ ..ueeie 133 53 58 244 | 4.18
De s0da 6o “ ....... 159 6o 56|  275) 4.72 p41.98
De G6od 70 * ... 148 61 65 274'|  4.70
De 704 8o ... 149 58 62 269 | 4.01
De 80a go “ ... 97 31 35 1631 =2.79
De goa1oo “ ....... 17 3 5 25! .42
De 100 et au-dessus. ... 2 b4 RSP 31 .o§
Inconnus........ eareaeen 3 FRURUROUN (RO 2 .03 )
Totalvvuvevenen. 39581 931 935 5824i
S5 | 824 | 88 | 854
23 | 528 24 | 553
= 2.4 = L el
Sz 1820 £% | 5%
Sg | 53s| 83 | 833
=Y = 8 =g =3
o ~o < 2P
Canadiens-Frangais ...cooevveenel 2538 64.12 | 1420 35.87
Autres Catholiques.......... veensl 419 45.00 512 54.99
Protestants ...ccevvevvveceinnns 422 45.13 513 54.86
Total.icoeeues ceveenns 3379 58.01 2445 41.98

(1) La population de Montréal en 1888 était de 201,743 habitants,
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BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE MENSUEL.

Pathologie externe.

BiLLROTH ET WINIWARTER.—Pathologie et thérapeutique chirurgicales

générales ; 1 vol. in-8 avec 176 figures (1887). $5.00
Fort J. A.—Pathologie et clinique chirurgicales; 2 vol. in-8.  $6.25
Fort J. A—Résumé de pathologie et clinique chirurgicales; 1 vol.

in-18 avec figures. $r.25
Jamain e TERRIER.—Manuel de petite chirurgie ; 1 vol. gros in-12,
avec figures $2.25
JamaiN T TERRIER.—Manuel de pathologie chirurgicale. 3e édition ;
3 vol. in-12 $5.00
Mov~nac L.—Eléments de pathologie et de clinique chirurgicales ; 2
vol. gros in-12 $4.00
REecLUs, KERMISSON, ETC. —DManuel de pathologie externe (1885); 4
in-12. $10.00

Thérapeutique ct matiéere médieale.
BARDET EcAsse.—Formulaire annuel des nouveaux remeédes, (1888) ;

1 vol. in-12, cart. $1.00
BArRDET G.—Traité élémentau'e et pratique d'électricité médicale; 1
vol. in-8 avec 234 figures, (1884). - $2.50
BerL10zZ—Manuel thérapeutique, 2¢ édition ; 1 vol. in-12 cart. 1.50
Bossu.—Nouveau compendium médical ; 1 vol. in-12. 1.75
BoucHARDAT.—Manuel de matiére médicale, de thérapeutique et de
pharmacie ; 2 vol. in-12, $4.00
BourcoIiN.—Traité de pharmacie galénique ; 1 vol. in-8. 2.75

CaMBOULIVES.—Manuel pratique de thérapeutique, de matiére médi-
cale, de pharmacologie et de I'art de formuler ; 1 vol. in-12 $2.00
DujarRDIN-BEAUMETZ.—Les nouvelles médications ; 2¢ édition. 1 vol.

in-8 (1886), $.150
Gavvrois.—Douze cents formules favorites ; 3¢ édition. 1 vol. in-32,
cart. (1882.) ~ $0.88
GusLEr A.—Cours de thérapeutique ; 1 vol. m-8 2.2§
Havem G.—Lecons de thérapeutique. Les grandes médications; 1
vol. grand in-8 (1887) $2.00

RABUTEAU A.—Traité élémentaire de thérapeutique et de pharma-
cologie, 4° édition avec 58 figures dans le texte; 1 vol. gros
in-8. . $4.75

CADIEUX & DEROME, Libraires, Montréal.




