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L'UNION IMEDICALE
DU CANADA

Revue Medico-chirurgicale paraissant tous les mois.

R1D.CTL'Ren Da. Gon~ci GîREnER.

Vol. III. SEPTEMBRE 1874. No. 9.

TRAVAUX ORIGINAUX.

Trois cas d'opératioin césarienne après la mort ; par le Ur. F. X
Perraiult, de la Pointe-aux-Trembles.

La correspondance du Dr. Charbonneau, publiée dans le dernier
numéro de l'Union Mlédwale, m'engage à rapporter les trois cas sui-
vants, d'pération césarienne posi mortem, que j'ai eu oee:-sion de
pratiquer et qui pourront, peut-être, intéresser les lecteurs :

I. Ayant perdu les notes du premier cas que je rencontrai, je le
rapporterai de mémoire, ce qui sera d'autant plus facile pour moi
qu'étant jeune médecin alors, il était de nature à me laisser une
impression ineffaçable. C'était en 1849 et je pratiquais alors à
St. Valentin, comté de St. Jean. Au mois de Novembre ou
Décembre, on vient ne quérir, par un froid rigoureux, pour donner
mes soins à une femme demeurant à trois ou quatre milles de chez
moi. J'étais appelé là pour la première fois.

Je ne connaissais pas cette famille qui habitait un logis très étroit.
Lorsque j'arrivai sur la fin de l'après-midi, il faisait sombre dans
cette petite maison éclairée seulement par la lueur du poële. Un lit
de misère était préparé. Comme rien ne paraissait pressant, je
l'assis près du poële et commençai à faire quelques' questions à la
malade. Celle-ci se mit alors à arpenter l'apparrement. Agée d'en-
viron 22 à 24 ans, grandeur moyenne, d'une forte constitution, elle
M'apprend que ses trois accouchements antérieurs ont été assez heu-
reux, qu'elle pense la grossesse arrivée à son terme, que les douleurs
cet commencées depuis 5 ou 6 heures, niais faibles et irrégulières,
que depuis le sixième ou septième mois, elle souffre d'une grande gêne
de la respiration et qu'actuellement lorsque la contraction se mani-
feste, elle éprouve un sentiment de suffocation. En faisa.it cette der-
miare remarque, elle s'arrête près de moi et s'affaisse dans mes bras
eu s'écriant à deux reprises : ah 1 que je suis mal.
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Je la dépose sur son lit et je demande aussitôt de la lumière. Je
procède tout de suite à1 un examen vaginal croyant -à une de ces déli-
vranees promptes, après un travail en apparence peu énergique,
mais je constate, à ma surprise, que le col est à peine dilaté d'un
poue (le diamnètre. On m'apporte enfin de la lumière, j'aperçois
la tête affaissée sur l'épaule, la figure gonflée, livide, une écume
sanglante à la bouche et au nez. le pouls n'est plus perceptible, la
résolution des membres est complète. J'applique l'oreille à la région
du cœur, aucune pulsation. La mort a été instantanée. Je songe
aussitôt àL sauver Pienfant, je m'empare d'un sealpel et je pratique
l'opération césarienne. Le fotus est extrait de la matrice, mais il
est déjà asphyxié. Tous les moyens usités en pareils cas sont tel-
tés pour le rappeler à la vie, mais sans aucun résultat.

Il n'existait rien d'anormal au corps de l'utérus ainsi (u aux an-
nexes, non plus qu'aux autres organes de l'abdomen. Je n'ai pas
poussé Ilautopsie plus loin, mais je crois que, d'après les symptômes,
on peut rapporter la mort de la mère à une congestion pulmonaire.

II. Le ler Février 1864, M. le Dr. A. Marien, de la Rivière des
Prairies, étant obligé de s'absenter, me pria d'aller voir' l'épouse de
Narcisse Dufort, de la même paroisse. Cette f'emme était affectée
de lièvre typhoïde et enceinte de sept mois. Je constatai en arri-
Vant qu'il n'y avait plus rien à faire pour elle, tous les symptômes
d'une mort prochaine étant évidents. Je prévins le mari et la Ifamnille
et je fis demander M. Alif Toupin, curé du lieu. Je m'assurai alors
de la grossesse et de la vie du foetus. Après que la malade eut reçu
ses derniers sacrements, comme elle n'avait que peu d'heures à vivre,
je résolus d'attendre sa fin pour pratiquer l'opération césarienne et
je priai M. le curé de vouloir bien demeurer, ce qu'il fit. La mort
étant surfenue sur les 11 i h. P. M., je pratiquai, aussitôt après sa
constatation, l'opération césarienne, et j'eus la satisfaction d'extraire
un enfaut vivant. M. le curé lui administra le baptême. L'enfant
mourut deux heures et demie après. Si la mère n'avait pas eu une
maladie aussi longue, qui avait dû nécessairement altérer la vigueur
du foetus, je crois qu'il aurait pu vivre, quoiqu'à sept mois, car il
était bien constitué.

III. Le 4 mai 1870, mon confrère, le Dr. A. Laporte fut appelé
pour accoucher l'épouse de Joseph Lafrance, du village de la Pointe-
aux-Trembles. Cette femme, d'un tempérament pléthorique, d'un
embonpoint considérable, ayant déjà eu plusieurs enfants, était ce-
pendant flatiguée par des privations et autres causes et avait eu une
grossesse très pénible. Au commencement cdu travail, une attaque
d'éclampsie s'étant déclarée, le Dr. Laporte me fit demander. 1es
convulsions étaient très intenses et le col n'était presque pas dilaté.
Une saignée fut pratiquée et quelques autres moyens furent tentés,
mais la femme ne tarda pas à succomber. Je pratiquai aussitô,
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avec l'aide de mon confrère, l'opération césarienne, et j'eus encore
une fois la satisfaction d'extraire le fietus vivant. Cet enfant
qui était à terme fut baptisé tout de suite e mourut peu de temps
après.

CORIRESPONDANCES.

LES ANTI-v.We'lN:ATEURis BT LA VACCINATION.

31. le RJlacieur',

Ayant assisté à l'enquête tenue à propos du cas de l'enfant de la
veuve Leblane, cité comme exemple dumuauvais effet de la vaccine,
dans le but d'écraser du coup les partisans de Jenner, j'ai cru devoir
vous transmettre les quelques remarques suivantes :

Tout en faisant la part des objections très saugrenues soulevées
par quelques adversaires, je ne puis pas nier cenudaut que, dans
quelques cas, la vaccine n'ait mis la vie de quelques individus en
danger, qu'elle n'ait laissé quelquefois à sa suite, des troubles per-
mauents de la santé et qu'elle n'ait surtout étésuivie de maladies de
la peau et d'affections scrofuleuses. Mais le cas que j'ai eu sous les
yeux, n'entre pas dans cette catégorie et je ne puis m'empêcher de
remarquer que 'enfant cité par les adversaires du vaeciu est un cas
b;,n mal choisi par eux. J'ai entendu quelqu'un d'entre eux pré-
tendre que le virus vaccin est un poison qui agit à s,. manière sur
l'économie comme le poison du serpent ou celui de la rage. Cette
hypothèse, car c'e'n est une, comme celle de prétendre que ce virus
transmet la serofulose, est manifestement fausse. J'ai admis plus
haut qu'il arrive quelquefois g ae des enfants deviennent scrofuleux
après avoir été inoculés, mais ce n'est pas parce que le vaccin con-
tient ce principe ; car on sait qu'un enfant peut devenir scrofuleux
quoique le vaccin ait été emprunté d'un entimt parfhitecnt sain,
et que des enfants restent sains quoique vaccinés avec de la lymphe
prise sur le bras d'un scrofuleux. Ce n'est donc pas le virus vaccin
même qv; imprime cette condition ; mais si quelquefois la scrofule
se développe, c'est sous l'influence débilitante qu'exerce sur forga-
nismne le l'enfant, la fièvre qui accompagne l'ineulation de la
vaccine ; et la prédominance des exanthèmes parait liée à la maladie
de la peau artificiellement provoquée à l'endroit de l'inoculation.
On sait par expérience que les vésicatoires et autres irritants qui
agissent sur la peau. non seulement produisent une iuflaninationi
mais qu'ils augmentent encore les prédispositions à d'autres maladies
de la peau.

On sait aussi que beaucoup d'enfants, qui jusque là n'ont jamais
eu d'exanthèmes, sont atteints dès qu'on leur perce les oreilles pour y
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mettre des aînneaux, d'écznas humides de la face qui persistent des
mois, comme cela peut arriver après la vaccination. Si l'on retranche
donc, d'après cela, les influences du sevrage, de la dentition, du mauvais
air de la ville, à la saison chaude, on verra que les cas dle scrofuloses
développés par la vaccine seule sont très rares. Chez l'enfant qui a
fait l'objet de l'enquête,on ne peut pas retrancher ces influences ; il a
été vacciné à 13 mois, pendant la dentition, à une saison où des milliers
d'enfants souffrent de la diarrhée. Rien d'étonnant qu'il en ait été
affecté.

Quant à la scrofule, on ne peut pas lattribuer à la génisse, car elle
était bien portante, et l'enfant en question était évidemment scro-
fuleux avant l'inoculation. Il faut que l'on ignore complètement
les données statistiques, qui mettent hors de doute une diminution
essentielle de la mortalité depuis l'introduction de la vaccine, pour
trouver dans ces cas exceptionnels, surtout dans celui qui nous in-
téresse, un arguiment contre la vaccine. Les quelques cas de mort
dus à ces affections sont bien loin de contrebalancer la diminution
autrement considérable des cas de mort dus à la variole.

En terminant, je conseille aux adversaires de la vaccine, de ne
pas tant s'occuper d'un cas isolé et de prendre les précautions sui-
vantes:

I. Prendre du vaccin que sur des enfants sains.
IL Ne vacciner que des enfants sains.
III. Surtout garantir les boutons de toute pression et de tout

frottement. en évitant les bandages. Ce faisant, les chercheurs de
preuves contre la vaccine dans les cas isolés rendront au publie
un plus grand service, qu'en le mettant à même de lire leurs corres-
pondances remplies d'avancés plus ou moins vrais et d'une bonne foi
douteuse.

Dit. J. G. LuSSIER.

LES DIsPENSAIIES.
31. le llarleur,

Je vois dans l'Union Médiralc du mois dernier, d'après le ra)port
fait lors de l'inauguration d'un nouveau dispensaire, que 18,308 pres-
eriptions ont été données et remplies en faveur dcs pauvres durant
la dernière anûée au dispensaire de la Providence. Permettez-moi
à ce sujet quelques réflexions.

Les dispensaires ont un but éminemment utile, celui de permettre
aux pauvres, de se faire traiter tout en continuant leur travail, et
en restant entourés des soins de leur famille.

J'admire le zèle et le dévouement déployés par les Sours dans cette
teuvre de charité ; et je suis prêt à rendre hommage à leur esprit
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dabnégation ; mais je désirerais attirer l'attention sur cert-rins abus
qui peuvent se glisser dans l'administration des Dispensaires.

Nous avons à Montréal quatre de ces établissements. Si celui de
la Providence a rempli 18,308 prescriptions, ceux de l'IIôpital An-
g-lais, de St. Josepli et de Montréal réunis doivent bien en donner
36,(00, ce qui nous donnerait par conséquent 54,000 prescriptions
par année. Ce chiffre est énorme et prouve, je crois, qu'on agit avec
trop de libéralité envers ceux qui se présentent pour être traités dans
les Dispensaires. Certainement les pauvres ont droit à l'assistance,
mais il se mêle parmi eux un bon nombre qui sont parfaitement en
état de payer leur médecin. J'en ai eu la preuve plusieurs fois
danîs ma pratique. Le nombre de ceux qui exploitent ainsi la eha-
rité publique est plus considérable qu'on semble se l'imaginer. Si
je ne me trompe, on délivre une carte à ceux qui ont droit à l'assis-
tance, mais ce. ne suffit pas toujours pour empêcher des abus.
A l'Hôpital Anglais même, je crois que cette sage et utile précau-
tion n 'est pas adoptée.

lie résultat de cette trop grande libéralité est d'augmenter le
nomîbre de malades d'une manière si considérable que le médecin
ne peut établir un examen consciencieux, car il peut à peine consa-
cicer une minute ou deux à chaque malade. Il n'est pas besoin de
plrover que, surtout dans les maladies chroniques et les affections
internes, il est impossible d'asseoir un diagnostic précis, dans un si
court espace de temps.

Par conséquent, on devrait chercher les moyens de diminuer le
nmmbre des malades en élimiuant ceux qui sont eu état de payer le
médeciu.

De la sorte les pauvres gagneront d'être traîtés avec plus d'atten-
tion et le médecin ne sera pas frustré de ce qui doit légitimement
lui appartenir.

UN JEUNE MÉLDECIN.

ASSOCIATION 31EDICAIE 1U CANADA,

La septième assemblée annuelle de cette Association a eu lieu
aux Clfites Niagara, mercredi, le 5 Août 1874.

Le Dr. Marsden, Président, prit le fituteuil à. i I h. A. M.
L*s messieurs dont les noms suivent étaient présents : Drs. Mars-

den, Québee Botsrrd, St. Jean, N. B. ; Caniff, Toronto ; IHings-
ton, Montréal ; Trnhnohne, Montréal ; Yeom:ans, Mount Forest
(rant, Ottawa ; Robillard, Montréal ; I. Hl. Wright, Toronto
McD)onald, amilt-on ; Tlhorburn, Toronto ; Tlhompson, Montréal ;
bavid, Montréal.
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Le jrcèsverbal de l'iseiblée de l'année précédente fut 1u et
adopté.

Les Drs. Grant, Hingston et Wright furent invités A1 prendre
leurs sièges sur l'estrade.

Le Dr. Caniff, président du Comité de Réception, fit rapport sur
les lettres de créance du iDr. A. A. Thompson, de Lansing, Michi-
gan et du Dr. Edward ,Jenks, président du Collège Médical du Dé-
troit et professeur de maladies des femmes, etc., conne délégués de
l'Association Médicale Américaine et du Pr. H. P. Yeomans, Mountit
Forest, comme délégué de l'Association Médicale de Gray Sud et
ýWellington Nord, et le Président leur accorda, au nom de lAssocia.
tion, une bienvenue cordiale.

Des lettres d'exeuse, expliquant leur absence, furent lues de la
part des Drs. Dawson, C. C. Hamilton et Howard.

Le Président prononça alors le discours annuel.
Sur motion du Dr. Trenholme, secondé par le Dr. Botsford, il

fut résolu unanimement : " Que les remerciements de l'Association
soient offerts au Président pour son discours et que ce dernier soit
transmis au Comité de Publication."

Les messieurs suivants furent ensuite élus membres, sur motion
du Dr. Caniff, secondé par le Dr. Wright : Drs. Baxter, Cayuga
Mullin, Hamilton ; H. P. Wright. Ottawa ; et sur motion du Dr.
Wrigh t, sceondé par le Dr. Trenliohnc, les Drs. John Turquand,
Woodstock ; Hugh McKay, Woodstock : Daniel Clark, Princeton et
1). A. Eart, Montréal.

Sur motion du Dr. Botsford, les amendements proposés aux
règlemnents furent alors pris en ecusidération clause par clause jus-
qu'à l'endroit qui traite des Comités Permanents et autres et furent
adoptés avec quelques changements de peu d'importance, alors
que l'assemblée s'ajourna pour une heure.

S:mANCE DE L'APRÈSI-MI.

Le Présilent prit le fauteuil à 3.30, P. M. Les minutes le la
séance de l'avant-midi furent; lues et approuvées.

Sur motion du Dr. McDon.ld, secondé par le Dr. Botsford, les Prs.
Malloch et Case, tous deux deL Hamilton, furent admis membres
actifs.

On continua ensuite la disciusiorn des nouveaux règlements. Le
D1.. Botsford, secondé par le Dr. Caniff, proposa et il fut ré.olu
un animement " Que ces règlenments. tels qu'amendés, soient adopté'S.

Les mesieurs suivants furent alors proposés et élus comme mem-
bres du Comité de Nomination : Drs. Grant, Baxer, Clark, Robil-
lard, lingston, Trenholne, McDonald, Turquand, avec por voir
d'ajouter la leur nombre.
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Sur motion du Dr. G rant, secondé par le Dr. McDonald. la prise
en considération de l'acte médical projeté fut ajournée indéfiniment.

Le Dr. Botd'ord, de la part du Comité sur les Statistiques vitales,
dit, qu'à sa connaissance aucune action n'avait été prise à ce sujet.

Il fut proposé par le Dr. Grant, secondé par le Dr. Caniff et résolu
un;nimement " Que pour promouvoir les meilleurs intérêts de la
eenice niédicale. il est à désirer qu'un Congrès médical ait lieu aver

l'Association Médicale Américaine et celle du Canada, il un endroit
central devant être désigné plus tard, et que l'Association Médicale
Américaine soit consultée sur l'a-propos de faire ainsi une connaissan-
ce plus intime et de fournir une occasion de discuter sur une base
connmune, les questions médicales et chirurgicales.

Sur motion du Dr. ingston, secondé par le Pr. Botsford, il ftut
réolu " Que, dans le cas où il serait décidé de tenir un semblable Con-
urè, il serait désirable que le Secrétaire de l'Association Médicale (tIu
Canmada en donne avis aux différentes Sociétés Méd'cales locales, afin
que le Canada puisse y prendre part d'une manière digne de l'occasion,
et vi rapport avec les meilleurs intérêts de la scienc médicale."

Le Dr. Trenhîolmue lut alors Ilsur la membrane caduque " un travail
gni fut suivi d'une intéressante discussion «I laquelle prirent part les
Urs. Clark, Hingstou. McDonald, Grant, Yeomans, Botsford etSloane.

Le Dr Jenks fit quelques remarques a propos de l'assemblée des
deux Associations, et offrit des remerciements pour la réception qui
liii avait été faite ainsi qu'a son confrère le Dr. Thompson.

L'assemblée s'ajourna ensuite jusqu'a 8.30, P M.

SeANCE DU SOIR.

Le président prit le fauteuil à 8.30.
Le procès-verbal de la séance de l'après-midi fut lu et adopté.
Sur motion du Dr. Caniff, secondé par &le Dr. McDonald, le Dr.

Mack, de St. Catherines, fut élu membre actif.
Le Dr. Mullin, présenta une préparation du squelette d'un mons.

tr%. bicéphale, ainsi que des dessins de ce monstre, et lut un travail
clair et intéressant sur sa formation.

Le Dr. Mallocli lut une notc sur un cas d'arrêt de développement;
et sur motion, des remerciements furent votés aux Drs. Mullin et Mal-
loch pour leurs intéressants travaux.

Le Dr. Botsfoid présenta un modèle d'un plan adopté par les
d3ns le but d'empêcher les douleurs en transportant ou remuant
malades et expliqua ce nouveau mode. Des remerciements lui fu-
renît votés.

Le Dr. Trenhohne répondit alors aux questions qui lui avaient
été posées, lors de la discussion (le son travail, et après une nouvelle
discussion très in!éresute, un vote de remerciements au Dr. Tren,

19 1
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holme fut adopté avec prière de transmettre soi 'ravail au Comité de
Publication.

Sur motion du Dr. Turquand, secondé parle Dr. Trenliolme, le Dr.
William Scott, de Wouodstock, fut élu membre actif à l'unanimite.

Le Dr. Mallocli donna lecture d'un travail très-soig-né sur la con-
tagion de la fièvre typhoïde et des remerciements lui furent votés
avec prière de remettre son travail au Comité de Publication.

Le Secrétaire donna communication d'une lettre du Dr. Rosebrugli,
qui, . raison de sa santé, n'a pas pu préparer le travail qu'il devait
présenter à l'Association.

Sur motion du Dr. Botsford, secondé par le Dr. McDonald, l'.-
sociation s'ajourna a I I heures, P. M. jusqu'au lendemain matiu.

SECOND JOUR, JEUDI 6 AOUT.

Le Président prit le fauteuil à 10.30, A. M.
Le Dr.,W. Scott, de Woodstock, présenta un pessaire de son

invention pour la rétroversion et la rétroflexion de l'utérus et expli-
qua son mode d'eiploi et ses avantages. Des remerciements furent
votés au Dr. Scott ei sa communication fut renvoyée au Comité
sur l'Obstétrique.

Sur motion, le Dr. Fulton, de Toionto, fut admis membre actif.
Le Dr. IHingston, comme président du Comité de Ž4oinination,

lut le raplort recommandant courne officiers pour lannée les
Messieurs suiv:ints :

Président. Dr. LeBaron Btslford. St. Jean. N. B.
Vice-Président pour Ontario, Dr. di. D. McDonald, lamilton.

Québec, Dr. J. P. Rottot, Montréal.
Nouveleecosse, Dr. Wickwire, IIalifax.
-Nouveau-Brunswick, Pr. G. A. IHamilon, St. Je.m.

Secrétaire-Général, Dr. David, Montré:d.
Trésorier, Dr. Robillard, Montréal.
Secrétaire l''eal pour Ontario, D1r. Malloch. Hamilton.
Secrétaire local pour Québec, Dr. F. E. R1oy, Québec.
Secrétaire local pour la Nouvelle-Ecosse, Dr. Morgan, lifai x.
Secrétaire local p.ur le Nouveau-Brunswick, Dr. regory. Fré-

dericktcin.
Comité de Publication : Drs. Marsden, Peltier, W. Scott.

sur la MédeciDe : Drs. loward, Sewell, Hl. Hl. Wright.
sur la Chixrrie :rs. Hinstoîn. CanifT, Grant.
sur l'Obstétrique : )rs. Trenhole, Lavell, 1. Ogde
sur la Thérapeutique, les remèdes nouveaux et la Juri-

prudence médicale: Drs. D. Clarke., Thornton, Fenwick.
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Comité sur la Né~erologie : Drs. F. W. Caipbell, G. Grenier, de
Wolf.

sur 'Education et la Littérature médicale : Drs. Bayard,
Parker, Fulton.

Comité sur les prix à décerner : Drs. Hodder, Oldright, Craik.
Comité sur la Cliimatologie: Drs. Botsford, Larocque, Tiompsoii,

3ullin, Turquand.
Tous furent élus L lunaniilté et le Dr. Botford remercia l'as

semblée de l'avoir appelé à la Présidence.
Sur motion du Or. Thorburn, secondé par le Dr. Mack. le Dr. W.

L. Copeland de Ste. Catherines, fut élu membre ordinaire, et sur
motion du Dr. Oldright, secondé par le Dr. Fulton, le Dr. A. L.
IIunilton. de Millbrook, fut aussi élu membre ordinaire.

Le Dr. Robillard, secondé par le Dr. Botsford, proposa que la
ville d'Halifax fut choisie comme lieu de réunion pour la prochaine
assemblée. Dix votèrent pour et dix contre, le Président donna
son vote prépondérant en faveur dI'ifax, et la question ayant été
de nouveau soumise à l'asseiblée fut adoptée unanimement.

Le Dr. Botsford, secondé par le Dr. McDonmld, proposa et il fut
résolu : " Que la même somme qui avait été votée l'année dernière
soit donnée au Secrétaire, et que les dépenses du Trésorier soient
payées. "

Le Dr. IHingston, de la part du Comité d'Audition, fit rapport
(lue les livres de compte du Trésorier avaient été examinés et le
tout trouvé en ordre parfait.

Le Dr. Hfingston fit sur les différents modes d'hémostase quelques
observations qui entrainèrent une intéressante discussion, àL laquelle
prirent part les DTrs. Mack. Slnane, Grant, Trenhohne, Geekie et
Turquand.

Les Drs. J. M. Fraser, London, Jno. Fraser, Southall, et Bur-
gen, Welland, furent élus membres actifs sur motion du Dr. Thor-
burn, secondé par le Dr. B.axter.

Le Dr. David donna lecture alors d'un travail préparé par le Dr.
Howard, sur la P4 thologie du Tubercule et la Phthisie pulmonaire,
et il fut proposé par le Dr. Oldriglht secondé par le Dr. Rosebrugh et
résolu unanimement:

" Que, tout en regrettant 'absence du Dr. Howard, cette Associa-
tion lui offre ses remerciements et désire que son intéressant mémoire
soit transmis au Comité de Publication.

L,. Dr. Botsford, secondé par le Dr. Wright, proposa et il fut résolu:
Que is remerciemenats de cette Association soient offerts àL MM.

UnIburn et MeOmber, propriétaires du Clifton-House, pour la
libéralité dont ils ont fait preuve en réduisant leur taux en faveur
des membres et en fournissant leur salle gratis pour les nssemblées
de l'Assoeution. "

.31 l
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Sur motion du ].1r. David. secondé par le Dr. Oldright, il fut résolu:
"Que le Dr. Botsford, President élu, soit autorisé à nommer le Co.
mité de Réception pour la prochaine assemblée .1 Halifix.

Sur motion. le Président quitta le fauteuil, et le Dr. McDonald
iyant été appelé à la présidence, le Dr Baxter, secondé par le Dr.
Thorburn, proposa un vote de remerciements au Président pour la r-
nière habile avec laquelle il a su présider aux délibérations. Cette
motion ayant eté adoptée, le Dr. Marsden remercia l'assemblée.

Des remerciements furent votés au Secrétaire-Général, au Trésorier
et aux autres Oiiejers de l'Association et l'assemblée s'ajourna.

A I. D>xyn, M. D. E1.
Secrètaire-Gènéral.

REVUE DES jOURNAJ UX.
PATHOLOGIE ET CLIMQUE rEDICALES.

DE L'APPLICATION DE L'EAU FROrDE SELON LA MÉT[IODE FRAN-
çAISE DANS LE TRAITEMENT DE LA FI-VRE TYPHODE.-M. le
docteur fleuri luchard. à l'instigation du Comité de rédaction de
1 Vnion JIidii ak de Paris, a fait quelques recherches bibliographi-
ques sur Fal:plication du froid au traitement de la fièvre typhoïde,
et est arrivé à cette conclusion que la méthode dite de Brand (bain
froid -à 20, d'un quart d'heure, renouvelé toutes les trois hieure)
nest qu'une imitation ausÀi complète que possible de ce qu'il propons
d'appeer la méthode franfaise.

M. Huehard résume ainsi les règles d'application de cette mé-
thode :

a. Toutes les deux ou trois heures, suivant l'indication, on pra-
tiquera sur toute la périphérie cutanée des lotions froides dont la du-
rée sera de deux. à trois minutes. Ces lotions, pratiquées au moyen
d'une brosse en blaireau ou avec une grosse éponge imbibée d'eau
froide, ou mieux encore de vinaigre aromatique pur qui, d'après .Tac-
coud, a le triple avantage de procurer une réfrigération plus active
et plus durable, d'exciter davantage l'hématose cutanée, et de main-
tenir, autour du malade, une atmosphère odorante qui le ranime et
assure la pureté de l'air. Avec cette éponge mo'illé- où pratique
aussi rapidement que possible, des lotions sur tout le corps, et le mua-
lade est immédiatement enveloppé dans une couverture de laine pour
le sécher. Cette couverture reposant sur une toile cirée aura été,
préalablement à1 la lotion, passée sous le corps du malade complète-
ment nu. Quant à la température du liquide à employer, elle pou!r-
ra varier de 10 -à 25o, suivant la saison, suivaut aussi l'élévation
qu'atteint le chiffre thermique chiez lk malade.

b. Toutes les deux ou trois heures, on administre, en ayant soin
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d'alterncr avec les lotions froides, un ou deux lavements avec de
l'eau froide à S", 1 0, et même, si l'indication est pressante, à1 la tei
pérature de glace fondante.

e. Des compresses d'eau froide fréquemment renouvelées, au fur
et à mesure de leur éciauffement, seront appliquées sur l'abdomen,
sur la poitrine et sur la tête, suivant la prédominance des accidents
abdominaux, thoraciques ou cérébraux.

il. Pour toute boisson, le malade prendra, le plus fréquemmen t pos-
sible, de l'eau fraîche.

M. le docteur Jaequez <de Lure( a eu recours dans sa pratique à
l'eau glacée, aux lavements froids et aux compresses froides renou-
velées toutes les dix minutes ou toutes les demi-heures, selon la
chaleur de la peau.

)e 139 à >843, cet honorable praticien a observé dans les épidé-
démuies successives qui ont sévi sur l'arrondissement de Lure, 492
cas de fièvre typhoïde ; 143 individus ont été soumis au traitement
réfrigérant, et 349 à des traitements divers. Sur ces 349, il est
mort 9l personnes, tandis que sur la série de i 43 traitée par l'eau
froide, il n'y a eu que 9 décès ; encore faut-il retrancher deux na-
lades qui n'avaient pas cont;nué à appliquer le traitement. De 1 843-
IS i6, le régime réfrigérant a été appliqué à 170 fièvres typhoïdes,
d'ut 21 légères, 69 (le gravité moyenne et 80 de gravité notable. Sur
ce nombre, il en) est mort 10, nous devrions dire 5, puisque les 5
autres n'ont été vus qu' une fois par le médecin. En résumé done,
sur 313 malades traités par l'eau froide, M. Jacquez n'a eu, en réa-
lité, que 12 morts à déplorer ; encore pourrait-on déduire de ce
n'ombre 3 malades chez lesquels le traitement hydrothérapique a été
appliqué le la façoif la plus irrégulière.

M. le docteur Leroy (de Béthune) a également recours à la réfri-
gération continue appliquée selon la méthode de M. le docteur Jac-
quez, mais il lui associe au début de la maladie les émisions san-
guines, dans le but de s'opposer aux congestions viscérales.

Voici le bilan des succès et des revers de M. Leroy : de 1843 à
1848, sur 107 typhiques, il eut 99 guérisons et 8 décès. Encore

ce chiffre 8 comprend-il 2 malades qui n'ont pas été soumis au trai-
temient.

De 18'9 à 1851, sur 66 malades il eut 65 guérisons et une seule
mort. On ie compte pas dans ce nombre 3 malades qui ne fui .unt
pas soumis ou qui ne furent soumis qu'aux derniers jours de' la mala-
die au traitement ordinairement employé.

Dans les dix-sept années suivantes, de 1852 à 1868, le praticien
(istingué le -Béthune a donné ses soins, dans son service d'hôpital,
à 232 typiques, qu'il répartit eu deux catégories

ilas, ·110 ; morts, 5,
Civilsl 12-2 ; morts, 9,
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La différence entre les résultats obtenus chez les malades civils et
les militaires tient àL (les causes faciles à apprécier, selon la remar-
ques de M. Lcroy. Ces derniers sont ordinairement envoyés à l'hô-
pital au début de I maladie tandis (lue les civils n'y sont le plus

uvent apportés qu'à une période avancée de la maladie at quelque-
fois in e.xtremis. Cela est si vrai que, au dire de ce médecin, la
mortalité de la .ièvre typhoïde est réduite, dans sa elientèle particu-
lière, à 3 "e. (Ui më,/. dle Paris,)---Lyonl M'éd.

LA .ITiIoIDE BR3 tAND APPLIQUÉE EN LOTIONS-La méthode
de Brand ne serait pas d'une application aisée dans la campagne où
'eau froide pure est peu en faveur, aussi bien exira qu'inlus.

Dans une lettre adressée à l'Union médicale, M. le docteur A.
Compin, après avoir montré combien cette médication Pst difficile à
prescrire dans les campagnes, continue en ces termes :

" Aussi avons-nous cherché, mon père et moi, à tourner la diffi-
culté, et sommes-nous parvenus, grâce à un subterfuge innocent, à
traiter nos typhiques par l'eau froide presque à leur insu.

Voici notre système que je recommande spécialement aux phus
humbles médecins de nos plus humbles campagnes.

Au lieu de prescrire des bains, nous prescrivons des lotions géné-
rales, et non pas des lotions avec de l'eau pure, ce qui ne serait ja-
mais accepté, mais avec de l'eau froide dans laquelle nous jetons
avec wt. ,qrand sérieux, quelques cuillerées d'eau phéniquée ! " Ah!
l'eau phéniquée, à la bonne heure......voilà un remède ! Cela se
sent... et même cela sent mauvais ! Cela est très-énergique, on l'en-
ploie pour les bestiaux (tous les paysans savent cela > " ; enfin c'est
un médicament qui s'achète, et assez cher, chez le pharmacien, qui
Pa ficelé, cacheté, étiqueté avec art et secundum formulam. Aussi
le malade, plein d'illusion, accepte-t-il sans murmurer l'eau froide,
niais r-evuc et corrigée par cet innocent acide phénique.

Voici comment depuis plus de quatre ans mon père d'abord, moi à
son imitation, nous insinuons, petit à petit et connue sans en avoir
Pair, leau froide dans le traitement des fièvres typhoïdes.

Nous prescrivons trois lotions : une le matin, une à midi, une le
soir, vers neuf heures. Ces lotions générales sont faites très-rapide-
ment et très-facilement sur le lit même du malade, de la manière
suivante :

Un seau à la température de l'appartement est versé dans un
vase ; nous y ajoutons, surtout pour l'e/fct psychique, quelques
cuillerées de solution phéniquée au centième. Nous saisissons une
grosse éponge imbibée dans ce mélange étendu, nous l'exprimons, de
faîçon qu'elle n'égoutte pas et ne mouille pas le lit du patient, puî.
nous la promenons rapidement, pendant cinq minutes, de la tête
aux pieds du malade, préalablement couché sur le ventre, et dont le
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dos est découvert, ainsi que les jambes. Les cinq minutes écoulées,
nous essuyons rapidement. Le malade est retourné prestement sur
le dos et nous faisons la même opération, également pendant cinq
minutes en avant, sur le tronc et les membres ; nous essuyons de
rechef, le malade est recouvert, et s'écrie invariablement : Dieu, que
je suis bien ! »

Car, en dix minutes, ce résultat est atteint. Par la rapide éva-
poration de l'eau à la surface de la peau, la température s'est abais-
sée, le malade éprouve un sentiment de rafratebissement indicible, et
il est si satisfait qu'il réclame toujours de lui-même la lotion sui-
vante quelques heures après, dès que la température s'élève de nou-
veau.

Grâce à ce procédé pratique, facile à appliquer dans les plus
humbles chaumières, ne causant aucun embarras, ne nécessitant ni
frais ni grande intelligencedan s son application, nous avons vu in-
variablemnent, mon père et moi, les fièvres typhoïdes graves s'amen-
der, les bénignes être en quelque sorte jugulées.

Cela n'est ni neuf, ni bien difficile à trouver ; mais cela demande
à être vulgarisé, parce que eest la seule manière pratique de faire
accepter à nos paysans encore imbus des idées fausses de l'utile
action de la chaleur et des tisanes chaudes dans toutes les maladies,
cette méthode de traitement par l'eau froide, méthode dont l'efficaci-
té merveilleuse ne peut plus être mise en doute et qui est incontesta
blement appelée à rendre de grands et précieux services dant l'ave-
ir, à mesure que les populations se laisseront convaincre de son
action bienfaisante.

USAGE TITÉRAVEUTIQUE DU GELsEMIUM SE.i ERVIRENS par le
docteur JAMEs SAWYER et le docteur EDWARD MACKEY.

-Le gelsemiun sempervirens, vulgairement désigné sous 1o nom
de jasmin jaune est d'un usage commun depuis plusieurs nOe
aux Etats-Unis. Les Américains ont préparé un extrait liquide
on emploie aussi la racine en poudre à la dose de 5 à '10 centigra-
mes, ou bien la teinture (deux onces de racines grossiòrement cui,
Passées pour une pinte d'eau-de-vie) à la dose de cinq à vingt gouttes.

Ce médicament semble agir principalement sur le systènie ner-
veux; il diminue la sensibilité des nerfs sensitifs, aussi a-t-il été
employé avec succès dans des cas de névralgie. M. Wickham Legg
l'a fortement recommandé contre l'odontalgie; c'est aussi principa-
lement contre cette névralgie que le conseille aujourd'hui M. James
Sawyer, nime lorsque le mal de dent est occasionné par une dent
malade ou par la racine d'une dent cariée, pourvu qu'il n'y ait
pas d'inflanmation périostique ou gingivale.- I prescrit la teinture
à la dose de quinze gouttes toutes les six heures dans une once d'eau
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d'anis. La douleur disparaît habituellement à la troisième ou qua.
trième dose.

M. Ldward Mackey se loue aussi beaucoup de l'usage du gelse-
wium dans le traitement des névralgies de la face et en particulier
dans le traitement di mal de dent par carie dentaire ou par irrita-
tion du nerf : il se sert de la teinture qu'il prescrit à la dose de
cinq à vingt gouttes. Il croit que le gelsemium est parfaitbîment
indiqué dans le tétanos et qu'il rendrait (le grands services dans cette
affection.

Donné à trop hautes doses, ce médicament peut produire des acei-
dents d'intoxication, tels que, diminution de la vision, diplopie, cé-
phalalgie, paralysie. On a même vu la mort survenir chez des en-
fants que l'on avait soumis à des doses extravagantes ; nais sage.
ment administré le gylscmium est sans danger ; une seule fois M.
Ei.ward Mackey a constaté des troubleý de la vision et une grande
prostration avec cinq à dix gouttes d'un extrait liquide préparé en
Amérique, mais ces accidents disparurent rapidement.

L'auteur cite deux observations de névralgie faciale opiniâtre et
d'odoutalgie, qui cédèrent rapidement au gelsemium après avoir
résisté à un grand nombre d'autres medicaments. (BIritish. med.
journal.)-LUon Al.

TRAITEMENT DU CROUP PAR L ASPIRAT[ON DE VAPEUR D'EAU
PUR E.-Les inhalations de vapeur d'eau ont déjà été conseillées depuis
longtemps dans le traitement du croup, elles ont même été employées
assez souvent ; mais elles n'ont malheureusement pas donné jusqu'à
présent de beaux résultats.

Le docteur Racle, de Constantine, attribue les insuccès de cette
médication à la manière dont elle a été employée. Le but des in-
halations de vapeur d'eau est avant tout pour lui d'empêcher la coa-
gulation de l'exsudat albumino-fibrineux qui se fait à la surface de
la muqueuse laryngienne.

En maintenant à la surface de la muqueuse laryngienne un cou-
rant continu d'air chargé dc vapeur d'eau, on empêchera l'exsudat
de s'organiser en fausses membranes, et l'expectoration s'en opérant
aisément, le danger du croup sera de beaucoup diminué. Mais pour
arriver à un pareil résultat, il ne suffit pas de faire de temps en
temps quelques inhalations aussi courtes que peu fréquentes, il ne
suffit pas non plus de faire bouillir de l'eau dans le voisinage du lit,
il faut adapter au lit du petit malade un arçon sur lequel on étendra
un linge, arrangé de façon à former au-dessus de sa tête un petit es-
pace facile à remplir de vapeur. On fait arriver là au moyen d'un.
tube en caoutchouc la vapeur que fournit un vase d'eau placé sur
une veilleuse, à une distance suffisante du malade, pour que la cha-
leur ne le fatigue pas. Il £a. sans dire qu'on a le soin de mnénager
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sur l'un des côtés de la voûte qui recouvre la tête de l'enfant, une
ouverture suffisante pour permettre le renouvellement de l'air.

Cette médication doit être continuée sans interruption jusqu'à
complète guérison. On voit sous son influence l'expectoration se
faire facilement, et si l'on expose a l'air les produits de cette expec.
toration ou les voit se dessécher très.rapidenment, de sorte qu'il est
facile d'y reconnaître la matière fibrineuse qui, en se coagulant dans
les voies aériennes, y aurait formé les fausses membranes de la diph-
thérie, si l'air respiré avait été sec et froid.-(Journal de médecine
et de chirurgie prautirucs)-Lyon Médical.

TRAITEMENT DE L'OTORRIIE.-M. iÈN1tRE veut que dans le
traiteir.ent de l'otorrhée on ait toujours soin d'empêcher la stagnation
des produits de la suppuration du conduit auditif Ï l'aide d'injections
fréquemment répétées et toujours assez longues. Aucun instrument
n'est plus commode pour cette petite opération, que l'irrigateur dont
on place la canule a l'entrée du conduit auditif. On emploiera pour
l'injection, qui devra toujou* être tiède, soit de l'eau pure, soit de
l'eau de goudron, soit une soiution astringente d'alun (l à 5 gram-
mes par 1,000ý, de sulfate de zinc, d'acétate de plomb.

Quand l'otorrhée s'accompagne de vives douleurs, M. Ménière
prescrit une application de sangsues derrière l'oreille. Les sangsues
sont appliquées les unes après les autres au fur et à mesure qu'elles
tombent, et toutes exactement au même point. On se trouve bien
aussi en pareille circonstance, d'une espèce de bain local, pour lequel
on emploie la décoction de tête de pavot. Le malade ayant la tête
inclinée du côté sain, on laisse couler dans l'oreille malade une cuil-
lerée de cette décoction, que l'on y maintient un temps suffisant Ca
fiaisant rester le patient la tête inclinée 10 minutes à un quart d'heure.

Une fois la période aiguë de l'inflammation passée, on se trouve
bien de badigeonnages avec un mélange de 1 gramme d'acide phéni-
que dans 50 grammes de glycérine, ou bien encore avec une solution
de nitrate d'argent au I0.-Ces badigeonnages ne doivent être faits
que tous les 2 ou 3 jours.

On aide i leur action au moyen d'embrocations qu'on fait soit
avec la solution d'acétate de plomb au trentième, soit avec le liquide
suivant :

Eau, 20 grammes. 3v
Glycérin?, -10 grammes. 3IIss
Sulfate de zinc, 50 à 60 centigr. grviii à gr X

Le conduit auditif ayant été préalablement nettoyé par une injec-
tion d'eau tiède, le malade incline la tête du côté sain, et trois à six
gouttes du mélange sont instillées dans l'oreille. Il reste ainsi la
tête penchée pendant 8 à 12 minutes.
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M. Ménière proscrit toute instillation de laudanum, d'éther, (le
chloroforme. Il rejette aussi absolument l'emploi des injections
d'huile. Tous ces topiques ne peuvent, d'après lui, qu'aggraver le
mal. (Abeille Ilédicale.-Lyon Médical.

-:o:-

FATHOLOGIF ET CLINIQUE CIIIRURGICAtlES.

TRAITE¿MENT DES TACIIES MÉTALLIQUES DE LA CORNEr PAR LEs
mISssOLVANVTs CHIMIQUES ; par Hleckel (Journal die thérapeutique).
-Toutes les fois qu'on instille dans un oil atteirt d'ulcératious
cornéennes, un collyre plombique ou argentique, on s'expose à voir
succéder à l'ulcération une tache due à la réduction du plomb ou de
l'argent, et à leur fixation dans les éléments cornéens. Ces taches
seront des uéphélion, des albugo, ou des leucoma suivant le degré
de profondeur de l'ulcération. L'auteur s'est assuré par des expé-
riences sur des animaux que ces taches métalliques pouvaient être
dissoutes, pour le plomb, par un collyre'àl'acétate de soude (30 cent.
sur -100), pour l'argent, par un collyre à l'hyposulfite de soude ( -1
gr sur 30) continués pendant trente à quarante jours.

De ces taches métalliques il faut rapprocher les dépôts qui succè-
dent à l'emploi de collyres résineux, qui sont justiciables comme
les taches métalliques du râclage, lorsqu'ils constituent une couche
sous-épithéliale ou de l'instillation d'un collyre à l'alcool (10 sur 30).
Le lait de chaux est capable, comme M. Gosselin l'a démontré, de
produire une infiltration calcaire (Archiv. de med.) ; on sait que
dans ce cas il conseille les,,ollyres au sucre.-yon Médical.

EMPLOI DU CAOUTCROUC VULCANISÉ POUR REMPLACER LES CA-
TAPLAMs.-M. le professeur Hardy a proposé, pour remplacer les
cataplasmes, l'emploi du caoutchouc vulcanisé, ce mode de pansement
est très-pratique, moins fatigant et moins désagréable que les cata-
plasmues.

Voici conunent se font les pansements : on enveloppe les parties
malades d'une toile de caoutchouc vulcanisé que l'on maintient en
contact avec elles directement et sans aucun intermédiaire, au
moyen de tours de bandes ; le contact doit être immédiat, mais sans
aucune compression. On renouvelle le pansement une ou deux fois
dans les vingt-quatre heures, suivaut le plus ou moins d'abondance
de liquide exhalé. La toile vulcanisée, mouillée, est soigneusement
lavée, puis on la laisse exposée à, l'air jusqu'à ce qu'elle soit parfai-
tement sèche. Pendant ce temps là, elle a été remplacée par une
secondc appliquée tout de suite après l'enlèvement de la première,
de manière à ne laisser les parties malades subir le contact de l'air
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qîue juste le temps nécessaire pour les laver. Que se passe-t-il ? Le
caoutchouc, par son imperméabilité, empêche la transniission au de-
hors et l'évaporation du liquide séro-gomameux secrété par les sur-
laces exhalantes, de la sécrétion sudorale et de la perspiration cuta-
née sensible et insensible. Il en résulte que les parties malades
sont constamment entourées d'une atmosphère humide et comme
plongées dans un bain permanent à1 température fixe et invariable
c'est là assurément la réalisation des meilleures conditions antiphlo-
gistiques et émollientes. Le caoutchouc vulcanisé peut être appli-
qué sur toutes les régions du corps. Dans les cas d'eczéma très-
étendu, généralisé et occupant tout le tionc, où, en raison même de
sa grande surface, les cataplasmes seraient impossibles à employer, il
est d'un usage extrêmement facile et commode ; on en fait de véri-
tables gilets, de véritables chemises, que le malade revêt comme un
vêtement. Dans le cas où l'eczéma siège à la face, on en fait un
masque avec des trous corrspondants aux ouvertures (uaturelles,
masque qui s'applique hermntiquement sur tous les contoiúrs du
visage, et s'y maintieut très-solide au moyen de coulisses ou d'élasti-
ques fixes sur les régions sous-maxillaires, tempurales et sincipitales.
Ainsi donc, le traitement local ou externe de l'eczéma peut consister
indifféremment en cataplasmes de fé1cule de pommes de terre ou en
caoutchouc vulcanisé. Ces deux moyens peuvent être employés
seuls et. à1 l'exclusion l'un de l'autre, ou alternativement, et leur
usage doit être continué, nous croyons devoir le répéter, jusqu'à
lextinction complète de l'inflammation qui constitue l'eezéma.-
(Bordeacux Mlédical.)

ACIDE PÉ1NIQUE DANS LE TRAITEMENT DES AFFECTION$ CUTA-
NsÉs.-Le professeur Doutrelepont recommande l'acide phénique
dans le prurigo, le prurit, et spécialement dans le psoriasis. Dans
'CCzéma, il le trouve seulement utile pour atténuer l'intolérable dé-
mangeaison qui accompagne cette maladie, et, par là, diminuer la dis-
position du patient à se gratter.

Dans un cas de psoriasis durant depuis quinze ans, dans lequel la
surface entière du corps était affectée, l'administration de l'acide
phénique à l'intérieur, prolongée et à fortes doses, amena une guéri-
son complète, et l'auteur espère, en continuant le médicament à do-
ses plus faibles, pouvoir prévenir le retour de l'affection. Les quan-
tités d'acide phénique que prescrit le professeur Dontrelepout sont
assez élevées, il en fait prendre quarante grains, divisés en plusieurs
doses, dans le cours de la journée. Il n'a jamais, à la suite, vu d'al-
bumine dans l'urine, ni reconnu aucun genre d'inconvénient. Ce-
pendant, il a l'habitude de commencer par de faibles doses, ordon-
nant, par exemple, sept grains par jour, sous formes de pilules. (Vor-
CJq in der Mcd., &c., Bulletin de thérapeutique.)-Bordeam
Xdical. 2
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OBSTETRIQIJE.

Etude sur la tolérance anesiliésique obstétrIcale pir I.- )r, .1. C.

L'anesthésie, cette bienfaisante découverte des temps modernes.
n'est pas sans danger, car les cas de mort provoqués par l'éther et
le chloroforme pendant l'anesthésie chirurgicale ne se comptent phis
et chaque année de nouveaux f.iits malheureux viennent grossir le
bilan de ces deux agents anes thésiques. Employée pendant l'aecou-
chemnent, l'anesthésie semble jouir d'une imnimunité qui a frappé l'at-
tention des observateurs, et les causes de cette iniinunité, le Dr.
Campbell s'est attaché à les rechercher dans les conditions physi-
ques et morales plus favorables chez les feines qui accouchent que
chez les malades qui subissent une opération ; dans le dégré d'anes-
thésie qui n'a pas besoin, en obstétrique, d'éteindre comnplètemient la
sensibilité et l'excitabilité, comme en chirurgie ; dans l'internit-
tence de l'administration de l'agent somnifère qui doit être donné à
la deuxième période de l'accouchement et à petites doses,
au moment des douleurs. Mais pour le Dr. Campbell. la
cause principale de l'immunité de l'anesthésie en obstétrique, c'est
l'effort intermittent auquel la femme est obligée de se livrer, effort
qui, d'une façon intermittente comme les douleurs, hypérémie le
cerveau et empêche lanémie des centres nerveux de se produire.
Cette immunité est telle que, jusqu'a ce jour, aucun accident impu-
table aux anesthésiques appliqués à l'art de l'accouchement n'a été
signalé.

Dans un premier chapitre, le Dr. Campbell recherche quel est le
mécanisme de la mort en anesthésie. Après avoir repoussé l'asphyxie
ou apnée et le choc nerveux, parce qu'il ne trouve pas dans l'anes-
thésie et l'accouchement la raison de ces deux mécanismes, l'auteur
se rattache à la syncope ou arrêt du coeur, se produisant - s l'in-
fluence de l'anémiation du cerveau, tout en laissant de côté l'action
spéciale que peut avoir le chlorofbrme sur la cellule nerveuse.

Dans un deuxième chapitre, l'auteur établit par des observations
et e4périences physiologiques, l'existence d'une anémie cérébrale
pendant le sommeil ehloroformique. Ces observations et expériences
sont empruntées à Claude Bernard, et elles établissent que, pendant
le sommeil naturel aussi bien que pendant le sommeil anesthésique,
le cerveau ne reçoit pas la quantité de sang qui lui arrive pendant la
veille et en dehors de l'anesthésie, et se trouve par conséquent ané-
mié.

Passant de la physiologie expérimentale à la. pratique, Pauteur,
dans sou troisième chapitre, rapporte des expériences et des observa-
tions physiologico-pathologiques, prouvant la valeur thérapeutique

4 02
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de Flhorizontalité et de l'inversion pendant la syncope due t l'anémie
cérébrale. Le danger de lanesthéic résidant dans lanéîmiatioa des
centres nerveux, la thérapeutique doit consister à supprimer la cau-
se, -1 cesser la chloroformisation, et a fire affluer le sang vers le cer-
veau, ce que lon obtient en plaçit, le patient dans la situation hori-
zontale. ou mieux encore, la tête en bts et les pieds en h·ut. L'ho-
rizontalité et l'inverion, en hypérémiant le cerveau, reconstituent le
milieu nourricier des eeatr.s nerveux qui est devenu matériellement
insutliant, ainsi qu l'ont démontré l'observation et l'expérience.
Cette bypéréimie du cerveau qui est létat normal chez l'enfnlit, est
peut être la cause de la tléranmee du jaune âge pour les anesthési-
ques ; c'e.st elle qui jiustiIie la pratique de l'anesthésie mixte, par
l'association de la morphine qui congestionne les centres nerveux, et
du chloroforme qui les anémie.

Chez la lemme en travail et avant toute perte de sang, liypérénie
mécanique du cerveau produite par l'inversion doit être d'autaut
plus facile à produire et doit agir d'autant plus efficacement que,
dans ce cas, la muasse du sang est dans son intégrité ; il s'agit sim-
plement, par un changement de position, de le faire affluer vers le
cerveau menacé d'anémie syncopale.

La position horizontale et l'inversion comiplete, tête en bas, pieds
en l'air, constituent donc le moyen thérapeutique par excellence de
la syncope survenant pendant l'anesthés'e.

Après avoir établi que la mort pendant ladministration des anes-
thésiques survient par syncope consécutive à l'anémie ; après avoir dé-
montré par les expériences et observations de Cl. Bernard et de
Piorry, que cette anémie est réelle et qu'elle ce se par la poSition en
bas de la tête du patient, le Dr. Campbell arrive, dans son quatriè-
ne chapitre, il trouver lit raison de la tolérance des femmes en couches
pour les anesthésiques, .Ldns l'effort qu'elles produisent, d'une façon
intermittente, à chaque douleur d'expulsion. Cet effort qlui est lié
au mécanisme même de laccouchement et qui se produt malgré
l'administration du chloroforne est le prophylactique de 'anémie du
cerveau. A chaque effort en eflt, le sang afilue vers la tête, autant
à l'intérieur qu'à l'extérieur, et cette hypérémie intermittente combat
l'influence anémiante du chloroforme, donné aussi par interiniten-
ce au moment de chaque douleur. Ainsi le cerveau ne peut pas
rester anémié d'une façon continue. La nature même de l'accouche-
ment crée do-c à Paccoucheur une position bien plus sûre et bien
plus avantageuse que celle qui est faite à, l'opérateur dans un cas
de chirurgie ordinaire, puisque la parturiente porte avec elle le moyen
de prévenir l'anémie et la syncope, nous voulons dire l'effort auquel
elle est 'involontairement et forcément obligée de kse livrer pendant
la deuxième moitié du travail, qui est la seule pendant laquelle on
doive recourir aux anesthésiques.

403
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Etant admis que la mort arrive toujours par syncope due à l'ané.
ie du cerveau pendant l'anesthésie, la théorie du Dr. Campbell est

ingénieuse et les conséquences en sont bien déduites ; l'inuunité
des fleimes en couches est clairement démontrée jusque dans sa cai.
se, et la thérapeutique logique des accidents fieile à mettre promîp,
temlent en oeuvre. Et, ceLte tolérance existant, n'est-elle pas de na-
ture à egiager les praticiens à user plus largement d'une méthode
susceptible d'épargner bien des douleurs à une partie de l'humanité
qui en a taut à subir ?

DRt. E. DU)o.
-Bordeaux Jkdical.

011311E ET 1>IARNACIE.

PROCÉDÉS -OUR ADMINISTRER L HUILE DE RiCN.-Pour admi-
nistrer l'huilc de ricin, M. E. Gregory conseille de la mêler à une
infusion de graines de lin édulcorée et aromatisée. Il a eu recours
aussi avec succès au mélange d'huile de ricin, de mucilage de gom-
me, de sirop de sucre additionnés de quelques gouttes d'esprit de
menthe poivrée ou d'un autre arome. Il s'est bien trou% é aussi d'addi-
tionner l'huile de ricin de quelques gouttes de chloroforme et d'es-
sence d'anis qu'il mêle à du mucilage de gomme et dont il fait avec
de l'eau une liqueur de 60 grammes. Un correspondant du Phila-
delphia medical limes propose encore de faire un mélange par
parties égales d'huile de ricin et de glycérine aromatisées avec
quelques gouttes d'essence de cannelle.-i Bordeaux médical ) Journ.
de Méd. et de Chir. P.

MODE D'ADMINISTRATION DE LA VIANDE CRUE, par M. LAIL-
LER.-Ce procédé, moins élégant que celui donné par M. Yvon, est
également appelé à rendre des services

Viande crue rapée........................ 100 grammes. liii
Sucre pnlvérisé.......................... 40 - 3x
Vin de Bagnols......................... 20 - 3v
Teinture de cannelle..................... 3 - Sii

On incorpore le sucre à la viande crue, dans un mortier de mar-
bre, puis, on ajoute le vin et la teinture. On obtient ainsi un nié-
lange qui a l'aspect d'une marmelade, une saveur agréable. La
composition répond aux exigences d'une alimentation tonique et
recostituante.-(Jour. des con. tîémd.).-Bordearx Médical.
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VARIETES.

PET ITE ViROLE-Le JCurntl du bureau TOyal di' stltislique dc
Berlin vient de publier ure série de documents sur l'épidémie de la
petite vérole qui a régné en Prusse, avec beaucoup d'intensité, pendant
les années 1870- 1872, ainsi que sur la question de la vaccination,
documents qui n< ýe bornent pas seulement à la Prusse, mais qui cm-
brassent également d'autres pays, et qui sont en outre accompagnés de
tableaux graphiques, auxquels nous emprunterons quelques renseigne-
ments et quelques chiffres.

En Prusse, en 187 l)il est mort 59 839 individus* de la petite vé-
role, sur un total de mortalité de 745 593. Ce chiffre énorme de
8,13 p. 100 se répartit également suivant les localités. En 1870,
441 cercles avaient été épargnés par le fléau ; en 1871 on n'en comp-
te plus que 2 en dehors de son actioi.

A Berlir,, du ·1er janvier 1871 au -er juilJet ·1872, il est mort de
la petite vérole 6474 personnes. D'après les tableaux publiés avant
l'introduction de la vaccine, le nombre des cas de mort par la petite
vérole était de 8 à 20 pour 100 sur la mortalité générale ; grâee à
l'emploi de la vaccine, ce chiffre était descendu à un demi pour 100 ;
mais depuis lépidémie dGnt nous parlons, il est presque remonté à
l'ancien niveau.

Si en 1871, 59 788 individus, en Prusse, sont morts de cette ma-
ladie, plus de 400 000 en ont été atteints. Aussi, le travail dont
nous parlons insiste-t-il sur la nécessité de la vaccination et même
de la revaccination rendue obligatoire.

Les documents dont il s'agit concernent aussi les pays transatlan-
tiques et montrent les ravages occasionnés par la petite vérole, en
Chine, dans l'Inde, etc. On y fait remarquer que, depuis l'ouvertu-
re du canal de Suez, Bombay étant devenu le port principal de l'In-
de, son état sanitaire est aujourd'hui d'un intérêt particulier ; car la
santé de l'Europe dépend plus ou moins de celle de Bombay. Il
paraît donc indispensable de prêter une grande attentionà aux mnesu-
res sanitaires de lOrient, surtout de l'Asie, afin d'y faire adopter,
le cas échéant, les améliorations dont l'emploi serait d'une utilité
générale. L'auteur pense, à ce sujet, que l'usage de la vaccine de-
vr:it être reconnu comme obligatoire, par un accord international.
(Union médicalc.)--J. de M. et de C. P.

PRocÉDÉ POUR ENLEVER LES TACHES SUR LES VTEMENTS.-On
enlève généralement les taches de graisse au moyen de la benzine ou
le l'essence de pétrole ; mais ces liquides ont l'inconvénient de lais-

ser, la plupart du temps, une auréole brunâtre. Pour parer à cet
ineonvénient, il faut, pendant que l'étoffe est encore imbibé3 de li-
quideet aussitôt que la tache a disparu, saupoudrer de gypse ou de
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poudre de ivcopode toute l'étendue imprégnée. On laisse alors sé.
cher et ou enlève ensuite la poudre avec une brosse.

Les taches de peinture à 1 huile s'enlèvent avec du sulfure de car-
bone ; beaucoup peuvent être enlevées avec de l'essence de té-ébenthi-
ue, les taches sèches et anciennes avec du chloroforme. Pour ces der-
n'ières, ainsi que pour ]·s taches de goudron, le meillcu: moyeu est de
les recouvrir d'une couche d'huile ou de beurre. On laisse en con-
tactjusqu'à ce que la couleur soit ramollie. et on enlève ensuite 1- tout
dl'abord avec de l'e-sence de térébenthine, puis avec de la benzine.

rlECETTE 'ONTRE LES MOUCI1ES.-On lit dans le Cllialfri.
Un moyen très-simple et économique de préserver les chevaux d'être
tourmentés, piqués et martyrisés, surtout lorsqu'ils sont au repos, est
indiqué par M. Perret, pharmacien chi:niste à Poret. C.'est tout
simplement de les frotter avec un peu d'huile concrète de laurier,
dont l'odeur est souverainement antipathique aux mouches. Faites
surtout ces onctions dans les endroits où les r ouches pi.jeent de préfé-
rence.

ANeC cinq centimes de cette huile, un eheval peul être suffisanm-
ment recouvert pour trois jours. Sou emploi n'offre aucun danger
bien plus, son action, légèrement excitante, est très-favorable aux
chevaux et conserve la beauté de leur poil.

On peut encore remplacer ce moyen par une solution de GO grain-
mes d'assa-fotida dans un verre de vinaigre et deux verres d'eau.
L'adeunr très-prononcée de l'assa-fotida fait fuir les mouches, et il
suffit de lotionner les animaux avec cette solution pour qu' aucune
mouche ne les pique. L'assa-fetida est une gonune résine sans actiol
malisante.

IDE LA 'JIRICIHNOSE DEs O.SEAUX DE RASSE COUR.-On a cru jus-
qu'ici que les oiseaux de basse-cour ne logeaient pas la ù'ichine en-
klstéec; M. 'Bakody, de Pesth, vient de trouver ces petits parasites.
dont on a tant parlé il y a quelques années, dans les parois du ven-
tricule succenturié et de l'intetin de deux de ces animaux, tandis
qu"1. n'y en auit pas dans les chairs ordinaires. Ils f'ormuaieut, à la
surlcc de d 'intestin, de petites anmr ,ules clairts, (lui se présentaient
à l'il nu comme de petits points blancs , on rctroum ait de ces tri-
chines enk3stécs dans la profondeur de la couche musculaire de l'es-
tomne et de l'intcstin.-Reruc dce Thér. .11. C.
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Farss.: ACCUSATION.-- Le numéro 15 d'une revue médicale de
Berlin, intitulée : 1Rrue clinique hebdomadaire, contient une con-
férence faite à la Société médicale par le docteur Ernest. Kuster, di-
recteur de l'hôpital Augusta, de Berlin. Cette conférence, (lui a
pour objet - les effets produits par les nouveaux projectiles des ar-
mes à feu dans les corps animés ", lave les Frç.uais du repioche que
les Prussiens leur ont. adressé pendant tout le cours de la guerre,
d'avoir employé des projectiles éelatamnt dans les blessures. La réfu-
tation de cette imputation odieuse nous vient ainsi de ceux-là même
qui Favaient répandue.

Voici le passage en question
Des conventions internationales ont interdit les projectiles

explosibles d1 petit calibre. Si maintenant il est prouvé que des
teilles de plomb mou exercent, du moins à de petites distances, des
ravages aussi considérables que les balles explosibles et qu'un coin-
bat livré de près avec de pareilles balles n'est pas autre chose qu'une
bouelivrie, il faut que les délégués de la convention de Genève met-
tent tout en Suvre pour obtenir un verdict de condamnation inter-
nationale contre ces balles.

- On ob.eetera qu'il n'appartient pas aux médecins de décider
queile est la meilleure arme de guerre. On nous permettra de faire
observer cependant que l'on a fait primitivement des essais paral-
lèles avec du plomb dur et du plomb 'mou, et que l'on a préféré le
plomb mou, parce qu'il est à meilleur marché, et quoique le tir ne
soit pas aussi précis qu'avec le plomb dur. Ce n'est pas là une rai-
son qui puisse lPemporthr dans une question qui intéresse aussi vive-
ient l'humanité. Qu'il plaise done à notre ministère de la guerre

de soumettre la hcose à un examen sérieux et de ne pas se laisser
enlever la gloire d'avoir tenu compte, dans la mesure du possible,
des exirenees de limuianité à côté des efforts faits pour perfection-
ner les moyens de destruction. Je recommande cette question de la
fiçon la plus inst:nte . tous ceux qui soutiennent les ouvres huma-
nîtzires.

- Les mutilations dount je parle n'ont pas été difliciles -â rencon-
trer et à observer dans la dernière guerre - elles n'out pas été remar-
quées couvent, parc e que les %ietiies ne tardaient pas à succomber.
M-is danq certains cý.mbat, dans l.:.quels nos adversaires nous ont ser-
ré de très près. par exemple ù lassaut du Bourget, les médecins ont
contaté avec surprise la fréquence des blessures graves faites aux os
et la grandeur de la bles:.ure de sortie des balles. Comme à ce mo-
mnent-là c.n ne savalit expliquer ces énormes blessures, on en vint .
piser qu'il s'gissait de lir(oi(et.iles explosibles, et bientôt il eéleva
du ci. de là, de: accusations reprochant à nos adversairesune inu-
uile burbalrie. Les expériences de M. Bush et les miennes ont jeté
la lumiere nécesire sur ces faits restés obscurs jusqu'ici, et je ne fais
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que répondre à l'estime que l'on doit à un adversaire brave, en cons-
tatant avec satisfaction que les Français sont lavés à l'avenir du
reproche de s'être rendus coupables d'une barbarie indigne et illi-
cite." (Ienps.)-J. de M. et de C. P.

LES CHARLATANS EN FRANCE.-Le tribunal correctionnel de
Jhâteauaun (Eure..et-Loir) a rendu, le 5 mai dernier, des jugements
qui peuvent intéresser nos lecteurs.

Un certain nombre d'individus ont exploité, pendant l'hiver 1873-
1S74, les départements de la Manche, de l'Orne, du Calvados,
d'Eure-et-Loir, en vendant - d<, crédules habitants de la campagne
des soi-disant remèdes devant guérir tous les maux.

Ils se présentaient dans les maisons où on leur avait indiqué un
malade, effrayaient ce dernier et sa famille par des prédictions sinis
tres, et affirmaient que la maladie, provenant d'un ver énorme qui
faisait trente-deux fois le tour des boyaux, le seul moyen de guérir
était d'absorber une eau qu'ils vendaient et qui tuait infailliblement
le ver.

Cette eau co(tait 0,GU centimes le gramme et n'était autre chose
ainsi que l'analyse l'a démontré, que de l'eau sale prise souvent
dans la cour du malade.

ciez un autre malade, ces individus faisaient flamber une pierre
qui, disaient-ils, était depuis quatre cents ans dans leur famille et
(lui enlevait toutes les douleurs. Ils prétendaient aussi reconnaître
la maladie à ce que l'eau versée dans la main du malade s'évaporait
de suite. Ils versaient alors de l'éther, et l'individu était ainsi tou-
jours reconnu gravement atteint.

Les escrocs dont il s'agit voyageaient avec de petites boites de
0,60 centimètres sur 0,30 environ, et dans lesquelles se trouvaient
les différents fiacons renfermant leurs eaux, des balances, un enton-
noir et la pierre flambante, qui ni'était qu'un morceau de camphre.

On peut juger du nombre des dupes qu'ils ont faites, quand on
songe qu'il est constaté, par les registres de la poste, que deux indi-
vidus seulement, qui n'ont pas d'autre industrie, ont en moins d'une
année envoy'é à leur famille plus de dix mille francs, sans compter
leurs dépenses personnelles et l'argent qu'ils ont apporté avec eux CI
rentrant dans leur pays.

Le parquet de Châteaudun a ouvert une longue et minutieuse
instruction, à la suite de laquelle trois de ces individus ont été tra-
duits devant le tribunal correctionnel ; dix faits d'escroquerie ont
été retenus seulement par le ministère public, mais ils sont bien loin
de représenter tous ceux qu'ils avaient comnis, puisque les soillies
qu'ils avaient touchées au moyer de ces dix escroqueries ne s'éle-
vaient pas à sept cents fraucs.
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Le tribunal en a condamdé un à trois aus de prison et deux autres
1 deux années, et chacun à 500 francs d'amende.

Deux autres ont été condamnés antérieurement pour des faits
identiques, par le tribunal correctionnel de Nogent-le-Rotrou.

Ils appartenaient tous à une bande qui descendait durant l'hiver,
des montagnes, et parcourait les départements de l'ouest, vivant du
produit d'ailleurs très lucratif de ces escroqueries.

Parmi les victimes de ces individus, on remarquait non-seulement
des fe'ies et des vieillards, mais on voyait aussi l'adjoint au maire
d'une commune d'Bure-et-Loir, qui avait acheté de cette eau pour
12 fr., sur l'assurance qu'elle rendrait la parole à son fils, sourd-
muet de naissance.

(Uion -médicale.) (Jo'urn. de 3léd. et de Chir P).

-- ::--

MEMORIAL THERAPEUTIQUE.

HoPITAL DE LA CIlARITÉ.-ServiCC de M. BOURDON--RYSIPE-
LE DE LA FACE--Collodion.--Au pourtour de l'éruption, M. Bour-
don fidt une application de deux corehes dc collodion riciné. Dans
aucun Cas, l'érysipèle n'a franchi la barrière ainsi tracée: les parties
affectées sont rouges, boursonfées, Sdenmateuses et faisant une saillie
prononcée, circonscrite par une forte dépression qu'a produite le collo-
dion. Il faut avoir soin de ne pas appliquer L collodion immédiate-
ment au-dessus des sourcils., car il pourrait alors se produire un ædè-
me considérable des paupières et mêne un peu de sphacèle.

Comne traitement interne, il donne au début -Ln vomitif ou un
purgatif et de la tisane de bourrache ; il faut avoir soin ensuite J'en-
tretenir la liberté du ventre par de légers lasatifs.

Il s'est produit dans le service de M. Bourdon plusieurs cas très-
manifestes de contagion d'érysipèle de la face.

ROUGEoLE.-Nous venons de traverser une épidémie de rougeole
qui a présenté une certaine gravité par des complications de bron-
Ohite et le pneumonie. Dans sa clientêle de la ville, il a été per-
mis à M. Bourdon de constater plusieurs fois l'éruption sur la voute
palatine et le voile du palais comme précédant l'éruption cutanée.
Son traitement dans les cas simples consiste en tisane de bourrache
-lait-julep dizicodé.-Si l'éruption ne se fait pas bien, potion
diaphorétique :

Acétate d'amoniaque, ( dd 6 grann. .iss
Alcoolat de cannelle, J
Julep gommeux, 120 gramin. iv

par cuillerées à bouche dans la journée.

!d 0



L'UNION MÉDICALE DU CANADA.

S'A survient des complications bronchiques ou puhnonaires, il
faut les traiter avec assez d'énergie.

Dans la convalescence une purgation est nécessaire.

BRoNcuLTE citioNIQUE.-Tanlt qu'il reste de l'état aigu, il faut
bien se garder d'employer les eaux sulfureuses et le soufre. Les
meilleures tisanes à -donner sont : l'infusion pectorale édulcorée avec
du sirop de laurier-cerise, la décoction de lichen avec du sirop de
tolu.

A la fin de la période aiguë la potion kermétisée:
Julep gonmeux, 125 granun. iv
Kermês, 25 à 30 cent. griv à grv
Sirop de morphine, 30 granu. 3i

par cuillerées à bouche de 4 en 4 heures, cette potion rend l'expec-
toration plus fEcile.

Comme révulsifs l'huile de croton et l'emplâtre de thapsia doî'-
nent de très-bons résultats.

Les inhalations de substances résineuses, de balsamiques, et sur-
tout de goudron sont très-utiles dans la période chronique confir-
mIée, on peut y joindre alors l'usage des eaux sulfureuses ou des pas-
tilles de soufre. Lorsque l'expectoration est très-abondante et
épuise les malades, Pélectuaire suivant est préférable aux prépara-
tions sulfureuses précédentes :

.Poudre .de quinquina, dá 10 grammn. 3iiss
Fleur de soufre, I
Sirop d'althéa, q, s.

à la dose de 3 à 4 cuillerées à café par journée. Cet électuaire a
l'avantage, par le quinquina qu'il contient, de stimuler les fonctions
dige'stives souvent languissantes chez les malades atteints de bron-
chite ehron1que.-Revue de Thér. M. C.

HgMoUTYSIE.-Au début de la phthisie, M. Bourdon emploie une
potion :avec perchlorure de fer, 15 goutics et prendre en même
temps:

Seigle ergoté, 2 grammi. par jour.
Sous linfluence de ce traitement l'hémoptysie s'arrête rapidement.

-S'il y a en inême temps de la toux il sera bon, pour empêchler
les récidives, de donner un peu de sirop diacode.-Revue de Thé. M. C.

EPIDIDYMITE BLEN'NNOn RIAGIQUiE.-Repos. Position.-M. Ri-
chet n'emploie jamais l'application de sangsues ià la base dii.cordon
et rejette absolument les badigeonnages sur le scrotum avec le collo-
diou oui ne s'enlève qu'en faisant souffrir énormément le malade. l
n'a recours aussi que très-raremeut à la ponction de la tunique vagi-
nale. Le repos au lit, la position des bourses qui doivent &re for-
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tement relevées à l'aide de la plaque (caoutchouc ou liège) échancrée,
et l'application de compresses résolutives (extrai, de saturnec, ou
même d'eau simple sufflisent le plus souvent à la guérison du malade.
-Revuc de Thür. ML C.

PILILES CONTRE LA NIGRAINE GOUTTEUSE

Sulfate de quinine.......................... 3 graines. ii
Extrait de colchique........................ 3 - 9ii
Digitale pulvérisée.......................... 1 - grxv

Pour trente pilules.
Une chaque soir, pour combattre la céphala'gie qui est sous l'in-

fluence de la goutte.-Bordeaux Médical.

YERR.UES.-Cette affection est purement locale et n'a rien de
commun avec une diathèse queleonque. Les caustiques faibles tels
que le nitrate d'argent n'y font rien ; pour les traiter, M. Guibout
les excise d'abord jusqu'à ce que l'gu voie poindre le sang, puis il y
met une goutte d'acide nitrique ou d'acide sulfurique, et, lorsque
là croûte e';t tombée, il faut en recommencer l'application jusqu'à
destruction compè!te.

Dans des cas de ce genre, lorsque je savais ne pas pouvoir renou-
veler l'application du caustique, je me suis servi de la pate de Vien-
ne, et Par ce moyeti je suis arrivà, en nue seule séance, à débarrasser
entièrement des personnes qui jusque là s'étaient servies de tous les
moyens usités en pareille circonstance. Da. A. CADIER.-BCVtC
de Thir. M. C.

SUPPOSITOIRES DE CIILORAL.

Cloral.................................... 6 grammes 3iss
Beurre de cacao ........... ,........ -11 - 3iiss
Cire blanche ............................. 7 - Sss

Mêlez le chloral réduit on poudre à la masse liquide, et faites
six suppositoire!s.

AUTRE FORMULE.

Beurre de cacao................. ...... 20 grammes 3v
Cire blanche ........................... '10 - 3iiss
Glycerine ....... ................ ....... 5 - 9iv
Chloral ....... .:.......................... • 0 - 3iiss

Faites dicsoudre à une légère chaleur le chloral dans la glyce-
rine, puis ajoutez le beurre et la cire, et faites dix suppositoires.
Le chloral dissous dans la glycerine est beaucoup plus miscible au
beurre et. à la cire que sans cet intermêde.--(Bordaux Médical.)
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bMÉLANGE CONTRE ANÉMIE.

S. carbonate de fer ...................... . 10 grammes. 3iiss
Rhubarbe .................................... 5 grammes. Siv
Cannelle.... ....................... 2 gr. 50 c. -ij
En prendre gros comme un pois à chaque repas.

(SIREDEY.)

COLLYRE CONTRE MYDRIASE .

Eau distillée..... . ................ 10 grammes 3iiss
Sullate d'ésérine................. O gr. 0 C. grj
En mettre une goutte dans l'Sil malade.

(OsCo.)

NOUVEAU PROCÉDÉ D'EXTRACTION DES CORPS ÉTRANGERS DE
L'OREILLE AVEC LA COLLE FORTE.-M. Loewenberg conseille, pour
enlever les corps étrangers dont la surface est bien sèche, le procédé
suivant. On enduit l'extrémité d'un pinceau de colle forte et on
l'applique légèrement sur le corps étranger. Au bout de trois quarts
d'heure l'adhérence du pinceau est bien établie et on tire à soi. Il
a enlevé ainsi un bouton de chemise et une boule d'ivoire.

COLLUTOIRE BORATÉ.

Borate de soude.................. 4 grammes. 3i
Teinture de myrrhe..............8 - 3ii
Sirop de mûres..... ........ .... 60 -- i

Faites dissoudre.

A l'aide d'un pinceau trempé dans ce collutoire, on touche légère-
ment, plusieurs fois le jour, les ulcérations aphtheuses de la bou-
che--N. G.-(Union médicale.) Journ. de 3léd. et de Chir. P.

il 12
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L'UNION MEDILF nU CANAlA.
MONTREAL, SEPTEMBRE 1874.

LE COLLEGE DES 3MEDEOINS ET CHIRURGIENS DU BAS-CANADA

Dans son rapport de l'assemblée triennale du Collège des Médecins
et Chirurgiens du Bas-Canada, tenue à Sherbrooke le 8juillet dernier,
le Canada Medical and Surgical Journal constatele petit nom-
bre de membres présents et manifeste sa surprise en présence de ce
fait "cvû que le Collège, dit-il, compte au-delà de ·150 membres, qui
sont ou devraient être intéressés au succès de l'institution, et au choix
d'hommes capables de conduire les affaires importantes de la corpora -
tion." Pour nous ce fait ne nous surprend en aucune manière. Le
nombre des membres actifs piut pas aussi considérable qu'on semble se
l'imaginer. Tous les médeeins admis avant 1849, sont de droit
membrcs du Collége ; depuis cette époque, quarante au plus se sont
fait admettre, malgré que 1050 licences aient été accordés depuis la
sanction de cette loi. Si l'on retranche les membres décédés et ceux
qui ont perdu leur droit de vote en ne payant pas leurs redevances, le
nombre des membres doit être très restreint. Il serait intéressant de
le connaitre au juste, mais nous inclinons à croire qu'il ne s'élèverait pas
à un chiffre bien supérieur à cinquante, soit, le nombre de ceux qui
ont pris part à la dernière assemblée triennale. Il faut trente-six
gouverneurs pour la formation du Bureau, par conséquent, si le
nombre des membres continue à diminuer, il n'en restera bientôt pas
assez pour remplir ces charges. Cela démontre que l'immense majo-
rité des membres de la profession sesont tenus, à l'égard du Collége,
dans une indifférence presque complète et-qu'une-réorganisation est
absolument nécessaire pour faire de cette institution le véritable
représentant des intérêts et des aspirations du corps médical actuel.
Nous poavons dire en effet, sans exagération, que le Collége tel que
constitué d'ans le moment, est un véritable fiasco, un corps incapable
de faire observer ses propres réglements et peut-être n'en ayant pas
même le désir. Aussi, sans approuver l'indifférence de la profession
àson égard,. nous la comprenons parfaxitement.

Une institution prétendant représenter les intérêts de la profes-
sion en général, doit posséder des pouvoirs en rapport avec la fin
pour laquelle elle a été établie ; elle doit.prendre les moyens de
réunir tous, les membres de cette profession en un seul corps ; elle
doit adopter un système d'enrégistrement qui puisse nous faire con-

11'13
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naître quels sont ceux que l'on doit considérer comme des confrères;
elle doit veiller à ce que les membres du corps médical puissent ré-
clamer pour leurs services des honoraires équitables, devant les
cours de justice au besoin ; elle doit travailler énergiquement à dé-
barrasser le corps médical des parasites qui le rongent et à1 protéger
la société contre ces guérisseurs et ces charlatans de toute espèce
dont nous sommes en mesure de constater tous les jours les funestes
exploits ; elle doit veiller enfin, par une organisation efficace de l'en.
seigneient de la nédecine, à ce que les connaissances générales et
spéciales du inédeçin le rendent apte à remplir l'importante mission
qui lui est confiée et soient au niveau de la haute position qu'il occupe
dans la société.

Le Collége des médecins a t-il accompli et surtout accomplit-il
actuellement d'une manière efficace un seul de ces objets ? Tous les
médecins fbrmnent-ils partie du Collége ? Avons-nous un régistre qui
fasse foi devant les cours de justice de la qualification des méde-
cins ? A-t-on fait reconnaître légalemnqut le tarif d'honoraires ? Les
charlatans sont-ils moins nombreux qu'autrefois, lèvent-ils moins haut
la tête et a-t-on fait prononcer contre eu* des condamnations fréquen-
tes ? Le Collège possède-t-il le pouvoir de faire exécuter ses règle-
ments concernant l'enseignement de la médecine et est il assuré que
tous ceux à qui il octroie des licences sont dignes de les recevoir ?
Voilà autant d'objets sur lesquels une institution de ce genre doit
exercer un contrôle. Le Collége actuel, nous n'hésitons pas à le dire,
ou bien n'a pas la volonté ou bien plutôt ne possède point le pouvoir
de régler ces questions de manière à satisfaire le public et le corps
médical.

Si l'on jette un coup d'oeil sur le fonctionnement du Collége depuis
sa fondation, on voit qu'il s'est duement où-ganisé par l'adoption de
règlements; qu'il a toujours procédé régulièrement a faire les élections
du Bureau et à remplir les vacances créées dans son sein par décès
ou résignation ; que, pendant un certain nombre d'années, il a procédé
aux examens des élèves venant d'une certaine instit tion et admis
un bon nombre d'aspirants à l'étude de la médecine. Depuis l'affilia-
tion de l'Ecole de Médecine à l'Université Victoria, le Collége n'a
ou rien à faire avec l'admission des élèves à la pratique et il s2est Cou-
tenté de vendre des licences aux gradués des universités et d'admet-
tre un certain nombre d'aspirants à l'étude qui n'avaient pas besoin
de ce passeport pour commencer leur cours de médecine. Telles sont
les importantes fonctions pour lesquelles ou a dépensé chaque année
près d'un millier de dollars.

Le Collége, comme le Juif-errant, dont il semble posséder la cons-
cience inquiète, va de ville en ville, de bourg en bourg, -promener SeS
archives, ses diplômes et son sceau qui constituent à peu près tout
son avoir.
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C'est un corps mystique, qui n'est tangible que deux fois l'an-
née, lorsque ses gouverneurs se réunissent à Québec ou à Montréal,
dans une salle quelconque, se hâtent de dépêcher quelques affaires de
routine et s'empressent d'aller retrouver leur clientèle impatiente.
Pourtant, nous oublions de mentionner qu'avant ce départ, les gou-
verneurs trouvent moyen de noyer, dans un agréable banquet, les
soucis de la clientèle et d'adoucir ainsi les aspérités que les graves et
inportantes questions qui ont fait l'objet des délibérations peuvent
avoir soulevé parmi eux.

Quels avantages la profession retire-t-elle de ces assemblées furtives ?
Nous l'ignorons. Les gouverneurs, eux, ont celui de serrer la main à
d'anciens amis etde faireun petit voyage deplaisir, mais il faut songer
que pour obtenir ce résultat, très louable en lui-même, il faut dépen-
ser une somme assez ronde, dont la profession qui la fournit a droit
de demander compte.

On comprend par ce tableau fidèle des travaux du Collège, pour
quoi la profession manifeste si peu d'intérêt à son égard, pourquoi
elle demande un changeient à l'état de choses actuel.

Se faisant l'éuho de cette opinion qui se prononçait de plus en plus,
quelques-uns des gouverneurs proposèrent la formation d'un comité
devant faire rapport à l'assemblée triennale sur les moyens de don-
ner au Collége la vigueur et la force nécessaires pour prendre en
mains les intérêts de la profession.

Ce comité, nous regrettons de le dire, ne s'est pas réuni une seule
fois, n'a présenté, par conséquent, aucun rapport et n'a pas semblé com-
prendre l'urgence et l'iraportance de la question qui lui était soumise.

A la dernière assemblée triennale, quelques membres ont proposé de
convoquer une assemblée générale à Montréal ou à Québec cet au-
tnioue ; mais cette suggestion n'a pai été accueillie favorablement et
on s'est contenté de nommer un nouveau comité composé des Drs.
Craik, Jackson, F. W. Camupbell, et 11. Peltier, pour prendre ce sujet
en considération.

Maintenant il s'agit de savoir si le Collége a véritablement à cœur
de régler cette question de manière à satisfaire l'opinion générale,
s'il est réellement décidé à se mettre à l'oeuvre pour accomplir des ré-
formes devenues nécessaires. Nous voulons le croire encore, car
beaucoup de ses membres, nous en avons la convictidn, comprennent
l'importance et la nécessité de travailler avec persévérance à obtenir
ce résultat. D'un autre côté, nous craignons que d'autres ne soient pas
aussi convaincus et ce qui le démontre, c'est qu'à la dernière assen..
blée, quelques-uns ont prétendu que tout était bien dans le meilleur
des mondes possibles et qu'il ne fallait nullement songer à porter la
main sur l'arche sainte qu'ils étaient appelés à sauvegarder.

Il fallait avant tout s'occuper de la grande et importante affaire
des élections et ne pas froisser personne en exprimant dc:s opi-
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nions sur ces sujets délicats. Aussi, après avoir adopté au projet de
loi des pharmaciens un amendement dont l'opportunité est très
douteuse, on s'empressa de chereher parmi les cinquante votants, les
trente-six élus qui devaient faire partie du Bureau des Gouverneurs.
Telles sont les affaires importantes pour lesquelles le Canada Me-
dical and Surgical Journal voudrait voir la profession se prendre
d'un si grand zèle.

La composition du comité nommé par le Collége pour faire rap-
port sur cette importante question, est d'ailleurs bien propre à faire
naître des craintes que l'intérêt général ne soit sacrifié à des consi-
dérations particulières. Personnellement, nous n'avons rien à re-
procher à aucun de ceux qui en font partie et nous sommes prêts à
reconnaître la haute position qu'ils occupent dans le corps médical ;
mais nous demanderons cependant si le Collége a pris les moyens de
faire avancer ce projet de réforme, en nommant pour l'examiner
quatre médecins, tous professeurs dans les Universités. Quoi ! la
profession demande la réforme d'abus qui naissent précisément des
pouvoirs exorbitants exercés par les Universités et l'on confie à qua-
tre professeurs l'examen de cette question ! Il faut ignorer com-
plètement la<nature humaine pour croire que ces messieurs pourront
faire rapport sur ce sujet avec toute l'impartialité désirable. On
n'abandonne pas volontiers les privilèges que l'on possède, même
quand ils s'exercent à notre propre détriment. D'ailleurs la profes-
sion, en dehors des Universités, qui réclame ces changements mé-
ritait au moins d'avoir quelques représentants dans ce comité. Non,
l'on s'est contenté de nommer certains professeurs qui, pour la plu-
part, ne se sont jamais occupés de la question et on a laissé de côté
certains hommes qui méditent depuis des années sur les moyens de
rehausser le niveau de la professibn et qui ont publié sur mcs matiè-
res des travaux remarquables.

Malgré tout, nous voulons encore espérer, car nous désirons uni-
quement le bien général de la profession et nous comprenons que le
moyen le plus expéditif, le plus pratique, c'est d'accomplir les :éfor-
mes au moyen du Collége actuel, s'il veut s'y mettre avec bonne vo-
lonté. Si nous avons fait plus haut des réflexions sévères sur les
travaux accomplis par le Bureau, ce n'est pas dans le but de jeter
toute la responsabilité sur les membres, car nous avons déjà dit que la
loi elle-même est en défaut et ne confère pas au Collége les pouvoirs
nécessaires. Qu'on y prenne garde cependant. L'opinion des mcm-
bres de la profession en général se prononce de plus en plus sur
l'urgence des réformes et bientôt, bon gré mal gré, il faudra en venir
à une solution. Il vaut bien mieux que le Collége prenne lui-
même en mains la direction du mouvement, car, dans le cas contraire,.
la réaction pourrait aller trop loin, attaquer les fondations
mêmes de l'édifice et démolir en voulant restaurer. Soyons certains
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d'une chose, les réformes s'accompliront tôt ou tard avec le con
cours du Collége ou sans son coneours ; mais ce qui se fera sans lui
pourrait peut-être s'accomplir contre lui. La profession exerce dans
les comtés ruraux une puissute influence qui se fera sentir sur la lé
gislature. Aussi, que le projet vienne du Collége ou d'autre part, s'il
est soutenu par la inase des praticiens le la c;nnpagne, son adoption
est certaine. Nos législateurs ne sacrifieront pas les intérêts géné-
raux aux intérêts particuliers ; ils sont disposés, nous en avons Vin-
tine conviction, à se rendre aux vSux du corps médical. Nous
espérons que le Collége va se mettre résolument à l'ouvre pour doter
notre province d'une bonne loi sur la médecine. Il y va de son ex-
istence, car si ce projet de réforme n'est pas accompli par seu en-
trenise, il le sera par le corps médical tout entier et le Collége
disparaîtra sous l'indifférence et le mépris du publie et de la
profession.

La vaccination à1 Montréal.

Depuis quelques années, comme on le sait, la question de la vae-
cination a été l'objet à Montréal d'une polémique très-vive. Le
calme commençait à renaître, lorsqu'une longue correspondance pu-
bliée dans la linerve du 23 juillet dernier est venue ranimer la dis-
cussion. Dans cet écrit, les Drs. Coderre, Gauthier et Roy afûir-
maient qu'un enfant d'une Dine. Veuve Leblane, avait sérieusement
souffert des mauvais effets du vaccin fourni au Dr. Roy par le Dr.
Larocque, oflicier de sauté.

Dans une lettre adressée au Dr. Coderre, le Dr. Roy, jeune mué-
decin reçu au mois de mai dernier, commence par dire que, depuis
qu'il s'occupe de médecine, ayant suivi les discussions animées qui
se sont engagées au sujet de la vaccination, il désirait ardemment le
jour où il lui serait donné de pouvoir se couvaincre par sa propre ex-
périence des bous ou mauvais effets le cette pratique. Eh i bien,
S'écrie-t-il, ce jour tant désiré eù enfin arrivé, et voici
l'observation sur laquelle il se fonde pour con'damner la vaccination.

Le 26 Juin, il vaccine un enfant de treize mois appartenantà Mine.
veuve Alfred Leblane. Le lendemain, il remarque une fièvre ar-
dente accompagnée d'une diarrhée rebelle à tout traitement. Le 9
Juillet, survient une inflammation des glandes inguinales prise d'abord
pour une hernie. Le 12 du même mois, l'inflamnmation est considé-
rable autour du point inoculé et le Dr. applique un bandage afin de
recueillir la croûte. Le lendemain en défaisant ce bandage, la croàte
reste adhérente et laisse au bras une exetivation de près de deux
lignes de profondeur.
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Le Pr. (G authier, accomp·gné du Dr. Coderre, exaamina enint
le 14 Juillet et voici les caractères qu'il assianC à cette plaie

Tuméfaction, rougeur, induration, exe-ivation taillée à l'eiporte.

pièce, d'une profondeur suilisante pour laisser l'os du bras juqul
nuil. Le L)r. a expliqué plus tard qu'il avait écrit presqu'à Titi. At-
tachée à la erocîte enlev,ée, il remarque un morceau dk chair gangré-
née, ayant l'appareneo d'un produit résultat d'une :îlaie enpoisonnée
par un principe septiqde ou putride. Il donne ensuite les raisons qui
lui font croire à un enioisonnenint septique.

Telles sont les observations qui, avec quelques remarques du Pr.
Coderre sur la vénalité des vaccinateurs pour qui, dit-il, la vacci-
nation est une question " de pain et de beurre, " constituent li subs-
tance de cette longue correspondance.

Pour expliquer l'alarme que cette connunuicatiou Ulétait de nature
à répandre dans le public, il est bon de dire qu'à la fin du mois
le mai dernier, le Dr. Larocque, voulant régénérer l'ancien vac-

cin, Sétait procuré de la lymphe fraîche en tubes et sur des poin-
tes de Martin, de Boston, qui garantit que cette lymnphe provient de
Beaugeney, dont les auteurs européens garantissent l'efficacité. Une
génisse Aut -vaccinée en préseiice de plusieurs médecins. L'ino-
culation reussit parfaitement et au bout de huit jours, le Dr.
Larocque chargea des pointes d'ivoire et vaccina plusieurs enfants et
une autre génisse. La lymphe provenant de ces génisses fut huma-
nisée en ayant la précautiou de la choisir du bras d'enfants sains. et
on en fournit à un grand nombre de médecins, entre autres les Drs.
David. Leprohon, McDonell, Brosseau, licard, Meunier, Kennedy,
Bell, fMount, Grenier, (odfrey, McDonald, Dugdale, Leblane, Le-
due, Rourk, Durocher, de cette ville, aux Drs. Paquet, Gadbois,
Béique, Roy, Shaw, Dorion, Tanguay de la campagne. On ne re-
çut aucune plainte. Au contrairc, les Dis. God'rey, Reed, Bell,
Lussier, Trenholme, Brosseau et quelques autres exprimèrent leur
satisfatetion des résultats obtenus par ce vaccin.

É,tonné de voir porter une accusation aussi gf-ave contre ce vaccin
dont la pureté ne semblait laisser aucun doute, le Dr. Larocque
alla voir le Dr. Roy le 27 juillet, et il fut résolu de voir l'enfant le
lendemain avec un certain nombre de confrères. Il prévint les Drs.
Coderre et Gauthier de se rendre chez la Ve. Leblane à 10 t l. A. M.
Les Drs Larocque, Ricard, Desrosiers, Lussier, Grenier se reincon-
trèrent là le lendemain et les Drs. Coderre.et Gariépy étant arrivés
comme ils sortaient de lai maison, il fut décidé sur la demande du
Dr. Coderre, de se réunir le lendemain chez le Dr. Roy. Le imême

jour, les Drs. Larocque et Dugdale reçurent instruction d'examiner
'ette affaire et d'eu faire rapport au Comité de-santé. Le29, les Drs.
Coderre, Craig, Crevier, Iesrosiers, Dugdale, Gariépy, Gauthuier,
Grenier, iow'ard, Larocque, Lussier, Mount, Ricard, Rottot, et



L'UNION MÉDICALE DU CANADA.

Trenhiolmle, se réuuirent eh"z le Dr. R'y, et se forièrent en assem-
blé sous la présidence du Pr. Rottot.

Le Dr. Larocque expliqua le but de la rékuni4iu. fl dit que., pour
él:airer le publie sur la question do la vaccination, il était inpor-
tant de déeider i l'eutnlt vaeeiné avait réellement souffrt des mau-
ais effets du vaccin. que le PrésiIent du Comité de Rinté avant

domnnxé iustrueti- d'examiner cette affaire et de faire rapport aux
autorité;, il espérait que le ré'ultat de l'euquête fournirait aux o-
fikcrs de sauté les moyens de faire un rapport clair et précis.

Le Dr. Roy qui avait vacciné l'entmit. t'ut alors iiterro'-é par los
iiédIeciiis prés.cnts. Nous donnons ici sOuS forime de questions et de
réponses, les principaux points éluei lés à cette occasion.

Dr. Ricard : Vous dîtes que le 13 juillet, i jours Fr lino.
Culation, la eroate vaccinale était superbe et que von, avez deian-
dé à la mère de vous la conwerver ? R. Oui. D. Après que la
croûte a été arrachée, il est resté une cavité d'une ligne ou deux de
profondeur, cette cavité était elle de la grandeur d'un six sous ou
einq cents ? R. Elle était bien moindre. D. Il est à votre con-
naissance que, dans le mois de juillet, la plupart des enfants sont
malades de la diarrhée, &c. ? R. Oui et j'en ai eu un bon nombre de
cas à traiter ; cependant ce 'est (lue vers le 10 juillet que j'ai comn-
mencé à en avoir. D. Savez-vous quelle était la nourriture de cet
enflant que vous avez vacciné ? I' Comme les parents sont pauvres,
l'enfant mangeait comme eux, c'est à-dire du bSuf, du lard, des pata-
tes. du lait, etc. D. L'enfant porte des traces bleuâtres assez uom-
breuses autour du genou, ne pensez-vous pas que ce sont des reli-
quats d'eczéma ou d'impétigo ? R. Elles sout dâes aux échardes
qui blessaient l'enfant quand il se trainait sur le plancher. Je lui
en ai ôté moi-nime plusieurs fois.

Dr. J. W. Mount : Cet enfant était-il à l'époque de sa denti-
tion ? R. Oui. D. Vous savez qu'à cette saison de l'année, les
enfants, qui font leur dentition sont plus exposés qu'à tout autre
époque à être affectés de diarrhée et autres maladies plus ou moins
graves ? R. Oui. D. Quelle était la nourriture de l'enfant du-
rant le temps qu'il a été affecté de diarrhée ? R. La mère m'a
dit qu'il mangeait comme les autres membres de la famille. D. Avez-
vousremarqué linflammation des ganglions axillaires ? R. Non.

Dr. Dugdale, D. Avcz-vousvacciné cet enfant avec une croûte vacci-
nale ou avec la lymphe ? R. Avec la lymphe recueillie sur des poin-
tes d'ivoire. D. A combien d'endroits avez-vous inoculé ce vaccin ?
R. A deux endroits ; un point d'inoculation resta sans résultat.
D. A quelle époque les symptômes inflammatoires commencèrent-ils
à se manifester sur le bras ? R. Quatre jours après l'inoculation, et
ils continuèrent à augmenter jusqu'au dixième jour alors qu'ils com-
mencèrent à diminuer.
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Dr. Trenholme : D. Avez-vous une grande expérience de la vae-
eination ? R. Très-peu, car je pratique seulement depuis le mois dc
nai. D. Le bandage fixé autour du bras étant susceptible en pressant
la croûte de provoquer la suppuration, pouvez-vous dire s'il était bien
serré ? R. Je ne crois pas qu'il le fut. D. Le morceau de chair en-
levé avec la croûte était-il de la peau, du tissu eellulaire ou musculaire?
R. Le morceau de chair mortifiée avait à peu près deux lignes de
profondeur et une ligne de largeur et se composait de tissu museu-
laire. D. Quel était l'état du rouls et de la température alors que
l'enfant était si mal que vous pensiez qu'il allait mourir ? R. L'en-
fant était trop faible pour s'assurer de l'un ou de l'autre.

Le Dr. Ilottot demande ensuite au Dr. Gauthier s'il a réellement
vu l'os comme on pourrait le croire d'après sa correspondance ?

Le Dr. Gauthier répond que c'est une erreur typographique, qu'il
avait écrit presque jusqu'à l'os.-Le Dr. Howard demande s'il est
allé faire corriger cette erreur ? Le Dr. Gauthier répond que non.

Le Dr. lottot fit remarquer que s'il y avait eu perte de substance
musculaire, comme on le di.sait, la cicat.rice aurait été déprimée avec
tension de la circonférence au centre et nécessairement adhérente
aux tissus sousjacents de manière à empecher la mobilité de la par-
tie affectée.

Le Dr. Howard prit alors la parole et dit qu'uu certain nombre
de médecins sont réunis ci ce moment pour s'enquérir des faits se
rapportant à un eas rapporté dans les feuilles publiques par les aiti-
vaccinateurs comme celui d'un enfant dont la vie a été mise en
danger par la vaccination. Après avoir entendu le témoignage du
médecin qui a vacciné l'enfant et des deux MM. qui l'ont examiné

I î ou 18 jours après l'inoculation, après avoir examiné cet enfant
il voit avec surprise, que des IMM. occupant une telle posi-
tion dans le corps médical aient osé publier ce cas comne
une preuve des mauvais effets du vaccin. )ans une question
aussi grave et aussi intimement liée au bien-être de l'humiîanîité, on a
droit d'attendre des hommes de la science un soin particulier de bien
peser les faits avant de lancer des assertions autorisées dans les jour-
naux sous leurs propres signatures. Après un examen consciencieux
de ce cas, voici en résumé les faits importants:

Un enfant de 13 mois, n'ayant que six dents, est vaccin' durant
les chaleurs du mois de juin.

La diarrhée se déclare et continue jusqu'au 9 juillet. alors que
les glandes inguinales et la peau du scrotum s'enflanment. Le Dr.
Roy ne s'assura point s'il existait des excoriations a l'anus ou dans
les replis entre la cuisse et le périnée. Trois jours après, le cas lui
paraissait tellement fiavorable, qu'il appliqua un bandage pour pré-
server la croûte, mais ci enlevant ce bandage le Icildeniain, il trouva
la croûte adhérente et en-dessous de celle.ci un morceau de tissu 1uS-
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eulaire mortifié. Tels sont les faits sur lesquels l'accusation publiée
dans la " Minerve ' est basée et ils sont faciles, je crois, àl expliquer
si l'on s'cn rappprte à Fexpérience et aux principes généraux de la
pathologie.

La diarrhée est survenue par une simple coïncidence. Qu'y a-t-il
d'extraordinaire à ce qu'un enfant pendant sa dentition et d-trant les
chaleurs, alors que la diarrhée est si fréquente qu'elle prend pisque
la nature d'une épidémie, souffre d'une diarrhée fébrile, surtout si
l'on considère la nourriture de l'enfant qui consistait en viande, en
poimes de terre et aux autres mets usités par le reste de la famille ?
Tant qu'au gonflement des glandes inguinales et à l'infianniation du
scrotum que lon a donné comme preuve des mauvais effets du vac-
cin, il suffit de se rappeler les dispositions anatomiques des parties
pour en montrer le pcu de fondement. Les glandes situées sur le
trajet des lymphatiques (le la partie irritée ou empoisonnée auraient
ducs souffrir les premières et principalement, mais, dans ce cas-ci,
les glandes axillaires sont épargnées et les glandes inguinales n'ayant
aucun rapport anatomique direct avec les lymphatiques du bras, sont
enflammées. On peut expliquer cela très simplement. La diarrhée
a probablement produit des excoriations de l'anus et (les parties ad-
jacentes, comme il arrive si souvent et cette irritation locale a
amené le gonflement des glandes inguinales. Aý>rès ces considéra-
tioi , le Dr. Hovard propose la résolutiont suivante " Après avoir
examiné avec soin Yeniant de la veuve Leblane que len a dit avoir
été affecté sérieusement par les effets de la vaccination, ceUe assem-
blée est d'oipini-m qu'on a apporté aucune preuve à. l'appui de cette
assertion."

Le Dr. Coderre trouve inutile d'adopter au.ne résolution concer-
nant cc eas, car on ne peut juger aujourd'hui de létat de l'entant
alors qu'il souffrait des mauvais effets du vaccin. Pour lui, c'est un
cas demp<isonnement par le vaccin, ce à. quoi il n'y a rien d'ttnuant
car le vaccin est un principe putride, capable (e développer la pus-
tile mnhlignc.

Il est décidé à combattre cette pr itique de toutes ses forces e',
dans les feuilles publiques, car la profession ue veut pas l'entendre
et le peurle que lon vaccine est interressé à connaître les effets de lt
raccination, mais il le fera toujours d'une manière loyale en n'osul-
mmt personne, tout 'n v maintýnnmt ses droits. On ne peut aujour-
d'hui arriver à rien de satisfaisant par 'examen de ce cas, et il est
inutile de paser des résoluti.ns.

Le Dr. Ricar'd pene, au contraire, qu'après l'investigation sérieuse
qui vient d'être faite, on -'%ut avec ennnais:ance dc <:mse, prononcer
sur le cas presemt. Et, ou doit le faire. La société a été alarmée
par des comnmminns ex:Iées et intempatives faites dans les
journmux ;ele att"nd de nous une opinion qui soit 'expression de la
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vérité. Il faut done donner de suite cette opinion afin de cahner nu
plutôt de funestes appréhensions maladroitement répandues dans
le public.

Le Dr. Dugdale ne trouve rien de bien extraordinaire dans ce cas
de vaccination. La diarrhée chez un enlnt d'un tempérament faible
conunnc celui-ci, durant les mois de Juin et Juillet, ne doit pas éton-
ner, car elle f.it périr un grand nombre de nouveau-nés, tandis que
celui-ci a1 pu résister aux effets des deux maladies. La vaccine a
suivi d'abord une marche très régulière jusqu'à l'application intein-
pestive d'un bandage., et aujourd'iui, moins d'un mois après l'ino-
culation, on trouve une cicatrice comparativement satisfaisante.

Le Dr. Trenhohne concourt pleinement dans la résolution du Dr.
Howard et ajoute que la condition cachectique du sujet est déimo'n-
tiée par le grand nombre de cicatrices dontl'enfant porte les marques.
Le Dr. Coderre et ses adeptes devraient suivre le code d'éthique qui
est adopté par lez médecins du monde entier. Il nous appartient de
trouver les ioyens de faire suivre à tous ce code d'honneur et de flé-
trir toute conduite contraire aux règles adoptées par la profession.
Les hommes de la science sont seuls ci état de discuter avec fruit
des questions dc ce genre, et d'en appeler, comme on l'a lait, au juge-
ment du peuple, ne peut servir aucun but louable. Cette ligne de
conduite est indigne du médecin et de la noble Irofession à laquelle
il appartient et qu'il devrait avoir à cœur de faire honorer.

Le Dr. J. W. Mount déclare partager complètement les opinions
du Dr. Hlowarid et il secondera sa motion avec plaisir. Il croit, avec
M. le Dr. Gariéps, que 'on ne pouvait choisir un plus mauvais cas
pour prouver le danger de la pratique de la vaccination. Si M. le
Dr. Code( qui disait tout-à-l'heure vouloir combattre àarmes cour-
toises, veut continuer dans les feuilles publiques à insulter les vacci-
nateurs et à leur supposer des motifs sordides par'ce qu'ils ne pei-
sent pas comme lui, qu'il s'en donne à cœur joie, pour sa p-irt il lui
supposera plus d'lionneur qu'il eu accorde aux autres ci voulant
bien admettre que l'opposition qu'il fait à la vaccination est conscien-
cieuse.

Après quelques autres ob.servations par diférents membres d la-
semblée, la résolution rut adeptée unaùniement, 4e Di. Coderre et la
plupart de ses adhérents s'étant retirés avant le vote sur cette. motion.

-- :0:-
LE 3ASS1iRE DES 1NXOCENT8.

Les statistiques' du mois de Juillet que nous puliins dans une autre
colonne, accusent un accssement considérable dle la mortalité
chez les cfl:nts. La or't a fait. à Muntréal. durant le mois der-
nier, 767 victimes. Sur ce nomlre 1, n compte 463 enrl:its au-
dessous d'un an, 180 de un à cinq ans et 9 de ciuiq à vingt ans, (
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qui laisse une mortalité de 115 parmi les personnes au-dessus de
de cet dge. Ces chiffres sont désolants. L'effiavante moi-talité des
eifants au-dessous d'un an doit attirer sans cesse notre attention.
En présence d'une pareille hécatombe de nouveaux-nés, on doit se
demander si les causes qui la produisent sont capables d'être évitées.

Quoique ntous ayons djà signalé maintes et maintes fois la cause
picipale de la mortalité des enfants du premier âge, on nous per-
Imemta de revenir encore une f1ois sur ce sujet dont l'importance est
capitale.

Lalimealion prilmaatuhe, on ne saurait trop le répéter est la
principale cause de l'exce-sive mortalité des enfants. Depuis long-
temps. les philosophes, les moralistes ont insisté sur l'importance du.
régimiie chez le nouveau-né. de leur côté les médecins s'appuyant sur
les données de la physiologie répètent que les enfants, pendant les
premiers mois de leur vie, ne doivent prendre que du lait et cependant
que d'infractions à cette règle, dont l'oubli ou l'ignorance cause,
tous les jours, un si grand nombre de victimes !

" «L qjustioni de la mortalité des enfauîts, a dit M. Husson, est
non .seulemnrt un e question d'humanité. elle est encore une ques-
tin d'Etat. " Elle mérite en effet l'attention la plus sérieuse de la
part de nos gouvernats. En aucun pays, croyons-nous, la mortalité
n'est aussi Considérable chez les enfants au-dessous d'un an. N'est-il
pas du devoir du gouvernement d'en rechercher les causes et de
prendre les moyens d'y reinédier ? N'est-il pas de son intérêt de s'en-
quérir si la moirt:lité des enfants-trouvés pourrait être affaiblie ?

Oi passe des lois pour la protection des oiseaux, est-ce que les
cnafits méritent une moindre part d'attentiou ? On dépense des
Souines considérables pour faire venir d'Europe des inmigrants (ot
les idées ni sont, que trop souvent. en eonlit avec telles de la mnajo-
rité de notre ppuilation. ne serait-il pus préférable de prendre les
moyens de conserver no-; propres enfaits et d'en ltire. par unie bonne
éducation. d"s citoyens utilesà la religion et à la patrie ?

On a créé h S'iété pr'ohtri'e fi Qimauic, lie serait-il pas
utile d'enrôler sous le nmême étendard tous ceux qui comprennent
l'iportance de conserver à la patrie les enfn.ts nés sur son sol, de
créer enfin umn" ,Soiéé pre 'renp'fa/wle ?

)anms l'intérêt de la morale, dans l'intérêt de l'lhuurmuité, dans l'in-
té'rêt du puy, enfin, dont la population est la véritable force, il faut
rendrs', sans retard. l's novens de sauver la vie à Ces milliers d'en-

filmits qlui pavent les cimetièes d1 nos villes et de nos villages.
Ji, le c rps médical a une belle et grande mission à r»eiplir. Il

lui appartient de fai.e disparaitre les préjis funestes à l'enfance,
de : mettre à la t'lte de ceLte çeuvre patriotique, d'inaugurer enfi
l Immuvt muen' tlui dîe it mettre un terme à ce massacre des imocents.

-j:-
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BULLE'IIN DE LA MORTALITE POUR MONTREAL
ET LES MUNIC[PALITÉS ENVIRONNANTES

DI'BANT LÀE MOIS DIE JUILLET 184.
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RE nQUES.-La montalité du mois du Juillet a été de 252 plus
considérable que celle du mois de Juin. Cet, exces est dr à la chaleur.
On a toujours remarqué qu'à mesure que la température s'élève, la
mortalité infantile s'accroit. 94 sont morts de diarrhée, 83 de choléra
infantile, 102 de débilité, 70 de la variole, 19 de la scarlatine, &.e.., &e.

Ne pourrait-on pis diminuer cet excès de mortalité en adoptant
d'urgcntes mesures sanitaires dont le but serait d'améliorer les con-
ditions locales qui favorisent la déclaration et la propagation des ia-
ladies épidémiques, endémiques et contagieuses ? Ces conditions
locales sont :

10. Latrines négligées ; 2o. Terrain sale ; 3o caves malpropres et
mauvais état des alentours des habitations mal égoutées ; 40. Les
canaux d'égoûts des habitations malpropres qui exhalent de mau-
vaises odeurs ; 5o. Les matières en putréflaction, soit animales,
soit végétalcs ; 6o. Les résidences et appartements non aérés et
sales. Le balayage complet, le drainage à la surface du sol, avec
emploi simultané de chaux vive, de goudron, ou d'acide carbolique,
le lavage avec eau saturée de chaux vive, le nettoyage, l'assainisse-
ment parfait et la ventilation des caves, rez-do-chaussée, chambres
et cabinets d'aisance, seront des garanties sanitaires certaines si les
soins de la personne répondent aux précautions mentionnées. Ces
soins de la personne se résument ainsi: breuvage, eau pure, nourri-
ture fraiche, tempérance, repas nécessaires et bains appropriés.

Pour désinfection des privés, cabinets d'aisance, canaux, égouts,
8 à 10 lbs de sulfate de fer (couperosel dissoutes dans 5 ou 6 gallons
d'eau avec un deniard d'acide carbolique pur ajouté à la solu-
tion et vivement agité, donne le fluide désinfectant le plus en usage.
On peut se procurer ces ingrédients dans toutes les pharmacies à
défaut d'acide carbolique, la couperose suffira. Pour empêcher les
privés et les cabinets d'aisance de devenir infects et malsains : ver-
sez une pinte de cette solution efficace dans chaque bassin une ou
deux fois par jour.

Pour détruire l'infection des amas 'd'ordures, caveaux, égouts et
canaux : versez la solution graduellement jusqu'à ce que l'effet désiré
soit obtenu.

Pour purifier le linge des picotés : Plongez ce linge dans la so-
lution suivante : 1 lb de sulfate de zinc, 8 gallons d'eau, 2 ou 3
onces d'acide carbolique pur et puissant. On doit laisser reposer
durant une demi-heure au moins, et faire ensuite bouillir le inélan-
go. Si vous,n'avez pas l'acide sous la. main, servez-vous de la solu-
tion de zinc. Le même désinfectant- est très efficace pour purifier
les bassins, les vases de chambres, les planchers souillés et les surfa-
ces impures.

La chaux vive est utile comme absorbant et pour assécher les
murs et lieux humides et le blanchissage avec eau de chaux peut être
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mis en usage pour les appartements, les maisons de manufacture, les
rez-de-haussée, les cabinets et les mansardes.

Si l'on veut diminuer la mort-lité infantile, on ne saurait
trop recomnader aux familles d'aérer les appartements où résident
le plus longtemps les enfants. L'air est aussi nécessair3 .que la
nourriture qui devient inutile et-même nuisible à moins que la di-

restion et lassimilation ne soient facilitées par un air pur et vivifiant.
On devra faire sortir les enfits tous les jours, s'il est possible. Deux
à trois heures à lIe Ste. Hélène, à St. Lambert ou dans toute au-
tre localité salubre produiraient les plus satisfitisants résultats sur
la santé des enfants. Le plus souvent les mères objectent de laisser
leurs occupations de ménage ; mais que d'anxiétés et de fatigues
causent un enfant malade. La guérison d'ailleurs ne sera jams
p'arfaite si on ne joint les soins hygiéniques au traitement médical.

On a déjà dit que l'alimentation des enfants n'était pas assez soi-
glnée. Tant que la dentition n'est pas fite. le lait est la seule nourri-
ture convenable quand la mère ne peut pas allaiter son nourisson.
Un excès (le nourriture donné à des intervalles trop rapprochés
occasionne des vomissements et des diarrhées souvent opiniiàtres, et
pour lesquelles le médecin est appellé dans la plupart des cas trop
tard. Ii y a peut-être apathie chez le médecin quand il s'agit de
traiter des enfants. On ne persévère pas assez dans le traitement
médical et hygiénique ; on sait pourtant que l'ennut possède une telle
vitalité que très-souvent de longues maladies ne peuvent Fabattre.
La persévérance dans le traitement des maladies des enfants est le
plus souvent couronnée de succès.

unlJ autre abus qu'il est temps de signaler, c'est l'usage des sirops
des enfants, dont les mères ne peuvent plus se passer ; ces sirops qui
tous contiennent des narcotiques puissants ne font que pallier les
douleurs sans exercer de médication curative. On a souvent
remarqué, que sous l'influence de ces sirops, administrés dans le but
de faire dormir, le. enfants sont -fAlissés, ils ont la respiration gênée
surtout ceux qui prennent trop de nourriture et dont l'estomae est
presque continuellement rempli. Il est en effet facile de se rendre
compte de ces symptômes. Si l'on administre pendant des diges-
tions pénibles, ces sirops narcotiques aux enfants, l'effet est de con-
gestionner le eerveau, au point même de produire quelquefois des
convulsions, et Faction prolongée des narcotiques sur ces jeunes cer-
veaux est toujours acconpagnée de danger. La mère qui fait usage
de ces sirops des enfants dans le but, soit de soulager sov enfant soit
de mieux reposer elle-même, ne sait pas qu'elle l'expose l de sérieuses
maladies cérébrales. Il serait temps (ule les médecins (lssent des
observations sur les effets pernicieux de ces drogues dont la vente
est dûe à la cupidité de charlatans qui ne se font aucun scrupule
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de spéculer sur la vie humaine. On peut dire que ces sirops des
enfants sont une cause indirecte de la mortalité.

La petite vérole quoique ne sévissant pas autant que lhiver der-
nier, fait encore que trop de victimes, 30 étant morts (le cette mala-
die dans la cité. Nous avons pu obtenir des renseignemenîts sur 14 cas,
encore ils ne sont pas aussi exacts qu'ils devraient l'être et aucun cer-
tificat des autres décès par la variole n'a été reçu, la résidence n'est
pas même mentionnée. Deces 14 cas, 4 sont rapportés comme vacci-
nó. Nous n'avons pu cependant obtir de détails concernant leurs
vaccinations.

Un a été vacciné ' à Québec, un aux Etats-Unis, les deux autres ici.
Il arrive que les parents aliirment que leurs enfants morts de la
variole ont été bien vaccinés, tand-lis qu'en référant au médecin
(lui les,- vaccinés, on apprend souvent qu'il n'a pas été satisfait de la
vaccination.

Nous avons adopté au Bureau de Santé:une méthode de faire la
vaccination qui semble iencontrer l'approbation de la profession. On
a donné instruction d'aller de maison en maison afin de s'enquérir du
nombre des non-vaccinés et en même temps avoir le nom du néde-
cin de la iiiinlle. Des listes, sur lesquelles on inscrit le nom et la
résidence des non-vaccinés, sont addressées aux médecins des famil-
les là qui appartiennent ces enfants.

Les vaceinateurs publies reçoivent de semblables listes afin de
vacciner chez les Jiinilles qui n'nt pas de médecin.

0n se propose de vacciner vers le 15 Septembre prochain une autre
gén isse d'en recueillir la lymphe et de l'humaniser tel que Pon a fit
la première fois. Si Fon peutréussir -1 faire la vaccination d'une mua-
nière régulière, on pourra vacciner toutes les semaines une génisse
afin de procurer du vaccin animal aux médecins qui désireraient en
thire usage. En Europe et aux Etats-Unis, on recommande de plus
en plus la vaccination et la revaccin:ation. Nous devons suivre
l'exemple de ces pays, dont l'expérience est pour nous la plus sûre ga-
rantie.

Les Sociétés médicales von: bientôt s'assembler. dit-on, pour dis.
enter quele organisation serait la meilleure afin de faire bénéficier
iotre population du grand bienait de la vaccination. Ce sont les
enflimts qu'il faýut protéger par la vaccine. Un excellent mîover
sprait d'obtenir de chaque dénomination religieuso le nombre de nais-
ýAmees ainsi que le nom et la. résidnce des enfants aflin de tenir un
régistre des vacciués. Ou espère que les Sociétés médicales s'occupe-
ronît aussi de la question de statistiques vitales sans lesquelles on ne
peut avantageusement diriger le opérations du Bureau de Santé. La
plupart des enterrements se timt sans certificats, et le plus grand
inlr, des certiicats donnés par les pareuts ou amis de la personne
décédée, ue veulent rien dire,
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Nous prions les confrères de vouloir bien remplir les certificats de
nortalité, et donner dans les cas de mortalité par la variole tous les

renseigneinits possibles concernant la vaccination des décédés. Les
médecins contribueraient ainsi à procurer une statistique exacte., dont
le but est non-seulement d'élever le niveau de la science médicale,
mais aussi de soulager l'humanité.

A. B. LARoQUE, M. D.,
0//' de Santé.

NOUVELLES MEDICALES.

IMPIIESsloNs DE VOYAGE.-Un touriste américain transmet au
lshtabuIa Sentinel, ses impressiôns sur Québec. Après avoir dé-

crit les magnificences de la ville et de ses environs, il parle très
favorabiemnent de la population canadienne-française de Québee
au point de vue physique, intellectuel et moral. Venant aux
coutumes du pays, il s'occupe de la manière dont les marchés sont
approvisionnés et remarque que la volaille est en plus grande aboi-
dance que sur les marchés des villes américaines. Le boeuf, le veau,
le mouton et le lard sont aussi très abondants, et on est générale-
nment surpris, ajoute 'e correspondant, d'en constater, à, cette saison,
un débit au-si considérable. Cette observation d'un étranger confir-
me l'assertion que nous faisions dans notre dernier numéro sur les
habitudes carnivorès de notre population. Nous constatons le fait
sans vouloir, pcur le moment, étudier .l'iu'uence qu'il peut avoir sur
le physique et le moral de notre race.

LONa tTIs.---'Erpress de Rochester, itats-Unis, rapporte
qu'un nommé Jean Picard a atteint l'âge extraordinaire de 107 ans.
Né le 24 mars 1767, il se serait marié deux fois et devenu père de
16 enfants. le plus âgé ayant atteint sa quatre-vingt-cinquième an-
née et demeurerait, dit-on, à Lévis.

AnmssIoN.---F. J. Sheppard, M. D., de cette ville, et Joli
Farley, M. :D., de Belleville, ont été admis, après examen, membres
du Collége Royal des Chirurgiens, Angleterre.

NOUVEAUX JoURNAUx.-Le premier numéro du Paris Mfedical
Record nous est parvenu. C'est le seul journal de médecine publié
en langue anglaise dans la capitale de la France. Son but esr, de
reproduire sans les abréger les principaux articles publiés dans les
journaux français et étrangers. Le même éditeur publie dans le
même but un recueil français intitulé « Echo de la presse médicale.
Ces journaux paraissent tous les quinze jours.
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-The Lboratory, journal mensuel de Chimie et de Pharmacie,
est publié à Boston, par Wim. W. Bartlet & Co. Le premier numéro
contient une foule d'informations utiles.

-A, Lawrence, Mass., il vieut de paraître un nouveau journal qui a.
pour titre Le Drapeau Canadien. Le Dr. Alfred Mignault ca
le Rédacteur en chef. Ce journal publie les nouvelles d'iüurope et
d'Amérique dans une édition hebdomadaire.

Nous souhaitons tout le succès possibo à notre confrère.

ENSEIGNEMENT MDICAL.--Nous accusons réception des circu-
laires suivantes

MNICGILL UNIVERsITY.-Annuat An:nouncement of the Facul/y of
edicine.-Nous voyons par cette circulaire qiue 130 élèves se sont

inscrits durant la dernière session pour suivre les cours de cette Fa-
culté. Outre le nom des professeurs, celui des lauréats et autres
informations, cette circulaire donne en aippendice les maladieset
accidents traités durant l'année à lpital-Général.

TJNIVERSITY OF BIsitOP'S COLLEOE.-FoUlth annual announce-
ment of t/he Faculy Of Medicine. Nous accusons réception de la
quatrième circulaire annuelle de la Faculté de Médecine du Bishop's
College. Elle contient le nom des professeurs et diverses autres in.
formations. Trente élèves ont suivi les cours de cette Faculté durant
la dernière session dont 26 de la Province de Québec, 3 d'Ontario
et i des Barbades.

VANDitB3ILT U.NVEnsrY.-Firs/ annual announceIent of lec-
tures. bepartment of 3Mediiev, and Surgery.-La première ses-
sion de la Faculté de Médecine commencera le 5 Octobre et se con-
tinuera jusqu'au dernier jeudi du mois de Février 1875. Les pro-
fesseurs sont les mêmes que ceux de l'Université de Nashville, Tenn.

UNIVERSITY OF THE CITY oF NEW-YORK.-Medical Depart--
ment. Session 1874-75. Pas moins de quarante médecins sont en-
gagés à fournir aux élèves l'instruction médicale dans cette Faculté.
L'Hôpital Bellevue et celui de la Charité offren' aux étudiants des
avantages cliniques exceptionnels par le nombre des patients et le
personnel distingué des professeurs.

CONSULTATIONS ORATUITES. -Notre correspondant " Un jeune
médecin " verra par le paragraphe suivan t, extrait de l'Union Mëdicale
(France) que le sujet qui fait l'objet de sa communication, attire
cil ce moment l'attention en Europe.

Dans sa séance du 3 Juin, le Conseil d'administration des hospi-
ces civils de Lyon a adopté la résolutiou suivante : " A dater du 1 or
de Juillet 1874, nul ne sera admis à la consultation gratúite, dans



loi hospiues civil- de Lyon, s'il n'est pIirteuir d'un rerli'iral rrel
dliini1i'lilli. éli'fl'Ili soit du maire (le l'arronlissement ou de la
'innuune, sr.it du connisaire de police du quartier, soit du pa:steur

ou diu enré de. 1h prl < ù le cnsu tantît aura 401 d'neoile."
Ievant les ab1u- de h connitation gratnite qui ont lieu dans les

lJapitaux de tou les urandes villes, où ceux qui se présentent ne
puIvent se oe''iititre ni (t.e conlius, il faut applaudir sans réserve à
ertte inecure. Combien de malades, à Paris conne à Lyon, vont
lh:ie jour à la consultation gratuite des hôpitaux qu'ils pourraient

inrlait.eent pay -r ! Sanrent ume e n'est que pour vérifier si le
dia'nostie et le tr.itemuent de leur maladie se rapporteront àt celui
d Jlinr édrici. Un propriétaire ayant 12 à 1->,000 fr. de rente
la fait ainsi -à 1hpit: Beanjon après une cons.'ultation de M. I )e-
narquay, et il n'est pans de jour que des exemples semblbles n'aient
lieu.

v R wn.-nu dit que le Dr'. J. Baker Edwards doit étre nommé
puuiir faire l'inspetion et lanalyse des boissons et des aliuments. Cet-
te nomination es, luit en vertu de l'acte d'inspection adopté à la
dernière session.

É.\mtR lVR L.'Ernom.--l. xDr. N. Jacques doit partir dans
un umois pour Paris. Le Dr. suivra les hôpitaux jusqu'aux mois le
février et ira passevr le reste de l'hiver et le printemps dans le midi
de la France. Il reviendra dans le cours de l'été 1875.

.Le Dr. (.or E. Fenwick, professeur de clinique chirurgicale
et rédacteur du (amd Jledical and Surgical Journal, est parti
pour lEurope durant le mois dernier. Il sera absent une couple de
mois. Ce voyage, il faut 'espérer, rétablira conmplèteueut sa santé
qui s'est bien améliorée depuis quelque temps.

-Le Dr. Francis W. Campbell, professeur de Physiologie au Bis-
h1op's College et rédacteur du Canada Jedical Rectord, est parti le
29 Aoàt pour un voyagYe d'Europe d'une couple de mois. Jusquu'à
son retour, il sera remplacé dans sa chaire par le Dr. Perrigo.

Dbmssrox.--Le Dr. Tabb. professeur (le Botanique au Bishop'
College s'est démis de sa chaire. Il laisse la ville pour aller s'éta
blir L Sherbrooke.

-Le Dr. Bacon, au.sistant médecin à la quarantaine, a envoyé
sa démission.

PROJET DE LOT -Nous accusons réception d'un acte concernant
l'instructiou publique dans la Province de Québec, présenté par
l'Ion, M. Ouiniet. Nos remerciements à qui de droit.

L l'ION l':DCAL Dusm £A.A.
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Au îEU !-Le Bureau de saté de la ville 'Ott-twa a dernière-
meut adopté un moyen très radical demp3eher la contagion de la pt%-
tite vérole. Plusieurs eas de cette aladie s'ét-mt delarés d·m1s une
mais.on, il a ordonné d'y mettre le Cou. Malherreusement, les pom-
pes .1 incendie n'ayant pu fonetionner -à propos, trois résidenees ad
jacentes jurent consumées par les flamines et la ville lut ienlace'
d'une conflaigration sérietie. Les cointrilbuables sernt probablemen t
appelés à payer les donnages. Décid tlment le Bureau de S:anté
d'Ottawia renlerme dans son sein des rolieaux, sinu des pétroleox.

VISIPERS MRs'rTNatfs-Le Profesour Erichsen, de Londres,
est arrivé le 10) Août à Québec. Il vient rendre visite à plusieurs
de ses amis en Canada.

-Le Dr. J. M. Toner, de Washigton, pré'ident de l'Association
médicale Américaine Pannée dernière, était à Montréal vers le milieu
d'Août et est allé rendre visite à plusieurs confrères.

1N ELIXtR MERVEILLEUX -Yoiei les propriété- étonnantes
attribuées à un nouvel élixir proné dans les journaux de cette ville.

Son emploi facilite les dige]tions laborieuses et agit eflieie-
ment sur l'organiste cérébral, il dissipe les dégoûts et les langueurs,
et rend la vigueur aux imlembres défaillants, en un mot, il est un
remède bienfiisant et eilicace contre tous les maux des membres
digestifs intérieurs dont souffre lPhumanité.

Oh ! humanité souffrante, réjouis-toi, tes membres digestifs inté-
rieurs ne connaîtront plus la soulrance.

FAcUrTÉ Mi.oc.uL Du Coia? cGILL.-Nous regrettons
d'apprendre qu'eii raison de sa santé, le Dr. .Drake ne pourra remplir
cette année les devoirs de S'x charge de profeseur d'Tnstitutes de
niédecine à lUniversité McGill. Le Dr. Willian. Osler en consé-
quence a été nouné pour donner un cours de Physiologie et de Pa-
thologie durant la prochaine sessson.

OPuiL- En Chine, l'usage de l'opium n'est pas permis dans
toutes les classes. Les étrangers sont généralement frappés de la
belle apparegce des soldats, à Tientsiu. et du courage avec lequel
ils travaillent ; c'est que l'usage de Popiuim n'est pas toléré dans le
camp et (lue les hommes sont étroitement surveillés. A la première
infraction au règlement, on leur fend ou on leur excise la lèvre supé-
rieure ; à la seconde, on les décapite. L'empire du Milieu présente
donc cette anomalie singulière que dans certaines parties les agents
du gouvernement perçoivent de forts revenus sur une coutume qui,
dans d'autres parties, est; punie de la plus forte de toutes les peines
la mort.
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Presse de Dresde, croit savoir que le pre-
inier cadavre a été brûlé dans cette ville, le troisième jour de la
Pentecôte, à1 l'établissement pour l'incinération des morts, rue de
Tharaud. Abstraction faite de l'incinération, la cérémonie funèbre
a été célébrée comme de coutume. (Revue médicale de l'Est.)-
JIu uv. AIéd.

C(1aITÉrATroN.-Le mouvement qui tend à remplacer .1 enterrement
par la crémation des corps, se généralise. . La Société des Sciences
médicales et naturelks de Bruxelles s'est engagée, dans sa séance du
·13 avril dernier, à faire les frais et les démarches nécessaires pour faci-
liter l'exécution de la crémation facultative, après un triple examen des
cadavres pour s'assurer qu'il n'y a pas eu crime, meurtre ou empoi-
sonnement, et après que tous les renseigniements cliniques sur le
cours de la maladie auront été fournis. C'est une précaution utile ;
mais suflira-t-clle toujours pour prévenir toutes les réckûations ?
---Bordeaux Médical.

NAISSANCES.

-A Spencer, Nass., le «24 Août, par le Rév. Messire Cusson, Dr. M.
Fontaine à 011e. S. A. Martin, tous deux de Spencer.

Garcons et lillos d'honneur : Dr. Jos. Larih ière avec Dlle. II. Martin;
Dr. A. Globenskt avec D1le. J. Somers

L'haeureux couple partit Pie mème jour p'ur un tour en E urope, accom-
pagné des garçons et filles d'honneur.

Nos meilleurs souhaits les suivent.
-Le sept Août, au Village St. Jean-Baptite, (prèî's (le Montréal) la

Dane du Dr. AIfred Vilbon, une fille.
-- A St. Paulin, P. Q, le 7 Août> la Dane du Dr. W. Ferron, un fils.

-:0:-

D)ECES

-En -ette ville, le 8 Août, Mari-Joseph-Adélard, enfant <lu Dr. A.
A. Duhanel.

-A Ste. Aine du Bout de l'Isle, le 22 Juillet, George-Aniédée-Alcide,
enfant de GT. Madore, . D., à l'ûge de 10 mois et 17 joiurs.

St. Vincent de Paul, le 29 Juillet, Franrois A. Pominville, fils du
Dr. Pominville, à l'âge <le 22 ans et onze mois.

-A Trois-Rivières, le 18 Août, à l'àge de Il mois et 7 jours, Emnery,
enfant du Dr. Gervais.
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