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TRAVAUX ORIGINAUX

NMIémningite pneumonique

—_——

par le Dr Tus. Savary.

Travail lu a la Socicté Médicale du comtc de Porineuf,
séance du 22 Dec. 1901.

—

La méningite nwest pas une complicavion fréquente de la pneumonie.
Firket, en réunissant un grand nombre de stalistiques, uwesl arrivé qu’d
un chiffre de 1 sur 200 & 250. Cependant, ellle est avec la méningite de la
figvre Lyphoide la plus fréquente des méningites secondaires qui se déve.
loppent dans le cours des 2utres maladies ; elle accompagne souvent la
peamonie compliquée d’endocardite pnenmococeique. Vu le grand nom-
bre de pneumonies qui apparaissent chaque année durant la saison rigou-
Teuse, nous sommes tous exposés 4 en observer quelques cas. Pour ma part,
il ma ete donné, it w’y a pas longtemps, de prodiguer mes soins & un cas
authentigne de cetwe redoutable complication Aussi ai-je cru utile de faire
devant cette société une courte élude sur celte maladie.

Comme chacun le saul, [a méningite pneumonique résulte tout simple-
ment de la localisation sur les méninges du micro-organisme, le preumo-
Goque, qui est Pagent spécifique de la pneumonie lobaire, Celte méningite
toincide dans les trois quarts des cas, avec la pueumonie, Mais on pout la
rencontrer en dehors de cette derniére, A la suile d’une 1ésion quelconque
de nature pueumococcique,
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L’infection pnenmococcique peul se faire par le courant circulaloire
(infection métastatique) on d’une maniére directe, Suivant Netter, la
méningite pneumaonique est ie plus souvent la margue d’une infection
directe. G'est par Pinfection directe gu’on explique les méuningites qui
précédent la pueumonie, qui apparaissent dés son début ou dans les pre.
miers jours, et celles qui se manifestent en dehors de toute pneumonie.

Dans Ia méningite pneumonique, les l1ésions sibgent surtoul & la con.
vexilé de I'encéphale. Blles se présentent sous lorme de plagues jaune
verditre surtoul marguées le long des vaisseaux. Les méninges spinales
sont fréquemment atteintes, principalement av niveau des renflements
cervical et lombaire. L'exsudat a une consistance molle. *¢ 1 differe ausd
bien, dit Neller, de Pexsudat lardacé grisitre dela méniugile tubereuleuse
que du pus crémeux, se laissant détacher qu'on observe dans la méningite
suite de carie du rocher.” Le pus pneunonique est le type du pus louable
ne permettant pas la séparation du sérum. Il est moins net lorsqu’au pneu-
mocoque se soul associés les su‘uptocuq'u e ctstaphylocoque pyogtne,

La symptomatologie de cette redoulable cowplicatoin est extréme
ment variable. Il n’y a pas dans la méningite pneumococcique, de symp
tome particulier qui spécifie sa nature bactériologique. On ne peut soup-
gonner cette origine qu’en se fondant sur l'existence antérieure ou simul
tanée d’une lésion & pneumocoques, susceptible d’étre incriminée comme
cause de la méningite. (Brissaud).

Lorsqu’elle se développe au cours de la pneumonie elle reste latente
dans ia moitié des cas; dans tous les autres elle se révile par les signes
ordiuaires des méningites aigués.

Oun se rend facilement coraple pourquoi les symtdmes sont latents o0
passent. inapergus, durant le cours d’une poewmonie ; ils se trouvent
masqués par ceux de leur maladie primitive ; Yagitalion, le délire sout
mis sur le compte de la fievre ou sur le comple de Palcoolisme. L#s
cas ou la méningite s¢ (raduit par des symldmes assez nets ne sauraient s
préter & une discription uniforme.

Permetlez-moi de rapport:r une chservation. Le 11 octobre 1901,
jétais appelé & donuer mes soins & L. C. cultivateor, dgé de 54 avs. G2
malade, & la suite A'un refroidissement, ful pris tout & coup dun frissmt
prolongé avec claquements de dents, suivi bientét d’une doulenr sovs

le sein gauche. Cette doulenr était augmentée par les mouvements resp
ratoires et les efforts de la toux, L’auscultation faisait entendre de ce ¢0




R | L . e .
LE BULLETIN MEDICAL DE QUEBEC 221

des bouffées e riles crébiiants Le lendemain la toux 6tait suivie d’une
expectoration visqueise adhérente el ambrée.

Qu'il me $oit pertis dibréger et de dire toiit elhlplf’mf‘llt qne 14 hneu-
thonie ttivit soi cours ordindire, 14 températute vdfiant entre 103 et 103.5.

Le 17, une sudation abondante coincidant avec ine dimindtion de fis.
vre de plusieurs dégrés annongail que le malade entrait rapidemeht en
convalescence.

Quelle ne fut pas ma surprise lorsque le 19, on m’apprit que le malade
avait passé la nuit dans un état d'agitation considérable et avait du délire
Le thermométre placé dans Paisselle enregistrait 104.5. Rien de particulier
4 noter du coté du poumon, si ce west que le souflle tubaire se faisait
encore entendre, mais il était accompagné de riles sous érépitants. La )
Céphalalgie était iutense. Le malade se plaignait en outre de raideur de la
nuque, raideur s'étendant jusqu’aux musclies du dos.

Le lendemain le malade tombait dans le coma et mouraitqueljues heu
res plus tard enlevé var la méningite pneu&oniqne.

Dans cette observation les signes de la méningite sont nombreux et
Non éqluvoques Permetlez-moi de passer en revue quelques-uns de ces
symtomes el d’ indiguer lenr valeur,

La céphalalgie, l’dgltatmn et le délire sont des symidmes de grande
’mponduw quand iis apparaissent au moment de la convalescence de la
P“Pumome mais leur valeur semwlo‘rlque est & peu prca nulle guand ils
surviénnéni au cours de la pneumome et I'on sait combien sont fréquents
les troubles cérebratix dans cette affection.

L'élévatioh brusque et cousidérable de la tempétature est un bon é1é-
ment de dmgnusnc Parfms, dit Jdccoud chez un pneumomdue eh pleine
déf&*rvebcenue une aN(,ellhldl) blusque 6t considirable de la tempémmre est
le seul syrhlbme qui puisse révéler la méningite.

Mats de fous les symptdmes observes chez mon malade celui gui man-
que le plus ratemeént est la raideur. de la Huque. Paifois cette raideur
Pétehd jddqunux mussles dé la facs, déscend indiné sous forme de contrac-
ture doulonreuse_yusque dans fes muacles du dos dv la région sacro-lombaire.
b3=tte conlracture ameéie quelquefms O[)IS[hOLOllOb, empmathotonos
le8 attitides du tétanos dont le maldde présentéra les acces convulsifs oar-
ticuliers : au niveau des membres. Ces contractures douloureuses el ces
atess convulsifs sont dus & Pextension dé la 188ion aux méninges spinales.

ans dautres circonstances la memnglte s'accuse par des troubles
dans ies muscles moteurs de Dceil (stlablsme) par du myosls, de la
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mydriase, des troubles dans les museles de 1a face. Ces derniers signes
indiquentque la méningite sidge A la base de “encéphale.

Quelque fois la méningite pnenmonique réalise m
nn défai infiniment plus court,
Mméningite tuberculeuse.

ais condensée dans
la_symptomatologie tout entisre de la

La méningite se présente aussi sons |a forme apoplectique. Cette forme
Se voit surtout dans les méningites qui apparaissent & une période avancée,
apres la défervesence. 1l ya un véritahle im.us:tpnple('tique. Le malade perd
brusquement (touuaissance.,L’inmlligunce est absolument, éteinte, les pau-
piéres sont demicloses, le regard est vague et hagard., La réspiration est
bruyante, stertorense. et 4 chaque respiration les jounes s

onl agitées comme
des voiles mobiles,

Les membres sont dans upe résolution compléte, Cet oy

ter jusqu'd la mort qui du reste ne gp
Dans un certain nombre de cas, dit Netter, on beut voir la résolution pré-
domirer d'un ¢bté du corps. L’apoplexie s'acrompagne d’hémiplégie,
quelquefois méme il y a amélioratioy Passagére apros Pictus, et Pon peut
en méme temps que I'hémiplegie reconnaitre Paphasie. Dans ces cas l'an-
topsie fournit le plus souvent nune explication de
trant la prédominance de lexsudal a |

at peus persis-
fait pas attendpe plus de deux jours.

ces phénomanes en mon-

asurface d'yp hémisphare.
Cetle courte dtude nons montre

cette terrible complication,
donné d’observer se sont lou

esez quel peut dtre
Pour ma part, los que
s termings par | mort

le pronostic de
lques cas qu’il m'a été

- Cetaveu serait quel-
que peu humiliant, je Pavoue, s I v'en trouvais yne excuse dans les

statistigues qui ont é16 publites par Jog auteurs et Jes peyvyes médicales.

Ed effet, toutes celles que jai consultées § ce sujet démontreny gue la gué
rison est I'exception. Ny R

durée de la survie a pu 8tre déterminge aprés ley
W'y en » que quatre dans lesquetlos |4 v 0it prolongee prés d'une
semaine, les autres yont morg du premier ay quatrieme jour. Néanmoins
In guérison est posstble mame dans des cas oy dog phenoménes localisés ne
permettent pas de douter o |, production d'un exsydat purulent. |l parait
en tire ainsi dans les caq ol la méningite précéde la Pheumonie, appari-
tion de cette derniére coincide alory ave amendement murql;é de phé
noenes Cérébrany, s faire atlendre de plusieurs
seiaines, llensinger r dans lequel |4 guérison ne ful
compléte qulaprig cing amollissemneny cérébral. Papoff a

°r & observe que su Cas dans lesquels ta

premiers symptomes, il
e go

cun
La guérison peut s
dpporte un exemple
‘emaines d'un

SO ———

e s
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fapporté des observations dans lesquelles la méningite a été suivie do
“‘Un.bles nerveux durables, d’accés épileptiformes se répélant pendant
plusieurs mois, de phénomenes de paralysies, de contractures.

- Le diagnostic n'est pas toujours facile. Nous avons vir que la ménin
Bite pueumonique est souvent latente. Elle devra étre redoutée chez les
alcooliqucs, les sujets & cerveau surmené, dans I'état gravidique.

Le délire simple, méme avec mouvements convulsifs, nwimpliquera
hullement Vexistence d’une méningite. On sait combien la pneumonie
brovaque volontiers Papparition d’un acces de delirium tremens, combien
est fl'éqm:nt fe débul cerébral de la pneumonie infantile, combien certaing
Sujets nerveux sonl exposés & préscuter du delire et des convulsions
Poccasion de mouvements febriles. Les accidents paralytiques ne sont
bas davantage nécessairement causés par une méningite, ils peuvenl dtre
la conséquence d'nn ramollissement cérebral. Il existe méme des pava-
lysies seulement dynamigues, hystériques. (Rendu et Boullodre). '

Le diagnostic se basera surtout sur {apparition des troubles de Pappa
reil visuel, sur I'importauce de 'hyperthermie, et sur les modiflcations
Presque constantes des muscles de la nugue que Pon trouvera presque tou
jonrs raides et douloureux. 1l ne faudra pas négliger examen des oreilles,
L' otite preumonique s¢ complique souvenl de méningite. Si l'on constate
un épanchement. la paracentese est tout indiquée,

Le traitement a bien peu de prise sur cette redoutable complication
Toutefois le meédecin ne devra pas rester inactif.  Le malade devra séjour
ner daus une chambre obscure, mais bien aérée.  Qu lui fera des applica-
lions locales froides sous forme d’enveloppements avec des linges trempés
Qean glacee : vessie de glace, tube de Leiter, aspersions d'ean froide. Qu
prescrira aux walades robustes 6 2 8 sangsues derriére les oreilles, des
Vésicatoires dans la régron cervicale, loutes les 2 heares, une eau laxative

quelcongue,

Eu cas de grande dépression :

Camphire. o i 50 cenligr.

Emulsion simple...ccoeeeo o 30 g1

A prendre pour nu clystere.

Quand la céphalalgie a résiste & la saignee locale ou aux enveloppe-
fnenls glacés, on pourra prescrire toutes les 3 heures § oun ) gr. de morplune
Jusqu’l effet,
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De l’apomoﬁnhine contre les attagques d’hystérij
d’hystéro-épilepsie et d’épilepsie. ‘

Par le Dr P. V. FavucHER.

Lu @ la Société Médicale de Québec (Janvier 1902).

“Vous étes bieu hardi”, me disaitien juin 1893 mon excellen
professeur d'anatomie, le Dr Chs. Eusébe Lemieux, sénior, de vénéri
mémoire, et cela avec d’autant plus de raison que, appelé en sou absence, &
auprés d’un de ses clients atteint d’atlaques subintrantes d’épilepsie, jt|f
w’étais permis d’administrer au malade par voie hypodermique 1710 &
grain d’apomorphine, et que le docteur était arrivé durant les vomise:
ments, juste pour étre témoin de la dépression considérable qui sensuit
En outre le Dr Lemieux avail une horreur invincible de ce médicamen
quil ne croyait bou et utile qu’d la famille des Gold curistes. Toul
fois son malade, C...... Voo un de mes compagnons de collige, apré
cette dépression frappante revint & Ini rapidement el me remercia, b
qne sa famille, de ’avoir ramené & la santé par ce moyen. On comprit qu
cette chuteavait été coupée court, car dans les crises antérieures les allaqu#
s'étaient répélées piusieurs fois et 'avaient toujours conduit aux portesd:}
la tombe.

Lemol de notre original professeur était juste touiefois ; javais fi
hardi. Mais je dois ajouler qu’une expérience d'one couple d’années dii
m’avail fixé sur la valeur réelle de cette médication: dans le traitement d&¥
atlaques d’épilepsie, d’hystéro-épilepsie et surtout d’hystérie. Cette der
niére gui aime tant & singer nombre d’affections n’aime pas les médicatiod
qui touchen. au systéme nerveux de ses victimes

Gar du moment ou par un procédé quelconque,psychique ou autre,vo¥
parvenez  ciéer chez le malade une série rapide de signes rvessemblan
a la crise hystérique, voas arrivez presque slirerent & la cure de I'attag*

L’apomorphine, & natre sens du moins, fait naitre des aymptdmes qi
se rapprochent guelque peu de cenx d’une attaque d’hystérie, et l’expériénﬂ?
nous prouve qu'elle arréte net une de ses crises,
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La piqlire agit d’abord sur 'imagination de la mnlade, les vomisse-
ments viennent & la rescousse, et la dépression qui suit les nausées amene
une sédation complele de tout le systeme nerveux. a laquelle la malade ne
peut résister : elle semble convenir que la crise doit se terminer 1a.

Voila le fait. Permeltez-moi de appuyer de quelques exemples pris
au hasard parmi les souvenirs de la clientéle.

Le 6 janvier 1897, H. C. de 28 ans, & la suite d’abus de toutes sortes
tombe frappé d'upoplexie,me dit-on. J'accours auprés de ce malade qui élait
en pleine crise gue jecrus étre hystérique plutdt qu'apoplectique. Un confrere
‘rompé par les parents en larmes avait fait demander un prétre qui dans
le moment était en train de lui administrer les derniers sacrements. Le
malade, la figure violacée, jetait des cris pergants, se plaignait d’étre suffo--
gué, tombait dans des coutorsions et des mouvements convulsifs qui me
semblaient caractéristiques.

En un instant uous elimes administré 1/10 grain 4§’apomorphine,
obtenu des vomissements biliaires sans aliments, puis une résolution .com-
plete et définitive d’une attaque gui avait fait craindre 4 la famille une
mort certaine. ‘

Un johr une jeune fille de 1Y ans, & la suite d’un dépit d’amour, dans
it moment de coiére s’affaisse suffoquée par une attaque d’hystérie des
plus violentes. Ille vocifere, se tord sur le parquet, cherchant a arréter
ue main qui Uétrangle, sa figure se gonile, se violacele. Tous ses mem,
bres se crispent sous les efforts qu’elte fait pour s’'arracher & la mort que
tout ce qui lentoure cherche & lui faire comprendre. Le wministre
aitend un momeat de répit pour lui donner les derniers secours.

Ici encore 1/15 de grain d’apoemorphine met fin en quelques minutes &
anxiélé de la famille en touchant le mal dans sa racine, le systéme ner-
veux,

Bt les exemples se multiplient ainsi, presque toujours avec les mémes
scénes et les mémes tableaux durant lexercice de/dix années de pratique
avec des succes ue nous poutvons appeler constants.

Pour nous, Papomorphine administrée avec prudence est nn véritable
- Spéeifique contre lattaque d’hystérie. En quelques minutes elle nous
- Jermet d'arriver & pouvoir laisser i leurs ressources des malades di nous
disaient perdre autrefois un temps considérable et qui mettaient en bréche
‘olre réputation médicale en face d’une affection contre laquelle nous
tions jusqwici Lotalement désarmés.

-
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Mais [’ utilité de ce médicament ne se fait pas seulemenl sentir pour
I'hystérie : ses deux névrosss seeurs, hystéro-épitepsie et 1'épilepsie trou.
vent en i’apomorphine un remeéde d'une efficacité non douteuse coutre
leurs attaques.

L'épileptique est généralement glouton : il boit el mange avec vora.
cité, tetlement que chez lui Pexcés c'est la régle. Aussi voit-on Vatla.
que survenir d’ordinaire 4 la suite de libations et de repas trop copieux.

Voild pourquoi l'indication est clle de débarrasser le systéme  digestif
des débris alimentaires, et de décongestionner les centres nerveux,

Quelle médication atteint mieux ces deux objets que Papemorphine ? 1ci
encore les cas traités de cette fagon sont assez nombreux et tout & [ait con ‘
cluants. BEn outre de ceiui relaté au commencement de ces notes, veuillez
me permettre de citer les suivants.

Une jeune femme & son retour d’un court voyage de noces pousse un
cri terrible et tombe foudroyée a entrée de U'église de sa paroisse.  Quel-
ques minutes apres J’étais i son chevet ou une deuxiéme atlague se déclare:
1/15 de grain @’apomorphine améue des vemissements abondants et empé
che le retour d'autres altaques, selon son habitude, me dit sa meére. A guel
que temps de 1d le méme moyen améne le méme resuital.

Enmai 1900 un confrére étranger, & la suite d’uneféle aux hubres,
fait une chute épileptique ¢t je le trouve & mon arrivée dans des conval-
sions cloniques terribles 1710 d’apomorphine a vite raison de cetle alta-
que qui ne se répete plus,comme 1l lui arrivait toujours auparavant. lincore
aujourd’hui ce confrére ignore et mon intervention et le moyen employé 4

son égard.

Le premier janvier 1896, & la suite de veilles prolongées, Mme V. S..
43 ans, fait une violente attaque d’épilepsie, qui dure plusieurs minutes, e
s'arréte bientdt completenent pour faire place 4 des contorsions prolongées,
un balancement continuel du corps, qui parfois s’arréte pour faire pont,etc.,
De guerre lasse, je donne sous la peau 1/10 de grain d'apomorphine et dis
minutes aprés Ja malade affaissée tombe dans un repos absolu d’ou elle
west sortie que pour vaquer i ses occupations. Javais eu ainsi raison
d’une forte attague d’hysiévo-épilepsie jusque 14 rebelle a lout traitement

Et des résullals analogues ont été assez constants pour m’encouragend.
venir aujourd’hui vous offrir ces petites notes dont la discussion me serait
fort utile.
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Je n’ai pas la prétention de croire ct encore moins d’anunoncer un spé-
cifique contre ces névroses. Il me suffit de vous rappeler un bon moyen
que nous avons & notre disposition pour contrdler les attaques de certaines

névroses qui causent tant de miséres au praticien, pour me faire excuser
Paudace d’énoncer un procédé que je crois nouveau.
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REVUE ANALYTIQUE DES JOURNAUX

Traitement des oreillons.

par G. Lemoixe (Le No~d Médical, 1er novembre 1901).

Les oreillons constituent une maladie que I’on doit soigner et qu'il
faut savoir bien soigner ”. Peut.on les éviter ? Tis sout trés contagieux.
leur contagiosité persiste pendant trois semaines. Certains médecins esti-
ment que la prophylaxie a pen d'importance chez 'enfant & cause du peu
de gravité de la maladie ; il n’en est pas de méme chez I'adulte ou l'infec-
tion peut avoir des conséquences plus graves. .

Lorsque la maladie ost constituée, la thérapeutique varie suivant les
cas. 8’il y a menace ¢e phénomenes encéphaliques, on n’hésitera pas 3
plonger le malade dans un bain tiede & 38° et on lui maintiendra sur la
1éte des compresses froides en permanence. Contre la lésion locale on a
préconisé les larges vésicaloires, ¢'est un moyen barbare et méme dange
reux Daus les cas simples, quelques frictions mercurielles belladonnées
suffisent ; si 1'on craint le mercure, on pourra mettre une pommade, telle
que la vaseline boriquée ou le baume Opodeidoch. Si la fievre ourlienne
est intense, le moyen le plus efficace pour limiter le processus morbide est
'application de glace en permaunence. Il faut en méme temps assurer 'anti-
sepsie buccale & I'aide de lavages ou de pulvérisations avec la liqueur de
Labarraque étendue de 50 p. 100 d’eau bouillie, ou avec la- solution sui-
vante :

Phénosalyl............... 50 centigr.
Chlorure de sodium... 5 grammes.
Bau bouillie......ce.... . 500 —

On ne négligera pas ’antisepsie générale, que 'on pourra faire 3 Paide
du salol; Pintestin sera antiseptisé par les purgatifs salins ou le calomel.

L’orchite ourlienne peut malheureusement survenir et donner licu
3 une atrophie complete de la glande (cent cing fois sur cent sorxante cas):
pour I'éviter, il faut maintenir le sujet au lit, empécher de sortir, lui faire
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porter un suspensoir pour éviter tout Iroissement susceptible de provoquer
un lieu d’apoel pour linfechion. Quand Porchite est déclarée, le malade
prendra deux ou trois {ois par jour un grand bain ou un bain de siége tiede
de dix & quinze minutes ; & la sortie du bain, on fera une onction avec de
Ponguent mercuriel belladonné, ou on metira un emplitre de Vigo ; un sus-
pensoir doit 8tre porté continuellement. Si 'inflammation est douloureuse,
il faut faire de larges applications de glace sur le testicule malade aussi
bien que sur le testicule sain, gui peut &tre ainsi protégé ; les sangsues peu-
vent étre utiles. La diuvese sera favorisée par des boissons abondantes pour
. empécher la rétention des toxlues et empécher I'apparition d’autres locali-
sations. Quand la glande testiculaire est en voie d’atrophie, la plupart des
moyeus emplovés : courants coutinus, frictions stimulantes, térébeuthine &
petites doses, se sont montrés inefficaces. Si, malgré tout, Patrophiz est
double et compléte, le médecin ne doit pas oublier, si ie sujet est marié,
qu'il doit garder pour lui son pronostic. C'est un couseil prudent et prati-
que du Pr Lemoine, qui n'est point inutile pour de jeunes praticiens.
Sainton, in Rev de thér. méd. chir.

————ree et A Ol o o - e

Transmissibilité de In tuberculose humaine aux animaux

M. S.-ArroiNe communigue 4 I'Académie de Médecine de Paris les résul-
tats de trois séries d’expérience, dans lesquelles des bacilles humains et
de provenances différentes (crachats, liquides pleurétiques, etc.), ont déter-
miné par inoculation intraveineuse la tuberculisation du beeuf, du mou-
ton et de la chévre.

Les lésions constatées chez ces animaux se sont manifestées sous la forme
de granulations confluentes ou discrétes dans les poumons, le foie, la rate,
les ganglions, les reins, etc., et se sont toujours distinguées par une caséi-
fication hative.

Rapprochant ces résultats expérimentaux de ceur qu'il a déja obtenus
antérienrement, M. Arloing déclare avoir réussi jusqu’a présent & transmet-
tre la tuberculose de ’homme & 23 animaux.

Si M M. Koc: et Schiitz ont échoué dans leurs inoculations, c'est, d’aprés
M. Arloing, qu’ils se sont servi de cultures de bacilles & virulence affaiblie

"
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d’une part, et, d’autre part, que les doses de ces cultures inoculées aux ani-
maux ont &L beaucoup trop faibles.
11 conclut:

12 Que la virulence du bacille de la tuberculose étant variable et capa-
ble de s’adapter & certains organismes, il n'est pas surprenant que le ba-
cille humain puisse manifester sur certains animaux moins d’activité que
le bacille de la tuberculose bovine;

2° Que 'on peul entretenir en cultures pures des bacilles humains
aptes & tuberculiser le beeuf, le mouton, la chévre, etc. ;

3° Que si I'on: en trouvait qui ne fussent pas susceptibles de produire
ce résullat — et il en existe cerlainement — il ne s’agirait pas pour cela
d’une tuberculose absolument distincte ;

42 Que l'unicité de la tnberculose humaine et de la tuberculose ani
male a bacilies de Koch reste indiscutable ;

5° Que M M. Koch et Shiitz n’¢laient pas autorisés, de par leurs
expériences, & préconiser une distinction absolue entre la tuberculose hu-
maine el celle des animaux ; '

6° Qu’il est ulile de mainlenir, dans une sage mesure, les précautions
¢dictées & égard de la viande et du lail suspects de receler le bacille de la
tuberculose.

Chloroxe et Tuberculose

Selon le Pr Hayem, il n’y a pas de différence fondamentale entre la
chiorose et la chlorotuberculose, tandis que Pr le Grancher a attribué la
chlorose a une tuberculose commencante et il en arrive 4 considérer tous
les chlorotiques comme atteints de tuberculose. ‘

Le méme savant ajoute que ces malades chlorotiques tuberculeux
vivent longtemps, jusqu’d la vieillesse méme.

Cette tuberculose commengante se manifeste, selon M. Grancher, au
point de vue clinique, par des signes stéthoscopiques plus ou moins accu-
sés (respiration rude, respiration faible, respiration granuleuse, avee ou
sans modifications du son et des vibrations). M. Hayem, sans attribuer
une grande importance 3 ces signes physiques, prétend que tous ces
phénomeres peuvent s'observerjchez les jeunes gens se plaignant de
dyspepsie, compliquée ou non de nsurasthénie. Le méme auteur ajoute




LE BULLETIN MEDICAL DE QUEBEC 231

Y

que ces troubles raspiraloires sont dus & une certaine diminution dans
Pénergie des muscles inspiratoires: la parlie du poumon qui répond a la
fosse sus-épineuse se déplisse incomplelement.

Devant ces opinions contradictoires, nous avons cru devoir porter
notre attention sur cette question clinique que nous résumons rcomme il
suit :

1) Toutes les fois que nous avons examiné les crachats des dits chlorotu-
berculeux, qui, outre les lésions cavactéristiques du sang ne laissant ancun
doute sur la chlorose, portaient en outre des troubles respiratoires plus ou
moins accasés, ces crachats contenaient constamment des bacilles de Koch
Ces malades marchaient vite vers la phtisie et la mort. Nous devons
faire remarquer que quelques-uns de ces malades, qui avaient des signes
stéthoscopigues respiratoires assez prononcés et dans les crachals des-
quels existaient des bacilles, vivaient longtemps. Mais, quoiqu’ayant
laspect de chlorotiques, ces malades n’avaient pas de lésions caractéris
liques du sang, ils étaient plutét scrofuleux qu'anémiques (tous oni en
des amygdales gonflées, des blépharites), et avaient des proches parents
scrofuleux.

2) Toutes les fois que la chlorose paraissait franche, avec une anémie
médiocre, avec des troubles respiratoires plus ou moins prononcés, el que
cette chlorose élait bien soignée au point de vue de ’hygiéne et du traite-
ment ’état général saméliorait et les troubles respiratoires disparais.
saient. ’

3) Toutes les fois que la fidvre se déclarait (chlorose fébrile) et que les
troubles respiratoires s'accentuaient (et cela s’observe constamyment clez
es pauvres chlorotiques qui n’ont pas les moyens de se soigner) la chlorose
marchait vite vers la phtisie et la mort.

4 Comme la chlurose est plutdt une maladie de la jeunesse et du sexe
féminin, c’est surtout dans le sexe féminin que s’observe cetle tubercu-
lose posw-chlorotique, comme du reste la clinique le montre journelle-
ment

5) Nous voyons que la chlorose constitue tout simplement un terrain
favorable pour I'éclosion du la tuberculose, parce que si une chlorose au
début se trouve bien soignée elle rétrocéde et guérit complétement, La
chlorotuberculose n’existe pas; cest la tuberculose confirmée sur un
terrain chlorotique. Loin de croire que la tuberculose, éclatant sur un
chlorotigue, a une marche chronique ou trés latente, uocus croyoas tout
au contraire qu’une fois que la tuberculose a évolué, sa marche est gale.
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pante et la phtisie survient vite. Si quelques auteurs prétendent gue les
dits chloro-luberculenx vivent longlemps et vieillissent, ils ne nous disent
pas s'ils ont trouvé des Iacilles dans les crachats et nous croyons qu’ils
se trompent en considérant les quelques troubles respiratoires comme des
signes cliniques d’une chloro-tuberculose commencante. Du reste, dans
guelques cas que nous avons pu suivre, nous avons vu que ces troubles
respiratoires ont disparu apres un traitement approprié.

Nous croyons que la chloruse doit 8tre considérée comme cause pré-
disposante de I’éclosion de la tuberculose, exaclement comme la rougeole,
la coqueluche, les bronchites, etc. , etc. Cette hérédité pathologique se voit
surtout chez des descendants d'alcooligues surmenés, tuberculeux, etc.

Nous croyons aussi non seulement qu'il n'est pas iécessaive d'identi-
fier la chlorose avec la chlorotuberculose, mais encore d'effacer du cadre
nosologique le terme chloroluberculose, qui selon nous ne signifie rien, la
chlorotuberculose étant toul simplement une tuberculose gui a évolué

sur un terrain chlorotique et dout {a marche est galopante.
Dr M. Sakonrarnos (d’Athénes).

Traitement des gastrites chromnigues

par le Dr AquiLas Joupan

Une indicationn fondamentale domine le traitement des gastrites : le
repos de ’estomac. Jusqu’d présent, excepté dans I'uicére de 'estomac, ce
moyen thérapeutique étail excin du traitement des maladies de Pestomac.
Contre toute raisen logique, on voulait faire travailler un estomac malade.

La digestion est-elle indispensable pour la nulrition de Vindividu?
Certainement non ; Pusage des lavemehts nutritifs et sont ane preuve. La
composilion des dils lavements, la maniete de les administrer, étc., occupe
Pauteur, qui démontre la parfaite absorption du lait, des eufs et du surre
par la muguense rectale.

Comme traitement direct pour la lésion de !’estomac que faut-il faire ?
On commencera par faire pendant trois ou quatre jouis des lavages gas-
triques avec de eau bouillie et légéremeut alcaline, dansle but de nel-
toyer de cetle fagon les parois de l'estomac du mucus qui peut les recou-

vrir,

exciter la contraclibilité de I'estomac. Tout de suite aprés, on adminis-

La quantité d’eau sera comme maximtun, deox litres, pour ne pas
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trera 1 & 2 centigrammes de nitrate d’argent, en solution aguense, qu'on
répitera dans Paprés-midi. Les avantages de ce médicament, mis en évi-
dence dans le traitement de certaines affections de ta vessie, de I'urttre, de
la bouche, du pharynx, ete,. se manifestent de méme gquand il s'agit de la
muqueuse gastrique. Administré & dose convenable, il wa pas d’effels
caustiques, méme si 'on en prolonge Pusage. Mis en contact avec la
muqueuse gastrique, le nitrate d’argent produit un rétrécissement trés
manifeste des vaisseaux sanguins, dit & son action directe sur les vaso-
moteurs : cette contraction n'est pas suivie de la dilatation rapide. Une

, lelle action modifie sans nul doute eflicacement un orgaune emflammé. La
congestion, la sécrélion, et par 1 Virritation diminuent.

Il faut, en outre, instituer une médication symptomalique, géné-
ralement & base d’alcalins.

On recommencera l'ingestion par la bouche, pen & peu, un peu d'eau
alealine, du laiu. ete.

L'efficacilé de cette méthade est en rairon directe de la rigueur, avee
laquelie elle est appliquée.

L e o e

Le Iavage de Pestomac et de Pintgestin chez les enfants.,

par le Dr Greconrio ARaaz

Lelavage de Pestomac pratiqué chez les enfams pour la premére fois
par Ebstein eh 1880 est resté oublié¢ jusqu’d la conmmunication de Demme.
Le Dr Araaz I'a vu pratiquer par Heubner de Berlin et s’est trouvé surpris
deJa simplicilé de son application en méme temps que des bons effels
qw'on en obtient, Depuis il I’a appliqué maintes fois avec succes.

Il est vrai que dans les affections gastro-intestinales aigués ou le
lavage est indiqué, nous possédons un moyen thérapeutique I'une valeur
indiscutable : la didte hydrique, moyen logigue et simple et d’nune grande
efficacité. Mais il arrive souvent qu'aprés avoir employé la diete hydrique,
¢ quand le malade semble guéri, les vomissementsg apparaissent quand
on reprend Palimentation ; c¢'est alors que le lavage est inliqueé.

Lappareil ordinairement en usage est celui de Guéniot, I'auteur lui

louve un inconvénient ; lembout est en caoutchouc, ce qui empéche de
Wrveiller le degré d’inclinaison nécessaive pour faire syphoun, L/auteur

i
i
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préfere uy appareil en verre de 81 A 100 gr. de capacité auquel on adapte
un tube de gomme communignant avec une sonde de Nélaton,

D'aprés I'autenr, le lavage produit un
désinfectant, il stimule 'activité sécrétoir
couche musculaire de I’estomac.

effet évacnant éminemment
€ en méme temps qu'il excite la

Quant au liguide employé, Pauteur v’y altache pas une grande impor-
tanee @ Peau stérilisée, la solution physiologique de chlorure de
seront toutefois préférables.  Kn cas de fermentation trés ac
employer une solution faible de résorcine.
35 A 38e

Le lavage de I'intestin, accepté par tout le monde
tions sonl multiples, se fuit aujourd'hui avee §
Cantani auquel on ajoute une sonde de Nélaton, ]

L'aunteur recommande que Pirrigatenr ne soit pas placeé plus haut que
30 ou 40 cm. : Popération doit dtre faite d'une manjbpe lente et graduelle
pour ue pas produire de violentes contractions de Pintestin suivies d’im.
médiate expulsion du liquide introduit, L'auteur décr
remplit trés bien toutes ces conditions -
corps avec le Labe el porte un nblurateur quon fait glisser sur |a sonde
ce qui permet de bien fermer jo rectnm, condition néc
lavage. L'aunteur émet Popinion que |
I'S illiague, et recommande 1
blesser Pintestin,

sodium,
live, on peut
La température dojt dtre de

el dout les indica-
appareil & irrigation de

it un appareil qui

ce tube est tourt, la sonde forme

essaire pour un hon
d sonde ne doit ja

mais dépasser
€x 30udes o gomme molle

qui ne peuvent

Les irrigntions intestinaley agissent tovjours comme

tion antiseptique sera obtenu en ajoutant i Peay
(acide borique, acide phénique ditué, ete)

évacuantes ; 'ac.
diverses substances,

Revue de Thérapeutique.

ELa privation de ehlorurey comme moyen de combatire Vin-

'‘todure de pPotasnium

————

tolérance o Végnrd de |

MM Ch. Richet, professenr de
Paris, ot E. Toulonse, médeciy, e
ont réussi, dans une trentaine ge
sensmible & action gy bromure de
régime spécial, pauvre o

physiologie Ala F

acnlté de médecine de
N ochel de PAgile

d’aliénés de Villejuif,
cas d’épilepsie, arendre Forganisme plus

sodinm, en Soumeltant les malades & un
n chlorures,

Cela élant, on pouvait se demander s

i
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Pétat d'inanition chlorurique dans lequel on met ainsi les cellules de 'orga-
nisme, ne serait pas susc-ptible de favoriser Passimilation de substances
médicamenteuses autres que ‘e bromure de sodinm. En effet, d'aprés
un médecin hongrois, M. le Dr Wax Weisz (de Gyougyos), la méthode en
question pourrait également rendre d’excellents services dans le traitement
de la syphilis. Notre confrére fut appelé a donner ses soins A une femme
de quarante-deux ans, atteinte de lésions tertiaires et chez laquelle lamédi.
cation iodurée ne tarda pas 4 provoquer une néphrite subaigué avec cylin.
drurie, (edeme des paupieres et des jambes, diarrhée, ete. Aprés avoir sou-
mis la ma‘ade i la diete lactée pendant quinze jours, M. Weisz inslitua un
regime spécial. exempt de chlorures, et put alors reprendre le trailement
iodure, sans avoir a enregistrer le moindre accident d’iodisme.

Notre confrére estime que la privation de chlorures deit non seule
ment rendre l'organisme plus tolécant a I'égard desiodures alcalins mais
aussi influencer d’une fagon favorable lefficacité méme de la médication,
puisque le sel medicamentenx se substitue an chlorure de sodium et forme
avec les 6léments cellulaires des combinaisons plus stables que dans les
conditions habituelles,

Le Nord Médical.

- -

Len convulsions de I'enfance,

e

Par 1. AUSSET.

Les convulsions sont des accidents trés fréquents chez les enfants,
Symplomatiques, c’est-d-dire liées & un lésion des cenlres nerveux, leur
traitement est de sezond rang. Nous ne nous occuperons que des convul
sions dites idiopathiques.

INFORMATIONS CLINIQUES.—!1° Un nourrisson atteint de troubles
gastro-intestinaux, pousse tout i coup, sans prodromes, un grand cri; son
regard fixe exprime la terveur; il perd vite connaissance. Le visage est
tréds rouge, puis trgs rapidement violacé, cyanosé, asphyxique ; la bouche est
écumante; les globes oculaires, animés de mouvements saccadés, désor-
donnés et rapides. se convulse dans tous les sens, le plus habituellement
en haut, de facon A ne laisser paraitre que la sclérotique; la face est gri-
magcante, les commissures labiales sont tirées de cblé et d’autres; la respi-
ration semble arvdtée, le tronc est raidi, la poitrine immobile. Bient6t appa-
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raissentldes secousses des membres, des mouvements désordonnés de flexion
et d’extention qui e succedent avec une grande rapidité ; la ete est o
plus habituellement rejetée en arriére ou se meut latéralement ou en rota
tion. Tous ces phénomenes ne durent pas une minute. L'enfant lowhe
ensuite dans un sommeil invineible voisin de la stupeur., Clest It uncas
classique d’une grande erise &' éclampsie infantile.

2© Chez un autre enfant, les mouvemenits se limilenl & une région
trés restreinte, la face, ou les deux membres supérieurs, ou un seul cité
du corps, ou méme un seul groupe mussulaire et sans eri initial,

3° Eufin Ja crise convulsive peut n’intéresser que les muscles respi.
ratoires et les muscles du larynx; c'est la convulsion interne. L'enfanl -
devient toul & coup trés pile, rejette la tite en arriére, convulse ses globes
ocuiaires, la face est violacée, la vespiration est arrélée, puis, au bout de
quelques secondes, un sifilement inspiratoire se fait entendre el tout ren
tre dans P’vrdre.

INDICATIONS PATHOGENIQUES. -La convulsion ne survient gue
chez un organisme preparé, n'éclate que pour une cause donnee la<
cause occasionnelle peut étre nne impression nerveuse péviphérique .
cutanée ou mugneuse (vésicatoires, sinapismes, ¢pingles renfoncées dans |
les chairs, langes trop serrés, furoncles, abcés, dentition douloureuse o
pénible, vers intestinaux, corps étrangers de Poreille et du nez, applice
tion défectueuse d’un bandage herniaire, elc...); mais les infeclions gas
tro-intestinales sont la cause profonde, le facteur le plus habituel de ces
accidents ; d’ou la fréquence des convulsions chez les rachitigues, che
les enfants dyspeptiques soumis & une intoxication digestive permanenle.

Un peu plus complexes, mais réductibles 4 ces deax ordres primor,
diaux de causes, sont: la conslipatior, les indigestions, I'alcoolisme de la?
nourrice, ’hyperthermie, les fievres éruptives, la pnenmonie, Pérysipéie, ,
etc., qui débutent souvent par des convulsions. 11 s'agit dans ces derniers ¢
d’une action toxi-infectieuse sur les centres nerveux des poisons micit,
biens ou autres et des miciobes eux-mémes.

Tout ce qui combatira la dyspepsie, ¢'és1-d dire I'hygicne de Palimen;|
tation en résumé, diminuera la prédisposition aux convulisions; ecarlﬂ‘
avec sollicitude les causes occasionnelles, les découvrir lorsqulelles agisst’ g
et y porter prompl reméde constituera le trailement vrai. Les accxdeﬂ“‘
immédiats auxguels est exposé lenfant durant la crise sont le guide des,
moyeuns employés pour la combattre, N



LE BULLETIN MEDICAL DE QUEBEC 237

TRAITEMENT.—A. TRAITEMENT DE LA CRISE.—a) Lors d'une crise uni-
' que—Avant toute chose débarrasser complétement I'enfant de ses véle-
ments, I'étendre sur un LIT, la téte relevée ; veiller & ce que la tempéra-
tre de ia chambre ne soit pas trop chauvde ; il est yréférable qu’elle soit
un peu fraiche ; si la saison le perinet, entr’'ouvrir une fenétre Exiger le
CALME et le SILENCE, éloigner toutes les personnes inutiles de I’entou-
rage. NE JAMAIS APPROCHER LA LUMIERLE des yeux du malade:
aelle seulo elle peut ramener la crise.

b) lorque les crises se répélent, faire préparer un BAIN 4 350, y plonger
Penfant en ayant bien soin de lui ENTOURER LA TRTE DE COMPRES
SES FROIDES. Refroidir rapidement le bain jusqu'd 30°. On laissera le
maiade quinze minutes dans ce bain.

Pendant qu’on aura fait préparer le bain, on meilra cing & six gonttes
de CHLOROFORME sur le coin d’un mouchoir, et on le fera innaler, en
prenant la précaution de bien espacer les inhalationts pour laisser beaucoup
g dair pur & enfant,

Au sortir du bain, administrer le LAVEMENT ANTISPASMODIQUE
suivant :

Assa feetida..eeenennne. v orves ceseennn 1 gramme
Jaune d’ceuf N¢1
Laiti i ceveninen, ..100 grammes.

Pour eviter les morsures de la langue on interposera un bouchon de
litge entre les machoires.
CE QU’IL NE FAUT PAS FAIRE: 1° Ne jamais pratiquer de sai-

ungsue derriére chaque apophyse mastoide dansl’éclampsie urémique, et
silenfant est un peu 4gé et Lrés vigoureux.

% Ne jamais employer de révulsifs cutanés, tels que le vésicatoire, les
sinapismes. Ils irritent le systéme nerveux périphérique, et peuvent rame-
Ber les crises convulsives )

b B.~TrarTEMENT D’APRES LA cAUsSE.—Deés qu’on s'est fait une opinion sur la
“use des convulsions, le traitement de la crise doit faire place & une thé-
Rpeutique 'inspirant mieux de la pathogénie.

8 0) Lors de “convulsions dues & des troubles gastro-intestinauz, on doit
FTRE TRES PARCIMONIEUX DES VOMITIFS, tvés déprimants chez des
Whlants. Tis devront étre réservés pour les cas d’indigestion; dans ce der-
Ve gas, on administrera de la poudre d”IPECA, diluée dans de V’eau ; on

goée générale; tout au plus pourra-t-un esiceptionnellement mettre une -
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écartera les mAchoires et on ira titiller la luette pour faciliter encore le
vomissement.

En méme temps on donnera un LAVEMENT PURGATIF. Plus tard,
on donnera le CALOMEL, 0 gr. 10 & 0 gr. 20, mais il ne faudra jamais ie
donner en premier lieu, car son action est trop lente, et il est urgent d’agir
vite,

Il est bien ententu qu'on mettra Penfant 4 la DIETE HYDRIQUE
pendant au moins vingt-quatre heures, et que les jours suivants on ne se
résoudra 2 REPRENDRE L’'ALIMENTATION QUE TRES DOUCE-
MENT et avec les plus grandes précautions. 11 faut tout particulierement
veiller A LA CONSTIPATION, et si c’est elle qui est particulicrement la
coupable on ne laissera jamais passer une journée sans obtenir de 'enfant,
naturellement ou artificiellement, uue selle copieuse.

b) Dans les convulsions par hyperthermie ou du début des maladies aigués,
la BALNEATION rend les plus grands services. 1 faudra surtout NE
PAS FAIRE DE MEDICATION lN'l‘liMPES’l‘IVE, les convnlsions dans
ces cas étant 1@ plus souvent passageres, On se contentera
inhalations au chloroforme et des bains tindes & 289-30v,
éviler toute cause d'excllation brusque du systeéme ner
d’abord l'enfant dans un bain & 35°.37%

de quelques

Comme il fauy
veux, on mettra
» que i'on refroidira progressivement
et rapidement jusqu'd 289, On le laissera un quart d’heure dans leau de
cotte température, Cest le traitement de la crise unique ou isolée ; il sera

rare en effet qu'une fois 'éruption survenue, dawns la rougeole, par
exemple, les convulsions se reproduisent fréquentes,

¢) Quant aux convulsions vermineuses,

outre qu’on ne devra accepter ce
diagnostic qu'avec

preuves certaines,— les vers intestinaux, sont en effel,
souvent accusés d tort ;—on se souviendra qu'on observe dans ces cas de

véritables convulsions 4 répétition. 1 faudra, alors, administrer le vermi-
fuge approprié.

a) Au cas d'ascarides lombricoides, facilement constatés, donner SEMEN-
CONTRA, un gramme, dans un peu de miel, le matin & jeun ; le lende-
main matin, administrer le paquet suivant:

Calomel..... ............
{Scammonée....... } 440gr. 1020 gr. 30
suivant I'dge, ‘

B) Au cas d'ozyures vermiculaires, bien et dment contrdlés, peundant
une huitaine de jours, ,

le matin, donuer un lavement ave: une infusion
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de FENCUIL ET D'ANIS, dans laquelle on aura ajouté deux cuillerées &

soupe de glycérine ; le soir, au coucher, introduire dans le rectum le sup.
positoire suivant:

( Calomel............ reererre et ereae s e Ogr 13
| Beurre de cacao....... eesrenenes [UUURUORVOR S B

Dans la journée, on introduira, dans Panus, gros comme un pois
d'ONGUENT NAPOLITAIN.

y)Au cas de tenia, donner le matin i jeun, en deux priscs, @un quart
] .
d’heure diutervalle :
( Extrait de fougere mile...... coee 3 grammes
1 Sirop de Menthe...oeves e vereeeeen 30 grammes
el une heure apres la derniére prise :
Huile de FiCit....cvreeescorerees 20 granmines.

C.—'TRAITEMENT PROPHYLACTIQUE.—Comme Péclampsie infantile atteint
surtont les sujets nerveux,on devra,chez des enfants ainsi prédisposees, SUR
VEILLER ATTENTIVEMENT LEDUCATION: Proscrire les causes d’ex-
citation psychique et physique ; interdire le travail intellectuel précoce, ne
pas laisser tomber les parents dans le grave travers de vounloir avoir des
enfants prématurément brillants. EVITER LIS JEUX PROLONGES
dans les réunions nombreuses d'enfants. NE PAS EXCITER LEUR
SENSIBILITE par des histoires de revenants ou autres. inventés pour les
intéresser ou leur faire peur. .

On preserira les TONIQUES - le girop d'iodure de fer ou le sirop de
raifort iodé. Tous les matins on imposera le TUB TIEDE, et méme froid,
8i l'enfant peut s'y accoutumer.

LE REGIME ALIMENTAIRE SERA LOBJET D'UNE MINUTIEUSE
SURVEILLANCE : repas bien réglés, bien composés suivant I'Age. Pros-
crire le vin et la biere, 'ean pure sera la seule boisson ou, encore, le lait
coupé.

Chez les sujets particuliercment prédisposés, et chez lesquels iy
aura tout lien de redouter des crises convulsives, on donnera les antispase

modiques au début de toute maladie aigué febrile.

. —apte Ao
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Ln syphilis dex nourrissons
Par M. Lkvi Sirbuue

Ancien interne de U Uopital des enfants Assistés.

Le diagnestic de la syphilis du nourrisson constitue I'un des pls.
graves et souvent des plus difficiles problemes de la pratique médicale
Qu’il s’agisse comme c'est le cas ordinaire, d’une syphilis héréditaim,
débutan. d’emblée par des accidenls secondaires ou d’une syphilis aves:
chancre initial acquise aprés la mniaissance par contagion d'une nourrice |
infectée, de linges ou tout autre objet contaming, il importe au médecin de
laire ce diagnostic le plus t0t possible pour éviter les contagions auxquelles
peuvent &tre exposées des personnes de 'entourage.

Sl s’agit d’une famille ou le médecin a déja observé des manifestation
syphilitiques «hez les géniteurs ou s’il a suivi I'évolution a une hé;'édo~'
syphilis dans les enfants nés & des accouchements” antérieurs, il éviterade §
confier 'enfant & une nourrice alors méme qu'il naitrait sain, et il agiraj
prudemment en avisant la famille des risques qu’elle encourraiten pr-
cédanl autrement. Si lallaitemeul maternel ou artificiel n’est pas acceplé:
il fera bien de dégager sa responsabilité des accidents qui peuvent sure]
nir. Si la conduite du médecin est nettement 1ndiguée dans ce cas, il ¥ 2
quelquefois des circonstances plus délicates. La syphilis des géniteus’
peut étrerestée ignorée des médecins et des malades eux-mémes, les parents
‘peuvent n'en présenter aacun stigmate au moment de la naissance de Teg-
fant. Celui-ci nait apparemment sain, et cependant dans les mois qui sui-fj
vent peuvenl éclater des manifestations syphilitiques. Si le médecini.
quelque raison de suspecter la syphilis des pareuls, il devra 1a enco
tenir 1a méme conduite. Mais il est des cas ou il est appelé dans e’
famille ot un enfant a une nourrice. 1l devra alors chercher & éclairer ki
diagnostic par une enquéte faite sur les parents en se conlformant au
exigences du secret médical, il devra aviser le pere de la nécessité absolt:
de surveiller étroitement 'enfant, et s’il y a seulement des suspicions 0“',
pourra garder la nourrice mais en faisant t8ter toujours avec un boutét
sein, et an moindre signe qui vienne confirmer les doules on suspenﬂf‘;
compleétement Pallaitement au sein. .

Qest le plus souvent vers la findu premier mois qu’apparaissent 14
premieres manifestations de ’hérédo-syphilis. Un des premiers s;gnes ‘“"
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lequel Trousseau a insisté avec raison est le coryza purulent. Il faur se
défier touiours d’uu enfant qui a du pus, des crolites dans le uez, dont en-
chifrenement géne la succion, Si P'on examine avec soin les ailes du nez on
pourra y voir des fissures caractéristiques. Apres le nez il faut inspecter la
bouche. On coustate aux commissures des fissures radices qui sont de par
leur siége, leur infiltration, leur couleur, tout & fait caractéristiques. On
ne devra jamais confier & une nourrice saine un enfant présentant de ces fis-
sures labiales. M&me aspect 4 l'orifice anal. Au pourtour de Panus, & la racine
des cuisses il y a souvent un érithéme jambonné spécial avec ou sans papules.
-l fandra éviter de confondre cet érytheme spécifique avec des érythémes
par simple irrilation entrelenue chez des enfants atteints de diarrhée par
des linges trop dars, par Pinsuffisance des soins de propreté; ces syphiloides
posi-érosives (Jacquel) n’ont pas cette couleur cnivrée particuliére, les fis-
sures sont plus surperficielles, ne s’accompagnent pas d’infiltration cutanée.
Si au début le diagnostic ne peut s'appuyer le plus souvent que sur
les sculs signes que nous venons d’énumérer, il se confirmera bientdt par
fasurvenue d’auntres lésions. De vraies plagues mugueuses analogues 4
celles de adulte se montrent & la bouche, & la gorge, chez los filles 3 la
valve. Du ¢dté de la pean, des éruptions apparaissent ; la roséole est lrés
fugace et échappe le plus souvent a Pobservation, mais en dehors de Péry-
théme et des papules, vraies plaques muqueunses de la peau, on voit la
syphulide psoriasiforme, et souvent le pemphigus, qui est spécial & ’hé-
rédo-syphilis infantile et est trés caracléristique- G'est pour la rechercher
qu'on aura soin d’examiner la plante des pieds et la paume des mains oo il
sigge et ou il laisse des ulcérations aprés que les bulles sesont crevées, On
pourra constater aussi les 1ésions de Ponyxisou ulcérations périunguéales,
Le petit herédo-syphilitique a une alopscie remarquable du cuir chevelu
¢t des sourcils ; c’est 14 encore un signe que le clinmcien ne devra pas
. tégliger. Les adénopathies si importantes dans la syphilis de Padulte
. vont guere de valeur ici.

En méme temps que ces manifestations secondaires, se montrent des
: lésions tertiaires, et cette simultanéité est caractéristique de la syphilis dua
- tourrisson. Le venlre est volumineux, ce qui tientd un peu d’ascite,
hais surtout & ’hyperirophie du foie et de la rate qui peuvent descendre
| lusnw'au pubis, On portera son attention sur les testicules, car comme
" Yontmontié MM. Hutinel et Hudelo orchite est assez {réquente, Enfin il
+8lun aulre signe qui n'est pas rare et qui doit loujours donner I'éveil,
: c’gsl la pseudo-paralysic par décollement épiphysaire par Parrot. L’enfant

i

-
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qui en est atteint est amené au médecin comme paralysé d'un membre;
I’examen montre que 'impotence fonctionnelle s’accompagne de doulewr
dans les mouvements qu’on provogue, el cette douleur qui a son sibge
au niveau du cartilage diaphyso-épiphysaire est dne au décollrment qui
rend compte des Lroubles observés, Cetts pseudo. paralysie est d’autant plus
intéressante a connaitre qu’elle peut constituer une manifestation de
début chez un enfant qui ne présentait pas de lésions cutanéo-muqueuses,

Si ie nourrisson hérédo-syphilitique offre souventle tablean bien con-
nu de la cachexie athrepsique avec ce teint bistre spécial, il importe de
savoir que P’hérédo-syphilitique, surtout élevé dans de bonnes conditions
hygiéniques peut avoir tout I'extérieur'd’un enfant sain et n’en présenter
pas moins quelgu’une des manifestations que nous avons passées en
revue.

Le médecin peut faire ceuvre prophylactique utile en traitant les
parents avant 1a conception et la meére pendant la grossesse. S'il n'est
consulié qu'aprés la naissance de Penfant il devra surtout, comie nous
Pavouns dit, essayer d’éviler les contagions. Il reconrmandera lallaitement
maternel, une mére d’apparence normale ne contractant pas d’ordinaire la
syphilis de son enfaut (loi de Colles). Sinon on meltra l'enfant rigouren-
sement 4 allaitement artificiel. C'est suriout dans les classes pauvres,
dauns les campagunes, que les contagions sont d redouter soit directement
par les objets, biberous, linges, etc., ayant été en contact avec l'enfant
contaminé. Le médecin ne devra pas craindre d’insister sur les dangerset
d’entrer dans le détail des mesures & prendre pour les éviter. Sila mére
nourrit son enfant et si elle-méme présente des lésions syphilitiques on
lui donnera un traitement qui pourra étre de qhelqne avantage aussi |
pour Penfant par suite du passage dans le lait des médicaments. Mais |
sila mere est indemne, il est inutile de procéder ainsi, et en toub casce
traitement est insuifisant pour lenfant porteur de manifestations syphi- -
litiques. Ce qui facilite la tiche an médecin c'est la tolérance remarqud- .
ble des nourrissons pour les composés mercuriels, qui ne provoquent pour
ainsi dire jamais de stomatite. Le mercure peut dtre donné de Qifférentes
fagons. A l'intérieur il le sera sous forme de liqueur de Van Swieten |
qu'on donnera dans du lait A la dose de XX ou au plus XXX gontiespar’
jour en trois ou quatre fois. On suspendra s'il survenait de la diarrhée’
Mais le mercure peut-élre avantageusement prescrit sous forme de fricion ;
et ¢’est 13 un des modes d’emploi des plus usités. On peut se servirdeld,
formule suivante (Comby) : ) =
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Onguent napolitain................. 20 grammes.
Essence de menthe .................. XX gouttes

Diviser en vingt boites. Une par friction. La personne qui fera la
friclion aura soin de se munir d'un gant de crin, Ia friction ne se fera pas
deux fois de suite & la méme place. On la fera successixement aux aines,
anx aisselles de chaque cOté, & la faceinterne des cuisses, etc. On peut
enfin faire dans les les cas intenses, des injections avec la solution huileuse
suivant. : Huile 10 grammes, biiodure d’hydrargyre 4 centigrammes. On
en injectera une demi seringue par jour. (2 milligrammes).

Sl y a des lésions cutanées surtont suintantes on prescrira des bains
de sublimé (1 litre de liqueur de Van Swieten pour 14 litres d’eau). L'en-
fant devra étre tenu trés chaudement et, s'il a tendance i se refroidir, mis
dans une couveuse. Le coryza qui géne la succion sera localement traité
par des pommades telles que celle du protoiodure au 30&wme.

Aprés deux 4 trois mois on donnera de liodure (5 & 30 centigrammes)
ou du sirop de Gilbert (une demi & une cuillérée & café).

Par un traitement énergique et précoce, on diminuera la gravité du
pronostic, moins grane pour les enfants de la classe arsée qui. soustrails
aux multiples causes d’'infection hospitalitre ont plus de chiunces de sur
vivre,

Gazetle des Hopitaus

Désinfection du linge des malades
Par M. P. CArLEs

Professeur agrégé & la faculté de médecine et de pharmacie de Bordequz.

Lorsqu’un malade est atteint d’'une maladie susceptible de devenir épi-
démique, la loi veut que le médecin en instiuise la municipalité, afin
qu'il soit pourvu, gratuitement ou A tilic onéreux, suivant le cas, 2 la
désinfection du densicile de ce malade, de sa literie ou des linges qu’il a
souillés.

Les linges, dont nous nous occupons daus cel article, sont emportés &
Pusine & désinfection ; 14, sans aucun traitement préalable, on les
Passe 4 I'6luve A une température suffisante pour que tous les germes de la
¢ontagion soient stérilisés. Puis on les retourne & lemr propriétaire, & qum
incombe le soin de les faire blanchir.
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Or, il sa produil sur le linge blanc ainsi traité, des taches qu’il est
impossible de faive disparaitre ; ponr éviter ce grave incouvénient, il est
nécessaire de rechercher le moyen d’empécber ces taches dese produire,
du moins de fagon indéhibile.

Quelle en est done la cause ? C'est la chaleur.

Quand on emploie cetle chaleur & steriliser le linge, soil en vapeur,
goil & I’élat sec, on ne peut empécher quelle coagule les albuminoides du
sang, du pus et autres humeurs de [I'organisme ; ainsi solidifiées, ces
matiéres se fixent darsz les pores les plus fins du tissu et font désormais
si bien corps avee lui que Pusure seul peut les sépaver. Il faut donc éviter
celle coagulation.

Pour cela, il est indispensable d'enlever ces albuminoides. On y
arrive avec de Pean [roide ou chauffée au.dessous de 70 degrés, tenant en
dissolution un antiseptique non coagulant. Ceule qualité est urgente, sans
quoi le linge serail encore taché comme avec la chaleur. Mais les antisep-
tiques de ce genre, du moins les bons, ne sont pas nombreux. Il les faut
aussi saus odeur. )

Deux paraissent pouvoir remplir ce rdle : ce sont le sublimé et le cya-
nure de mercure.

Le sublimé est un coagulant des albuminoides au premier chef ; mais
1l perd celte propriété en présence du sel marin, qui facilite notamment,
du reste, sa solubilité. Deux parties au moinsde sel commun sont néces:
suires pour cela. Maigré tout, quand, en dissolution dans ’eau ordinaire,
il a imprégné le linge, les derniéres parties résistent fort au ringage qui
précéde la mise & Pétuve siévilisalrice. Dans ces conditions, sans doute,
ies cristaux de soude et 'eau de Javelle ne le colorent qu’en blanc, ce qui
ne fait pas tache; mais les traces tenaces de sel mercuriel n’en persistent pas
moins sur le linge.

Celle persistance nesl pas indifférente au point de vue hygiénique;
elle ne Vest pas non plus au point de vue de Péconomie domestigue. Unt
jour ou Pautre en effet, ces traces lenaces peuvent étre mises en contact
de liquides ou de vapeurs sulfureuses, et alors elles noirciront. llyald
maliere a reprises tardives.

Avec le cyanure de mercure, les choses se passent de fagon plus satis-
faisante. Celui-ci se dissout aisément, seul et sans décomposilion, dans 10
parties d’eau froiae, ainsi que daus toute espice d’eau séléniteuse oucal-
caire, ce qui n’a pas lieu pour le sublimé ; il part facilement et intégra-’
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lement aux ringages & toutes les eaux; il n'exige pas I'intervention dus
chlorures alcalins ponr n'étre pas coagulant des albummoides, puisqu’il
ne 'est dans aucun cas; il n'est décomposé ni par les cristaux de soude
ni par Yeau de Javelle.. Un seul agent chimique peut Palteindre au lessi-
vage quand le linge antiseptisé a élé mal rvincé : ce sont les traces de sul-
fures alcalins que cuntient la lessive de ceudres de bois, ¢'esl-d-dive ce
qu'on nomme fessif en notre pays de Gascogue. Mais cetle lessive de
famille est bien tombée en désuétude.

Bref, le cyanure de mercure, ce* antiseptique de choix que M. le pro-
fesseur Deniges a desigré & la médecine bordelaise avec lantde perspica-
cité, trouve ici un no.vel emploi légitime. Il nous semble qu’avec lui, on
pourrait sans inconvinieut pour la santé publiqueet pour celle des désin-
fecteurs, priver le inge des malades de toute sowllure contagieuse et de
loute tache présente oujlatente. Quant a 'hygiens publique et privee, elie
n'aurait qu’d y gagner.

Un seul point génera dans Pusage du cyanure : ¢’esl soun prix encore
élevé; mais grice 4 'exemple bordelais, son emploi se répanl tous les
jours davantage el sa valeur rnarchande baisse d’autant plus Clest ce qui
arrive chaque fois qu’un produit chimigue minéral peu usité est Juoli
diennement demandé.

P.~S~Pour 'usage dans les familles, il est pradent de colorer tes solu-
lions de cyanure afin d’empécher les méprises, ':it w1 violeut poison.
On peut employer. pour cela, le sulfate d'indigo ou le chromate de potasse
Le premier colore en bleu, le second en jaune, sans dounner lieu & aucune
décomposition chimigue.

Traitement ambulatoire de Vorchi-epididymite

hlennorrhagigue.

————

Un malade,au décours ouau déclin d’une blennorragie,est atteintd’orchi-
épididymite. Il ne peut, en raison des nécessites de son travail ou de sa situ-
ation sociale, tre traité A la chambre, Par quel moyen le praticien peut-l
guérir, dans le mininum de temps, en le laissant, sans dominage, vaquer
dses occupations ?

i
1
'
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Le malade est tout d’abord baigné, si possible; en tous cas, le scrotum
esl savonné a l’eau chaude et rasé, puis séché avec soin. On étend le patient
a plat sur le lit. Les bourses sont fortement ramenées en haut sar le pubis,
Puis on applique largement sur toute la région distendue une couche
Gpaisse de la pommade suivante :

Salicylate de mélhyle......cceveuueeee. 20 grammes
Gaiacol v veiiinnniiniiini. - 2 gr. 50
Lanoline..ociviiniiiisrsercnnorsnnes 15
Vaselin.voviieniiiiniiiiiiiiinniieenn, 28

On recouvre immédiatement d’une feuille de coton cardé ordinaire,
non hydrophile. On passe sous le scrotum une bande assez forte de coton,
dont les deux chefs ramenés en haut sont confiés au malade qui maintient
ainsi les bourses, pendant toute la durée du parsement conséculif, position
ou le médecin les a, dés le début, placées. Une couche douate est glissée
en avant entre la verge et les bourses, d’une part, et le pubis, d’autre part.
Par-dessus on applique encore de l'ouateet une feuille de taffetas chiffen
percé d’un trouw pour laisser passer la verge : puis on met, comme daus le
suspensoir de Langlebert, une quantité considérable d’ouate, en couches
épaisses, sur le scrotum. On en garnit les lombes el la racine des cuisses;
on termine par un spica double de Yaine, fortement compressif, fail
avec des bandes de 15 centimetres de largueur en crépe Velpeau. On peut
se servir encore de bandes en tarlatane apprétée ou non: mais ce panse
ment est ainsi moins souple et ne tient pas mieux

Le malade éprouve pendant les deux premiéres heures une cuisson
modérée dans la végion du scrotum. Cette sensation s’atténue trés rapide
ment. En quelques heur'es toute douleur est disparue: la marche est possi-
ble et elle le restera, sans géne appréciable, jusqu’d la guérison.

Le cinquieme jour, on peut enlever I’appareil : tout gonflement a dis-
para; le volume de 'épididyme est réduit presque complétement, sa con-
sistance est devenue & peu prés normale. On prescrif, par précantion, pen-
dant quelques jours, le port d’un suspensoir ordinaire qu’on garnit d’une
couche d’onate. 11 est bien entendu gue, pendant toul ce temps, on uw'a pas
négligé de traiter la blennorragie par des mnoyens classiques.

Le médecin qui a recours & ce procédé estlrappé de I’action puissamment
analgésique, résolutive, du gaiacol el du salicylate de méthyle associés 3
la compression, dans le trailement de I'orchite blenuorragiq;:e. Les
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, effets favorables du salicylate de méthyle seul ont ét¢ déji signalés dans un
travail de M. le Dr Paul Caziot, publié ici méme en 1899, mais ils sont, en
pratique, inférieurs & ceux du traitement combiné que nous préconisons

el que nous avons ev Poccasion d’employer avec uu succés constant dans
une douzaine de cas.

G. MAURANGE.

Valeur thérapeutique de Vacide eacodyligue.

(Med. Obosr., n® 8, 1901.)

Schouriguine a fait vne série d’observations sur l'action de Vacide

cacodylique dans différentes maladies graves (tuberculose, malaria,anémie,
influenza grave.)

11 a constaté que lacide cacodylique et le cacodylate de soude exercent
tne action trés favorable dans les cas ou il y a une diminution des forces
par épuisement ou anémie ; ils sont particulierement utiles par leur action
rapide 13 ol il est urgent d’augmenter les forces. La composition et la
quantité totale du sang augmentent notablement, le pouls devient plus
plein ; le travail cardiaque se fait régulier et plus énergique. L'état géné.
ral des malades slaméliore rapidement et la voix, de faible, devientsonore :
Pappétit augmente vite,

Les injections sous-cutanées exercent la méme action, mais plus faible.
ment. Dans les intervalles, on peut prescrire utilement du fer. Dans un

cas, Pautenr s'est bien trouvé d’un traitement combiné : injections de caco-
dylate de soude et ferratine 3 Pintérieur.

Dans le scorbut—au début et au cours de la maladie—acide cacody-
lique est resté presque sans action ; mais, & la période de la convalescence,
il s¢ montre au contraire utile, en favorisant la guérison. On ne peut con-

sidérer I’acide cacodylique et le cacodylate de soude comnie des spécifi-

ques dans une maladie quelconque. L’action immédiate de ces médica-
ments consiste & améliorer 'hématopoiése et & élever le tonus de tous les
lissus et organes. Sur la température fébrile ou normale, Pacide cacodyli

que ne parait pas exercer d’action directe; cependaunt, la température
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fébrile tombe progressivement et ses variations deviennent méme pronon- ,
cées.

La fréquence du pouls et le nombre des mouvemenis respiratoires ne
sont pas modifiés. La loux et les sueurs nocturnes chez les tuberculenx
diminuent, ainsi que les crachals qui deviennent plus muqueux. La diar-
rhée, sous Pinfluence de Pacide cacodylique, diminue et méme disparait
compldétement.  On wa jamais observé d’albuminurie. Cependant, avant
d’administrer lacide cacodylique, il faut toujours examiner les urines,
élant donné que ’acide cacodyligue s’élimine surlout par les reins.

Si Podeur d'ail de Vair expiré est pénible pour les malades, s'il survient
des douleurs ¢pigastriques ou bien s'il y a dégofit pour le médicament avec
perte de Pappétit, il faudra interrompre le traitement ou bien recourir aux
injections sous culanées. :

Quand on a atteint les doses de | gr. 40 & 2 gr. 50, et méme avant, il
faut interrompre le traitement jusqu'd disparition de 'odeur d’ail.

Les injections sous-cutanéesne présentent pas, d’aprés Panteur, d’avan-
tages sur administration du médicament A Pintérieur. X1 fant cependant
lenr donneyx la préférence dans les vomissements provenant d’une anémie
corébrale. dans 'uicere de lestomac, dans les gastro-cutérites, ete.

(RounLErF, in Rev. de thér. méd. chir.)

Dilatation des hronches. Traitement préventif.

par le Dr G. Lyon

—

Quand la convalescence d’une bronchu-pneumonie est trainante, que
les lésions locales sont lenies & se résoudre, il faul .

{o Employer les agents révulsifs, sousla forme d’applications répétées
de poinles de feu.

9° Provoguer Pévacuation des sécrétions bronchiques aun moyen des
expectorants, nolamment du kermes, du polygala, ete.

Kermeés..coeerueverserrereeeniesnnse 0 gr. 10
Gomme arabique.............. .. 40 grammes
Sirop d’JpCa.cceecencrnrervensenes oo 40 “
Bau de fleur d’oranger.....eeee.. 10 *
Eau de tilletlecerrs vinvinnensnnnes 100 ¢
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A prendre dans les vingt-cuatre henres.
3 Tarw les séerétions au moyven des halsamigues ; terébentine, ter-
pine, eréasnte, gaiacol et ses dérivés, ote.

Torpine. v c v Vs,
Benzoale de soude oo Lo e

Pour un cachet.—3 par iour,
4" Modifier 1'stat général, an moyen de arsenir sous forme de liqueur
de Fowler (vini-x gou'tes par jour), d'mjections de cadodylate de soude
(0 gr. 05 & U gr 10 par jour) et de Piode (2 ¢, & soupe par jour de sirop iodo-
.tannique.—

TRAITEMENT DE A BroxcuzeTasis.
1° Prescriplions hygiéniques.
Dans la mesnre du possilile, séjour & 1a campagne, et, pendant Vhiver,
sous v elimat permettant Je rester une partie de la journée au grand air
(résidence sur le littoral méditerranéen, ou bien & Pau, Cambo, Avcachon,
ole.)
Abstention du tabae, de Paleool.
Eviter les refroidissements,
Alimentation substantielle : eufs, poisson, cervelles, féculents, [ro-
mages, .
2¢ Tivacualion des bronches par les expectoranis (kermes, polygala,
ete).

Racine de Polygzala concassé............ 4 grammes.
Eau bonillante...oiveeniiiicnnieinnnen 1 litre,

Fuaites infuser pendant deux heures et passez ; lrois tasses par jonr 3
distance des repas.
Par des attitudes propices; par la compression méthodique du thorax
(Gerhardt)
3¢ Sédation de la toux.
Etre réservé dans Pemploi Jdes opiacésde la belladone, de la jusquiame,
du datara, etc...qui suppriment le réflexe tussigéne et favorisent pluit la
lention des prodniis de la séerélion des brounches.
Employer presque uniquement les inhalations de vapeurs arowati-
ques :

einture d’eucaly N Y
Felniure Sogoalytns.— 153 2 grammes,

Une & deux cuillérées i café dans un demi-litre d’eau bownllante.
Ou_;
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Menthol...cceeeeveccniiins. 1 gramme.
Eucalyptol.ccrrivenniiianninn, 3 —
Essence de thym.......... e D =

Essence de lavande.......... 5 —
Teinture de tolu.......oo..0. 10 —
Aleool 3 90°..civeeriiiiii 100 —
Méme dose.
4° Traitement de la fétidité : ]
i Yy indi g, par les | ations de
Par les vaporisations précédemment indiguées, par h‘s inhalatio
solutions d’acide phénigue, thymique, de phénosalyl, faite au moyen de
< ¢ &
2 O P
Uinhalateur & deux tubulures de G Paul,
Par Pemploi & 'intérienr de P'encalyplol (0 gr. 50, grammes en capsiu-
les), ou mieux en injections sous-cutanées,

Eucalyptol.....ccooiiiii. 20 grammes
Vaseline liquide ... R 80 —
Injecter 5 & 10 cent. cubes |

De I'hyposulfite de soude (410 gr.) en potion :

Hyposulfite de soude.............. 45 grammes,
dulep gommenx......L 120 —
Sirop d’encalyptus L. 30 —

wle,

52 Traitement de hémoptysie.
Injections sous cutanées d'ergotine Yoon (142 gr nar jour) ou hien de
sérum gélatiné A 2 on 5 A la dose de 50 ce,

(Demange)
6° Traitement des troubles cardiaques,

Lorque le canur flechit avoir recours
en macération on infusion, on digitaline
que au 1009 )

X moyens ordinaires : Digitale
(50 gouttes de la solution alcooli-

7© Traitement général,
Employer Varsenic, |» quinguin

a, Uhuile de foie de morue, la lécithine.
Eu cas de syphilis antarieyrpe

y nstitner le traitement mixte.
G. Lyon.

e s -




L3 BULLETIN MEDICAL DE QUEBEC 251

REPRODUCTION

—eane.

Sténose Tricuspide

Bedford Tenwick, de Londres, trouve :

1 Que la Sténose Tricuspide n’est pas aussi rare quon est genérale-
ment porté 4 le croire ;

2© Qu'elle attaque la femme beaucoup Pplus fréquemiment que
l'homme, dans une proportion d’environ huit pour un;

4© Que la mort résulte rarement de cette affection avant vingt ans
ou aprés cinguante, et qu'elle survient le plus ordinairement enire vingt
el trente ans, le nombre de ses victimes diminuant progressivemerlb avec
chaque demi-décade ;

£© Que daus 50 pour cent des cas il y a une
bien marquée de rhumatisme aigu ou sous aigu.

59 Que dans tous les cas la sténose a atteint orifice mitrale, et géné-
ralement & un degré plus prononcé que la tricuspide.

6° Que l'oreillette droite est tonjours plus ou moins dilatée.

79 Que dans 56.5 pour cent des cas les valvules aortiques sont égale-
ment malades, et que dans envirou 26 pour ceul lear orifice est sténosé,

8.2 Que la sténose tricuspide, quand elle se rencontre chez ladulte,
est due & une maladie acquise el probablement jamais d’origine congénitale.

« St Louis Medical Review.”

histoire antécédante

Alimentation rectale

par le Dr Cesar Tonas-

L’auteur apres avoir présenté quelques considérations sur les cas
dans lesquelles 'ingestion d’aliments par 1a bouche est préjud‘xciable ulcere
gastrique, vomissements incoercibles, sténoses spasmodiques du pylore,
elc.) examine quelle est la valeur qu'on doit accorder & Paliinentation rec-
tale, quelle doit tre la composition des lavements nutritifs et quelle sera
la technique la plus avantageuse.

Les expériences faites démontrent que par I'alimentation rectale on
Peut remplacer pendant un temps plus ou moins long 'alimentation par la



LE BULLRTIN

MEDICA., DR QUEBEC

.

. i ' ,
bouche. La clinique met en outre N évidence que les services qu'elle
rend ne sayrajent étre oblenus par d’antres procédés.

. . L dioestif, sa
Bien que 1a muquense rectale N possede aucun pouvoir digestif, s¢

. , . ubstances
Puissance d’absorption est trés grande, et par consfquent les substance
introduites, aptes & 'alimentation Seront absorbées complétement, pourvi
quelles n’ajent pas besoin de transformatioy, En plus, 1a possibilité que les

. , ir la
rectum puissent franchir 14
a valeur,

“lavements introduits profondément dans |g
valvule de Bauhin en amgzmentent encore |
L meillenr moyen de constater |

a valeur nutritive des dits lavements
esl la méthode des pesées.

La duree du traitement est de cing & huig jours ; cependant dans

quelques cas on pourra arriver i quinze et trente, pourvu que les lavements

soient tolérés et que P'état général duy malade le permetle.

Quant A la composition il faut se rappe

ler que Porganisme a besoin de
substances albuminoides, de graisses o

t d‘hydrocm'lmres; on devra donc
administrer ces substances dans des Praportions se rapprochant autaut que
liminges par Yorganisme,

Plusienrs substances albuminoides sont

possible des quantités moyenues é
absorbées directement par le
rectum, sans souffrir ancune modification, tels que le lait, le blane d’ceuf
et Ie jus de viande, dont Pabsorption gt favorisee d’aprés Hubner, par
I'adjonction d’une petite quantite de sel,
~ Le lait et les eufs uous four
carbures nous ponvons aisamey
transformation ; le maximum de

lavernent est 20% 5 une plus forte breportion produit 1a diarrhee,

Pour augmenter Ia tolérance rectale, quelgues gouttes de landanum
seront nécessaires,

nissent la graisse ot quaut aux hydro-
L employer e Rlucose! absorbable sans

telte substance gu’on peut ajouter au

L'antenr propose une formule qui lui a rendu de bons sep ices :
services

Lait ... e A4S0 grammes,
Ulmfn\ln 2.

Faites émulsion et ajortler :

Glucose................ eovenen. 30 gramues,

Sel marin ..., ... .. < 1gr 50,

Landanam...... .. . oo TA TN gouttes
Pour un lavemnunt, Quatre par jour,
Comme Vorganisme pe

vd une grande quantitée d'ean, il faudra donner
aussi quelques laveme

uts d'ean mélangée avee dy vin,
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Avec tous ces lavements, on administrera joumellement #u malade
une alimentation coutenant & pru prés 76 grammes d’aibuminoides, 65 de
graisses et 200 d’hydro-carbures. Le malade devra garder le lit, on lui
défendra 'ingestion d’aliments par la bouche, et seulement en cas de soif
trés vive on permettra un peu d’eaun pure.

Le malade aoit &tre en décubitus latéral et on introduira dans le
l(‘lectum aussi haut que possible une sonde de Nélaton de la grosseur du

oigt. ,

HEMORRHAGIES UTERINES
(en dehors de ’état puerpéral) ;

Leur traitement d’'urgence.

\

Les hémorrhagies utérines se produisent dans des conditions (res
variables, suivant leurs causes. [l arrive souvent que la cause ne peut étre
tout d'abord déterminée ; et cependant, en raison de son abondance ou de
8a persistance, {"hémorrhagie compromet 'existence de la malade. 11 faut
agir saus (élai, arréter 'écoulement sanguin, remellant A plus tard les
recherches et le traitement étiologique.

INFORMATIONS ET INDICATIONS CLINIQUES —II est presque tou-
jours possible d'obtenir de la malade quelques renseignements précieux sur
la fagon dont s’est établie I'’hémorrhagie. Un examen sommaire des orga-
nes génitaux par le palper abdominal et le toucher vaginal permet souvent
d’établir un diagnostic approché de Paffection qui a déterminé I'hémorrha-
gie.

Renseignements et examen, forment le tableau des quelques types, clas.
siques et constamment rencontreés, d'hémorrhagies utérines que voici ¢

A. Une femme 4igée de trente-cing ans, a déjd eu plusieurs enfants.
Depuis son dernier accouchement, elle & présenté des signes de métrite,
douleurs pelvieunes, pertes blanches, etc. Il y a deux mois, elle a fait une
perte. Cet avortement ne l'a guere préoccupée, et au bout de quelques
Jours, ellea repris ses occupations ordinaires. Mais 'scoulement sanguin,
au lieu de cesser vers le douziéme ou le quinziéme jour, a continué d’une
fagon intermittente : tantét le linge était 2 peine tacheé, tantét 1’écoule-
Went était plus considérable. A la suite d’une grande fatigue, d'une
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marche prolongée, une véritable hémorrhagie s’est dsciarée, qui, par son
abondance, effraie la malade. Il s’agit vraisemblablement d’une endomé.
trite hémorrhagique.

Dans ce cas, quelques fragments trées minimes de caduque, guelques
débris placentaires greffés sur la muqueuse, entretiennent une irritation
tenace ; ces débris se sontinfectés et ont amené une vive inflammation de
la muqueunse du corps; la congestion de la muqueuse a provogué la
métrorragie. Une indication s'imposrra i bref délai : débarrasser la cavi-
té utérine de tous ces débris et enlever la muqueuse malade.

B. Une malade. de trente-cing ans, sans passé génital notable, voit peu
i peu ses régles augmenter de durée. Alors quelles duraient autrefois
a peine de quatre ou cing jours, elles persistent maintenant huit et dir -
jours, et sont trés abondantes. Il y a peu ou pas de leucorrhée.

La maladea noté que son abdomen angme‘mait_ de volume, et ron -
constate facilement la présence d'une tumenr dure, non douloureuse, -
montant jusque prés de ombilic. La malade n’a point maigri, bien que .
son teint soit devenu presque cireux. Elle se sent cependant faiblir ¢
attend avec crainte ’époque de ses regles. Celles ci se présentent aves |
plus d’abondance encore que de coutume ; malgré le repos, I’hémorrhagie
continue, inquiétant la malade et son entourage. Un fibrome utérinest |
en cause.

11 existe vraisemblablement un ou plusieurs fibromes sous-mugquev, |
peut-étre méme un polype est-il en voie d’engagement, La muqueust .
vascnlarisée, hyperhémiée, saigne facilement, surtout lorsquune auie ;
cause (régles, fatigue, etc.) vient augmenter encore la congestion utérine.:
Comme Putérus remonte jusqu’a 'ombilic, il va falloir songer a Ihysté!
rectomie. )

C. Une femme de 45 ans a vu ses régles disparaitre. il y a quatre ans’
Pendant trois ans, elle n’a pas en d’écoulement sanguin, méme minime-';
Il y a quelques mois, & sa grande surprise, elle a vu que son linge était u
peu taché de sang. Elle a cru & un retour de régles, presque & un regit
dejeunesse. Cet écoulement s'est regroduit & intervalles irréguliers trol;
semaines & un mois...... Cependant cette nouvelle instavration n'a poin“l
ramené la vigueur, au contraire. La malade maigrit considérablemt |
bien que son appétit soit conservé. En méme temps soal apparues ;d“;;
pertes blanches ichoreuses, & odeur fétide, repoussante. Puis, brusqW;
ment, 1a perte du sang prend les allures d’une véritable hémorrhagie.” ¢

=
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malade s'inquicte, demande une intervention. On ne peut songer qu'a
Vépithélioma utérin. '

Le toucher vaginal, pratiqué trés doucement pour ne pas augmenter
la perte de sang, permet de sentir le col transformé en chou flour uleéré,
végétant.  Le cauncer a détrutt tous les tissus au cours de sa marche en-
vahissante, les vaisseaux n’ont pas échappé 4 la destruction. Les portions
périphériques du néoplasme mal nourries se sphacelent et tombent dans
levagin, laissant & nu uve suvface, saignant d’autant plus faiblement que
les parois des vaisseaux sont détruites. Ici encore. une intervention éner-
gique (curage ou hystérectomie) sera urgente & bref délai.

D. Une femme, de 43 ans, a toujours été bien réglée jusqu’a ces der-
niers mois.  Mais depuis qnelques temps, elle éprouve une série de trou-
bles. Elle a grossi beaucoup sans que ses forces augmentent, Elle se sent
lourde, fatiguée, incapable d’effort. La digestion est pénible. Les idées
sont tristes.  Au point de vue génital peu ou point de pertes blanches. Les
regles sont tréds irréguliéres ; elles disparaissent pendant deux mois, puis,
brusquement survient un écoulement abondant, qui semble plutét soulager
lamalade. Mais, sans raison apparente, I’écoulement sanguin a augmen-
8. Cest une véritable hémorrhagie qui peut mettre les jours de la mala.
de en dangers, si une thérapentigue active n’intervient pas. '

Rien ou 4 peu prés comme affection génitale . utérus est normal,
tobile, non douloureux. Mais le foie est volumineux...... les phénoménse
que nous avous gbservés moutrent que notre malade est une congestive,
arrivée & la ménopause. Tant que la dérivation mensuelle s%est faite, il 0’y
ienaucun trouble. Maintenant que cette déplétion fait défaut, les ma
liises apparaissent. Les hémorrhagies relativement légéres qu’a présen-
tees uotre malade ne sont, en somme, que des épistaxis utérines Il faudra
Tespecter ces écoulements, au moins taut gque par leur abondance ils ne
deviendront pas dangereux pour la malade.

Mais les diverses interventions (hystérectomie, curage, etc.), que com-
Dortent les affections utérines que nous venons de passer en revue sont
stieuses, demandent de la réflexion, Yacceptation par la malade ot la
lmille, une préparation longue...... Nous y songerons un peu plus tarde
l"imr Pinstant, ce quil faat avant tont ¢’est arréter Phémorrhagie.

] TRAITEMENT—Ce traitement comporte des moyens locaux et des
(oyens généraux,
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I. Moyexs Locaux.—1° Deux bons procédés sont d’abord A essayer :
I'irrigation d’eau trés chaude, le tampounement du vagin,

@) Pour pratiqner les IRRIGATIONS D'EAU TRES CHAUDE, met.
tez la malade dans le décubitlus horizontal en lravers du lit, le sicge débor
dant un peu le matelas. Une toile cirée fait goutticre et conduit le liquide
de Pinjection dans un seau placé A cet effet. Taites au moyen d’un bock
nanti d'une canule en vevre, passer une grande quantité d’eau trés chaude,
six, huit, dix litres d’ean A 45° el 50°. RECOMMENCEZ CE=S INJEC.
TIONS DEUX FOIS, TROIS FOIS PAR JOUR ET PLUSLEURS
JOURS DE SUITE.

Ces irrigations agissent en ameunaut nune contraction des parois des .
petits vaisseaux. LElles conviennent surtout aux cas ow les tissus sonl
friables et ou d’autres moyens topiques peuvent déchirer les tissus.

Dans tous les cas, elles suffisent souvent & modérer I’'écoulement san-
guin ou méme 2 le tarir momentanément, et permetlent d’établir le tam-
pounement dans de meilleures conditiors. )

b) TAMPONNEMENT DU VAGIN,—Il faut se munir d’un spécu-
lum oun d'nne valve, d’vue pince longue et de tampons. On peat a la
rigueur metlre quelques tampons sans valve, mais outre que I'on voit mali
ce que Pon fait, Pexéoution sera difficile: les premiers tampons vont
essuyer le mucus, et le vagin devenu rdpeux ne laissera plns passer les:
autres. La malade va souffrir, crier. On se hdiera d’en finir, le tamponue-

ment sera mal fait. o

Si on le peut, les tampons seront faits avec de la charpie. Malgré:
(on en ait dit beaucoup de'mal, LA CHARPIE EST LE MEILLEUR
PANSEMENT CONTRE L'HEMORRAGIE. Mais il faut de la CHARPIB
TPUVEE. Silonest 3 la campagne, une flois la charpie faite, on la mél
dans le four de la cuisiniere d’ott on la retive dés quelle commence é.
roussir. La température {environ 200°) & laquelle eile aura &té soumis
Paura débarrassé de tous ses germes La OQUATE HDYROPHILE e b
GAZE IODOFORMEE peuvent égslement servir, mais elles laisseat sot)
vent filtrer le sang.

Les tampons préparés, 'injection vaginale donnée, mettez le spéculut:f
on la valve, ET PLACEZ METHODIQUEMENT LES TAMPONS DAN,
LES CULS-DE-SAC, PUIS PROGRESSIVEMENT DANS LR VAG_iIN,;f :
EN TASSANT LEGEREMENT. Replacez la malade dans la position horJ

zontale et recommandez-lui de faire le moins de mouvements possible. :
N
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Tout west pas fini. II faut maintenant surveiller attentivement la
malade ot NE PAS LATSSER TROP LONGTEMPS LE TAMPONNE-
MENT EN PLACE, QUARANTE.-HUIT HEURES AU MAXIMUM.

Cav si le tampounement esl un moy*n précieux quni arréte parfois
Phémorragie d’une fagon définitive, 11 peut avoir ses inconvéuients : il
facilite Vulcération des tissus enflammés ou cancéreux. Le sang peut s'ac-
cumuler au-dessus des tampons et produive une hémorragie interne. Les
lampons deviennent rapidement septiques. Enfin le tamponnement ame-
ne presque toujours de la rétention des urines et des matieres fécales.
Nabandounez donc pas une malade & elle-méme surla foi du tamponne-
ment,

¢) Un troisitme moyen, L'APPLICATION DE GLACE OU D'EAU
FROIDE SUR LE VENTRE est un adjuvant qui peut rendre des services
dans certaines hémorragies internes. Gelles qui s'acenmpaguent de tension
du pouls, ue batlemenrs avtérisls dans ie vagin, de sensation d'ardeur, de
chaleur, d’éréthisme dans le petil bassin, de douleurs vives, sout dites
adkives et appellent de préférence Pempiol de» la rafrigération ablorninale,

2 UHEMORRHAGIE PERSISTE MALGRE LE TRAITEMENT.—
CE QUTL, NE FAUT PAS FAIRE : ¢est d’avoir recours an procédé
UByyer, qui fait ane suture temporaive du col au risque d’avoir uue
hématométrie oun une hémorragie intra-péritonéale ; c’est aussi de tenter
laligature d:s arteres utérines préconisée par Manrix @ il sagit 12 d’une
veritable intervention chirurgieale, et alorsautant vaut tout de suite faive
e inlervention radicale et traiter U'affeciion méme, source de I'hémorra-
gie. N

CE QUE L’ON DOIT FAIRE, cest la DILATATION DU COL,
sitavec des éponges préparées s'il n’y a pas urgence, soit immédiatement
mrlincision du col, SANS EMPLOYER LES BOUGIES DE HEGAR,
Quiici offensent Lrop ; Uincision a Pavantage de permettre dextirper un
B®lype fibreux, s'il se présente. La dilatation ainsi obtenue permet d’at-
kindre par le tampon intra-utérin, par les hémostatiques, la source méme
Thémorragie. Des attouchements par exemple avec une solution con
Weenteée de

Antipyrine ..... .cceees ceeneeee. b grammes
Eatt SIEILSEE .. eveorserrersorooer 10 ¢ grammes

; %“‘%ssel' une hémorrhagie, que ni le tamponnemem, ni les injections
“inales n’avaient pu arréter.

]

I SO,
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II¥ Movens GEnGraux. Les moyens médicaux hiégieniqnes et médi.
camenteux ne doivent pas étre négligés. La malade sera placée dans le
DECUBITUS HORIZONTAL, avec élévation du bassin ; on recommande.
rale CALME ABSOLU et de corps et d'esprit. LA MALADE DEVRA
GARDER LE LIT AU MOINS QUARANTE-HUIT HEURES APRE§
LA CESSATION COMPLETE DE I’HEMORRAGIE.

Parmi les AGENTS THERAPEUTIQUES préconisés, la plupan
n'ont guére d'action ; quelques-uns cepeudant peuvent constituer des
adjuvants précienx. L’action sédative sur la circulation et calmante de it
douleur de "OPIUM peut &tre recherchée & bon droit ; les meilleurs résul-
tats sont obtenus avec des lavements :

Laudanum de Sydenham......... X poulles
Décoclion de guimauve............ 250 grammes.

ou les suppositoires
Extrait d’opivm....cceeen.e.. .5 cenligrammes.,
Beurrede caca0.......coceneee 4 grammes.
L’ERGOT DE SEIGLE ameéne des contractions énergiques de l'ufé
rus, et par | méme, Poblitération des vaisseaux ; on prescrira soit,
Poudre A’Ergot....ccveevierrarennnn. 1 gr. 50
en deux ou trois paquets dans la journée :

soit Uergotine d’Yvon (une demi-seringue de Pravaz par deux el Lrois fof
en vingt-quatre heures) soit enfin Pergotinine de Tanrel qui est un médicx
ment extrémement actif, qu'il ne faut employer qu’a la dose d’un quat
de milligramme par deux ou trois fois par ]our; on formera alors la solx
tion suivante ;

Eau dist. de laurier cerise............ 40 g.
Acide lactique.......cveveeeciieniee veee 0202
Ergotinine de Tanret.......... veeeeee. 0 g

un centimetre cube contient un quart de milligramme d’ergotinine.

Dans les cas d’hypertension artérielle, d’éréthisme vasculaire, il y3
lien de prescrire la DIGITALE sous forme de *

[ Poudre de feuilles de digitale 10 centig....
Eau pour infusion ....... ...... 1 litre.

4 prendre dans les 24 heures.
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L'HYDRASTIS CANADENSIS (vingt & trente gouttes de teinture
par jour) et le CANABIS INDICA (trente goultes par jour de lextrait
fluide) paraissent avoir une aclion sur la circulation de la murueuse uté-
rine.  Ces deux médicaments pourront rendre des : ervices ; mais il serait
imprudent de compter exclusivement sureux.

Daus les cas oi 'on soupgonnera des hémorragies passives, entre-
tenues par la constipation, la congestion hépatique, on surveillera le tube
digestif, et au besoin on administrera quelques PURGATIFS.

Prof. L. Dusan et Dn G. PotEL.
L'Echo Médical du Nord.

J’ncide ol¢igue danx les coliques hépatigues.

(ArTaup).—L’huile d’olives est considérée comme le spécifique de la
colique hépatique et méme de la biliaire. On I'administre comme sédatif
pendant 'accés el aussi comme préventif pour éviter le reto 1r deces accés
de colique hépalique.

Le principe qui domine dans I'huile d’olives est I'acide oléique ; Pau-
lenr ’est demandé si ce n’élaw pas & ce principe qu'était 44 I'action efficace
de I'huile d’olives dans les coliques hépatiques. L'expérience et de nom-
breuses observations out prouvé la justesse de cette déduction A la suite
d'un long travail publié dans la Revue de Thérapeutique médico- chzrurgzcale
il formule les préceptes suivants :

t© L’acide oléique dur est le reméde spécifique de la lithiase biliaire;
c'est par lui qu’agit I’'huile d’olives.

2°© 1 calme rapidement les douleurs de l'acces de colique hépatique ;
mais il y a un grand avantage i le donner comme 1noyen préventif, car il
empéche la formation de nouveaux calculs et préserve ainsi des acces ulté-
rieurs ; il est donc & la fois curatif et préventif.

3© Il suffit de le prendre 3 la dose de 0.50 ou 1 gramme, en capéules
le matin & jeun pendant dix jours par mois, si les accés sont meusuels ou
pendant quinze jours aux approches de I'époque ordinaire des acces, prur
en élre sttrement préservé, B général, an bout de quelque lemps, on pent
cesser le (raitement.

Il va sans dire que le malade devra en outre, se soumetire au régime
alimentaire et hygiénique class que prescrit en pareil cas.

Journ, de Méd. de Paris.
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RAPPORT DE SOCIETES
Société¢ Médieale de Québee

Séance dw 19 décembre 1901,

L’assemblée qui est Lrés nombreuse, s'ouvre & 8 hrs p. m. M. le Dr L.
J. A. Simard, président, est au fautenil.—Le procés-verbal de la dermére
séance esl lu et adopteé.

M. Ie Dr R. Fortier donne lecture de deux communicalions de la part
du Dr Vézina, de St-Francois de Montmagnoy, Pune surun cas doutenx de
pneninonle, et Pantre sur un cas d'accouchement compliqué de placenta
prievia,—Uoe discussion s'engage & propos de Putilité de ergot dars ce
cas particulier et en général dans les accoucheinents, discussion & laguclle
prennent part MM. les Dis Arthur Simard, Brochu, Edwin Turcol, Marois
et [Faucher. M. le Dr Marois doune ensuile communication de plusieurs
autres opérations ou il a employé la rachi-cocainisation selon la méthode
de Tuffier. Le Docteur a employé cette méthode dans 55 cas & venir jus-
qu’a présent.

M. le Dr Brochu annonce que daus les hémorragies utérines, il emploie
des applicalions locales d’adrénaline.—M. le Dr Chs. Verge parle ensuite
du traitemnent du cancer par les rayons X. Il a employé lui-méme ce trai-
tement dans deux cas qu'il a sous observation.

Viennent ensuite les élections pour année 1902.

M. le Dr L. J. A. Simard est réélu président, et M. le Dr Edwin Turcot
vice président, sur bx‘oposition de M. le Dr Brochu, secondé par M. le Dr
Chs. Verge. .

Secrétaires conjoints : Drs F. X. J. Dorion et Alph. Lessard, sur propo:
sition de MM. les Drs Arthur Simard et E. A. Lebel.

Trésorier : Dr Vs Martin, proposé par les Drs Verge et Faucher.

Bibliothécaires - Drs E. Poliguin et Delaney ; proposé par MM. les Drs
Simard et Dorion.

Le rapport du trésorier est adopté.
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Une résolution de condoléances an sujet de la mort du Dr A. Walters
est ensuite adoplée sur proposition du Dr P, V. Faucher secondé par le Dr
Arthur Simard.

Puis la séance est levée par ordre du président.

Dr ArrHonsE LEssanp
Secrétaire.
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LE BULLETIN MEDIGAL, DE QUEBEG

REDIGE EN COLLABORATION

QUEBEG, JANVIER 1901.

INTERETS PROFESSIONNELS

ELe Bulletin et les Fétes de Laval

Pour répondre aux nombreuses demandes qui nolis arrivert tous les
jours, en raison du premuer congres de Association des Médecins de Lan.
gue Frangaise de I'Amérique du Nord, qui doit avoir lieu & Québec en
juin prochain, & Poccasion des fétes du cinquantenaire de 'Université Laval,
les directeurs du BuLueTiN préviendront les désirs de tous nos confréres
en leur expédiant ce journa! tous les mois.

Cette détermination prise par les directeurs de notre revue répond
non seulement & un besoin d’agrandir le champ de sa circulation, maiselle
est née du désir sincere de coopérer aux fétes de juin prochain.

[.e BuLreTin veut offrir sa modeste part de travail 3 'organisation des
noces d’or de 'Université Laval qui n’est pas étrangére & son origine;
cest en vue de coopérer a I’ceuvre bienfaisante de cette haute institution
sur Péducation et Pavancement scientitique des médecins de ce pays qu'il
.a la prétention de vouloir vivre.

Comme nos lecteurs le savent dejd, le 16 décembrs dernier, & une
assemblée préliminaire nombreuse des anciens éléves de cette institution,
et plus tard, & une réunion générale tenue le 8§ janvier 1902, on en est
venu & la conclusion de célébrer avee le plus d’éclat possible le cingnante-
naire de l1a fondation de PUniversité-Laval.

Le BuLcerin ne peut rester indifférent 4 cetle juste démonsiration e
il se met tout entier aux suceés de ce projet. Il comprend qu’on ne peut :
trop faive pour asseoir sur une base solide I'euvre nationale entrve toutes
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de cette grande éducatrice frangaise au Nouveau Moude, qui laisse percer
4 tous les esprits *“la claire vision don réve ambitieux gue nous for-
mons pour notre nationalité er Amérique et que nous ne pouvons attein-
dre que si nous lui mettons au front la triple couronne de la science, de
Part et du génie », selon les belles paroles d'un orateur de Passemblée du
8 janvier, I'Hon. M.Turgeon. 11 ne cessera de rappeler & lous les méde
cins d'origine canadienne-francaise qu’il leur faul encourager cetle insti-
tution, considérée A juste tilre comme un rempart de notre nationalité, et
quil importe de I'aider non sexlement de nos travaux, mais méme de nos
deniers.

L'occasion est touie naturelle, toute choisie : versons & pleines mains
en proporiion de la foi vive que nous avons en la grarndeur de sa misson.

Un millionaire frangais M. Robert LeBaudy, vient d’offrivr & PUniver-
sité de Chicago €1,000,000 pour I'établissement d’une école industrielle
francaise devant faire partie intégrante de cetie inslitution, 3 coudition
qu'elle admette 10,000 gradués, dont 200 par année, des colléges francais,
toutes dépenses devant étre défrayées par le département frangais de
I'¢ducation.

Et voild comment ce monsieur se montre vraiment patricte en aug-
mentant I'influence frangaise en Amérique.

Peut-on g'arrdter & U’idée que parmi les ndtres il y atellement pénuris
de capitaux qu’on ne puisse trouver de temps & aulre ux compatriote capa-
ble d’aider & la principale institution qui fait rayonuer les bienfails de la
haute éducation sur notre pays et assure la conservation de Pinfluence
frangaise en Amérique.

Et si ce secours lui a manqué jusqn'ici n’est il pas naturel de genser
que I’oubli s’est quelque peu glissé parmi nous dans nos relations avec ces
grandes Ames qui ne manguent pas plus ici qu’ailleurs, et dont les der-
niéres volontés au moins eussent été heureusement <t facilement dirigées
parfois dans ce sens ?

Répondons généreusement & Yappel gui nous sera fait en cette wir-
constance ; rappelons-nous les sacrifices que se sont imposés les fondateurs
de cette premidre université frangaise sur le sol de I'’Amérique, et n’ou-
blions pas, nous canadiens-frangais, que nous avons une dette de reconnais_
wance 4 acquitter.

P..-V.F.
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Le Cinquantenaire de 'Université-Laval
et Ia Proiession Miédicale.

Comme nous 'annongons dans une autre page, les ancieus éléves de
I'Uaiversité Laval se sont réunis, au foyer méme de cette institution, il y a
quelgue temps, pour jeter les bases de 'organisation des fétes desiinées &
célébrer avec éclat le cinguantenairve de la fundation de leur Alma Mater, en
juin 1902,

Linitialive de ce mouvement revient, comme 'on sait, & la profession
médicale On se rappelle encore que, dans une convention tenue en juin
1900, les médecins ont voté avec enthousiasme une résolution dans ce sens.

Malheureusement pour nous, le représentant de notre Association
qui a en Pambition de préparer pour cette [8te un congrés des méde-
cins de langue {rangaise de ’Amérique du Nord, n’a pas pn &tre présent d
cette assemblée, par suile de circonstances incontrolables, et le rapport qui
en a eté publié dans les journaux a laissé soupgonner an public une lacune
dontl on avait raison d'étre surpris. En effet, en metlant sous les yenx du
lecteur les discours des représentants des différents corps professionuels,
que I’on avait appelés & prendre la parole en cetle circonstance, ce rapport
laissait entrevoir de prune abord que la profession médicale avait é1é & peu
pres ignorée.

Rien de surprenant alors si les plus intéressés se sont justement émus
de cette lacune qui lear apparaissait comme une anomalie assez difficile 2
expliguer. De toutes parts nous avons regu nombre de lettres reclamant,
explication. Nous ne‘pouvions guére répondre & tous les signataives faute
de temps, et d’ailleurs parce que nous comptions sur ce numéro du
BuLLemin pour donner satisfaction 3 tous. ]

1l est de notre devoir de dire 3 ceux surtout dans Uesprit desquels cet inci-
dent auraitl fait naitre des sentiments de défiance, que loin d’&tre mécon-
nus les efforts et le travail que la profession médicale s'impose pour relever
Péclat des fétes du cinquantenaire de 1902 sont hautement appréciés par

I'Université. Tous peuvent avoir la confiance que leur Alma Mater suit
avec le plus vif intérét et la plus entiére sauisfaction le grand mouvement
inteliectuel doat notre Association a pris Pinitiative : ils en seront parkicu-
lizrement convaincus en lisant 1a lettre civculaire que le Comité Exécutif
adressera 4 tous les anciens éléeves de Laval. On y apprécie en effet ¢
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mouvemed comme étant destiné & démontrer plus que toute & re mani-
festation, Vifluence que cette Université, depuis sa foudalion, a vxercée sur
les progrés de la haute éducation el lavancement scientifique dans notre
pays.

Il suffira dajouter que tout le Corps universitaire et les plus hauls
dignitaires ecclésiastiques rehausseront de leur présence Pouverture offi-
cielle de notre Congrés. C'est 13 certainement la plus haate marque
d'intérdt et d’appréciation que [on puisse nous offrir. Cette preuve sera
suffisaute, croyons-nous, pour dissiper tout malentendu et douner la con-
vietion du succés de notre congrés meédical, méme pour les incrédnles, si,
toutefois il a pu en exister parmi nous.—

_— i bl e e =

L’association des Médecins de langue irancaise

aua Tanada

Sous ce litre nous reproduisons de la Gasette Medicale e Paris (14
dérembre 1901), qui se fait Pécho de nos confréres de la vieille Mere
Patrie, Pexcellente appréciation suivante, qui cadre bien avec les nom-
breuses et Lres enthousiastes réponses et marques d’approbation de tous
nos confréres du Canada et de la Grande Répnbligue voisine :

“ Nous apprenons avec le plus vif plaisir qu'on est en trainde créer au
Canada une Association de Médecins de langue frangaise de 'Amérique
du Nord.

Cest le Bulletin Médical de Québec qui nous donne cette honne nou-
velle ; et nous ne voulons pas laisser passer ce fait, importaut pour lavenir
de notre pays, sans le souligner comme 31 le mérite. .

Comme chacun le sait, les médecins de lavgue allmande, émigrés
en si grand nombre aux Ktats Unis, ont déja créé des cenues avalogues;
el tons les biblingraphes connaissent le Journal de Médecine qui sc publie
en allemand & New York. Nous n’en demandous pas tant: ce qui serait
Failleurs impossible.

Mais il raut féliciter les médecins canadiens de Porganisation de ceite
nouvelte Sociélé, qui parait hasée pluidt sur Pitendue de territoire ou la

Ralds e
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langue frangaise es! parlée que sur des limites d’Iitat au demeurant d'une
existence an moins aussi variable.

Dés que I’Association en question sera bien assise, sire d'elle-méme,
nous 'engageons vivement 4 avoir, & Paris au moins, un réprésentant auto
risé, chargé de la faire connaitre; c'est 14 une idée que comprendront
facilemen! des cerveany habitués aux meeurs américaines et anx initialives
praligues.

En terminant, nous nous joignons au Journal de Médecine interne, jui
adresse 4 ce propos ses compliments aw Dr Arthur Siarp, envoie “mn
fraternel salut ” & la future Association des Médecins de langue francaise de
PAmérique du Nord, et lui * souhaite prospérité et longue vie”. Nous
sommes cerlain d’étre Pinterpréte de tons nos lecteurs, en formulant de toul
ceur ces veeux de rénssite et en remercrant nos confréres d’outre-mer de
ne point oublier la vieille meére-pairie, et de persister a aimer, envers el
contre tous les obstacles, I’anlique esprit frangais, qui n’esl pas encore

mort.”
Marcel Beaupoin.

BIBLIOGRAFPHIE

VIENT DE PARAITRE

Maladie de la Voix, par Anprt Castex. Chargé du Cours deglaryn-
gologie, Rhinologie et Otologie a la Facullé de Médecine de Paris. Médecin
adjoint & Vinstitution des sourds-muels de Paris. 1 volume in 8° cavalier
de 14 pages avec 49 figures, Prix: Broché 7 fis. (C. Naud, Lditeur, 3
rue Racine, Paris)
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NOUVELLES

Le 17 janvier dernier la Faculie de Médecine de PUniversité McGill a

accepte la résignation du Dy Craik co nme doyen et elle en a unanime-
ment donné la succession au Dr Roddicl.
Un meilleur choix ne pouvait étre fait, croyous-nous, et il sera grande-
- ment apprécié de tous ceux qui connaissent les brillantes aalités du titu-
laive.

Nous ne ponvans nous empécher de remarquer avee quel & propos
cette nowmination vient &’&Lre faite, si t'on tient comple que sous peun les
Chambres du Gouvernement FPédéral seront saisies du fameux projet de loi
Roddick, et que te manwean dont on recouvre léminent professeur n’est
pas de nature & nuire & ses efforts constants pour Padoption de son bill.

Celle méme Facu te a vommé Gouverneur du Gollege MeGill le Dr
Craik, le doyen »ortant de charge.

L BuLperix s'unit d tous ses confréres pounv offew aux deux distinguss
professenrs fears phus sinceres febicibons,

NOTES DPEDITEUCR

La Cie Van Ness Cooper.

K
Cett: Compagnie de New-Yorlk, a ouvert une succursale & Moatréal il
Yaeaviren un an, et depuis cette date ses préparations variées manufac.
turées & son laboratoire ont &1é portées & la connaissance de la profession.

Ces produits sont nombrenx et tous ne sont annoncés que dans les jour
raux médicaux.

Nous avons entendu dire beaucoup de bien de son Composé de Stron-

 tium Lacto-Lithiéne dans le traitement du mal de Bright. On dit yue la

_ Solution de Niwro glycérine, une combinaiscn non alcoclique de Bi-Chl. de
' Mercur-e, d’Acide Hydrocyanique dilué, d’acide Piroligineux Cru, de Tuligo
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Ligni, de Gynocardia Odorata el de Glycérine est d'une valeur loute spé-
ciale dans le traitem ot de cette maladie rebelle, Peczéma.

Eile fabrigue auvssi vie préparation de MoGlle, composé Laclo-Mar-
row, qui est agréable & prendre et dont nous nous sommes servi avec beau.
coup Wavantages daus Jes maladies déhil dantes,

Dépot, 104 Rue Bloury, Montreal,

Résultat d’un ¢ traitement a distance *

Une jeune lemine, affublée du titre de “ Chrstian Scieulist,” avait
observé avec une pitté croissanle un infirme gui passait tous les jours
devant ~hez elle.  Ses efforts étaient si évidemment douloureux qu’elle se
détermina A essayer sur lui le fraitement a distance ‘ (abseut treztment).
Quelgues jours apres le commencement de la tidche du’elle s’était imposée
elle crut noter quelques signes d'amélioration, el un bon jour linfirme
parut saus sa bequille el marchant comme avec une jambe naturelle.

Cetle femme ful si contente gu’elle accourut vers cet homrae, lui serra
la main, et lui dit: ** Mon cher ami, excusez-moi, mais je ne puis w’em-
i)écher de me réjouir de volre guérison. J'ai essayé pour volre guérison
le™ traitement & distance ”, et je ne puis vous dire combien je suis heu
reuse de voir par volre démarche que vous &les guéri. Quand Pinfirme
fut revenu de Peffet surprenant de cette sortie brusque de** trajtement en
présence il i répondit :  je vous remercie bien cordialement, madame,
pour lintérét que vous me portez. Je ne suppose pas que volre Lraitement ‘
m’a é1¢ nuisible. Mais je dois ajouter que j’ai obtenu de la maison A. A, |
Marks nne nouvelle jambe en bois avec pied en casoulchouc, et eile me va :'3
trés bien, madame. L'aulre vieille jambe de hois me faisait toujours boi-

tor.......




