Technical and Bibliographic Notes / Notes techniques et bibliographiques

The Institute has attempted to obtain the best original copy L'Institut a numérisé le meilleur exemplaire qu'il lui a été
available for scanning. Features of this copy which may be possible de se procurer. Les détails de cet exemplaire qui
bibliographically unique, which may alter any of the images sont peut-étre uniques du point de vue bibliographique, qui
in the reproduction, or which may significantly change the peuvent modifier une image reproduite, ou qui peuvent
usual method of scanning are checked below. exiger une modification dans la méthode normale de

numeérisation sont indiqués ci-dessous.

Coloured covers /
Couverture de couleur

Covers damaged /
Couverture endommagée

Covers restored and/or laminated /
Couverture restaurée et/ou pelliculée

Cover title missing / v

Le titre de couverture manque

Coloured maps /

Cartes géographiques en couleur

Coloured ink (i.e. other than blue or black) /
Encre de couleur (i.e. autre que bleue ou noire) v
Coloured plates and/or ilustrations /
Planches et/ou illustrations en couleur
Bound with other material /
v Reli¢ avec d'autres documents
Only edition available /
Seule édition disponible
/] Tight binding may cause shadows or distortion
along interior margin / La reliure serrée peut
causer de 'ombre ou de la distorsion le long de la
marge intérieure.
J Additional comments / Pagination continue.
Commentaires supplémentaires:

Coloured pages / Pages de couleur

Pages damaged / Pages endommagées

Pages restored and/or laminated /
Pages restaurées et/ou pelliculées

Pages discoloured, stained or foxed/
Pages décolorées, tachetées ou piquées

Pages detached / Pages détachées
Showthrough / Transparence

Quality of print varies /
Qualité inégale de I'impression

includes supplementary materials /
Comprend du matériel supplémentaire

Blank leaves added during restorations may
appear within the text. Whenever possible, these
have been omitted from scanning / Il se peut que
certaines pages blanches ajoutées lors d'une
restauration apparaissent dans le texte, mais,
lorsque cela était possible, ces pages n'ont pas
€té numérisées.



Ppréparés avee . orge fenl

u’auneun des Extraits de Malt |
de I'une quelconque des cériales.

tives q

autre préparation tirde

11

estives et Nut.

tés Dig

et que toute

ade plus de proprie

LA M L TINE o=

LiMALTINE

i
i
d
i
i
i

|
i
i
|
i
i
|
i
i
|

e

1

6

REVUE MEDICO.CHIRURGICALE, FONDEE

EN

1872,

COMITE DE REDAC'IION:
DRS. A. LAMARCHE, S. LACHAPELLE ET H. E. DESROSIERS.

GSOFE: PUDye

LUNION

parait au commence-
ment de chaque mois,

ABONNEMENT :
$3.00 par Année

payable d’avance.

UN NUMERD : 25 CENTINS.

»
o N BisceRe A%y
© 0“‘\\‘6_)/\'4[0“,

ADRESSE :

Boite 2040 Br. de Poste
MONTREAT..

Tout onvrage dont il
sera adressé dev exem-
plaires & la rédaction

iy a liew,

SOMMAIRK :

TRAVAUX ORIGINAUX.—lecas d em-

tement local de I'eér

ipele L. 338

a3 ne danbripdde ‘HNLI_.'VW v-l

AP FUUOP *MSIYIJ Y[ 9P JUI31ud I

serq annoncé et analysé .

poisonnement de la rue Panet, par C. M. {OUSTETRIGUE BT (ysicoLocn—Emploi de |

Filiatrault, M.B. . voveveee eververenrea 211
Legons Crivigres,— OpurnarmorosE—Ho-
pital Notre-Dame.—M. Foucher.—Ptery-|
gion, Lecon recueillie par M. A. Cormier
M.D, etrevie par le Professeur..... ol /1
SOCTETES MEnroaLes, — Association Medi-;
citle dit Canada, .oovveeeveeesees oon
REVUE DES JOURNAUX. — ParsoLo-.
GIE BT TuERAPEUTIQUE M EDaaLks. — DUy
traitement de la tievre typhoide par [aci-:

de salizylique.—Action physiologique 6t }BULLETIN. — L’anesthésie ¢chez les Don-

thérapentique du muguet’; son emploi;
dans les affections cardiaques.—Guerison

du diabite suere par le bromure de po- INorveLLEs MEDICAl

| lassium e e 531
ATHOLOGIE kT TirAPEUTIQUE CGHIRURGL-!
Carks.—Usages de l'acide salicylique &
I'état pulvérulem.-—Elongalion des nerfs. |
—)-()deur de liodoforme.—Ilodoforme.— |
Pansement des ulepres syphilitiques par

Uiodoforme.— Traitement de la pustule | Vauiir

maligne.—Onguent de vaseline et acide |
borique, comme antiseptique non irritant. i
Bau de Cologne antiseptique, — Trai-

la quinine comme moyen préventit de
Favortement el des accidents puerpe-
rauz.—Emploi de Vipeca dans les accou-
chements laborieuX. ..o vveer e veeee. D44

517 {HyGring. — Moyens pratiques de purifier

Paiv i v veeiee e ceveene 04D

oon D2 ForMuLEs BT PrescripTionS.— Maladie de

Bright.—Mixture expectorante antisep-
tijue.—Menopause —Spermatorrhes des
ANCMIQUES. it weviinaevennes s eees 947
tistes.—Informations.—-Petite Correspon-
danee.—Brochures recues ... 548
5. = Cope d'un ordre
en conseil concerpant le tarif des licen-
ces accordées aux chimistes, etc , pourla
vente dee liqueurs enivrantes.—Statisti-
que vitale. - Nomination.—Societe Medi-
cale de Montreal—Dr B. (. déguin—
Féte aux huitres.—Nécrologie ~-Obit 533
:s. — Mystification-—kntre confre-
res —Jixercice illegal de la médecine.—
Naissance.—Mariages.— Doeeds 3T

T _Ceux qui désirent communiquer verbalement avec I'administration peu.

vent 'adresser soit uu DR A. Lasarcie, No. 276, Rue Guy,

soit au Dr II. E. Desrosiers, 70, rue St. Denix.

(Fxtrait de bie, davoine et d'orge maltés) est approuvée par toute 1a Profession,
Préparation Magistrale

nu¥ A BYLSE snd AIIN0 U 3SI 39 SNIOIA] IP 10y AP

‘ygox

1 X

D FITINSHT Sanafrane

MM P suonvaudaad sap aunonw



LACTOPEPTINE

Démonstration €vidente de sa supéviorite comme agent de Ia digestion.

Certiricar établissant la composition et les propriétés de la Lactopeptine, par le
Professeur Arrrmery, PhuD., F.R.N, F.LC, LGN, Professeur de Chimie pratique
a la Société Pharmacecutique de la Grande-Bretagne,

Lovbres, 3 Mai 1882,

La LACTOPEPTINE ayant ¢té prescrite par quelques-uns de mes amis, durant ces
dernicres années, et, ce me semble, avec des résultats tres satisfaisants, j'ai ét€3 méme
de bien connaitre la formule et les caracteres généraux de ce reméde,  Mais tout der-
nitrement, le fabricant de cot article in’a prié d'aller voir parmoi-méme la préparation
en grand du remede, de prendre quelques échantillons des substanees qui entrent dans
sa composition, de les examiner et les inélanger moi-méme, entin de préparer la Lacto-
peptine avee des ingrédients ainsi faits sous ma propre direction, le tout atin de pou-
voir m'assurer que la Lactopeptine est bien ce gue son fabricant la prétend étre, ot qne
les ingrédients dont elle est composée sont les meilears gu’on puisse trouver. Jai fait
tout celaet je puis certifier maintenant que la substance pulvérulente quasi-inodore et
insipide appelée LACTOPEPTINE est un mélange des trois principanx agents de la
digestion chez 'homme et les animaunx. (Yest-d-dire, la Lactopeptine est une heureunse
et habile combinaison des divers principes qui servent a digérer la viande, les subs-
tances grasses et les amylacées ; elle est rendue acide par Paddition subséquente d’'une
petite gnantité d’acides qui se retrouvent toujours dans Pestomac d V'état de santé, le
tout étant mélé & un véhicule approprié qui est le sucre de lait pulvérisé, Les acides
—lactique et hydrochlorique—dont on se sert & la fabrique sont los meilleurs possibles
et sont combinds aux autres ingrédients de facon & former une préparation fixe et
inaltérable: le sucre de lait est absolument pur: la poudre connue sous le nom de
*dinstase ” et gui serf & la digestion des aliments féculents (pain, pomme de terre et
pitisseries!, ainsi que la “ paucréatine” qui sert & digérer les substances grasses, sont
anssi bonnes que celles que jo pourrais préparer moi-méme, tandis que la Pepsine est
de beaucoup supérieure i celle dont on se sert_habitunellement en médecine. De fait,
quant i ee qui concerne ce dernier article, la Pepsine, je n’en ai rencontré qn’un senl
spéeimen—anglais on amérieain—qui pit étre coruparé A celui dont se sert le fabricant
de la Lactopipltine. Une suite d’expériences tout & fait semblablesont démontré qu'un
poids donndé de pepsine acidifi€e seule, agit tont d’abord pius rapidement que ne le
fait une quantitc de Lactopeptine contenant le méme poids de pepsine: cependant,
t6t ou tard, I'action de la Lactopeptine égale puis dépasse celle de la pepsine pure, co

ui est dit sans donte A la présence de la pancréatine (agent digestif des aliment gras)
dans la Lactopeptine. J'en conelus done que la Lactopeptine est un agent digestif de
la plus grande valeur et supérieure de beaucoup a lua Pepsine seule.

JOHN ATTFIELD.

La LACTOPEPTINE renferme tous les principes digestife qui agissent sur les aliments,
depuis la mastication de ceux-ci jusqu’a leur transformation en chyle, et combine alnsi tous
les facteurs d’une digestion normale.

Une de ges principales qualltés (et & coup sar celle qui doit lul assurer 1a prépon-lérance
sur toutes les autres préparations digestives), est qu’elle représente exacteuent par sa com-
position les sues digestifs naturels d - estomae, du paneréas et des glandes salivaires, ce
qui lui permet de dissoudre rapidement tous les aliments nécessaires o la restauration de

Yorganisme humain,
FORMULE DE LA LACTOPEPTINE,

Sucre delait. ... oo A onces Diastase ou ptyaline vigétale. 4 drachmes.
Pepsine . .... o8 e Acide Lactique, .., ... verteane 5 “oo
Pancréatine.......... e 6 ¢ Acide Hydrochlorique........ 5 LU + B

La LACTOPEPTINE se vend entiérement sur preseription des médeecins, et I'usage géné-
ral qw’en fon? les médeeins est la plus forte garantic que nous puissions donner an sujet de
sa valeur thérapeutigne.

Pour de plu- amples informations au sujet de 1a LACTOPEPTINE, nous prions MM, les
ll\xmducix}s de vouloir bien référer a notre brochure de 32 pages, que nous enverrons sur

emande,

Préparée par L’ASSOCIATION PHARMACEUTIQUE DE NEW-YORK.
10 et 12, PLACE DU COLLEGE, NEW YORK.

Acexce au Canana: H. P. GISBORNE, 10 Colborne St., Toronto.

2R Veuillez mentionner UUnion Médicale du Canada.” “%5%.




TRAVAUX ORIGINAUX.

———

Le cas d’empoisonnement de la rue Panret.

Cotte affairo ayant créé beaucoup d’excitation non seulement
dans e public mais aussi dans le corps professionnel, cortains.
médecins animés d'un grani zdle Infempestif ayant méme
écrit dans les journaux politiques de longnes corrospondances
propres tout au plus & jeter du diserédit sur ceux de leurs
confrares dont les services avaient été requis par les intéressés
ot par la justice. j'ai cru dovoir donner un rapport succinct et
fidele do cotte cause.

Voyons los faits tels qu'ils ont été constatés ot prouvés lors
da procgs. Lo 25 du mois d'nolit dernior, Madumo Noél laisse
ton enfant, d4gé de 10 mois, endormi dans son bercean, et
descend chez une voisine en disant & sa servante de faire
attention A PPenfunt.  Cing ou sixy minutes aprds, la servante
appelle Madame Nogl, lui disant que son enfant étouffait. Lo

¢ Cléroux appelé sur lo champ relate aiusi los phénomines
observés :

“L'enfant ¢n proie 4 des souffrances atroces faisait des
efforts violents et continuels pour vomir, sa figure était con-
gestionnée; la langue, beaucoup augmentée de volume et
wrtie do lu bouche, était noiritre et rngucuse; les lavres
sinsi quo tonte la muquense bucealo étaient duns le mémo éuat,

“ De la salive mélée a des mucosités et débris sanguinolonts
¥écoulait abondamment de la bouche. Deux heures aprés,
les efforts de vomis-ements, bien qu'adsez fréquents, étaient
beavcoup moins violents. Les parties lé-ées offraient la méme
pparence, & 'oxeeption de In coloration noire qui é1ait moins
prouoncée. Le lendemain, & 10 hrs. a. m., rémission dans 'état
général, la langue ot les lovres étaiont moins livides et moins
enliées. Des phiycidnes minces, étendues, contenant nne séro-
§ité louche reconvraient ces parties ainsi quo les parois de Ia
ouche, & Pexception de Ia partie interne et profonde do la
lvro supéricare et lo bord adjacent do la gencive. Le soir,
Mgmentation de la figvre avec agitation.

. Lo 3eme jour au matin, rémission prononcée des symptomes
g_er'témux. Les lésions offraient peu de changements, Ia séro-
Rie commengait & se transformer en pus. .
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“T.e deme jour au matin nouvelle rémission de la figvre; les
lavres et la langue étaient moins enflées, les phlycténes vidéos
et moins volumineuses; clles disparaissaient en  plusiears
endroits pour fuire pluce & un enduit rugueux gri<dtre. A 4 hrs,
p- . Penfunt fut pris de couvulsions et mourut deux heures
ap 6~

Ce témoignage du Dr Cléroux est confirmé par ceux des D»
Laporte et N. Fafard qui, eux anssi, virent Penfant aprés Pacei-
dent. A l'autopsie, pratiyuée le lendemain, les muqueuses
de la bouche, du pharynx et du tiers supéricur de Peesophage
furent trouvées corrodées et complétement détruites, présen-
tant Paspect d'un enduit blane sale (mélange de pus et de
muqueusy). Cet enduit g'enlevait trés facilement avec.le
manche du sealpel ou avee P'ongle, laissant les muscles sous-
jacents & découvert et tout-a-fait dénudés, Cette corrosion -
avait diminué de beaucoup la capacité du tube cesophagion
dans sa partie lé-ée.

Les méninges étaient fortement congestionnées et présen-
taient un épanchement sérosanguinolent considérable. Le
dnodénum pré-entait dans sa partie supéricure des tracesd’uns
légore inflammution.  Tous les autres organes étaient dans un
élat tout-a-fait normal; l'estomac et les intesting vides; Is
vessie seule contenait une trés petite quantité d'urine.

Voici maintenant "analyse du poison, faite par le Dr Norbert
Fafird :

Cette substance diluée 3 1 p 1,000 raméne vivement au bleu fe papier
rougt e tournesol. Une portion de la suhstance chauflee an rouge sur une
lame de platine ne se carbonise pas: substance inorganique, probable-
ment un sel. Une partie de la substanee est mise en solution dans l'eas,
et distribuée dans un grand nombre de verres & reactifs.

A.—RECHERCHE DE LA BASE

fo Sulfhiydrate d'ammoniaque : pas de précipité.—C'est une base alca-
line ou alcalino-terreuse.

20 Carbonate de soude ou phosphate de soude : pas de précipitt—Clest
une br<c aleahne, palasse, soude cu ammoniaque.

30 Une solution de lt substance est melangee avec de la chaux: une
baguette en verre humectee d'acile chlorhydrique et maintenue au des-
sus du mélange ne prodt pas de vapeurs blunches.—Ce n'est pas de
Pammoniaque.

4° Tartrate de soude ou bichlorure de platine: pas de précipité—0e
n'est pas de la potasse.

5° Antimomate de potasse: précipité hblanc —C'est de la soude.

6o Chauffee au chalumeau au bout d'un fil de platine, cette substancs
colore la flamme extérieure de I'alcool en jaune intense—Clest dels
soude.

B.—RecuERcHE DE L'ACIDB

1o Chlorure de baryum; précipit¢ blanc~—C'est uu acide du premier

groupe,
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% Acide chlorbydri-pe: le précipits se redissant et il so digagaren
petite quantite avee effervescencs, un gaz inodore—C sst Je Facids carbo-
ntque,

‘;i»sulmt La snbstaner en question est do la soude cominasze en
partis avec de Pacine carbonique.

Il me reste encore & dire pour compléter eet oxprsé, que
Tenfant jouissait P'un emboapiint assez pronineé, quo loss do
l'accident, il n'aeait pas et w'avait jamais ea auc e muabio do
labvuche, ce qni n é16 parfaitoment abli par los tdnoignagos
an cours du procos.

L'enfant, 3:& de dix mois, sevré depuais dix se-ntines, fuisait
so3 dents; il avait eu quelynos jours aupiravant un peu do
disrrhée, et était att:cté Lune cogu-lushe ordinaire.

Cs sont 13 los fiits dand toute lear exictitu le, tols qu'ils ont
46 rapportés et prouvés devant le teibunal, devant los doux
mélocins qui ont ¢-u devoir nous attaquer,

Cesdenx messienrs, qai signeat exports powrlad frnse parco
quils ont assisté aux déhats da proeds depuis le com neave-
ment jusqui la tin. <'effeeent hait joars aprds la con lu nnation
do prouver par e lonzass citations que toatos ces téuo.14 sont
lo fuit des aphth 5, da miguet. do la stomatite aleéreuse oa
gangrénense, bion qe cepenlant ils aient refusd, on ¢oar, do
<ontre live on d'aifuibliv nos éaoign wres, disant: * Qe vou-
“lez-vous qu'on dis:? Noag n'avons Jamais va Uesikai, ot
“vous &tes unanimes d jurer qu'il y a eu empoisonnement.”
_ Leur raisonnemeat ~’appuie sur des hypothases purement
|imaginaires ot qn’ils savent éwre fansses paisju’ilyont enton fu
<bsuivi loy témoignagoes, tant des médesing qac des aulres
personnes.  Coci est loin d'étre do bon aloi. A moins de pen-
sor qu'ils adme:tent que ces diverses maladies puissent pro-
| duire toutes ces lésions aussi vivement ¢t en si peu de
temps,

Au reste, voyons I'analogio et les signes ditlerenticls de ces
#omatites avee co que nows avons observé ches lenfant Mogl

Aphihrs—Cetie wifection est idioputhique, vu se voit commo
 suite o conséjuence de fidvres éruptives et de maladies debili-
lantes, ¢t dans ce dernior cas elle dépend de l'extension & ia

uche d'an travail inflammatoive. Je n'ai pas 4 parler de
“®Us dornigre forme, puisque l'enfant était en bonne santé

ant I'accident.

Ly symptomatologie caractéristique de la stomatite aph-
‘t!)euse idiopathique est tout ontidro dans sos caractdres objec-
‘l.s ou anatomigues: exsudat préeé 1é d’ane injoction vasco-

ire se déposant par plaques isolves dans lo iissu de la
Blqueuse, sous I'épithium tntuct, il appavait comme un noyaw
grsdtre ou blane juundtre, de forme vonde ou ovale, d'une
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grosgeur variant depuis celle d'une téte d’épingle jusqu’a celle
d'une lentille, Les aphthes sont diserets ou confluents, ¢'est-.
a-dire que s'ils sont trés rapprochés, plusieurs d'entre eux
finissent par se réunir et former des plaques blanches sail-
lantes, mais recouvertes d’épithélium. Entre le deuxiéme et le
troisibme jour, I'exsudat se ramollit et il reste des ulcérations
petites, de formo ar-ondie on ovale, pen profondes, mais &
bords coupés & pic et non décollés; leur surface est reconverte
d’une pulpe blane jaunitre trés adhérente. Chez les enfants,
dans les premigres années de la vie, ils occupent principale.
ment la région palatine. Cette affection ne montre pasde
tendance & une aggravation rapide. Les autres symptomes:
sécheresso de la bouche, salivation, douleur cuisante, géue de:
la mastication, fétidité de I'haleine, sont communs & toutes les
stomatites.

Il faut étre muni d’une quantité énorme de gres bon vouloir
pour trouver dans ces symptomes de la ressemblance entre une
destruction compléte de la muqueuse buccale, phuryngienne et
cesophagienne, et des efforts incessants de vomissement, un écou-
lement abondant de salive et de débris sangwinolents, (lequel
lignide était si nbondant quon en aimbibé plusieurs serviettes);
et tous ces désordres se produisant subitement, instantanément.
Ces choses cependant avaient é1¢ prouvées devant ces medecins
experts

Muguet.—Ces deux messicurs ont aussi invoqué le muguel
comme pouvant expliquer les lésions observées chez I'enfunt.
Comme )'éeris pour le public médical, je ne m’arréterai pas a dé-
crire ces petites crofites blanches erémenses gui tombent delles-
mémes, luissant d'haditude la mugquense qui les supportait plus
ouge qu'a l'état normal. Dans quelques eas, ces plagues se réu-
wissent, ou bien le dépot, dés son apparition, prend plus ou moins
la caractdre d’une tausse membrane, et on le voit alors tapis:
ger la bouche sur une plus grande étendue, mais dans cetle
forme méme, si on détache ce produit, on voit que la maquenst,
sousjacento n'est ni ulcérée ni saignante, mais simplement
plus rouge qu'a Uélat normal. Ceite affcction est d’aillenrs s
maladie des enfants souffrants, émaciés, présentant les symp-
tomes d'uno outrition imparfaite ete. Cette maladie a encore
beaucoup moins de parité que la précédente avec les lésions
que nous avons décrites. | L

Stumatites. — Passant 3 d’antres maladies, ces messieurt
g'écrient: “Est-il nécessaire de recourir a 'empoisonnementpour
« expliquer les ulcérations des lvres et des gencives 27 Bt i
dessus ils nous citent Bouchut et Laboulbéne pour prouver qué
les stomatites simples, ulcéreuses et gangrénenses produizent e
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aleérations de la bouche. Co n'était pas la peine do se metire en
d'aussi grands frais de citations pour réfuter une chose que nous
n'avons pas dite. Ceci ext encore une preuve de leur bonne foi.
Nous avons conxtaté que Uenfant Nogl avait une destruction
-complate, entidre de toute la muqueuse de Ia bouche, du pha-
ryux et du tiers supérieur de l'eesophage, ce qui n’est pas du
{out ln méme chose que de dire que les gencives ot les ldvres
ftaient ulcérées. IBn outre los maladies dont ces messionrs
nous parlent ne se montrent jamais d'une manidre aussi subite
etavee un ensemblode symptomes et de lésions aussi éclatants,
sussi graves, aussi étendus.  Quelques-unes méme, v.g. la gan-
grone de la bouche, ete., ne surviennent que chez des enfunts
dont la santé a été profondément altérée par des maludies anté-
rieares, et aucune ne se montre jamais sans prodromes, ni
d'une maniére aussi brusque, au milien d’'une santé parfaite.
Lors méme qu'il aurait été dit que la bouche était ulcérée,
Tétalage de tonte I'érudition de ces messivurs n'aurait pay
prou ¢ davantage, car tout le monde suit qu'il y a uleération
et uleéraiion, qu'avoe les mémes mots op pent donner les
symptomes de vingt maladies différentes et plus. Seul, lo
médecin qui a va et constaté ces lésions, pourra en spécitier
la nature.  Ceei est du gros bon sens.

Coqueluch.—Lncogurluche, dit-on, est suffisante & produive les
mémes résultats, au moins sclon ces messieurs, qui, pour en venir
i cette conclusion, commencent par donner les symptomes de
cette maladie ot s'dcrient onsuite: “ Vous voyez que nous
“n'avoas pas besoin de recourir i 'empoisonnement pour
“exp'iquer une bouffissure de la face et une congestion des
“méninges.” Sans se donner la peine d'examiner 8'il y a
analogio et parité entre les symptomes et les Iésions dans les
deux cas, ces exports, qui jouent ainsi sur les mots, se tar-
guent d'étre séricux et érudits, et nous accusent d’avoir em-
ployé le persiflage a leur adresse.

_Ainsi done, ni les aphthes, ni lo maguet, ni la cojueluche,
ui les diverses stomtites, ne peuvent produire les symptomes
que j'ai énumérés plus haut, et je dis de nouveau qu'une subs-
tance trés corrosive (telle que la shude ou la potasse concentrée,)
<t un liguide boaillant peuvent seuls causor aussi instantané-
ment toutes ces lésions, puisque entant était en bonne santé an
moment méme de uccident. Cosont Ia d'ailleurs toas les symp-
omes des briures par un lignide bouillant ou par an caustique
ot corrosif: douleur violente, tuméfaction ot coloration rouge
‘oirdtre des parties lésées, (coloration propre, pour ainsi dire,
dla soude ou & la potasse), mucosité sanguinolente et saliva-
lion trés abondante se continuant durant plusieurs heures,
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phlycténes romp ies d'une sérosité qui ee transforme en pus,
destruction complate de la magueuse,dont les débris, mélangés
de pus, forment un enduit rugucux grisftre; marche ordinnive:
de la brilure pendant Ja période de congestion. période
de véaction inflammatoire, alors que se produi~ent les lé-ions.
des viseares, congestivn des méninges présentant un éat
d'inflammation franche, ¢'est-a dire avee éprunchement, tel
que dans ce cas.ct. et non pas une simple injection des vais.
seiaux du cervenu et de ~es enveloppes comme dans la enque-
tuche, de plus, certe inflammation du ducdénum gue tous les
autew s s'accordent 3 donner comme caractéristique et qui ne-
fait presque jamais défant dans Jes bifthwes. Je erois qu'en
présence de tels phénomanes il était impo~sible de ne pas croire
a un empoisonnement, ¢t & un empoi~onncment par un caus
tique, @ momns d'étre médecin expert pour lu def nse.

Laiésion de 'eesophage indiquait que le yoison n’avait péné-
tré que la et non plus avant.  Ceue lésion et la destructiondn
tissu indiquiient aussi le degré de cansticité du liquide. 8l
eut éé moins caustigue, la doulenr aurait été moins vive et
les efforts de vomissements pas aussi instantanés; Penfant
aurait avualé le poiron et nous en auripns retrouvs les traces
dans P'estomace, jajouterai méme que U'enfant devait étre cou-
ché sur le des lorsque cette substance fui 2 é1é administrée, sans.
cela elle n'aurait pas pénétré jusqu'a P'eesophage, la douleur
étant trop instantanée et le rejet trop prompt dans des cas
semblables,

Quant a la diminution de capacité de V'eesophage, constatée
4 U'autopsie, ~1 ces messieurs veulent bien consulter Follin &
Duplay, ils verront. puisque ¢’cst chose quhls ne penvent com-
prendre, pourquot fes tissus sont rattatings, racornis aun contact
des corps bl ans,

Ils ont éte méme jurqu'd altaquer l'analyse du peison.
Aprés informations prises auprds des fabiicants de le-sive, il8
ge sont €crie avec un aceent de triomphe, comme aprés une
grunde décourerte: “ Vous voyez bien que ce n'était pas dels
“roude puire qu'it y avait dans lu boite, puisque les fabiicantsse
“rerventde 48 parties de chanx pour 106 de ~onde pour lapré
“parer.” Ces messieurs ne pouvaient s'imaginer que la chaux,
A cause de son avidité pour les acider, était I justement pour
s’emparer de cenx de la soude et pour laisser celle-ci 4 l'élat
pur ou concentié; maintenant, exposée a l'air pendant un
certain temp-, celte substance ~e combine avec I'acide carbo-
nique, ¢'est ce qui fait qu'A notre analyse nous avons constaté
une petite quantité de cet acide. Mais ce qui surpasse tout,
et ol notie mcapacité s'est montrée au grand jour, ¢’est de N
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savoir fait I'analyse dos viscdres, du =ang et des urines. Touns
es antours de mé leeine légule, ot ils en citent plusiours, (ela
a lair si savant de citer des autenrs, méme quand on ne les
comprend pas,) funt une loi invio'able de cotte analyso dans les
¢as d’empoisonnement; nous savons parfaitement que cette
analyse doit se faire quand le poison est ahsorbé, aftinde retrou-
ver les traces du poison dans les viscéres et leurs contenus, mais
iei la substance administiée agit en corrodant, bral.nt, détrui.
sant anatomiquement les tissus, et nullement par absorption.
Eh! que voulez vous analyser. lorsque vous trouvez tous les
viscores vides et a I'éiat sain ? Ceei ext encore du gros bon sens.

Jo tormine en faisant ob-erver que ~i jai été tant svit peu
vif quelquefois envers ces messicurs, il faul avouer que leurs
corre~pondances, tenlant & prouver quo d ins une alfaire <im e,
nous nous étions comldtem :nt blousés, étaient loin d'étre une
note de recommandation pour mes coatrdres ot pour moi-mémeo.

C. M. Fiziatravrt, M. D,

LECONS CLINIQUES.
OPITHALMOLOGIE.

Horirar, Norre-Daue. — M. FOUCHER.

Ptérygion.
Lecon recueillie par A. Corutkn, M.B., et ravue par le Professeur.

MEessieurs,

Jo vous présente anjourd’hui un malade atteint d'une
affection de la conjonctive connue sous le nom de Picrygion.
Le patient, 8¢ de 69 aus, est scieur de boix de profession.
Il raconto qu’il a été souvent exposé aux irvitations que cause
la préparation de la chaux vive; de plus, de ron propre aveu,
il est adonné 3 l'usage immodéré des boi-sons alcooliques.
La maladie dont il e~t atteint aux denx yeux a débuté il y a
5‘ peu pras 10 ans par une rougeur partielle de la conjonctive
gétendant de la caroncule lacrymale an bord de la cornée.
Depuis ce temps, cetie membrane triangnlaire, A sommet dirigé
vers Ia pupitle, a progres~é graduellement au point d'envahir
tout le rayon interne de lu cornée et de masquer prosque
tomplétement In pupille des deux yeux. Il en est vé ulté, pour
le malade, un affaiblissement de la vue, une géne des mouve-
ments du globe oculaire et une sensation particulidre de malaise
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semblable & celle que I'on éprouve dans le cours de la conjone.
tivite catarrhale.

L’bistoire du malade que vous avez devant les yeux, I
deseription et ln marche de I'affection dont il est atteint vé
sument ¢n peu de mots ce que nous avons a dire du ptérygion,

Le ptérygion est un épuississement vaseularisé de In con
Jjonetive qui affecte la forme d'un triangle. La base de ce
triangle repose ordinairement § la caroncule lacrymale, tandis
que le sommet se dirige vers la junction scléro-cornéenns,
Le ptérygion occupe ordinairement les portions de conjonctive
bulbaire qui ne sont pus recouvertes par les paupidres. Quoi-
que son ni0ge soit au grand angle de Ueil, 4 Pangle interne,
on le remarque aussi quelquefvis au ¢o6té externe, I occupe
presque tonjours la direction des muscles droits et surtont celle
de l'interne.  La raison en est que le tissu ~ous conjonctival
a cet endroit, est plas facile & déplacer, I n’y en a ordinaire.
ment qu'an seul par ceil, mais i peut y en avoir jusqu'd cing
Uenx qu'on remarque purfois en haut ou en bas sont de faux
ptévygions.  Les pterygions multiples sur le méme @il sont
encore de fanx pterygions, ¢'esta dire que ce sent des symbié
pharons, des brides civatricielles.  Tous les ptéryugions ne ge
ressemblent pas: il y en a gui sont épais, vascularisés; d antres
qui sont minees, tenus, falssant voir Ia conleur blanche de la
sclérotique. Le vas que vous avez sous les yeux appartient
plutét a la premisie varété,  La base en est tros large etse
confond aveu la copjonctive voisine; la partie du triangle qui
s'etend de la base au sommet, c'est-adive le corps du ptérygion,
est formé par un repli de la conjonctive. En examinant les
rapports du ptérygion avec les tissus sous-jacents, on recon-
nait que la conjunctive épaissie est retournde sur elle-méme,
tormant ainsi un veritable pli qu'on peut soulever et sous
lequel il est fucile de glisser une sonde; les adhérences avee
la cornée et la sclérvtipue n'occupent done pas toute la
largeur du ptérygion mais seulement sa partie moyenne. Ce
repli forme deux sacs, I'un en haut, 'autre en bas, qui sont
séparés par une cloison conjonctivale . A Paide d’un stylet on
peut relever ces repiis comine un mé-entdre; en se servant de
deux stylets, I'un dirigé de haut en bas, I'autre de bas en haut,
on peut amener les stylets presque en contact, mais leurs extré-
mites ne peuvent jamais se toucher. Il n'y a pas douverture;
les stylets se trouvent separés par du tissu corfionctival qui
adhére a la sclérotique, On peut remarquer le contrairve dans
fe fuux ptérygion, dans le symblpéharon partiel.

Les troubtes fonctionnels sont en général insignifiants.

Toutefois, un piérygion volumineux peut provoguer une
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irritation conjonctivale, porsistante, accompagnée d'un léger
satarrhe de la magueuss; §'il st tros étendu, les mouvements
latéraux du globe oculaire so trouvent génés et de ia diplopie
survient dans les positions extiémes du regard, Tant que
Pouverture pupiliaire n'est pas envahie, In vision reste intacte,
mais elle diminue & mesure gue le sommet du ptérygion
f'avance vers le centre de Ia cornée,

On a remargné que certaines professions, surtont celles qui
exposent les yeux & des irvitutions vives el longtemps conti-
nuées, exposent les yeux & la production du ptérygion: les
personnes exposées longlemps aux poussidres, anX vapours
irritantes, ammonineales, les churbonniers, les tanncwrs, cenx
qui vivent dans un air froid ot humide, les marins, les macons,
les journaliers, les cochers de place. Le ptérygion est trds
fréquent en Egypte. L'Sge et le sexe jouent aussi un certain
role; ainsi les enfunts et les femmes cn sont rarement at-
teints.

Pour quelgnes auteurs lo ptérygion est un polype, uno
tameur, un néoplasme; mais anjourd’hui le microscope nous
adémontré qu'il ne sagit Ia que d'une hypertrophie de la
conjonctive. Le mode de développement du ptérygion a été
interprété de fagons difiérentes.

On a souvent vecasion do remarguer, chiez les individus d'un
certain fige, le développement exagéré de tiv-u cellulo grais.
seux sous-conjonctival, Cette anomalie se prérente sous forme
@un renflement juunftre légdrement soulevé et ~iégeant ordi-
nairement & Pangle interne de la conjonctive bulbaire. Ona
donné 4 cetie petite tumeur bénigne le nom de Pinguccula.

Horner prétend que tout ptérygion est précédé d'un pin-
guecula, qui, avangunt pen i pen sur la cornée, forme une
sorte de cul de-sac¢ au niveau do la jonction scléro cornéenne.
Au nivean de ce cul-desac se déposent de petits corpuscules,
des pous~idres, des corps étrangers; une ulceration se fait sur
la cornée ot la conjonctive et y contracte des adhérences, L ul-
edre, avancant sur la cornée, tire & lui la conjonctive.

Selon Arlt, on peut remarquer le ptérygio: aprés tout
ulcdre marginal de In cornée, surtout lorsque ces ulcores sont
atoniques. La conjonctive fournit les éléments de réparation
de cot uledre. Leepitbélium des parties voisines est attiré
vers Pulcération, mais comme 'épithélium conjonetival est le
Plus liche, ¢'est lui qui céds le plus facilement. La conjonctive
s¢ plisse au niveau de l'uledre; ces plis deviennent le siége do
nouvelles irritations, soit par le frottement, soit par les pous-
Sidres ou les corps étrangers qui 8’y déposent. Il en résulte deo
Tiouvelles poussées inflammatoires, Pendan ce temps l'ulcére
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cornéen marche toujours, Pattraction conjonctivale continue,
le prérygion continue & g'necrcitre du cdté de ta cornde. Un
traumutisme quelcongne i la marge de la cornée peat produire
lo mémeetlet. Les corps étrangers, les frotiements ded cils, les
brifures, 1insi que les cauntérvisations mal dirigées de la con.
jonetive pauvent nussi le produire.

Selon Winter, le ptérygion résulterait d'une hypérémie vei-
neuse, consécntive A une thrombose, un rénéeis~ement, ou une
oblitération des veines cilinires. Selon le dégé d'irritation
gui le produit, le ptérygion est injecté ou péle et peu saillant.
Dans lo premier eas, il est dit vasculaire, dans fe second, men-
braneux.

Le ptérygion peut rester longtemps stationnaire sans causer
de géne au malade et ne faire de progids que par ~aceades, i la
suite d'irritations, lorsqu'une nouvelle inflammation gagne le
globe oculaive.

Enlové d'aprés cortaines méthodes, ls ptérygion offre de
grandes chances de ne pas récidiver. Si Pon nattend pas
trop tard pour intervenir, lo pronostic est favorable. Quund
le ptérygion a envahi toute la pupille, le pronostic est
moins favorable. A ['endroit du ptérygion succdde une
tache qui empéche ln jumidre de pénétrer dans V'eeil. Sile
ptérygion est petit, que sa base soit_peu large, il est inoffensil
et il vaut mienx n'y pas toucher. Ceux & base trds largo sont
sujets 4 réeidives.

On connait Popération du piérygion depnis les Grees et les
Romains, Gn ne doit opérer que les ptérygions qui aient une
tendance A envahir In cornée; s'ils =ont stationnaires, s7ils ne
recouvrent quune portion trés limitee de la cornée, on peut
les Jaisser, & moins que e ne soit shez une dame ou qu'il y ait
dantres monfs.  Le traitement du piérygion consiste & I'en
lever. & le déplacer ou & en fuire la ligature. L'usage des
eaustiques, des astringents et autres agents irritants doit étre
complatement rejeté.  Le procedé qui consiste & enlever le
ptérygion dans ~a totalé et & réunir Ia pluie conjonctivalen
surtout éte préconisé par Coccius. Chez fe malade qui fait le
sujet de cetie clinique nous atlons couper toute communication
entre 1a conjonctive et la cornée. Nous allons enlever com-
plaiement le pterygion, puis dis-équer fu conjonctive au-dsssus
et au-dessous, puis Pon fermera lu plaie conjonctivale par une
suture.  La cornée pourra alors se guérir isolément.

De Wecker se contente de dégager le plérygion sans Pex-
ciser. A baide de deux coups de wiseatx dipigés vers la carop-
cule, il refoule fe ptérygion vers I'angle interne, et si, quelques
jours uprés, il survient un cedéme tres accusé qui génc le mov-
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vement des paupidres, il enldve la téte du ptérygion d’un coup-
do ciseaux.

Dosmarres a indiqué un procédé dont le grand avantago est
de conserver In muquense et cela ¢n déplugant simplement le

térygion détaché de la cornée et de la conjonctive bulbairve.

S mode opératoire a pour inconvénient de laisser une partio
de Ja muqueuse & découvert 1d olt on u dévié le ,téryuion,
place vers laquelle Ia conjonctive sera attirée pendaut la
période de cieatrisation, ce qui facilite les récidives.

Lo procédé de ligature est de Szokal:ki. I1 est trés pen
employé. 1l consiste & introduire denx aiguilles enfilées & un
méme fil de soie: l'une & travers la této du plérygion au nivean
du bord do la cornée, l'autre vers ia base du point conjone-
tival  En coupant les fils an niveatt des deux aiguilles on s
trouve A avoir trois antures gu'on laisse en place pendant
trois jours. Ce procédé offre Vinconvénient de produire un
edéme considérable de la vonjonctive.

SOCIETES MEDICALES.
Association Médicale du Canada.

ASSEVBLEE ANNUBLLE TENUB A TORONTO LES 6, 7 ET 8 sepr. 1882

Présidence du Dr G. E. Fenwick, de Montréal.

Le Dr Osier, de Montréal, donne lecture d'une note sur
{'Echinocoque de Uhomme, Cotte maladie qui est trés grave
est communiquée a 'homme no. moyen du lenia cchinococcus
du chien. Tous les organes en souffrent plus on moing et Pon
constate Ja présence de kystes hydatides dans le foie, les veins,
le poumon ete. La maladie est rare en Amérique.  L'auteur
n'en a pu recueilliv que 61 cas dans toute I"'Amérigue et 9 seu-
lement pour le Canada,  Si cette affection est si rare parmi
nous, cela doit étre i A ce qu'idi les chiens n'en souffrent pas.
En Irlande un grand nombre de chiens en sont affectés. Une
foig introduit dans le systéme, 1'échinoroque sedéveloppe, don-
nant paissance & des kystes hydatides de divers organey,
comme il vient d'étre dit, tandis que les germes du teaia
8oiinm provenant de la viznde de pore produisent le ver soli-
taive que l'on connait. Le traitement de vette maladie se
tdsume & faire ln médecine des symptomes, Dans quelques cas
@’hydatides du foie on pratigue la ponction. La guérison peut
étro spontanée, quand le hysie s'ouvre au debors,

Le Dr Cauerox, de Montvéal, présente un travail sur L'em-
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plot du forceps de Tarnier et I'indication de faire les tractions
swivant {'axe du bassin.

11 est reconnu que la téte doit suivre Ia courbure de 'axe du
bassin, et la guestion est de savoir quel est le meilleur moyen
d'nider Ia nature.  Quelques-uns conseillent la traction, d'au-
tres 'nsage du levier, ou envore lu compression, d'autres enfin
une sage combinaison de ces divers moyens.

Apras avolr expligné la différence qu'il ¥ a entre la visa
tergo des contractions atérines ot la vis o fronte dn forceps,
Vautenr indique les avaniages et les inconvénientsdes diverses
formes de forceps.  On sajt que tant gue fa téie n’a pas fram
chi fe détroit supérieur et la partic supéricure de fa cavité, los
tractions doivent étre faites d’avant en arridre; qu'aun eon
traire, an doit les thive d'zrndre en avant uzue fois que la téte,
étant arrivée dans In cuvité, n'a plus qu'a franchir le détroit
infericnr.

Or, i le forceps droit a Vavaniage de ne pas empécherls
rotation naturcte de ia 1@te dars Vexcavation,il 2 aussi le déss-
vantage de vonir en comiact avee le coveyX ou la symphise
pabienne. quand il frut appliguer au détroit supérieur; de
plus il est tids apie a glisser sur kv téte de 'enfant et expose .
ainsi & des déchirares des parties molles. Le forceps courbe
a Vinconvénient de ne pas s'adapter exactement a la direction
de P'axe du bassin ; yar conséquent les tractions ne sauruient
s¢ frire suivant cetaxe; il est moins exposé a glisser. Clest
dans le but de parver aux inconvenientsdeves deuX instruments
gue Tarnier aisvente le forceps gui porte anjourd hui son nom.
Ce forceps qui est anssi a double conrbure exerce les wractions
suivant I'axe du bassin. Cest an insirament puissant et qui
seixit fortement la téte sans Pempécher toutefuis dexéeuter
<a rofation. 1i a cependant Uinconvénient de codier cher, de
Sappliguer difficilement et de praduire parfois des contusions
ou déchirores de Jg cavi‘e pelvienne et une trop grande com-
pression de la 18t de Penfant,

Le PR Arvoway, de Montréal. communique une note surle
Traitement de Uavortement. Quand Pavortement est devenu
inévitable.le plus grand danger vient del’hemorrhagie Plusieurs
mayens ont é1é conseillés pour contréler celle-ci, entre autred
I'usage de I'ergot. l2 tamponnement. l'empiei du doigt,celui de
fa pince & fuux germe. QYuelques-ans de ces procédés sont plus
faciles & ennseilier qu'd mettre A exzécution. Lauteur considére
que le tumpon ne sert qu'a faire perdre du temps tout en com-
promeitant la vie de In malade qu'épuise Ubémovrhagie.
gince a faux germe (placental forceps) n'est pas un instrument

ien str et peat devenir positivement dungereuse. 1La plupart
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du temps, le doigt seul ne peut pas réussir 4 détacher les masses
placentaires. Celles ci doivent étre expulsées i tout prix; si
on les inisse se putréfier dans la vavité utérine elles améneront
Ia septivémie. Peur le Dr Alloway, la curette utérine (uterine-
scoop) o<t Uinstrament qui donnera dans ces cas le plus de
satisfiiction. Au moyen de cette curette, il détuche avec soin
la masse placentaire dv la paroi de Putérus, sans danger pour
1a malade. A Ia rigueur, le méme résultat peut &tre obtenu en
se servant de U'index, mais alors celui-ci doit 8tre passablement
long.

I%e Dr Ty, de Chatam, fait observer que nous sommes
actueliomont 4 traverser une période qu'on pourrait appeler
Pdge de fer do 1a gynécologie. o ne zont que nouveaux ins-
truments ou nouvelles modifications d’instruments, foreeps,
curettes ete, ot 4 1a vue de cet xrsenal i y a liea de se félicitor
de n'étre pas femme. It est d'avis que les meilleurs instru-
ments sont ceux gue la nature nous fournit, et gn'on fait de
curette il n’en est pas de meilleure ni de plus utile quele doigt,
qui 8, sur la curette métallique, Navantage d'étre doué de sen-
sibilité tactile.

Le Dr Ropaer, do Montréal, croit quo le tampon rendrait
de meilleurs services si on savait mieux appliquer; il en est
de mémo do la pince & faux germo. Quant & ku curetto pré-
sentée par le Dr Alloway, elle pent faive du mal en olessant fa
paroi ntérine et étre une cause d’hémorrhagie.

Lo Dz MacDoxarp dit que tous les moyens dont on vient
de parler ont leurs avantages ot jours inconvénients. Quant
aux instraments eux-mémes, ¢'est la main de {'opérateur qui,
souvefit, fait le danger on Pinnocnité de lear emploi. On s'exa-
gére pent &tre les dungers do Vemploi de la curette, de méme
que {on s’est sans aucan doute exagéré fe danger de 1a réen-
tion des membranes aprds la sortic du feetus.

Le Dr I, G. Ropprer, de Montréal, pré~ente un maladequi
avait souffert durant plusieurs mois de Torticolis spasmodique
grave et gu’il a pu guerir,an moins momentanément, par Ia cua-
térisation de lu région cervicide. Duns ce cas-ci les spasmes du
muscle sterno-cleido-mastoidien étuient tellemment éncrgiques
que le malade dtait obligé do se tenir la téte entre les mains

ur muitriser les sceousses.  La faradisation, atropine ot le

romure de sodium avaient €t6 mis en usage pendant des mois
entiers, mais suns qu’sucuno amelioration se iut produite. Le
Dr Roddick pratigua alors Ia scetion sous entanée du muscle
malude. L'opératien fut suivie d'une amélioration marquée,
inais les sympidmex se manifestdrent do nouveun, et, au
bout d’un mois, étaient aussi intenses qu'avant Uopération,



524 L'ONION MEDICALE DU CANADA

Voyant cela, le Dr Roddick eut recours & l'application du
cautére actuel ~ur la région cervicalo de la moélle épiniare.
Une premisro cantérisation fut suivie d’une amelioration mar-
quée, et fut répétée an bout d'un mais. Cette fois, le soulage-
ment fut complet ot le malade s'est bien porté depuix, (juin
1882.) et a méme pu se remettre au travail,

Le Dr G. W. MaJgor, de Montréal, donne lecture d’un travail
sur le repos du lurynz et lo trachiotomi+ danrs l-s affrctions
laryngirnmes.  Le repos est de premigro nécessité dans les
maladies do cet organe, commo il P'est dans celles des antres
appareds.  Les gargarvismoes ne font iei aucan bien, non plus
que dans les maladies de la gorge, ¢t doivent étre mis de vo1é.
Seuvent il n'y a pasd’autre moyen d'as~urer le reposdu lurynx
que la trachéotomie. Trois phénomanes physiologiques prin-
cipaux sont de nature & nuire au repos de Porgane: la pho-
nation, la respiration et la déglutition ; or les mauvais effets
des deux premiers sont annihiiés par la trachéotomie. Le Dr
Major recommande I'usage de canules d’or, an lien et place
des canules d'argent dont on se sert ordinairement apras
I'opération. 1l dit que méme dans 'aphonic on la dysphonio
hystériguo il faut essayer de tenir le larynx en repos
Il insiste enfin sur un signe précieux des tumeurs mali-
gnes du larynxet de la gorge, qui est Uinduration des ginglions
lymphatigue situés sous le bord antérieur du tiers mayen du
sorno-cleido-mastoidien.  D'apras I'expérience de lauteur,
cette induration ne s mon're pas dans les cas de lésions
sy philitiques ou vénériennes.

Le Dr Lours Eusperg. de New-York, appuie les remagques
du Dr Major en ce qui concerne ies gargarismes, et aussi le
repos & donner au larynx. Dans beancoup de cas les gurga-
rismes peuvent éure remplacés aves avantaze pur des budi-
geonnages de la go ge on linhalation de vapeurs médicamen-
tees.  Duns les cas d inflummation intense, d'ulcdres syphuliti-
ques ou muling ou de nérplsmes, en un moy, chague His
quil y a retrécissement da luryux, 1t faut recourir A lu irachéo-
tomie, non comme & un procédé curatif, mais dans o but de
soulager le mulade et de prolonger Iz vie.

Le Dr J. A. Graxt, d'Ouawa, conmunigne une observation
sur le Cancer de I+ mamelte en rapport avee la maladie de
Pagrt.  Sir James Pagel a é1¢, comms on le sait, le premier
A faire observer les rapports intimes existant entre Veczéma
chronique du mamelon et le cancer de la glande mammaire.
Il avait méme formaulé Nuxiome suivant : > Quand la pean de
I'aréule et du mamelon est sonmise, pendant une période do
trois ou quatre années, & l'action d’une cause irriwante quol-
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conque, ia malade étant & 'Sze odt surcient ordinairement le
cancer, celui-ci se développe presqu’infuilliblement dans la ma-
melle.””  Le Dr Thin qui a étadié Panatomie pathologique do
cette tumenr ainst développée conclut que le cancer envahit ici
les conduits gaiactophores, orviginant primitivement dans I'épi-
thélium de ces conduity, ce qui le distingue du véritablo
squirrhe ou cancer du parenchyme qui prend naissance dans
Pépithelium des acini. La maladie de Paget est donc une
dermatite papillaire maligne qu'il no faut pas confondre avee
'eczéma vulgairs ou dermatite bénigne, ilagnelle ne donne ja-
mais liea a des manifestations cancéreusos. Lige de la por-
sonne, la durée de la mauladie, son caractére vebelle, In hmita-
tion bien définie de la dermatite, 'existence d une infiltration
papillaire, nous font voir que nous avons aftaive & une maladie
séricuse  Quoiqu'il en soit, il semblo y avoir une andogie ot
méme un certain rapport de cause i offet entre 'vezéma de la
surface et le eancer dos parties souxjacenies ou plas profondes.

Le Dr Sueenenrn, de Montréal, donne lecture du rapport an-
nuel sur les progrés de la chirurgie. Il mentionne d'abord les
progrds faits duns le traitement des blessures.  Anjourd'hui,
tous les chirurgiens, on peat le dire, sont en faveur des précau-
tionz antiseptiques dang la pratique chirargicale. mais tous
n'almettent pas les idées de Lister. Au reste nous n’avous pas
que laside carbolique pour en venir li.  On peut obteniv le
méme but par la simple propreté, le pansement i Piodoforme,
4 Pacide salicytique, a I'acide borique, le pansement =cc, la
compression, cte. Lo Dr 8. croit que le «lycéré d'acide borigue
est préferable méme a 'acide carbolique.

La theorie de Uinflammation, telle que nons la connaissons
aujourd’hni, tend & démontrer que 'mflammation est dio a
introduction de germe« atmospheriques dans les tissus lesés,
et que si Pon réussit & empécher Fintroduetion de ces germes,
la blossure guérit sans inflammation. Ceite théorie vient d'avoir
une rivale. Lo Dr Bardon Saunderson prétend que “ 'influmma-
tion est Ueffet physiologique du traumatisme;” ¢est a-dire quo
les exsudats provenant dune inflammation normale ne sont pas
infecticux, que quand une inflammation dovient infecticuse,
elle ne le devient qu'a cause do certaines aliérations chimigues
du liquide exsudé, aliérations que l'on rapporterait a la pré-
sence de bartéries, les germes utmosphériques n'étuant pas par
eux-mémes une cause de danger.

. Le Dr S. mentionne ensuite les nouveaux procé lés de greffe
@ Uépongr et de greffe ossruse qui ont donné entre les mains de
leurs inventenrs de bons résultas.

Oun peat dire qu'aucun organe, aucune région ne sont regardés
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comme sacrés par le chirurgien moderne. On fait l'excision
du poumon tuberculeux et du foie; on excise aussi 'estomac
et I'intestin affectés de cancer ; le rein est ouvert et méme en-
levé totalement dans certains ¢cas de calenls rénaux, cancaer,
pyélite, ete., et toutes cos opérations hardies sont couronnées.
de queiques succés.

Le rapport se termine par guelques considérations sur lo
traitement du pied bot et Ia pathologie de certaines maladies.
articulaires contre lesquelles on a conseillé la résection des
surfaces articulaires, v

Tous les membros présents so prononcent en favenr des pré-
cantions antiseptiques dans le traitement des bleasuves, de
quelque maniere que ces précautions soient prises, la mise en
usage des preseriptions de Lister n’étant pas considérée comme-
nécessaire & l'application des principes de Pantisepticisme.

Le DrTyE, de Thamaesville, présente le Rapport du comité de
therapeutique. Parmi los remedes et médicaments que ona
préconises dernierement, il mentionne Pélectriciié statiquo,
remise on honneur par Charcot, et employéc contre les contrac-
tures, la choréde, l'unesthésie, Ia nenra~thénie, ete; la galvani-
sation du cervean dans le diabdte insipiie et Ia mélancolie, la
pilocarpine et e jaborandi que l'on a vantés récemment dans.
le traitement de la diphthérie mais dont les résultaus ne sont
pas satistuisants ; Pergot conseillé contre la coqueluche, et
qu'il guérit, dit-on. en une ou trois semaines; la nitro-glycé-
rine, préconisée contre certaines affections cardinques, Pangine
de poitrine, les convulsions éclamptigues, la maladie de Bright,
elc; les inhalations antiseptiques tant recommandées surtout
par le Dr Mackenzie, d’Edimbourg, dans la phthisie pulmounaire,
(3 parties de creosote powr 1 partie d'acide phéniquel ete.

Le De Harrisox, de Selkivk, rapporte quatre cas assez par-
ticuliers relatits a une variété de fievre et présentant les symp-
tdomes sauivants : Debuts insidieux, comme ceux d’une fievre
remittente, legere sensibilite abdominable, épistaxis, céphalal-
gie, rachialgie cervicale, puis lu maladie prenl le caractere
intermittent, forme quotidienne ou tierce ; la quinine ne pro-
duit aucun effet marqué; il y a strabisme, courbure du cou, con-
tractions musculaires tras doulourcuses en divers endroits et
assez intenses pour arvacher des cris au malade; durée de 4 &
14 jowrs. Deux des patients mouruvent, vers la 12e semaino
aprés le début des sympiomes, ia mort semblant éire die &
'epuisement pur et simple. Ce qu'il 3 eut de particulier, c'est
la tendance de la maludie & changer de type et de caractore,
allant de Pintermittence a la simple rémission et la longue
duréc de I'affection. Pas d’autopsie.
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La plupart des membres qui prennent la parvole sur cette
question sont d’avis que la maladie doit étre une forme do la
méningite cérébro-spinale. Cependant,le Dr Ross, de Montréal,
maintient qu'il est impossible de se former une idée juste de
Ia natuve de cette affection, vii I'absenco de renseignements et
- de nécropsie. Plusieurs maladies, entre autres les suppurations
do quelqu’organe profondément situd, peuvent donner nais-
sance A des symptomes analogues & cenx gui ont &té observés
ici. Il mentionne en particulier la néphrite ot I'endocardite
ulcéronse.

Lo Dr Mrvrriy, de Hamilton, donne lecture d’un travail
sur la Diphthérie. La diphthérie est une maladie qu'il im-
porte beaucoup de bien diagnostiquer. Plasieurs formes de
tonsillite on de pharyngite sont prises pour de la diphthérie.
Cette malaldie doit étre combattue par un traitement & Ia
fois local et général. D'apras l'auteur, les micro organismes
qui infestent la gorge et les amygdales dans ces cas, jouis-
sent d'une vitalité telle qu'il est wros difficile de les détrairve.
On doit cependant le faive, soit au moyen des cautérisations,
soit antrement. Parmi les topiques les plus recommandables,
nous avons le soufre et les sulfures, 'acide salicylique, D'acide
phénigue, la pepsine, la créosote, 'acide lactique, I'eau de
chaux, otc,, ete. Il y a aussi les irrigations et los vaporisa.
tions de I'arriére gorge. Quant A la trachéotomie, il fant y
avoir recours quand les autres moyens nous font défaut. Qael-
quos médecins prétendent que dans beauconp de cas de diph-
thévie la force medicatrice de la nature suffit & amener la gué-
rison; par contre, il arrive parfois que, en dépil de tvus les
efforts, lx maladie se termine fatalement.

Le Dr Horyes, de Chatam, communique une observation
surle choléra des enfants, insistant surtout sur 1'étiologie et le
traitement de cotte affection. Les grandes causes du choléra
infantile sout, d'une part, I'élévation persistante do la tempé-
rature et I'bumidité atmosphérique, une ventilation imparfuite,
un défaut dans le drainage des habitations, et 'nsage de véte-
ments trop chauds, et, d autre part, une nourriture indigeste
ou insuffisante. Ce qu’il y a & faire toutd’abord, ¢’est d’enlever
ces diverses causes. Puis il faut amener I'abaissement de ia
température et faire en sorte que les selles reprennent leur
Caractére normal. La surface du corps toute enligre peut étre
l’otmnnée avec de l'eau froide additionnée on non d’alcool ;
Tenfant no sera vétn quo légdrement, surtout durant les plus
grandes chaleurs, et ne devra prendre que le lait maternel
autant que possible. Pas d’opium autant que faire se peut;
viter égalemeont I'usage des astringents. L’huile de rigian fera
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beancoup de bien, surtout au début. Plus {ard on pourra
admiunistrer le bichlorure de mereure a doses fractionnées.

Le Dr Stewarr, de Brucefield, rapporte trois cas de sciatique
et un cas de névralyie du moignon truaités peor Udlongation du
nerf seiatigue.  Un des cas de sciatiquo fut tout & fait gnéri et
les autres éprouvérent un svulagement considérable. Dans
tous les eas on prit les précavtions antiseptiques ordinaires.
Le Dr S. est d'avis que T'éther doit étre employé pour anesths.
sie, de prétérence au chloroforme. Suivant lui, 'élongation des
verfs est, 97 fois sur 100, suivie ou de suceds complet ou d’amé.
lioration notable.

Le Dr L. C. PrévosT, d'Otlawa, donne lecture d'une obser-
vation sur un cas de (umeur cancereuse des os du erdne. (14

Le Dr Caxerox, de Torouto, présente un cas de paralysie
pseudo hypertrophique observée chez un gargon de 11 ans, Le
traitement consista dans Vemploi du courant galvanique, des
tonigues généraux, arsenic, fer, huile de foie de morue, cle,
mais sans ancun sueesds,

Le Dr Brack, de Uxbiidge, relate aussi un casd’deliinacoque
du foir. Le kyste était considérable et impliguait aussi Ia rate;
it entraina iz mort en S’ouvrant dans le poumon. Le Dr B.
présente les pidees patholugiques relatives a ce cas.

Le In Wrisur, d’Ouawa, présente une observatisn au sujet
d’un cas de Grossesse-Funtime, chez une femme qui, ayant dé
eu deux enfants, se croyait enceinte de nouveau.  L’abdomen
était tuméfié, et la malade (7 disait éprouver les mouvements
d'un feetus.  On crut d'abord a Pexistence d'une tumeur ova
rienne. mais la personne ayant été mise sous I'influence du
chloroforme, on dévouvrit Lientdt la véritable nature du eas

Cette femme n’était pas hystérique  Les mouvements dont
elle se plaignait et qu'elle rapportait i la présence d’un feetus
étaient wrés violents et doulourcux, et devaient étre de
nature des spasmes.

Le Dr ELLis, de Toronto, communique une note sur lacom:
position: chimique du lait des vaches qui se nourrissent des
déchets des distilleries.  Ce lait renferme une plus grande pro-
portion de matidres grasses que le lait des autres vaches. Les
autres constituants solides ue sont pas acerus en guantité.

Le Dr Hincsrox, de Montréal, présente un travail sur qué-
ques sbsiructions des voies aériennes. Les cas d'obstruction des
narines par des boutons, pois, etc., sont assez fréguents, surtout |
chez les enfunts.  Le Dr H. rapporte le cas d'une damecher
qui une fausse dent s'était logée dans la trachée. Aprés un

4y Voir notre livraison d'octobre, page 463.
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azrand nombre de tentatives infructucuses, la trachéotomie fut
wpratiquéo et la dent extraite.

Le Dr Roddick exprime 'opinion que dans ces cas il est
peut éire préférable d'avoir recours & Uepération tout de suite,
.avant que d’essayer tout autre moyen, vi les lésivns quo
'on peut produire sur la mugueunse du larynx quand il s'agit
<l'en extraire des corps de forme ivrézgulidce comme par exems-
ple une dent artificiclle.

Le Dr Forron, de Toronto, lit un travail sur le polype
fibreur de la vessic et rapporte un cas ol un polype de ce
genre s'est montré chez un enfnt. 1l y avait tous les symp-
tomes d'un caleal, pus dans urine, douleurs, ete. Un frag-
ment de la tumeur fut méms expulsé aveeurine. Finaloment,
Penfant mourut par rupture de la vessie.  L'auteur croit que
Ja eystotomie est la scale manidre dhtervenir dans dos cas
semblables. ‘

Le Dr Ryersos, de Toronto, commanique une note sur Jes
polypes du nes pour Pablation desquels il préfore de boau-
coup le serre-nweud au foreeps. 1l recommande aussi fortement
Pactde neéigue glasial, comme application topique.

Le De WaLker, de Détroit, pré-ente quelgues considérations
sur lu lithotritie telle qu'elle se pratique de nos jours, et dit
avoir cu a se louer de la méthode et do 'mstrame:nt de Bige-
low dans plusieurs cas.

Le Dr GoopwiLLig, do New-York, présente unc étude sur
Yopération du bee-de-licvre Lmmidiatement aprés la naissance.
Ce qa'il importe de faire ici, ¢'est de sauver le plus de tissu
possible.  Par conséquent, le meitleur temps poar faive 'opé-
ration est immédiatement apros ln naissance, alors que les
tissus mous, comme les tissus durs, ne sont pas encoro séparés
dans une grande étendue. Le Dr G. décrit ensuite lo mode
vpératoire adopte par lui et qui présente les avautages suivants:

1o L'ouverture du palais dur est fermée dans tous les cas
-0 I'os st suftisnmment développé.

20 La créte alvéolaire et les racines des dents sont saufs, de
sorta que la bouche garde sa forme normale ot les dents pru
vent aussi se développer normalemont.

30 Le nez, qui osL presque toujours dévié dans ces cas, est
ramoné dans sa position premidore, ¢t los narines distondues
Oulre mesure reprennent leurs proportions ordinaires.

4o La face n'est déformée en aucune fagon.

Le Dr Rervss, de Toronto, lit uno note sur les maladies
deUorbite, et insiste sur limportance quil y a de diagnos-
Hquer ces cas & bonne heure ot d'enlever le plus tot poasi-

I les tumeurs qui se développent & cet endroit.  Souvent
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le diagnostic est difficile ot l'on doit avoir recours & iw
ponction exploratrice.  Dans quelques ¢ad"de tnmeur maligne
v. g. sarcome, épitheliome, ghome, il peut devenir nécessaire
d'enlever le globe oculaire envahi par le néoplasme.

Le Dr Fercusox. de Toronto, rapports trois cas d'eczéma
traités avee succos par Pusage interne da Viola Tricolor et
I'emploi simultané de buins au coniam.

Lo Dr Fexwick. de Montreal, communiqueo quelques remar-
ques au sujet de la resection dw yenow.  Quaand on pratique cette
operition chez les entunts, il et important de luisser au mem-
bre la faculté de pouvoir continuer a s'aceroitre, et par conse-
guent de respecter les points épiphy-aires en n'enlevant que
la smifuce artivnlaive.  L'auteur a rencontré, en tout, 2¢ cas,
dont 22 ont guéri et conservé I'usage au meinbre malade,

Le Dr Camerox, de Toronto, presente un malade qui, six
moisauparavant, avait en une Jractuse de Udium avee lngation
ten arriere) de la téte du femur. Compie ce mulade bLoite
coustderablement, il y a lieu de ceroite que in lunation w'a pas
été reduite. Lo Dr C. présente aussi un cas de frecture—non
encore wie—de lu cuesse, e sujet  pouvant marcher trés bien
avee | arde d'un appareil, et enling un autre cas de Quneur reen
rente du wmagdlau e supesdews. Duns ce dernier cas, les puties
motles ne sont pas eocore intéressées. Pas de symptomes
constitutionne's,

Le DrWORTHINGTON donne ensuite lecture d’un rapportsy écial
sur l elunalofuger, appuyuant surtoat sue la gsestion de la dévre
mtermittente. I dit goe cette tiovie ve sevit pus avee aaiant
de rigueur guautrefvis dans Ontario, attendn quo le sul est
plus cuitivé et micux égouté. Li-dessus le Dr Osler fait
remarquer que le fiévre ~¢ montre aujourd’hui dans certains
endrotis ou 1LY en avait fort peu judis, v.g. certuins Btats de fa
Nouvatle-Angleterre. Now York, ete, et aussi aux environs de
Moutreal. A Montreal meéme les cas en sout de plus en plus
frequents.

Le Dr Casxirr présente le rapport du Comité de Santé et
des statistigues vitales, rapport dout les conclusivns sont adop-
€es comme suit:

1o Pour le présent, les statistiques sanitaires seront limitées
aux cités et wux graudes villes de la Puissance; elles seront
publiees tous les mois, et los conclusions pratiques qu'on en
tirera seront aussi publides tous les mois et communiquées &
qui de droit.

20 A | avenir, une commis~ion nommee par le gouvernement
féderal s'entendra avec les divers gouvernements locuux pour
en venir & uue entente, afin d’sdupter des mesures sunitaired
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-jui dovront servir de base au projet de loi qui sera élaboré par
1e gouvernemont do la Puissance.

3o Cette commission so composera de deux médecins,
ow plus, qui, conjointement avee un aviseur légal, auront
mission d'étudier a fond cetle que~tion et de préparerolos pro-
jets nécessaires & la mise cu pratigue des réformes sanitaives
projelées,

L A~sociation Mé licale du Canada <ajourne ensuite jusqu'an
premier mereredi de septomb:e 1883, la réunion devant avoir
Hou & Kingston.

REVUE DES JOURNAUX.
PATHOLOGIE ET THER-XI:EUTIQ,UE MEDICALES.

Du traitement de la fievre typ 1de parlacide
salicyligue.—.A propos de la communieation que vient de
faire M. Valpian a Uleadémic de Mélering do Fuis sur cet
intéressant sujet, nous croyons étre utile & nos lecteurs cn
Teur sonmettant lopinion de divers anteurs sur co mode parti-
clier d2 traitement de la figvre entérique.

Stricker ayant expérimenté I'acide salicylique contre la
fidvre typhoide était parvenu, disait il, & abaisser la tempé-
ratare ct surtout a la régulaviser. Aprds Iui, M. Gubler fut
loin d'obtenir les mémes 1ésultats, nussine ert il guore qu'aux
effets topigues, externes de ce reméle. Ringer, bien que con-
vainen des propriétés antipyrétiques de la Salicine et de sex
dévivés, dit qu'il est loin d'étre prouvé que ces mé licaments
puissent abreger i durée de la maludie ou abais-er le chitfre
de la morta ité.  Gotthammer, apros avoir employé Pacide
salicyligne daws cinguante six cas de fidvre typhoide. n'a
conservé pour ce remode quune médiocre estime.  Quelyues-
Ui~ de prescrivent de preference d la quinine. d'autres, comme
Hallopean, prétendent obtenir de meilleurs effets par Pemploi
alternatif de ces deux médicaments. I faut dire que jusqu'a-
lors les 1ésultats avuient été douteux et que la généralite des
Praticiens étaient peu en fuveur de cette méaication M.
Martineau, entre aulres, commnniquait a la Société de Théra-
peutique que ni dans e rhumatisme articulaire aign, ni dans
I figsre typhoide, il n'avait pu réussir & abaisser la tempéra-
wre et I pouls an moyen de acide ralicyligne.  Cependant,
-Jacobi de New-York, au cowrs d'une legon clinique & 1'Hé-
pital Bellevae, en parle avee quelquéloge. © Liacilo salicy-
Aique ot le salicylate de sonde, dit-il, sont employés dans lo but
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de réduire la température quand celle-ci est trop élevée. Jaj
déji eu, il y a quelque temps, occasion de parler de ces deux
reméddes qui, dans le cas d'une élévation considérable de la
température au coursd une figvre typhoide, peuvent faire beau-
coup de bien. Je n'hésite done pas & en recommander Pusage,
malagré qu'on ait reproché a 'acide salicylique de favoriser Ja
produetion de Pépistaxis et des hémorthagics en général. II.
est vrai que de tempsii autre quelqu'hémorrhagie se manifeste
dans les cas ot il y a prédisposition, mais il ne fant pas eroire
que cet accident soit dans tous les cas di & Pacide sulieylique,
car nous savons que dans le cours de la fidvre typhoide les
hémorrhagies ne sont pas rares.

* Quand, dans le traitement d’une figvre typhoide, on a véussis
i abaisser la température, la moitié du chemin est fait. Rap-
pelezvous done que le but principal doit étre de diminuer
le dégré de chaleur animale et de procurer au malade tout I
comfort possible. Vous ne pouvez pas, il est vrai, abréger la
durée de la myadie, mais il y a une grande différence entre
uue fidgvre ‘,phoide durant trois ou quatre semaines
avec une température de 1040 ou 103e Fahr., et une autre
dont la durée n'est que de trois semaines et ot la tempéra-
ture p'excéde pas 1010 ou 102°. Dans beaucoup de cas la
mort n'est pas die & Ia maladie elle méme mais aux com-
plications; d'antres meurent aprés que Ja convale~cence est
pleinement établie, et plus zelle-ci est prolongée, plus elle
aura de chances d étre compliquée, quelque puisse étre, dn
reste, la complication. Le salicylate de soude peut étre admi-
nistré 4 un enfant & dose de trois & six grains, trois, quatre
ou cing fois en 24 heures et réussira parfois a abaisser une
température sur laguelle la quinine n'aura eu aucun effet. Jer
répéterai ce que jai déji dit ailleurs, & savoir que quand Ia
quinine reste sans effet, et que l'acide salicylique ne fait éga-
lement rien, une combinaison de ces deux remédes donmera
purfois d'étonnants résultats; j'ai eu oceasion de vérifier ces
résultats tant dans ma pratique privée qu'a 'hopital.”

Les vécentes recherches de M. Vulpian viennent de réveiller
au sujet de I'acide salicylique I'attention du public médical et
auront sans doute pour effet de provoquer Je nouvelles décon-
vertes dans le mode d’action des divers médicaments antipy-
rétiques employés jusqu'ici daus la thérapeutique de la maladie
qui nous occupe. )

Nous empruntons an Jowrnal de Médecine et de Chirurgis
pratiques le résumé suivant de la communication de M-
Vulpian. .

Il parait avéré que la fidvre typhoide est une maladie-
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infectieuse comme les autres, avec un parasito dans le sang,
quo I’on s'efforco d'atteindre sans avoir jusqu’ici bien véussi.

“ On oublio beaucoup anjourd’hui lo traitement par le sul-
fate de quinino, trés préconisé antrefois par Beau. Le sulfate
de quinine est pourtant un des plus puissants antiseptiques.
Il avait été rappelé par M. Hailopeau l'année dernidre. Lo
traitement par 'acide phénigno a provoqué un enthousiasme
qui nous avait paru excessif. En effet, dans une récente dis-
cussion de la Société Médicale des ITopitaux, nous avons vu que
ceux meémes qui avaient si bien aceueilli Ia médication par
l'acide phénique l'abandonnaient 4 cause des dangers qu'elle
comporte. C’est ainsi que M. Siredey, par exemple, fait
savoir qu'il ne donnait plus de lavements phéniqués que pour
modifier la fétidité des selles, et, aussitdt aprds avoirdonné un
lavement phéniqué, donnait nn grand lavement pour en prove-
quer I'évacuation avant P'absorption. Cela se congoit, I'into-
xication phéniquée est un phénoméne redoutable, et ga a
toujours été un sujet d'étonnement pour les chivurgiens de voir
les médecins prescrive avee une libéralité effrayante I'acide
phénique A Uintérieur, tandis qu'enx, toujours & I"aftat do I'ab-
sorption par la peau ou sur les plaies, so préoccupent sans
cesse des inconvénients de ce précienx antiseptique.

“ De I'aveu de tous, du reste, s'it est vrai quo l'acide phé-
nique abaisse la températurs, il ne modifie en rien la marche
de ia maladie.

“ M. Vulpian a voula essayer les autres antiseptiques et a
employé l'iodoforme, le salieylate de bismuth, 'acide borique.
le phénate de soude ct I'acide salicylique.

“ L'iodoforme, l'acide borique jusqu’a 12 grammes par jour,
le phénate de soude juxqu'a 9 grammes ne lui ont rien donué,

“ Lo salicylate de bismuth jusqu'a 12 grammes par jour
a abaissé la température, les selles ont &té désinfectéey, amé-
lioration a été générale. mais il y aeu de la dyspnée, des
hémorrhagies nasales et intestinales.

“ M. Vulpian a donné ensuite I'acide salieylique en poudre,
suivant un mode d'administration trds simple, 25 & 30 centi-
grammes dans du paina cacheter tontes les deux heures jusqu'd
6 ou 7 grammes pour les vingt quatre heures; chaque admi.
nistration doit étre snivie d'ingestion de liquide, d’un peu de
bouillon ou de vin. En général, le médicament est bien sup-
poré.

. Lo seul accident qui lui parait attribuable i P'acide salicy-
lique, c’est un pen de délire. Il n’a vu ni dyspnéo ni hémor-
rhagie. Le résultat a été un abaissement de la température
commo avec I'acide phénique, mais plus porsistant. L'état
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général a été trés favorablement modifié. Mais la durée de la
maladie n'a pas puru sensiblement influencée. M. Vulpian
conclut done que, sans constituer un agent curatif de la figvre
typhoide, I'acide salicylique exerce sur cette maladie une
aclion modératrice assez puissante pour mériter de prendre
place parmi les meilleurs modes de traitement. Il se demande
méme si on ne pourrait pas l'employer & titre de prophylac-
tique, et »i cette substance, impropre & détruire le poison
typhique une fuis 1'économie bien envahie, ne serait pas
sutfisante pour en empécher linvasion. On sait du reste
qu'un bomme sain supporte tiés bien 2 grammes d’acide sali-
<cylique par jour,

“ Au cours de la discussion, M. Bouchardat a justement
appelé Uattention sur la térébenthine, agent antiseptique irés
puissant, tros diffusible et mulheureusement un peu négligé
dans toutes ces recherches.

* En summe, ¢'est une gnestion qui reste & étude. Il est
impos~ible de nier gue les antiseptiques aient fait gnelque
<hose dans cette voie, si on n'oublie pas que les antisep-
tiques ont des actions électives trés: diverses et agissent
tres varinbiement sur les différents micro-organismes.  Maiy,
en tous cas, le lecteur sera frappé de« cette proposition
delacide saiicyligue & doses prophylactique et quoti-
dienne, alovs qu’il y a pen de temps c'était avec une
véritable violence que l'emploi de ce sel était pourchassé,
L'acide salicylique nous envahit de toutes parts, dizait-on, ¢’est
un puisun des plus dangereux; et e incriminait méme les
doses les plus jnsignitiantes. Les plus sages ont tonjours
pensé gu’ii ¥ avait la une exagération singulidre, et que le
mieux el de limiter Pemploi d'une substance assez peu
offensive pour quun en abusit sans le savoir.”

Action physiologique et thérapeutiqlue dumuguet
contullurie nonades. . son emploi dans les affections
cardiaques.—M. le professeur G. SE, a présenté dernidre-
nient a I"Académic de Médecine de Paris, une étnde des plus.
interessantes sur e medicament connu depuis longtemps des
paysans 1usses yui le regaidaient comme un puissant moyen de
guérir Phydiropisie.

Le Buii:tin Gendral de Thévapeutique reproduisant in extense
le travaul de M. See, neus en présentons anjovrd’hui nn résume
& nos lecteurs.

Les oxperiences faites sur les animaux i sang froid ont
démontie gue le muguet est un poison qui doit, comme I8
digitale, etc., tre rangé dans la classe des substances qui arré-
tent le cenr en systole ventricuviaire.
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Uhez les animaux supéricurs, v.g. lo chion, les premiers
phénoménes qui caractérisent J'action du muguet sont: a. le
ralentissement de< mouvemonts du ccenr; b, i angmeantation de
prossion de 16 centimdtresde mercure; 2. en memo temps les
mouvements respiratoires deviennent plus amples et un pen
moing fréquents. C'est 13 Ia période qu'on peut appeler thé-
rapeutique.  Elle est suivio d'une autre, caractérisée par une
irégularité extréme dans le rythme, des troubles duns Péner-
gie des pulsations, des intermittences du cceur suvies de
:systoles rapides. La respiration est de plus en plus ample et
rateutie ; vomissements, Enfin, une période toujours suivie de
‘mort sucedde sux précédentes. La pression sanguine angmente,
et le pouls devient si rapide qu'il est impossible de lo compter;
il est en méme temps trés faible. L'amplitude des mouvements
respiratoires augmente.  Puais, lo pression baisse: les respira.
tions, de plus en plus profondes, sc ralentissent considérable-
ment.  Le ceeur, tonjours plos faible, s'arréte, la pression tom-
bant & zéro. Enfin fes mouvements respiratoires cessent
leur tour. Sous I'influence du muguet, I'oxvito-motricité des
norfs et le pouvoir réflexe des centres nerveux restent intaets.
Pas d’effets diurétiques ches le chien.

Quant aux eoffets physiclogiques et thérapeutiques chez
Phomme, M. le prefosseur Sée les résume ainsi:

o Le convallaria maialis on muguet constituo un meédi-
cament cardisque des plus importants,

2o, Sous laforme d’extrait aquenx de Ia plante totale, admi-
nisteé & a dose de 1 gramme & 1 grammo ot demi par jour, le
maialis produit sur le ceeur, les vaisseaux et la respiration,
les effets constants el constamment favorables, & savoir: le
ralentissement des battements da cwar, souvent avee rétublis-
sement du rythme normal; d’une autre part Paugmentation
d’énorgie du ceeur, ainsijque de la pression artérielle, avec
régularisation des buue{ncms artéricls exagerés; cnfin, le
pouvoir respiratoire acquiert plus de force inspiratoive, et les
sensations du besoin de respirer sont moins impérieuses, moius
pénibles. :

3. L'effet lo plus puissant, le plus constant, le plus utile,
Yest l'action diurétique, qu'il importe avant tout d'obtenir
dans le traitement des hydropisies cardingues. Aprés la ces-
sation du médicament, son action diurétique se maintient trois
4 8ix jours, puis elle disparait sans que la dyspnée et 'hydro-
pisie reparaissent. Les urines tout en étant augmentées pré-
3entent leur composition normale.

4. Los indications thérapeutiques doivent se résumer ainsi :

a. Los palpitations qui résultont d'un état d’épuisemont des
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nerfs vagues ou palpitations paralytiques qui sont de beau-
coup les plus fréquentes;

b. Lesarythmies simaples avee ousans hypertrophie du ceeur,
avec ou sans lésions des orifices on des valvales du ceeur;

¢. Le véwrécissement mitral. lorsque surtout il est aceom-
pagué d'un défant de compensation de la force contractile de-
Poreillette rauche et du ventricule drvait; la force contractile:
augniente siblement. ainsi que le prouvent les tracés sphyg-
mographiques;

d. Dans l'in~uflizance de la valvule mitrale, les avantages
existent rurtout larsqu'il y ades stases sanguines dans les
poumons, lorsque par conséquent la dyspnée se déclare sous
linfluence des congestions passives. avec ou sans trouble ver-
veux de la respiration:

e. Dans la maladie de Covrrigan, los effets favorables se
wraluirent principaiement par la disparition dex battements
artérieis périphéiiques, et par la facilité avee Jaqueile s'etablit
la vespiration.  Loirsque le ventiieule ganche ne présente plus
d’hypertrophie compensatrice, le maialis se trouve micax
indiqué, H renl I'énergie au ceenr, qui tend, & un mowment
donué. & saifaiblir et méme & se dilater;

J- Dans la dilatation da ceeur, avee ou sans hypertrophie;.
avec ou ~ans dégérérescencs graisseuse, avec oun sans sclerose
du tis~u muscainire, les indications du muiatis s'imposent net-
tement ;

g. Luntin.dans towses b s offs ctions cardinques indistinctement,
dés qu'eiles ont produit Uinfiltration des membres. et & plus
forte rar~on une hydropisie genérale, le muguet a une acuun
évidente, nompte et siire

A. Dans les iéxions avee dyspuée, Ueffet est moindre.

50, Les conure-indicatiors sont nulles. car le medicament
s'applique A toutes les affections du eccur. I est d'mjcurs
san~ aucun effet ficheux sur le systéme cérébro spinal, ains
que sar ie~ organes digestifs. De plus, il ne séjourne pas loag-
temps dans Péconnmie, ot il ne présente pas deffet cumulatiiy
d"action posthume.

Go. Pour ces divers motifs, le maialis est supérienra la digi-
table, dout on est obligé sonvent de répudier I'emploi oudu
moins de le restreindre 4 canse des vomissements, de Uinap-
pétence, des troubles digestifs, de Pexcitation cérebrale, dels
dilatation pupillaire qu'elle produit si souvent, aprés un usage
plus ou moins prolongé.

La digitale firit & Ia longune par épaiser le cceur, par 39g-
menter les batiements, par les affaiblir, en un mot pur prove
quer des effets diamétralement opposésat ceux qu'on revherche:



I'UNION MEDICALE DU CANADA 537

%7o. Pour combattre les dyspnées cardiaques, le maialis est
fuférienr a la morphine et surtout & l'iode; mais la morphine
supprime lesurines; les préparations d'iode conservent intactes
leur supériorité que {'appellerai respiratoire.

Ainsi {a combinaison du maialis avec iodure de potassium,
dans le traitement de I'asthme cawdiaque, constitue une médi-
cation des plus utiles.

8¢ Eunfin, dans les cardiopathies avec hydropsie, lo maialis
surpasse toutes les autres médications, sins méme qu'on soit
obligé d'y associer d'autres diurétiques, comme le lait.

Guérison du diabéte sucré par le bromure de potas-
sium.— Dans une noto communiquée i I'Académie des Suiences,
et dont le Bulletin Général de Thérapeutique nous fournit un
résamé succinet, M. Félizet préconise Uemploi du bromure de

potassium contre le diabéte sucré ou, pour mieux dire, contre
a glycosurie. On sait que Clande Bernard était parvenu
dos 1849, A produire la glycosurie chez les animaux par
Yirritation du bulbe rachidien. M. Félizet ayant renonvelé
les expériences de Claude Bernard, a pu, au moyen du bro-
mure de potassium, enrayer cette glycosurie artificicliement
produite chez les animaux.

“ Cex expériences ct ces observations, eonclut M. Félizet, en
montrant que lo médicament qui supprime la glycosurie en
quelgues heures guérit également le diabéte en quelques
semaines ou en quelques mois, permettentd’affirmer qu'il existe
un lien entre la glycosurie artificielle, le diabote intermitient
et le diabgte avére, et que ce lien, ¢'est Lirvitation du bulbe,

“ Ce n'est done pas en masquant la maladie par Ia soumis-
10n aux sévérités d’un régime exempt de pain, de féculents,
_i_ie suere, ete., quion arrive i la guérir, mais en tarissant la
_fource méme de la produaction du sucve, ¢'est-d-dire en suppri-
mant I'irritation du bulbe vachidien.

* Le bromure de potassinm, par I'action élective de sédation
qu'il exerce sur les tonctions du bulbe, supprime les effets de
tette writation avec une rapidité parfois surprenante; par
doses massives et soutenues. il guérit lo diabdte.”

Tridée de M Félizet n'est pas nouvelle. Lo bromure de
Potussium avait déja été employé contre lo diabdte sucré puis
abandonng pour cause d'insuccds. A coup siir ce reméde ne saa-
Tt étre un spécifigue dans ce cas, et M. Félizet n'en discon.
vient pas. Nous concevons gu'unce forme transitoire do gly-
tsurie puisse disparaitre sous leffet de quelques doses de

romure, alors que la maladie so rattache & une simple irrita-
tion du bulbe rachidien. Mais si co centre est lo sidge de quel-



538 L'UNION MEDICALE DU CANADA

qu'affection de nature plus grave, telle que dégénérescence,
-amollissement, tumeuy, il est impossible que la glycosurie qut
en depend puisse éwre améliorée en quelque fagon. On est
assez peu fixé méme anjourd’hui sur la véritable natare du
diabéte sucré et ce n'est que quand la lumidre se sera fuite
sur cette question que 'on pourra apprécier & sa valeur réelle
Ia médication proposée pardl. Félizet. 1. E. D.

PATHOLOGIE ET TEERAPEUTIQUE CHIRURGICALES.

Usages de Yacide salicylique 3 I'état pulvérulent.
—~SeHMT (tentrvlblatt fir chirurg. vo 1, 1882) recommunde '
['acide salicylique comme sabstitut de iodoforrme dans wous les
ens oh ce dernier médicament est employé  Son prix relative
ment pea élevé et le fuit qu'il est tout-d fait inovlors, le revom-
mandent a Vattention des chirurgiens. Il devra étre employé
surtont dans les cas olt, comme ostéo-myélite le cancer du
col uterin. la nécrose et la carie os-eu~es, le pin~ement ne peut
pas toujours étre changé fidquemment. On sait que Wagner a
maintenuqaeacide sulicyligue estun désinfectant plu< puissant
que {acide carbolique. Il purait que dessymptdomes toxiques
se seraient manifestés a la suite de P'usage de cet acide—en
poudre—dans le traitement des uledves ete. Dans touns les
«as ces symptdmes ont i éire légers et ne présenter vien de
grave. Un dit gue les sutieylates ne jonissent pas des propriétés
antiseptiques de l'acide.

Elongation des nerfs.— La divergence des opinions
émises au sujet de cette méthode de traitement et incertitude
de ses resultats pratigues nous ont empéché jusquanjourd’hui
d’en entreteniv nos lecteurs, les études expérimentales n'en-
trant gu'exceptionneilement dans notre cadre. Dajlleursla
plupart de nos peaticiens connaissent plus ou moins cette
question qui depuis quelques années inounde la presse médicale.

Pour en donner un rapide apergn nous croyons ne pouvoir
micux faive que de reproduire les conclusions d'un travaii du
Dr Symington emprantées au British Medical Journal parle
AMedical end Surgical fieporter de Philadelphie ot wne appré-
ciation du Journal de Medecine et de Chirurgie pratigues, de
Paris, '

Voici ce quen dit le Dr Symington : ** Mes expériences démon-
trent clairement que le grand neef sciatique peut supporter
une traction considérable mais elles suggérent aussi fa néces-
site d'agir avec pradenco surtout lorsque la traction porte sar
do bout central.  J'ai maintes fois essayé de briser ce nexf sut
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le oadavre, mais jai invariablement échoué ; le nerf fut considé-
rablement allongé et Jontendis quelquefois des craguements
suspects, mais voild tout. Lo Dr Cavafy insiste avee raison
sur le fuit quo los chirargiens devraient s'efforcer de définir
quel est la force do traction qu'on doit employer.

Certains points de cette question de l'élongation des nerfs
nont pas é1é; ce me semble, suffisamment étudiés. Si on pro-
duit une traction de haut en bas sur an nerf qui, comme le
grand sciatique par exemple, origine presque directement de
ls moélle épinidre, on constate facilement & Pexamen anato-
nigueque Veffort de trastion estsupporté presqu’exclusivement
par la dure-mave. Si aprés avoir ouvert lo canal vertébral par
ga fuce postéricure de manisre & exposer ladure-mére spinale,
on opdre des tractions sur le grand sciatigue, on constate faci-
lement un léger déplacement de haut en bus de la purtie infé-
rieure de la dure mére. Mais en le mesurant soigneusement
jeconstate que e déplacement n'excéde pas un huitidme de
pouce. La dure-mére n'est que trds faiblement extensible, et
de plus, les racines du nevf la traversunt presqu'av nivenu des
trous intervertébraux, 'élongution duo sciatique tend plutét &
1a déplacer latéraloment, or, il est évident que co déplucement
Be peut 8tre bien considérable. Si on ouvre la dure-mére dans
la tégion lombaire et qu'on examine les racines des nerfs on
so convainera facilement gque le déplacement produit par la
traction sur la dure mare ne peat augmenter lewr tonsion d une
manidre appréciable ni sutisante pour leur permettre d agiv
directemont sur la moélle épinidre  Ainsi la dure mére pro-
togo efficncement la toxture délicate des racines nerveuses
Spinales ; déchivez cotto euvcloppe et Ia traction la plus légare
sutfiva pour les sépaver de lo moglle. It sembloe done évident
que I'élongation d un nerf tel que le grand sciatique ne peat
produire aucun effet mécanique sur la modlle. L'élongation
d'un nerf moins directoment relié & la moélle épinidre tel que
le médian par exomple, devra produire un effet moindre encove,.

et il va de soi qu'il n’y & pas & craindre, en cas de rupture,
que 508 racines so délachent de la mogile. Dans les quelques
éxpériences que j'ui faites sar le médian je n’ai jamais va ce
nerfse rampro ailleurs qu'au point méme ou la force do trac-
tion é1ait appliquée.

. Le mécaunisme par lequel se produisent les bons résultats de
Pélongation des nerfy est fort obscur. Dans certains cas de scia-
tigue I'amélioration peut étre due & la rapture d’adhérences, ete,
qui comprimaient le nerf. Dans le cas de Iésions des coutres
elle agrit probublement d'apras les mémes principes généraux
que les autres contredrritants. Les preuves cliniques ne man-
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quent pas pour démontrer que, comme il est facile de le sup-
poser dailleurs, Uopération de Pélongation des nerfs produisant
un effet local puissant, clle est assez souvent suivie d'un para-
iysie passagdre. De plus, elle peoduit un etfet marqué sur les
centres nerveux éloigués, tels que les centres respiratoices ot
cardiaues comme le prouvent les cas de Langenbuch. Comme
contre irritant cile stimule non seulement le nerf mais aussi le
1rone ot les branches.

En pratiguant opiration, beaucoup de chirargiens attachont
une importance spéciale a la traction de haut en bas, appurem-
ment dans le but de proluire une action mécunique directo
sur la moeile. Comme je viens de le dirve, cette idée me semble
erronée. vu que la traction ne peut avoir d’effet sur les ubres
nerveuses que jusqu'a la dure mére, mais nullement sur les
racines nerveuses spinales gu’elle recouvre, L'élongation da
bout péripharique d'un nerf offre moins de dangers que celle
de lextremité centrale vu que la puartie péripherique estls
plas forte, du reste la stimulation nerveuse est probablvment
anssi marquée =i pas d'avantage.”

Quant aux résultats pratigues de 'élongation des nerfs, nous
croyons que Particle svivany, du Journal de Médecine et de Chi-
rurgle pratiques, de Paris représente l'état actuel de lx ques-
ton. Nous reproduisons textueliement:

¢ Apréds éire restée pendant longtemps une opération tout &
fait exceptionnelle, I'elongation des nerfs est devenue presyue
banale depais les suceds remarquables gui ont été obtenus par
ce moyen dans l'ataxie Jocomotrice. Cependant, aprés 'éprenve
du temps, il se trouve que, malgré les améliorations obtenues
dans cette derniére maialiie, l'utilité de Uélongation est fort
diseutable, et Pon peut cunstater que méme en Allemagne ol
I"opération a éte pratiquée pour la premisre fois, dans ces ca3,
les médecins sont cucore purtagés sur son utilite. Noas trou-
vons en cftet dans la Revue des Sciences médicales, qui a publié
la plupart des faits relatifs & cette question et a laquelle nous
etpruntons quelques-uns des détails qui suivent, qu'a la Société
de médee ne de Berlin qui s'est occupée récemment de ce sujet
plusieurs médecins ont cité des fuits d'ataxie locomotrice ol
I'élongation tantot fut sans influence heureuse sur 'étay des
malades, tantét fat suivie d’une aggravation. I resulte en
tous cas des fuits rapportés qus les autears se sont en géueral
Beaucoup Lrop pressés d cousidérer comme définitifs des résul-
1ats favorabies qui n'étaient que tout & fait pussagers. West
phal 2 méme tenu & déclaver qu'il n’existe pas jusqu'a ce jour
un seul exemple avésé d'ataxie locom > rice guéri par ce mode
de traitement ou par tout autre. 1l ne faat pas oublicr d'ail
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lours, ainsi que Althaus J'z relevé dans le British Medical
Journal, que cing cas de mort survenus a la suite de cette
nan@uvre thérageutiquo ont é'¢ publiés et qu'il est probable
aussi que le nombre en est plus considérable.  Dans cos faits,
la mort parait étre due a de trop vinlentes tractions qui pro-
duisent uo ébranlement général des centres nerveax, et parti-
culidrement de In moélle allongée. On anoté en offet des
vomissements, du hoquet, des paralysies complotes de la vessio
ot des intesting, enfin une dyspnée aboutissant a Pasphyxie.
Nous devouns cependant ajouter que chiz le malade sur leguel
fut faite en France la premidre opération de ce genre par M.
Debove, le résultat obtenu fut au contraire permuncnt; les
douleurs fulgurantes disparurent presque aussitdt, ainsi que
les crises gastriques; Pincoordination motrice se modifia con-
sidérablement, ot la sensibilité revint en partie dans les régions
ot elle était ubsolue; or actuellement, plus de dix huit mois
aprgs Popération, le malade encore dans le service de M.
Debove, sans étre guéri, se trouve dans la mémesituation favo.
rable.

“ Presque toutes les affections du systdme nerveux ont été
traitées par I'élongation, et ous avans déji cité, A mesure
qu'ils se produisaient, les faits les plus remarquables signaiés
par les opérateurs. Nous no ferons done qu’indiguner ici, en
analysant un travail trés complet pubiié par MM. Artaul et
Gilson sur co sujet dans la Revue de Chirurgie, les réaultats
généraux obtenus par cette méthode sans revenir sur les faits
purticuliers.

“ Dung les névralgies par exemple, ol elle a été surtout
employée, ses résultats ont éié remarquablement favorables.
Sur soixante dix cas de névralgies ainsi traitées ct provenant
de différentes sources, on comple six insuccss, dix améliora-
tions, guarante huit succes, plus six cas qui sont restés
douteux. Ces succds sont d'autant plus remarquables, que
Pélongation n'a é1é employée qu'apros une foule de moyens
restés sans suceds, de plus elle a guéri les malades sans les
exposer aux inconvénients que lnisse nécessairemenl aprés
elle In névrotomie. Elle a réussi en outre, dans certains cas,
pour les névralgies d origine centrale comme pour les névral-
gies d’origine périphérique. Mais il ne faulrait pas s'exa-
gérer les effets thérapeutiques de I'élongation et croire que les
névralgies disparaissent immédiatement et dans tous les cas
sous U'influence de cette intervention. Duns beaucoup de cas
il a fallu plusicurs semiines ponr la guérison compldte. Quel-
quefvis I'élongation semble avoir échoué la premisro fos et
log douleurs ne disparaissent qu'aprds une sccon le élongation.
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On voit que cotte opération, pour étre souvent victorieuse,
west cependant pas un moyen infaillible de guérison.

“ Dans les contractures, le suceés de P’élongation est resté:
douteux. Dans le tic non douloureux de la face, le suceds a-
été obtenu dans quatre cas sur cing recueillis par MV Artaud
et Gilson. Il faut savoird'ailleurs qu’a I saite de I'élongation
du nerf facial, on peut observer une paralysie fuciale momen.
tanée.

¢« L’élongation a été pratiquée aussi dans les paralysies de
la sensibilite, mais, dans la ptupart de ces cas, ot ils sont nom-
breux, ces paralysies reconnzissaient pour cause la lépre anes
thé~ique. Tous ces faits ont été suivis de guérison, on au
moins d’amélioration; lopération fit disparvaitre l'anesthésie
14 ou 'électrisation avait é1é impuissanto.

« Dans les affections des centres nerveux, en dehors de
P'ataxie, comme dans des cas d’hémiplégie avec contracture et
de myétite par compression, le résultat parait avoirété nul. On
Pa expérimentée aussi sans grand suceds dans D'épilepsie
Enfin, duns le tétanos, elle n'a dunné que des résultats medio-
cres, bien qu'clle ait été expérimentée souvent. Sur vingt
huit observations, on comple sept guérisons, dix-neuf insucces
et deax cas doutenx. Ce moyen est en tous cas moins dange-
reux que ia névrotomie, ou méme Pamputation du membre
pratiquee dans plusieurs cas.  Mais il fuet autant gue possible
fairc cette opération dés lapparition des premiéres contrac-
tures.

Odeur de I'iodoforme.—Le Cincinnati Lancet and Clinic
conseitle d'employer 1'lodoforme préparé d'aprés la formule
suivante:

B Pulv. Todoform..ococvvviiriniiieiininiiinninane
Ol Euncalypti..........
Vaselin® cveveeiieeiiiis viis i

AL —Fiat unguentum. .

Cet onguent n'est pas inodore, mais 'odeur n’en est pss
celle de Piodoforme.

Iodoforme.—Le Dr Brockman, de Zossen, effirme le prin-
cipe sur sa propre expérience, que, pour les pansements, {'iodo-
forme en cristaux présente de trés grands avantages surl'iodo-
forme en poudre. Le premier doit toujours étre préféré duns
le traitement des abeés chroniques.

Le Dr Brockman cite de nombraux exemples a P'appui de 8%
thése et prétend que les différences d’opinion qui se sont ma
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nifestées au sujet do l'efficacité des pansements a 1'iodoforme
doivent étre attribuées surtout aux denx mades d’application
de ce spécifique. (Phar. Central et Jowurn. de Ph. d'Als.-Lorr.)

Pansement des ulcéres syphilitiques par I'iodo-
forme.—Ce pansement active lu cicattization des ulcéres
gyphilitiques. L’iodoforme doit &tre appliqué en poudre sur
la surfuce ulcérée, préalublement détorgée et débarrassée des
croiites qui peuvent la recouvrir,

Lex résultats obtenus par Papplication do I'iodoforme sous
cette forme sont bien meilleurs que coux qu’il donne lovrsqu'on
Pemploie en solution dans le collodion. (Centralblatt fir
medizinische Wissentschafle, 1882, No 24.)

Traitement de la pustule maligne.—Le Dr Viforcos
emploie contre cette affvction les injections profondes d'acide
carbolique dans les tissus alfectés, dans le but de détruire la
pustule et de provoquer un travail inflammatoire aigu qui éli-
mine les tissus malades. Lo Dr V, prétend que cette méthode
est préférable aux incisions, aun fer chaud eta la potasse caus-
tique. 1l dit g’en &tre bien trouvé duns tous les cas ou il I'a
employée.—(Rev. des Scienc. Méd.—Cincin. Lanc. and Clin.)

Onguent de vaseline et acide borique, comme anti-
septique non-irritant.—M. Lucas Championnidre conseillo
demployer I'ucide borigue en poudre fine et incorporé A la va-
seline au licu de 1a solation alcoolique ou dans la glycérine qui
rénd la pommade irritante.

Cet onguent est indiqué contre les plaies qui ne doivent pas
étre irritées, comme application locale duns I'eczéma et Pinter-
trigo et chez les enfants affectés d'érythéme dit au contact de
langes souillés, ou autres causes, contre la mauvaise odeur des
pieds, en application entre les orteils.

Quoique I'action désinfectante de cette pommade ne soit pas
trds puissante, ello suffit pourtant dans les cas que nous venons
de mentionner.—(Med. Press—Cinc. Lanc. and Clin.)

Eau de Cologne antiseptique.—La formule suivante
®t recommandée a titre de partum antiseptique:

Eau de Cologne.......cc....... . oereevene ... 8 onces fluides
Hydrate de ¢hlorala.iiiiiiinanes vees 2 drachmes
Quinine {alcaloide).coeesereisnere mvreenns 10 graing
Acide Carbolique pur...eecieeereeseeianes 30 —

Eau de Lavande.....cceoresnnrernenneensese 20 gouttes
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Ou en peut mettre sur un mouchoir que le médecin pout ge
porter & ln bouche de temps & auntre, on méme tout lo temp
de sn visite, Il parait qu'avez cela on se protége trés efficace-
ment contre les attagues des microbes en général vg. bacillus
tubereulosis, b. ternio, b. élephantiasis a, et b, gonocovci,—
{New-York Medical Record;.

Traitement local de Vérysipéle. — Le Journal de
Thévapeutique indique, d’uprés fie Therapeutic Gazsette, le
ipmcédé cmployé par le Dr Rothe dans le traitement de
erysipele. Ce médecin recommande de badigeonner toutes
les deux heures les surfaces érysipélateuses avee la mixture
suivante:

Acide phénigue..vevcaiinninsn,

00}
ALCO0L it s vret s aes

}ﬁﬁ 1 partie.

Bssence de érébenthinc.. e viieiinnni, 2 parties.
Teinture d'iode...oiviieeioniniiinens coniiians 1 partie.
GLyedrine. covvver v rcinvriee cenas 5 parties.

Cette mixture ne produit aucune doulenr ; A Vintérieur il
recommande lu quinine et ia digitale ; §'il y a de Ia fidvre, la
vomitifs, ete.

OBSTETRIQUE ET GYNECOLOGIE.

Emploi de la quinine comme moyen préventifds
T'avortement et des accidents puerpéraux.—Ledoe
teur Campbell sttache une grande importance a Paugmentation
de {'escitabilité cérébro-rachidienne qui est pour lui la consé
queuce inévitable de la grossesse. :

Les suites de cette exugération d’excitabilité des centres
nerveux varient suivant gu'on les observe avant ou aprésle
travail,

Tant que Jz délivrance n'est pas opérée, les réflexes mor:
bides qui en dérivent portent sur le systdme musculaire &
n'entrainent pas de fisvre. Ils se traduisent par des contrac:
tions utérines qui, arrivant avant que la grossesse foit &
terme, ont pour résultat-avortement. Une fois le travail
commencé, cette surexcitabilité des centres nerveux améne
Péclampsie, :

Aprés l'accouchement, les réflexes morbides changent dé .
caractdre. Leur action porte sur les organes séeréteurs et sur
le systdme vascalaire. Ils ont pour résultat Ia fidvre, la cos
gestion, l'inflammation. o

Lsa guinine, ¢n resserrant les capillaires des centres nervest
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calme cetto excitabilité morbide du cerveau et de,la mosdlie
allongée, ot, donnée & doses modévday, olle ost uu des meilleurs
moyens aux-juels un puisse recourir pour prévenir I'svorte-
ment ou 'accouchement prématurd.

Pondant le teavail, olle rond les contractions utérines plas
tégulisres ot plus officaces et peut ompéchor le dévoloppoment
«de I'éclampsie,

Enfin, aprés la délivrance, son administration journalidre
pondant voute Ia durée do la période puerpérale ost do natuve,
d'aprds le dozteur Campbell, & prévenir toas los accidonts do
figvre, de congestion, d'inflammation qui pouvraient venir
compliguer les suites do couche.— Practitionnsr du mois do
juin 1882,

—

_Emploi de I'ipeca dans les azcouchsments labo-
rieux,—L administeation de Uipéea pendans lo travail de P'ac-
«ouchement a doux indications. Llipéca donné a la dose de
25 centigr. 4 deux ou troig roprises el & vingt minutes d'inter-
valle el un des meillours moyens qu'on puisse employer contre
la rigidité spasmodigue du col utérin.

Co médicament est encore une ressoaree préciouse dans le
<avolt P'on a atfuive & des contractions cxcessivement doulou-
teuses, mal coordonnées, dont I'eifet utile n'est pas le moins
du monde en rapport avee l'intensité de Ia souffrance accusén
parla patiente. Iin paveillo circonstance, Pipéea, donns commo
dans lo cas précédent, amdne une sélation presgu’instanta.
nés, ot les douleurs, tout en étant beaucoup moins pénibles
quauparavant, n'en amdunent pas moins beaucoup plus rapide-
ment la dilutation de 'ovifice utérin et Pexpulsion du fietus.
Medical record et Thérapeutic Gazelte,)

HYGIENE

Moyens pratiques de purifier Vair.—Le Journal La
Vita, publié par les soin> do lu Suciété d’hygidne do Brescia
(:Italie), donne dans son dernjer numéro un article trgs inté-
ressant du Dr Tullio Bonizzardi, sous le titre : A4 la montagne,
4la montagne, avee cetto épigraphe de Michel Lévy

“Changer de climat ¢'est naitre & une nouvelle vie.”
. Aprés avoir rappelé les oxpériences de Moscati sur los diffé-
fences que présentent l'air recueilli & la surface des plaines
marécageuses et air pris au sommet des hautes collines, Uau-
deur arrive A cette conclusion
“Que I'on meurt plus promptement par I'action nocive dos
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miasmes et de 'acide carbonique, quo par déficienco d'oxigéne..
Pair vital par excellence.”

Voici 'expérimentation curieuse qu'il propose i P'appui do-
sa thése.

Trois poules sont placées sous une grande cloche de verre,
reposant sut une surface parfuitement unie.

Sous 'une des cloches on met un morceau de chaux vive et
sous I'autre des débris de charbon de bois, pendant que la troi-
sigme ne contient que 'animal.

Uno demi-heure aprés, la poule de la deuxiéme cloche (con-
tenant du charbon), bien gque moins vivace, ne donne pasde
symptomes de souftrance.

La poule de la premiére cloche (contenant de Ia chaux) est
presque agonisante.

La poule qui était sous la troisiome cloche est raide morte.

Cette pauvre bate, n’ayant ni la chacy pour absorber lo gaz.
acide carbonigue expiré par ses poumons, n; le charbon qui,
en fixant i sa surface les miasmes de P'air ambiant, le purifiait
sensiblement, succombait ainsi empoisonnée tout a la fois
par I'action nocive de P'acide carbonique et par celle des
miasmes.

La poule qui avait prés d’elle de la chaux n’était que trés
malade, parce que la chaux avait enlevé 'une des causesde
mort en absorbant Yacide carbonique. ,

La poule renfermée dans la cloche avee le charbon, ne don-
nait que de légers signes de malaise, parce que le charbon
avait absorbé les miasmes résultant de 'expiration pulmonaire
de I'animal. '

Ces expériences, mises i la portée de tout le monde, démon-
trent ainsi que l'on meurt plus vite par Paction délétore des.
miasmes que par la déficience d’oxigéne. '

MORALE

1o Pour assainir Vair de la chambre d’un malade, placer
dans le lit méme un petit panier de charbon de bois, a I'effet
d’absorber les miastaes qui, déversés dans I'atmosphére ambi-
ante, dans P'acte de l'expiration, et respirés continuellement
par lui, le font mourir d'aute-infection. (Daus un espace rex
treint et confiné, pendant que diminue a chaque instant I
quantité d’oxigéne ou d’zir vital, celle de I'acide carbonigue, air -
itrespirable, augmente sans cesse.)

2¢ Dans une chambre de malade, ol dorment des enfants au
berceau, il est indispensable de placer une boite ou panier con-
tenantde la chaux vive et du charbon de bois, duns le bat
immédiat de fixer I'acide carbonique, expiré par les poumons
et d’absorber les miasmes humains.—Dr DE FourNEs.—Jour
d’Hygiene.
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FORMULES ET PRESCRIPTIONS.

Maladie de Bright. (Hdpilal Bellevue, N. Y)

B Hydrarg Bichlorid...coovieivniiiniiniieiine gr 1720
Pulv. digitalis.iceeierieeniiniiiiiiienneenni, gri
Quin, -ulph oot teasereetateronacneens N 11 i |

M—A pxendxe trois fois par jour.

Mixture expectorante antiseptique (/ipital Bellcvuej
R Potass i0did..ceceuiieniiiiiiiersesace s sorecnens 3i
Acid nitriei diJubeviiiiiiniienricneenne.a, £3iil
Tr belladonn®. v ccerieeeeriiienenne senennne 31
Acid Salieylicioieeneen.onis o
Aque Camph.iiiviieannneen, cerensesaserenanes 3lil

M.—Dose : Deux cuillerées a thé, dans de I'eau, trois ou
-quatre fois par jour.

3i

Ménopause (Pepper).

B Acid Hydxocy'uuc dllut........“. cerereenns gbb il
Soda Bicarb..cooe cevenvinans ceee ceeeens BV
Pinct Valeriang............ erverasercnerseess M XX
Syrup Zingib..coovviiiniiniiiiiiiiiiiiiniinne. £ 31
AQUR.revrrariocorsons cenreroracrssaissesscneennes £ 3l

M.—A prendre dans un peu d’ezxu, trois f01s par jour.

Spermatorrhée des anémiques (Howe).

TR Strychnie sulph .................... vomessenens. Gl
Quini® sulph. . eteeretietenstsasesesenenss B S8
Tinct ferri mur mt. vererorensees £33 88
Glycerin®..oveeeeenennen. ve veeeeersasans ceeenees £V

M—Dose: Une demi-cuillerée & thé, dans un verre a vin
d’ean, quatro fois par jour, une demi-heure avant chaque repas
et au coucher,

20 B FErri ArSONit cooeuveeenrienneeseeerscsssennnernnnes
Extract Nucis Vom ...... Cvresrieces e senanres e A gr v
Brgotinm® cooveeen coven cerereroerorosniienne sornens
Quinige Sulphu.ceieesiietiveniiniiniies s cennen ﬁag 83

M. et div. in pil. No XXX. ——Dan Une pilule, quatre
Tois par Jom
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L’'UNION MEDICAILE DU CANADA
MONTREAL, NOVEMBRE 1882.
Comité de Rédaction :

MM, nes Drs A. LayarcHE, S. LACHAPELLF,
=1 IL. . DEsnrosiERrs.

I’anesthésie chez les Dentistes.

Nos lecteurs sont déji, sans aucun doute, au fait du malheu-
reux accident survenu derniérement chez un aentiste, &
Quebec.  Un jennc homme ayant é1é mis sous I'inflaence da
chioroforme pous Vextraction d’une dent. celle ¢i fut extraite,
mais, en dépit de tous les efforts, il fui impossible de-
ramener le patient qui. Uinstant d’aprés, rendait le dernier
soupir. Une enquéte tenue au snjet de cetle aifaire exonéra.
de tout blame, et le dentiste qui avait extrait la dent, et le
médecin qui avait administré 'ancsthésique. Il fut prouvé
que les précautions ordinaires avaient €té prises au préalable-
et que tont avait été mis en ceuvre pour rappeler & la vie Iin-
fortunée victime.

Notre intention n’est pas de commenter ici le fait en ques-
tien, an sujet duquel nous manguons d'informaiions suffisantes-
pour pouvoir en parler comme nous voudrions. Nous no vou-
lons pas non plus entreprendre de discuter les mérites respec-
tifs des divers modes d'anesthésie; cette étude nous entraine-
rait trop loin et n'entre pus, d'ailleurs, dans lo cadre que nous
nous sommes tracé. ,

Nons désirons seulement profiter de 'oceasion pour examiner
une guestion des plus graves et qui emprunte au fait quo nons-
venons de rapporter une importance quon ne saurait se dissi-
muler, nons voulons parler des garanties de sécurité que pen-
vent offriv & leurs clients les dentistes qui font usage d’anes-
thésiques, et des conditions dans lesquelles ceux-ci penvent
ou doivent étre administrés,

Bien gu'un grand nombre de dentistes se sevvent, encors
aujourd'hui, presqu'exclnsivement du protoxyde d'azote
pour produire anesthésie, il en est cependant beancoup-
trop qui, de temps & autre, ont recours au chloroforme.
Cest Ja, & notre avis, une erreur contre laguelle on T&



L'UNION MEDICALE DU CANADA 549

saurait trop g’élever. Considérant le peu de temps néces-
saire & l'extraction d’une ou de plusieurs dents, le fait
qu’une insensibilité complate n'est pas toujours-de rigueur, et
ce qui est plus important encore, la posiiion dans laquelle il
faut, la plupart du temps, placer le patient afin d’opérer d’une
maniére convenable, il semble que le dentiste ne devrait jamais
songer an chloroforme. Le chirurgien lui-méme ne craint-il pas
d’employer cet agent quand il 8’agit d'une opération mineure,
souvent beaucoup plus douloureuse et de plus longue durée
que la simple extraction d’une dent ? D'ailléurs, il est reconnu
que le chloroforme est le plus dangereux de tous les anesthé-
siques ordinairement employés, et tous les auteurs s’accordent
4 ep proscrire usage dans la chirurgie dentaire. S'il so pré-
sente des cas ol il fuille, de toute néeessité, donner le chloro-
forme, qu'on en laisse au moins I'administration & un médecin
compétent, c’est-i-dire A une personne qui en connait & fond
les bons et mauvais effets et qui pourra, le cas échéant, prodi-
guer les secours nécessaires,

La position assise ou demi assise que les dentistes don-
nent ordinairement & leurs patients n’est pas non plus celle
qui convient aux anesthésiques en général et plus particulisre-
ment au chloroforme. Chacun sait qu’un des grands dangers
de I'anesthésie chloroformique est 'anémie cérébrale produi-
sant & son tour lasyncope respiratoire et circulatoire, accidents
éminemment favorisés par la position assise. Duans lo cas du
protoxyde d’azote, le danger de syncope est moindre, mais il
oxiste toujours A un certain degré vii la géne considérable de
la circulation capillaire dans le cerveau. Or quels sont les
dentistes qui, se servant du chloroforme pour anesthésier lenrs
malades, ont la précaution de placer ceux-ci dans une position
quasi ou tout A fait horizontale? Il en est assurément, et
nous voudrions croire que c’est méme le plus grand nombre,
mais que d’exceptions! Nous tenons de source certaine qu’un
dentiste de cette ville, ayant a faire I'extraction de quelques
dents cariées chez une dame, administra lo chloroforme sans
avoir pris aucune précaution préalable. La patiente venait
de diner; elle étuit corsée A triple tour. On la mit dans la
position aseise et l'opérateur donna lui-méme le chloroforme,
sans so soucier de faire appeler un médecin, n'ciit-ce été que

ur ausculter cette malade qui se plaignait, parait il, de trou-

les du ¢6té du cceur. Aucan accident ne survint pourtant,
mais n'en reste t-il pas moins établi qu'il y avaitla une cou-
pable imprudence ?

Il est de fait que, en thdse générale, les personnes qui se
présentent chez les dentistes et auxquelles ceux-ci administrent
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un anesthésique n’y sont guére préparées. Souvent elles sor-
tent de table, et Fon oublio de 'informer si rien neserre outre
mesure la taille ou le cou, et ne géne de quelque fugon les
mouvements respiratoires ou la circulation cérébrale. Or ces
précauntions sont de premiére nécessité, surtout avec le proto.
xyde d'azote qui produit si facilement Pasphyxie.

Enfin. Ion néglige beauconp trop =ouvent de faire faire,
par un médecin compétent, un examen attentif des orga-
nes thoraciques du patient, afin de s'assuver si celui-ci ne
souffre pas de quelgne maladie du ccenur ou des ponmons de
nature A {favoriser la tendance & la syncope ou A l'asphyxie.
et nouvant rendre dangerenx le sommeil anesihésique,
Draprés les statistiques recueillies par Lyman {1). nous voyons
que sur 82 cas de mort par le chloroforme. I'éther et le proto-
xyded'avote, de 1871 a 18391, et ok I'autopsie a pu étre pratiguée,
ity er eut 32 chez qui 'on con~tata maladie organique du
ceenr, des gros vaisseanx ou du poumon. Le plus souvent, ¢g
fut Ia déuénérescence graisseuse du coeur et 'athérome des
parois artérielles.

Ce qui précéde soffira, croyons-nous, & prouver anx plus
Incréddules de guels dangers peut étre entonrée Fadministration
e anesthésique chez un dentiste. et quelles précautions doi-
<ent &wre prises. Ces précautions sont résumées dans les
Ppropo~itions suivantes:

1o Le chloroforme ne doit jumais étre employé par les
dentistes. 2> De quelque agent que V'on se serve, les préeau-
tions préalables dont nous avons parlé concernant la position
du malade, la constrietion exercée par les vétements, ete., doi-
vent étre pri~es autant gue possible.  3» Les dentistes doivent
avoir sous la main tout ce qui peut étre nécessaive pour rani-
mer le patient nu cas daccident v.g appareil électrigue, ete.
4o Les dentistes ne doivent jamais prendre sur eux de donner
un anesthésique, mais ils sont tenus de faire appeler un méde-
cin comjéient, tant pour examiner les malades et juger s'ils
sont dans des conditions qui lenr permettent de supporter
Fanesihésie que pour administrer lui-méme cet agent.

Nous terminerons nos observations sur ce sujet en nous
demandant si vraiment les dentistes non médecins sont auto-
risés, par leur diplome et la charte de leur association, & admi-
nistrer enx-mémes un aresthésique quelcongue. Telle chose
m'est pas permise en France si nous en croyons Pextrait gul-
vant d'an bulleiin da Progrés Dentaire (2+:  L'administration

\1} Lymaz, dArtificia? Snaathesia et Lnasthetics, New-York 1881
12 Progrés Dentoire, Juillet 1879,
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dos anesihésiques est une opération réservée aux docteurs on
médecine et qui est interdite par la loi aux officiors de santé, &
plus forte raison aux dentistes déponrvus de diplomes médi-
caux ou de nationalité étrangére.” Nous croyons savoir que la
charte et la constitution qai régissent I'Association des Den-
tistes de la Province de Québre ne fait pas du tont mention
de 'administration des anesthé-iques par les dentistes. Il g'en
suit donc que cette administration est tacitement intordite &
ceux-ci, et doit étre laissée aqur seuls médecins. La grande
majorité des dentistes n’y ont pas la moindre objection, bien
au contraire.

Nous ajonterons enfin que dans le cours des remargues pré-
cédentes nous n'avons pas voulu parler des dentistes en tant
que corps. La plupart d’entr’enx, il nous fait plaisir de lo
dire, prennent toujours e¢n ce qui regarde Panesthésie de
leurs patients toutes les précautions sugué ées par la prudence.
Mais 1l est des exceptons, ils le savent comme nous, et avec
nous ils doivent désirer les voir disparuitre.

INFORMATIONS.

En réponse anx informations de plusieurs médecins, nous
reproduisons textuellement des “ Statuts, régles et réglements
du Collage des Médecins et Chirurgiens de ia Province de
Québec " les clanses qui contiennent les renseignements désirés.

Le Bureau des Gouverneurs sera élu tous les trois aus, le
second Mercredi de Juillet. Les assemblées pour celte fin se
tiendront alternativement a Montréal et & Québec, {la prochaine
assemblée devant avoir licu & Québec le 11 juillot 1883) au
moins un mois aprés qu'avis de telle assemblée anra é1é publié
dans un journal médical frangais et dans un journal mécical
anglais de chaque distriet (s'il 8’y en publie), et dans an moins
une guzette anglaise ct une gazette frangaise dans chaque
district.

Les assemblées régulidres et fixes du Bureau des Gouverneurs
se tiendront le second mercredi de Mai et Je dernier mercredi
de Septembre de chagque année; les assemblées de Mai dans
la viile de Montréal, et celles de Septembre dans la ville de
Québec.

_ 81l se trouvait que les jours d'assemblée du Bureau ou du
Collége fussent des fetes dobligation, alors ce serait le len-
demain.

Toutes les personnes qui obtiendront du Collége des Méde-
¢ine et Chirurgiens de la provinee de Québec, une licence los
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autorisant & pratiqrer, porteront le nom de * Membres” du
dit Colloge, mais cl’es ne pourront &tres élues commo gouver-
neurs quaprés quatre années de la date de leur admission
comme membres.

Tous les membres devront, chague année, le ou avant le Iler
Juillet, payer entre lea mains du Régistrateur, une somme de
deux piastres élant leur contribution annuello, '

Aucun membre du Collége ne pourra voter aux assemblées
triennales, ni étre éligible comme Gouverneur, 4 moins qu'il
n'ait payé, le ler Juillet précédant Passemblée, tout ce qu'il
pourra devoir au Collége.

Il sera dn pouroir du Président de faire poursuivre tout
membre dua Collége négligeant de payer annuellement ses rede-
vances au Collége.

Nous avonrs annoncé dans nos précédentes livraisons que
M. C. E. de Lamirande avait eté autorisé par le bureau des
gouverreurs du C. des M. et C. & recevoir la contribution an.
nuelle des membres du dit colloge.

1l est bien entendu que M. de Lamirande rn'a été désigné a
cet emploi qu'a titre d’aide, et que les médecins, §'ils le désirent,
peuvent, comme puar le passé, s’advesser au régistrateur du
collége, M. le Dr L. Larue, rue Saint-Georges, faubourg Saint
Jean, Québec.

L'adresse de M. C. E. de Lamirande est: No 55 rue Saint-
Jacques, Montréal.

Petite correspondance.

DQ{;MGO“ le traitement le plus récent de la méningite des enfants?
T .

Rep~La méningite réputée inguérissable jusqu’aujourd'hui, parce
qu'on ne lul reconnaissait qu'une seule cause, le tubercule, est suscep-
tible de guirir dans plusieurs cas, parce que la pathogénie nous prouve
que la meningite a d’aulres processus morbides que le processus tuber-
culenx Ainsi il y a le processus inflammatoire, résiltant d’une excitation
par action reflexe, comme celle qu reésulte du travail de la dentition; it
y & le processus strumeux, lympiatique (c’est le plus fréequent).

Voici le traitement que nous conseilions, et qui a été preconisé particu-
litrement parle Dr Vovard de Bordeaux. L'iodure de potassiumes admi-
nistre & 'mterieur dos le debut de la maladie, les purgatifs violents ser~
vent a combattre Ia conslipation, habituelle alors, et agissent comme mé-
dication tran<positive ; puis on a recours aux contre-irritants locaux, qut
sont peut étre la base du traitrment. Voici comment I'on peut procéder:
la téie de I'enfant étant rasée, on répand & 1'aide d'un pinceau une legere
couche de croton-tiglium sur le cuir chevelu, puis la téte est enveloppée
dans un bonnet de toile-Dicu afin ¢’empécher Pabsorption par les draps,
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| on continue ce pansement toutes les six heures jusqu'd ce qu'on obtienne
une éruption pustuleuse abondante: alors on cesse I'emploi de I'huile;
puis on a recours aux moyens propres d entretenir une suppuration
abonfante et prolongée. tels que pommales, calaplasmes de fenilles de
poiréeetc. L’on doit se souvenir que c'est la suppuration prompte et
c?_nltlinue qui constitue le principal traitement et que la guérison depend
d’elle,

Brochures regues.

—Deugieme Rapport Annucl de Plopital Notre-Dame, Mont-
réal, 1881-82,

—Wilford’s Microcosm. A religio-Scientific Monthly : Devoted
lo the Discoveries, Theovies and Investigations of Modorn
Science in their bearing upon the religious thought of the age ;
with ether matters of general interest,

A. Wilford Hall, Propriétaire Editeur.

—The First Bi-Annual Report of the Michigan Free Eye and Ear
Infirmary and Eye and Euw Drpartment of the Michigan College
Hospital, Detroit, Geo. S. Davis, publisher 1882,

NOUVELLES MEDICALES.

Nous donnons communication & nos lectenrs d’un ordre en
conseil concernant le taux des licences que doivent payer les
pharmaciens pour la vento des liqneurs alcooliques.

COPIE dun rapport de U'honorable Conseil Exécutif en date du 27
Septembre 1882, approuvé par le Licutenant-Gouverneur, le 27
Septembre 1882,

CONORRNANT LE TARIF DES LICENCES ACCORDEES AUX CHIMISTES ETC, POGR"
LA VENTE DES LIQUEURS ENIVRANTES

L’Hon. Trésorier de 1a Province, dans un rapport daté du 26 sept.courant
(18821, déclave : Que depuis quelques semaines, information a 616 donnée
que certains Chimistes, Droguistes et Apothicaires avaient 'habitnde do
vendre de Ialcool et autres boissons enivrantes sans avoir obtenu
aucune licence leur en antorisant la vente dansla Cité de Montréal et
autres villes et villages de la province, et quw’un certain nombre de pour-
Buites ont été intentées pour telles contraventions A Pacte des licences de
Québec de 1878, contre certains chimistes et droguistes faisant affairo
dans la Cité de Montréal. . L

Que les Chimistes et Droguistes qui furent ainsi poursnivis prétendirens

we lexercice des fonctions des Chimistes, Droguistes, Apothicaires et

harmaciens était révgleumnté et antorisé par ** L’acte de pharmacie de
Québec” de 1878 (38 Vict. ch. 87), et qae tous les licenciés en pharmacio
avaient le droit, dans le cours ordinaive de leur commerce, de vendre do
Palcool et de V'esprit de vin, et qi'ils avalent pratiqué la chose pendant
Plusienrs anndées sans avoir 6t6 inquités; .

Que de fait Palcool et Vesprit de_vin_ont toujours ét6_vendus par les

himistes, Droguistes et Apothicaires dans la province de Québec, dans
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le cours nsuel de leur commerce, en quantités excédant ou n’excédant
pas une chopine impériale ;

Qu'ancune hcence spéciale n'a été imposée nux Licenciés en Pharmacie,
et que Ia senle licence gui puisse. d’apres VActe des Licences de Quabee
de 1878. ¢tre accordee aux Chimistes, Droguistes et Apothicaires pour la
vente de Paleorl et de Yesprit de vin est une licenco de magasiu pour la
vente des Hguenrs enjvrantes en grog on en détail ; 3

Q’il (YHan. 'Trésorier) est d’opinion et a décidé daus son administra-
tion du département du Trésor. gue les Chimistes, Diognistes et Apothi-
caires, nonobstant Ja décision renfermée dans Jo Se puragraphe de 1o %
section de I'ncte des Licences de Quéliec ** 1878, qui déclale qu’il est
défendu a toute personne de vendre des liguenrs enivrantes sans s'dtre
pours ue d'nne ficence salable en loi, out le drojt de vendre tontes les pré-

rarations médicinales renfermant de Yalcool, de Pespit de vin on autres

}iqnmm-; enivrantes. et aussi, de vendre dans le cours usuel et ordinaire
de leur commerce, de Yaleool ou de esprit de vin en quantités moiudres
d’une chopine mesure impériale sans prendre aucune licence, mais que
tous Chimistes, Drognistes ¢t Apothicaives désirant vendre de Jaleool ou
de Vesprit de vin en guantités excedant nne chopine, mesure impériale,
étaient tenus de se pourvoir d'une licencs pour la vente des ligueurs
enivrantes en gros on en déail ;

Que jusgqu’a c¢ jour cependant les Chimistes, Drognistes et Apothicaires
navaient janais été reqs de se pourvoir de telle licence;

Que dans ces circonstancees, il (Uhon. "Lrésorier) a donné instroction 3
l'inspecienr des licences pour le District de Montréal, de discontinuer
toutes les poursuites intentées contre les Chimistes, Droguistes ot Apothi-

.caires pour confravention & I'Acte des Licenices, sans frais dang les cag
ou Voftense consistait dans la vente de moins ’une chopine mais nvec
frais dans les cis ot la guantité veadne excédait une chopins, et qu'il a
de plus donué mstrnction a MNuspectenr des licences de douner avis qu’a
Pavenir, tout Chimiste, Drogniste on Apothicaire qui vendrait de Palcool
ou de Pesprit de vin en qnantités excédans une chopine impériale, sans
avoir an préalable obtenn et saus posséder une licence de magasin sera
ponrsiivl et trauté conformément 2 PActe des Liconces de Québec de

"y

Qu’il (THon. Trésorier) a en. le 25 Septembre courant, une entrevne
avee une depatation de Association Pharmaceutique de 12 Province de
Québec et gue, apres mire discussion, ses décisions ont €té accoptées
comme une interprétation exacte de la loi, qn’il a été convena que les
Chimistes, Droguistes et Apothicaires désirant vendre de I'alcool on de
Pesprit de viu_en quantités excédant une chopine mesure impériale
seraient tenus de se pourvoir d'une licence de magasin ponr la vente de
ligneurs enivrantes en gros on en détail; mais que lo taux de telles
licences ne devrait en ancun cas excéder cing piastres.

L’Hon. Trégorier vecomnande en conséqluencc qi’il soit ordonné, X’apres
Pautorité conférée par la section 66 de ** Facte des Licences de Québec”
de 1538, que le maximum du tanf des licences de magasin accordéea aux
Chimistes, Droguistes et Apothicaires pour la vente de ligueurs enivrantes
en gros ou en détail, soit réduit ot ixé & la somme de cent dollava.

Lo comité agrée le précédant rapport et le soumet au Lieutenant-Gou-

‘Verneur.
(Certifié) JOS. A. DEFOY.
Greffier du Conseil Exzéculif.

Statistique vitale.—Unc députation du comité d’hygidne
K}lblique de Montréal, composée do MM. les Drs LaRouque,
{fount, Howard, Campbell, les écheving Mooney et Fairhaira
et MM. Beaudry et Boxer, ingénicurs civils, a été regue lo 26
octobre, par I'honorable M. Mousseau, dans les bureaux du
gouvernement, rue St-Gabriel.
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M. le Dr Larocque, au nom de la députation, exposa 'objet
de cette démarche, qui aveit trait & la formation d’un bureau
général d’hygiono et & I'établissement d'ua systémeo de statis-
tique vitale pour tout le pays. A cet effot, le comitéd voudrait
réclamer sa part des $10,000 votées pour cedte fin & la devniére
gession du parlement fédéral, et prépaver la passation, & Québee,
du bill relatif a la collection des données statistiques. Sur ce
dernier point, il s'agirait de constituer un comité provincial
d’hygiéne avec des comitéslocaux et municipaux qui en relgve-
raient ; d'établir dans les campagnes le systémeo actuellement
en forco & Montréal, ot d'obtenir périodiquement un état des
naissances, mariages et décés, ainsi que do la cause do chaque
déeeés, ete.

Le premier ministre répondit en complimentant le comité
d’hygione et les délégués sur leur zdle, leur dévouemont ot
leur esprit d'entroprise, en rapport avec cetle cause si impor-
tante de I'hygiono et la salubrité générales. “ Pour ce qni est
de l'octroi fédéral de $10,000 ot de la part que vous en récla-
mez, a-t-il dit, je n’ai pas qualité pour vous répondre & ce snjet.
8i je me risquais trop sur co point, Is Globe m'accuserait encore
do vouloir piller lo trésor fédéial. Je puis vous dire, cepen-
dant, que l'octroi on question est considéré comme insuffiant
pour l'objot & atteindre, et qu’il sera tout probablement aug-
menté & la prochaine session, J'ai lieu de croire quo ¢'est
lintention du gouvernement fédéral de proposer cette augmen-
tation. Maintenant, quand au bill provincial, jo ne saurais
prendre d'engagement & ce propus aujourd'hui. J'en conféare-
rai avec mos colldgues, et nous aviserons lorsque votre affuire
avec le gouvernement d'Ottawa sora réglée. En tous cas, vous
pouvez compter sur les bonnes dispositions de mon ministére
qui apprécie partaitemont 'oxcellence de l'euvre poursuivie
par votre cumité ot qui est prét & vous donner son concours
dans la mesure de ses forces.

Il fut convenuy, & la suito de cotte réponse de I’honorable M.
Moussean, que les membres do la députation se rendraient a
Ottawa vers la fin do la semaine on au commencement de la
somaine suivante pour conférer de la question avec le gouver-
nement fédéral.

Nomination.—M. le Prof. R. P. Howard, a été nommé
doyen de la fuculté de médecino de rUniversité McGill, en
remplacement do feu M. le Dr G. W. Campboell.

——————
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Société Médicale de Montréal. — Les élections an.
nuelles do cette société ont eu licn le 20 octobre dernier, te
ont douné le résultat suivant:

Président: Dr A. Lamarche; ler vice-président: Dr C. M,
Riliatrault; Ze vice-président: De N. Fafard ; seerétaire-trs.
sorier: De H. B. Desrosiors; assistant-secrétaire-trésovier: Dy
J. I Desroches; comité do rézie: Drs J. A. Laramée, B. P.
Lachapelle, A. . Brosseau, I. X. Perranlt, F. C."I. Lamouroux
et A. A. Foucher.

Dr E C. Séguin.—Nous apprencs avec un vif regrot
Pirréparable nuilicar arrivé, le 31 ostobre devnier, au Dr K.C.
Séguin, de Now-York. Dans un aceés d’aliénation mentalo,
Madame Séguin & mis & mort trois de ses enfunts et s’est on-
suite suicidéo

Il n'y a qu'une voix dans le public méldical canadien pour
aympathiser aves notre éminent et malbheareux eonfrdre.

Féte aux huitres —La féte aux huitves & 1'Université
Laval, Québee, a cu lieu jeudi soir, le 19 octobre dernier. Plus
de deux cents convives, au nombre desquels se trouvait le
lisutenant gouverneur, avaient répondu a Pinvitation des éldves
internes de 'Université.

Nécrologie.

Montréal vient de perdve une de ses célébrités madidales
dans la personne du Dr A. H. David, décédé ie 5 Novembre.
Le Dr David était digé de soixante dix ans. Il était fils de fou
M. Samuel David, ancien marchand de Monwéal. Il était né
& Montréal on 1812, I avait étudié la médecine d'abord an
collage McGil, alors naissant, puis 4 univer=i1é @’ Bdimbourg,
Ecosse. 1l exerga la profession aux Trois Riviéres, puis a
Montréal, ot il revint en 1844, et qu'il n'a plus quittd. En
1852, il rédigea le Canada Medical Journal. 11 a rompli, dans
sa longue carrigre, nombre de functions importantes, en rap-
port avec sa qualité de médecin, ot il fut le véritable fondateur
de la faculté Bishop. Ii s'oceupait aussi d’histoive, de littéra-
atare, de milice, ot il était membre de nombre de sooiétés
littéraives, historiques, médicales, tant d’Europe que du Cana-
«da, ainsi quo lieutenant-colonel de notee milice.
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Obit.—On annonce la mort du doctenr Louis Desmarres,
le célabre uphthalmologiste de Paris, et cello du doctenr Bro-
chard, bien connu par ses travaux swr I'hygione de ia pre-
midre enfunce. M. J. T. Clover, F.R.CS,, le célabre Chirro-
formiste anglais, est aussi décédé.

VARI&TES.

Mystification.—Pendant la soirée du 27 octobre dernier
sept ou huit de nos confraves {tous gros bonnets dit.on), ont été
victimos d’une mystification des plus cruelle malgré que P'au-
tour en fut une jeune fille.

L'espiogle s'est présentéo snccessivement 4 intorvalies régu-
liors et calculés d’aprés ls carré dos distances au bureau des
huit médecins en quostion, et les prévint de se rendre en touts
hite chez My, ** % No.—DBeaver Hall, irés dangercusement
nalade. Transportons-nous chez le jonne homme que nous
irouvons des micux dispos et faisant bien tranguillement la
petite partie de whist avec les amis. Au coup de sonnette,
non pas du régissour. mais du premier médecin, le ridean se
ldve et nons voyons en seéne: le doctenr et M. * * * tous denx
on parfaite santé, Dialogue; ébahissement des deux interlocn-
teurs, {ableau Ezit lo docteur ahuri. Iei se place naturelle-
ment une remarque que jo crois & propos.  L’action palpitante
d'intérdt ot d’imprévo av promier abord devient de suite pro-
sgigue ot monotone, sept fois le méme tablean se répdte avee
de légares variantes; il st vrai, mais au foud, tonjours la méme
idée.  On est donc forcé de dire que les lois de la scane ont été
outrageusement violées; 1° parceque chacun des huait person-
nages principaax n’apparait qu'une fois, {j'admets qu'il était
difficile d’arranger Paffaire antrement); 20 parceque le jeune
homme dispos apparait toujours (un pen malgré lui si vous
voulez}; 3o surtout parceque l'intrigue ne so dénoue pus; en
effet la pidce ne dit pas si c'est Buphrosineou Lisette gui a fait
e conp. Le spectateur est obligé de se payer de suppositions
Quant & moi, tout en admettant que le fait n'est pas d'un bas-
blew, jo maintions que c’est bien colui d’uno femme de lottres,
il n’ya qu’une étudiante pour moater pareitle scie.

By, si épilogue il y avait, jo fais des veeux les plus ardents
pour que mon quartier n’en soit pasle théftre, quand méme
Pintrigue devrait se dénouer, conformément aux rdgles de
Fart ot aux usages établis, par le mariage de I'é¢tudiante ot du
Jeune homme dispos.

DrF. X,
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Entre confrdres.—Le célébre chirurgien allemand Ee-
march, le méme qui, ayant épousé une princesse de Sleswig-
Holstein, se trouve étre l'oncle par alliance du petit-fils de
I'empereur Guillaume, vient de publier une brochure ou il éta-
blit que la mort du président Garfield a été causée uniquement
par la fagon irrationnelle dont ses médecins l'ont traité. La
balle de Guiteau n’avait atteint aucun organe essentiel ; c'est
en s’acharnant a 'extraire, en n’employant pas des moyens
antiseptiques assez énergiques, et en se servant d'appareils et
de bandages arriérés, que les médecins américains ont produit
chez le blessé un affaiblissement tel, qu'une légére hémorrha-
gie a pu amener la mort.

Exercice illégal de 1a médecine.—Un médecin complice
d'un chartatan. La Cour ae Nimes vient de fixer un point de
droit intéressant. Klle a confirmé un jugement du tribunal
de Carpentras qui avait condamné & 200 fr. d’amende, pour
exercice illégal de la médecine, un docteur en médecine, M.
B......, qui, se fui~ant le complice d’un empirique de Vaucluse
nommé Robert, appliquait, sans en connaitre la composition,
les remédes secrots que celui-ci fabriquait, remédes qui
avaient le singulier don d'aggraver ’état des malades au lieu
do les guérir. Il va sans dire que les remédes en question
cotitaient fort cher, (Union médicale).

NAISSANCE.

Fararp—En cette vix'ie',ylye 27 octobre, I’épouse du Dr N. Fafard, pro-
fesseur & I'Université Laval, un fils.

MARIAGES.

BeLLEAU-HILL.—A 1'église Notre-Dame, Lévis, le 4 octobre, M. le Dr
Alm. Emm. Belleau, de Lévis, 8 Mademoiselle Marie-Stella-Georgiana
Hill.

TaubeL-BatLLarck.—A Ottawa, le 26 octobre, par M. I'abbé Baillargé,
T.D., frére de la mariée, Aimé Trudel, Ecr, M.D.L., & mademoiselle
Marie-Joseph Baillarge, fille de M. G. F. Baillargé, député ministre des
Travaux Publics.

DECES.

Laronpg.—~En cette ville, le 8 octobre, a la résidence de son g and-

dre, No, 153, rue Saint-Hubert, Marie-Louise B. Lalonde, fllle du Dr

alonde, de Rigaud, & I'dge d 3 ans et {1 mois.

Lacerte. A Lévis, jeudi, le 26 octobre & 1'dge de 16 ans el 2 mois,.
Marie-Sara-Héloise Lacerts, fille unique de N. Lacerts, Ecr., M.D.

Boxin.—A - ontrecceur, le 28 octobre, & I'dge de 67 ans, 11 mois et 17
jours, M. Joseph Bonin, beau-pére e L. A. Fortier, Ecr., M.D., de Ste-
8cholastique, et pere de O. Bonin, Ecr., M.D., du Bic.

.



