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LE HOME DU BOVRIL.

1l y a quelques semaines, le comte de Bessborough, C. V. 0., C. B. Prési-
dent de la Bovril Limited, soubaita la bienvenue a plus de 3000 visiteurs aux
burenux et ateliers de la Compagnie, dans Old Street, Londres, An gleterre.
En arrivant, I'on remarque le blazon royal, indiquant que les travaux de Ia
Compagnie sont approuvés par le Roi.

Ur oscalier de marbre conduit aux atelier~. Il ¥ a partout une propreté
tres agréable. Tous les murs soni en tuiles blanches reluisantes, tous les
parquets en ciment, et Fair frais circule abondamment et librement partout.
Les laboratoires si bien Gquipés intéresserent vivement les visiteurs qui se
rendirent compte que tout ce qui entre & l'atelier de matidres destinéos aun
Bovril étaient analysées en arrivant et de nouveau analysées aprds Jeur cn-
binaison au Bovril avant Vembouteillage, Les matidres premidres employées
par le compagnic sont fournies par les Colonies britanniques et la Rividre
Plate.

Les méthodes d'incorporation de Falbumine et de la fibrine du maigre de
beeuf aux eatraits solides de la viande furent d4montrées pratiguement et
prouvdrent aux visiteurs que le Bovril contient tous les éléments de valeur
de Ia viande de beeuf.

Au cours de la domonsiration il fut intéressant de constater les détails de
manipulation qui permettent de remplic de larges enves contenant chacune 1
produit des meilleures parties de plus de 300 beeufs sans que jamais au cours
de co travail, les mains viemment en contact avee les matidres alimentaires.

Tucidemmen. il fut mentiomné que tous les employés sout périodiquamest
soumis A& un examen médieal.

T n'y a pas de puys sous le soleil ot on ne puis<e trouver 41 Bonile 11
et manfactwé a Montiéal précisément dans  les mémes  conditions gn'en
Angleterre.

COLLEGE DES MEDECINS

A PROPOS DE LA CONTRIBUTION DE 1g907-08.

Un médecin de cette. ville ayant en la semaine dernidre A prendre jugement
conire un débiteur riealeitrant, se l'est vu refuser par le greffier de la Cour,
sur motion de I'avocat du défendeur, qui évoquait le non-paiement d’avance.

Nous prions nos abennés d'en prendre .nvis, et nous les avertissons que s'ils
veulent étre en rdgle avee le Collegge des Mélecins et Chirurgiens de la Pro.
vinee de Québee, ou que s'ils veulent exercer leurs droits en justice, d'avoir A
se conformei au rdglement. Clest de lur propre intérét.



IUNION MEDICALE DU CANADA

L]
Revue mensnelle de médecine et de ehirnrgie, fondée en 1872,

DIRECTION SCIENTIFIQUE :

MM. A. RERN1IER, M. L. K. FORTIER, NnM. A.Le SAGE,
R. BOULET, ASA.FOUCHER, A. MARXEN,
E. P. CHAGNON, L. de LLHARWOOD, ©. F. MERCIER,
R D¥. COTRET, H. HERVIEUX, E ST-JACQUES,
3.E. DUBE, E. P. LACHAPELLE, C.N.VALIN.

—— -

COLLABORATEURS DE L'ANNEE 1906 :

MM. Benolt, MM. Gregeor. MM. Maraan,
Bonrgein, Heiluneck. Pelletier,
D’'Ameonrs, Joyal, Rhénume,
DeBletls, . Larawée, Reusseawn,
Desjavdineg, Lasunier, Siveis,
Gauthier, Laurendean, Mt-Plerre.

@ TV it cc qui concerne la rédaction d il ére widresst & M. le Dr A. LeSAGKE, Scerélaire,
268, rue St-Denis, Moatréal.

Vol. XXXVI 1er JANVIER 1907 No :

a= 1907 .

EN PASSANT

L'Ux108 MEprcane adresse A tous, collaborateurs, lecteurs et
annoncewrs, Uexpression de ses meilleurs sonhaits & Poccasion de
Tannée qui commenece.

Fidtles 3 notre programme, nous continucrons, conniie par le
passé, d'encourager toutes les énergics et toutes les bonnes volontés
en nous placant au double point de vne seientifique et commereial.
Car, dans wne revue comme la nitre, ot les frais sont élevés, il
faut se rappeler que le prix de Pabonnement ne peut pas suffire i
Aquililiver, seul, notre budget.  Noms avons besoin du conmmer-
cant, dont nous sommes-un des principaux intermédiaires auprés
de la profession médicale. Les sommces dargeant qu'il dépense
pour fair~ connaitre ses proluits, pharmaceutiques ou autres,
doivent Tui rapporter quelque profit, =i les médecins veulent bien,

L’abonnement pour ’année 1807 est di & partir
de Janvier, on est prié de s’acquitter au plus tét.



A LrSacs

i Poceasion, encourager nos annonceurs de préférence en se recom-
mandant de PUx1ox MEbrcaLe.

En agissant ainsi. nos lecteurs sauvegardent les intéréts de leurs
clients — car nous ne recommandons rien qui ne vaille, ils rendent
justice & ceux qui nous encouragent, de queloue facon que ce soit,
et ils permettent & notre publication dc progresser en faisant, cha-
que annde, les réformes utiles que les événements cxigent, dans
Pintérét de la médeeine en général et des médeeins en partieulier.

Quoique VYon dise, le journalisme médical. comme sa sceur
la littérature, est pen rémunérateur, an Canada, ct la scienee ne
saurait se désintéresser complétement de cette question, malgré le
beau dédain qu'elle affiche, quelquefois, pour tout ce qui touche
au ¢ité matériel dans I'ordre ordinaire des choses. .

L’Uxiox Mipicane est, depuis 36 ans, Porgane de la profession
médieale francaise au Canada; il a une tradition dont les diree-
teurs actuels s’honorent, et son histoire n’est pas bientit prés de
finir — du moins nous en formons le veu!. ... Vautres revues
sont venues anrdés nous, que nous sommes heurenx de voir prosné-
rer, mais nous avens des dvoits d’alnesse auc nous tenons & faire
prévaloir aunrés de tous ceux qui s'intéressent & notre ccuvre. Nous
n'avens rien négligé, au point de vue seientifique, pour tenir nos
lecteurs an courant des notions modernes de la pratiqgue médico-
chirurgicale.  Nos collaborateurs nc nous ont pas ménagé leur
concours bienveillant ot éelairé.  Nous ticherons de faire micux
cncore, A avenir, en nous attardant davantage aux questions de
pratique journalitre.  Nous demandons aux médecins de ne nas
eraidre de nous adresser les suogestions qu'ils eroient bonnes et
de nature i les aider dans Pexercice de leur profession. Elles se-
ront bien aceucillies.

Nous avons inaugurd, il v a deux mois, une séric de lecons sur
le > médecin devant la loi.” M. Marsan, avocat distingué de
Mentréal, a bien voulu aceepter la tiche de nous éelaiver en dé-
finissant, dans chaque cas, la position que nous occupons devant,
les tribunaux dans nos justes ¢t 1égitimes revendications.

Tei, encore, nous engageons les leeteurs & nous poser des ques-
tions, ot nons tenferons de les u-mm]ro ranidement, d'unc facon
claire et suceinte.

Le département des rayons X recev ra, aussi, de wotre part, une
attention sontenue.  Nous en avons emfié Ia diveetion 3 M. le Dr
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Lasnier, qui consacre une bonne part de son temps & Pétude de
cette question, A laquelle s’intéressent les savants du monde entier.
De Yavis de tous, ils sort appelés & rendre de grands serviees i la
médecine et A la ehirurgie au fur et & mesure que nous en coniai-
trons micux la nature et le mode d’action.

Nous aurons aussi, en pédiatrie, deux médecins compétents qui
s'occuperont spéeialement de ce chapitre si intéressant de la pa-
tholagie, et si peu connu des médecins en général, il faut bien
Pavouer.

Les questions d’intéréts professionnels attivent de plus en plus
I'attention du public médical. Nous les étudierons avee franchise
et sinet1ité. L’Uxrox Mibvrcarne a Thabitude du frane parler.
Elle continuera d’exprimer ouvertenient ses vues sur les points en
litige, n'ayant en vue que le bien géuéral de la profession.

Snfin, nous suivrons de trés prés le wouvement planétaire de
notre cicl universitaire, L aussi U'évolution se dessine vague-
ment.  Un prophéte, grand astronome, dans Vespéee, a prédit
Papparition d'un astre nouvcau dont il entrevoit, 1a-bas, dans les
brumes, les luewrs indéeises. .. ..

Quel sera cet astre: plandie ou constellation ?. .. .,

Attendons!. .. .. ‘

* Le temps amasse en vain décombres sur décombres :

“ 11 n’a pas épuisé des formes et des nombras
“ L'intarissable réservoir. ”

Arpert LESAGE.




" MEMOIRES

L’EMPOISONNEMENT PAR LE LAIT (1)

Parte Dr AMEDEE MARIEN,
Fermier, & In Riviére-des-Prairies.

Les Gouvernements des pays civilisés, tels que la Franee, UAlle-
magne, I’Angleterre, le Japon, ete,, se font un premier devoir de
protéger la santé publique.  Dans le programme des hautes études
soeciales, la question de 'lygitne est devenue, de nos jours, 'une
des plus importantes et des plus dignes d'intérét.

Ces pays, qui sont i la téte de la civilisation, honorent et respec-
tent les Savants et les Médeeins, qui se dévouent honnétement an
sacerdoce de la science; et leurs Gouvernants se laissent inspirer
et diriger par des Comissions composées de ces Savants, qui sont
dignes de leur confiance.

Malgré 'entretien foreé¢ de nombreuses armées de terve et de mer
(vestiges encore indélébiles des temps barbares) Ton trouve
moyen de consacrer une large part des budgets, a la création et au
développement de cette partie de la scienee médicale, qui traite des
moyens de conserver la vie et la santé.

Clest ainsi que, grice, A cet heureux concounrs, la science médi-
cale a fait plus de progrds, en ces vingt dernidres années, qu’elle
’en avait jamais fait en vingt siécles.

Dans notre doux pays du Canada, I'on n’a pas encore eu le
temps de s’occuper bien séricusement de ces questions.

Les nombreux problémes d’économie politique ont toujours em-
péchd, sans doute, nos pacifiques Gouvernements de penser i Hy-
gitne. 11 est notoire que 'on fait, dans ces milieux, une question
tout & fait sccondaire de la salubrité publique.

Nos confréves hygiénistes, qui, déja se dévouent depuis des
arnées, savent micux que nous, combien 1%n rencontre, chez nos
grands Politiques, d'iadifférence ot de <h{sintérossmuont sur ces
graves questions.

Cependant, si I'on s’arréte un moment a réfléchir et a seruter
les statistiques des déeds, dans la seule ville de Montréal, il st
effroyable de constater les ravages de la mortalité et surtont de la
mortalité infantile.

Voiei, par exemple, wn relevé des statistiques officiclles de la

(1) Soclété Médieale d » Montréal, séance du 20 novembre 1906,
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mortalité générale et de da mortalité infantile, dans la ville de
Montréal, .pendant une période de dix années, de 1890 & 1900 :

Moyenne de In Moyenne de Ia Percentage (¢ Percentage de Percentage de
population mortali*é gé- 1a mortalité I1a mortalite la mortalite
pendant les nérale pen- chez les en- chezlesautres infantile Chez
10 années 18%0- dantles 10an-  fants audes-  Catholiques, les protes-
1900. nées 1590 1900, sous de 5 ans, toujours au- tants, audes-

chez lesCann-  dessous de 5 sous deb ans,
diens « Fran- ans.
ouis.

247.916 69 28/, 42.31%/, 41.00 ¢/, 44179,

Eh bien! MM., comme je viens de vous le prouver, il meurt
beaucoup plus que la moitié (62,34 pour cent) des enfants qui
viennent an monde pour y vivre.

Pourquoi ces chers petits anges, qui ne demandent qu'a vivre
et a4 se développer vigoureusement, meurent-ils si brutalement,
ou, quand ils ne meurent pas, se développent-ils si misérablement ¢

Je erois, MM. les membres de la Société Médicale de Montréal,
qu'il est du devoir d'une association de médecins, de se poser la
question, de I'étudier et de pousser un énergique eri d’alarme et
de protestation.

Le public est ignorant, les politiciens sont indifférents, et ils
nont pas le temps ni la compétence pour étudier les guestions
d’hygitne, c¢'est nous qui devons former et diriger 'opiuion pu-

- blique, en la renseignant.

Parmi les nombreuses causes de la mortalité infantile, il en est -
une, qui, je crois, est la plus meurtridre, et qui tue A elle seule,
plus d’enfants que toutes les autres causes. de maladies : c’est
I'cmpoisonnement par le lait.

Le lait, qui est distribué, tous les jours, dans notre bonne ville
de Montréal, et qui constitue la seule nowrriture d’un grand
nombre d’enfants est, de tous les aliments, le plus wmalpropre, le
plus dégoiitant, le plus infect:.

Ponr vous le démontrer-MMM, je vous ferai ce soir; premidre-
ment, une deseription du lait que nous vendons; deuxi¢mement,
tne étude du lait que nous buvons :

I'n ma qualité de fermier, j’ai eu occasion d’observer et de
constater de mes yeux, bien des fois, les choses sales et dégoiitantes
que je vais vons décrire. Vous pouvez trouver cet état de choses,
chez 90 pour cent des fermiers qui expédient du lait & Montréal.
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Le lait contient du fumier, de Purine, des poils, des powr, des
vers, du sang, du pus, et beaucoup d'auntres saletés encore.

Ces saletés proviennent en. partie des vaches; parce quelles
sont entassées, en trop grand nombre, de 15 & 40, dans des étables
étroites, obscures, mal ventilées, humides et infeetes,

La queue, les fessex, les flanes, et le pis de ces vaches sont cons-
tamnment dégotitants de fumier et d'urive dens lesquels ces ani-
maux croupissent toutes les nuits, et une partie du jour, les litiéres
étant rarement renounvelées. -

Aussiavoit-on le fumier se déposer sous forme de larges eroites
qui adhérent fermemeut au poil des animaux; au-dessous de ces
crotites I'on trouve des poux, des vers et des plaies qui suppurent.

Puis les Gtables out pour parois, des plafonds ot des murailles
sonillés de toiles QCaraignées, de chiures de wovches, de poussicres,
de moisissures, ete.; ces parois ruissellent d’humidité, et Ton voit
des gouttes d’can sale et infeete inonder le dos et les flanes des
vaches, qui en sont dégotlitantes.

Comme ces animaux ne sortent pas de I'étable de tout hiver,
qu'ils ne sont jamais étrillés, jamais brossés; jamais lavéds, il va
sans dire que toutes ces saletés Jewr tombent fatalement sur le dos
ct de 1a dans la grande chanditre, que 'on place sous le ventre de
la vache, pour faire Ia traite du lait.

Avee toutes ces impuretés, le lait coutient souvent des bacilles
tuberculenx. I n'est pas rarve, en effet de coustater, chez les

raches, de la manmite tuberculeuse et d'entendre ces animaux
tousser comme des consomptifs.  Elle ne sont cependant jamais
examinées par les inspeeteurs du gouvernement.

Voild pour la vache; je vais essayer maintenant de vous faire
une deserintion des mains, & travers lesquelles passe le 1ait, des
mains qui traient les vaches.

Les paysans e Javent mal les mains et se les lavent rarement
A Iétable.  Aussi comme ils font la traite des vaches, aprds avoir
fait leur train, c’est-a-dire aprés avdir manipulé Jes fumicers. les
fourrages, aprés avoir pansé les chevaux, Pon peut se faire une idée
de la malpropreté de leurs mains q’ils ne lavent pas, avant de
traire les vaches.

Les faces palmaires cf les espaces interdigitaux des mains sont
recouverts d’une eroiite jaune noirvitre, qui se délave au contact
du lait et tombe goutte & goutte dans la chaundidre.
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Ils se mouchent avec leurs doigts et souvent crachent dans leurs
mains pour faciliter le glissement des doigts sur le trayon. J’ai
vt des tuberculeux et des enfants couverts d’uleérations et porteins
le ganglions suppurés faire ainsi la teaite des vaches.

Le lait recueilli dans des chaudiéres plus ou moins propres est
ensuite coulé.  Pour cette opération Pon se sert dun entonuoiv
de tdle, dont la partie inférieure est garnie d'un vieux linge; co
vicux linge, que Pon garde & Pétable, pendant des semaines, pen-
dant des mois, est bien grossiérement lavé a P'eau froides

Enfin le lait du soir et du lendemain matin, mis dans des bidons
de la ferme, est expédié au marchand de lait, qui le distribue, le
jour suivant, au consommatenr de la ville, :

I1 vous est done vévélé que le lait que nous buvons est agé aun
moins de 24 4 36 of 48 heures.  Ce n'est plus du lait frais, et les
détritus et les mierobes qu’il contient ont ainsi pleinement le temps
de se dissondre et de se multiplier, dans cet excellent milien de
culture.

Jespére MAL avoir réussi & vous démontrer, que le lait que
nous vendons, chez au moins 90 pour cent des fermiers, est un
aliment sale, contaminé et dangereux.

Maintenant le lait que nous vendons de nos fermes passe entre
les mains des laitiers, qui- le manipulent, le falsifient et Pinfectent
4 leur tour, ¢est le lait que nous buvons.

Pour vous éditier sur les falsifications du lait, je me contenterai
de vous citer le rapport des analyses du laboratoire de 'Etat qui
vient d'étre publié dans wn journal quotidien de cette ville, en
date du 5 novembre 1906.

‘ Nous recevons du laboratoire de la station agronomique d’Oftawa, un
bulletin donnant les résultats d’anulyses faites sur des échantillons de lait, de
lait écrémé, de lait de beurre et de créme pris dans les différentes parties du
pays.

Nous citons les parties les plus intéressantes de ce document.

La province de la Nouvelle-Ecosse arrive en téte de liste pour ia pureté
du Jait.  Sur ses31 échantillons, 24 étaient purs, 7 douteux, pas un seul falsifié.

Vient ensuite le Nouveaun-Brunswick, avec 28 échantillons, dont 21 purs,
7 douteux et pas un senl falsifié.

La province de Québec sur ces 79 échantillons, en compte 53 purs, 16 don-
teux et 10 falsifiés, -

. . La province d'Ontario arrive bien aprés, avec senlement 51 échantillons
indiscutables sur 105. 35 échantillons dounteux et 19 échantillons falsifiés.

‘fie L.e Manitoba compte 14 hons échantillons sur 23 ; 4 sont douteux et 5 fal-
sifiés.

La Colombie-Anglaise oftrait 27 échantillons, 15 sont bons, 6 douteux, et 6
falsifiés. .
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ifie 1Isle du Prince Edouard a 8 échantitlons purs sur 16, 6 douteux et 2 fal-
sifiés.

Enfin, 'Ouest trouve moyen de nous fournir 3 bons échantillons-sur 10; il
en 2 ausst 8 falsifids, ot les 4.autres sont douteux.
. m.n échantillone-de Saint-Hyacinthe, 21 £taient .hons, 3-doutenx -et 2
a4 )

Sur 29 échantillons de Montréal,  peine 1a moitié, soit 15, éta’ent bons :
8 étaient douteux ot 6 srement falsifiés, C'est bien cela.

Québec arrive avec 17 bons échantillons sur 24, 5 douteux et 2 falsifiés.

Voici Ia proportion du lait pur du lait douteux et du lait falsifié, sur la
quantité soumise & Yexamen des chimistes, pour tout le Canada :

Pl conniecniienci tocessneas soinae « 59.2 p. c.
DouteuX...ccieerneneisceistnennrenannees  26.7 p. G,
FalSifi€cenriie corssseninecicsnrsssrensen 141 p. G

100.00 p, ¢

Ces résultats sont moins bons que ceux obtenus les années passées.
b }svxdemment ity a quelque choie a changer, 8i nous voulons avoir du
on lait.

Et voila toutes les réflexions que 'on se contente de faire.
Comme vous le voyez, les analystes de PEtat ne s’oceupent que de
la falsification du lait, ils ne jugent pas & propos de parler de sa
salubrité, ni de sa malpropreté.

Cela semble étre, évidemment pour eux, une question trés secon-
daire.

11 est cependant bien plus grave, bien plus criminel de souiller
et d"infecter le lait, que de le falsifier eti de Paltérer en y ajoutant
de Teau ou des matiéres colorantes. En d’autres termes, les lai-
tiers qui falsifient le lait sont des voleurs, mais les laitiers qui
souillent le lait, sont des empoisonneurs.

Cependant, je dois vous rappeler MM. que 'un de nos distingués
Hygiénistes, M. le Dr J.-E. Laberge, le bactéviologiste de la ville
de Montréal, a cu le grand mérite de faire, depuis un an, quelques
analyses bactériologiques du lait vendu & Montréal. Voici quel-
ques notes qwil a bien voulu me vemettre :

J'ai fait 30 analyses bectériologiques du lait mis en vente par les laitiers;
ces analyses m’ont donné une mnoyenne de 987 917 bactéries par centimétre
cube. Certains échantillons m’ont donné jusqu’a 4,975,000 bactéries par cen-
timétre cube, le moins que j’ai compté est de 171 429,

Une des grandes causes de Ia mortalité est certainement dans Ia mauvaise
qualité dulait ; quelquefois le lait, qui est distribué an consommateur, est un
véritable bouillon de culture, qui empoisonne surtout les petits enfants, qui
sont moins résistants que les adultes et dont le lait constitue la seule nourri-
ture ; mais combien d’adultes ont 4t contracter la diarrhée, le choléra du
pays, méme la fidvre typhoide,ete, ete, pour avoir bu du lait malpropre.

Un lait qui contient 5600 000 de bactéries par cc, ne doit pas pass:rimpu-
ment & travers Iéconomie méme d’un aduite.
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Comme résultai de cez sualyses bactériologiques, un -certain
nombre de laitiers, pris en faute, ont été punis sévérement. Ces
quelques condammations ont cu immédiatement un effet salutaire.
Ainsi, jentendais répéter, dans les campagnes par tous les fer-
miers épeurés, qu'd I'aveniv il faudrait étre propre, sous peine de
payer la forte amende. .

Depuis, ces analyses bactériologiques ont été supprimées, pa-
rait-il ¢

Il est vraiment régrettable que I'on s’arréte si vite, dans la bonne
voie, et les autorités, qui ont charge de prendre soin de la salu-
brité publique, devraient étre foreées de ne pas reculer devant le
devoir.

Comme conclusion M. je vous répéterai que le lait est trop
souvent un véritable poison, parce qu’il est le plus sale, le plus
dégofitant, ct le plus infeet de tous les aliments.

MEDECINS ET ETUDIANTS

INSTRUMENTS DE CHIRURGIE

81 vous avez besoln d’instruments de chirurgie, allez chez
LECOURS & DECARIE, .
oU A

LA COMPAGNIE DES MEDECINES
PATENTEES FRANCAISES,

130, rue St-Dentis, (demandez M. Poliquin).



SANATORIUMS GRATUITS POUR TUBERCULEUX. (1)

Par le Dr J. K. D'AMOURS, de Papinenuville,
Membre de la Commlssion de Ia ‘Tuberculose.

*NATIONAL SANATORIUM ASSCCLATION OF CANADA

Au moment ot la Commission de la Tubereulose mirit le pro-
jet d’ériger, dans la provinee de Québee, pour Pisolement et la cure
de nos phtisiques, une institution sanatoriale gratuite, semblable
A celle dont s’enorgueillit la provinee I’Ontario, il m’a semblé,
qu'une courte ineursion, dans le domaine de 'armement antituber-
Iuceux de nos voisius, serait de quelqu'utilité, et que nous y puise-
vions des enseignements nombreux et des dommées  éeonomiqgues
préeicuses.

Résumer Thistoire de la ** National Sanitarium .\ssociation of
Canada,” et dire quelques wots des sanatoriums qu'elle patronise,
tel est le but que je me propose d'atteindre, au cours du présent
article.

11 ¥ a dix ans, on était dans Ontario, an méme point olt nous en
sonmes iei, actuellement, en c¢e qui concerne la lutte. contre la tu-
bereulose. — On se contentait d’édifier théorie sur théorie, et de
compiler chaque mois ou chaque année, avee un soin méticuleux,
les statistiques de déeds, indiguant la marche envahissante de la
maladie.  Le Bureaun d’'Hygi¢ne, comprenant la haute portée des
responsabilités qu'il avait assumées, publiait des pamphlets pério-
diques, mettant le public médical en garde contre certaines mala-
dies contagieuses, telles que la rougeole, la diphtérie, les fidvres
scarlatines et typhoides, ete.  Une sage 1égislation exigeait du
médeein, sous peine d'une forte pénalité, la déelaration de chacun
de ces cas; mais contre la phtisie, on ne jugeait pas plus qu’an-
jourd’hui, cette formalité néeessaire!..  On n'ignorait pas que le
dixitme des déeos annuels étaient dus it cette tuberculose, dont on
connaissait la grande contagiosité ; mais pour réagir contre le fléan,
on navait jusqu'alors, rien entrepris de pratique. — De malheu-
reux préjugés, ancrés dans 'esprit des foules, persnadaient de 1'in-
curabilité de leur affection, chacun des maltheurcux atteints de
tuberculose.  Ces idées crrondes, bien au'impitovablement com-
hattues par les médecins, ne devaient pas manguer d'8tre préjudi-
ciables a Ja réalisation de cette cuvre sanatoriale, qu'un philan-
trope de Toronto, se proposait alors d’établir dans sa province.

(1) Volr travaux sur fe mdme sujet dans I' Union Midical, No d'Octobre et de Novembre 1906,
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En février 1896, M. W. J. Gage, énin des ravages causés par la
tubereulose au Canada, offrait au conseil de ville de Toronte
vingt-cing mille dollars ($25,00C 00), demandant que cette somme
fut affectée it la construction d'un sanatorium d'isolement et de
cure pour les tuberculeux indigents.  La réponse qu'on lui donna,
prouve amplement, que les édiles eux-ménies, étaient entachés des
préjugés anxquels ’ai fait allusion plus haut. On aceeptait cette
sonime, parait-il; mais on eroyait que ce montant diit plutdt étre
affecté i la construction d’un annexe i I’hépital des tncurables!....
Eur Vinstance du donateur, qui wacceptait de délier sa bourse
quid la condition sus-indiquée, oun accéda i son désir. Des lors,
furent jetées les bases de cette assoviation philantropique, humi-
nitaire et nationale, qui devait immortaliser, en méme temps que
le nom de son fondateur, la provinee clle-méme, qui lui donnait le
droit de cité.

La “ National Sanatorium Association of Cauada” fut incor-
porée. par acte spéeial dn Parlement, en 13896, Lozd Strathcona
and Mount-Royal, en fut désigné comme le président honoraive.

Les officiers du bhureau de direction sont actucllement les mémes
qu’alors: :

M. W. J. Gace, président.

Sir Wat Mexeprrn, viee-président.
J. S. RosErTsox, secrétaire.
Fre’x Rorer, trésorier.

NoTa. ~ Le Secrétariant de PAssoclation, est nu No 28, Adéluide St W, “l'oronto,

Les membres du Burean, qui sont an nombre d’une vingtaine,
furent choisis, pour la plupart, parmi les personnalités éminentes
de Toronto et 'Ottawa.  Hitons-nous eependant de dire que M.
James Ross ainsi que le Dr James Stunart, tous deux de Montréal,
en firent partic dés sa formation.

Au risque de rendre fastidieuse la lecture de ces notes, je désire-
rais, tout en passant rapidement sur la deseription de chacun des
sanatoriums de la province ’Ontario interealer, ci et 13, dans le
texte de cette communieation, diverses notes touchaut le eité Geo-
nomique de Peuvre, ot qui powrraient plus tard, nous étre utiles, &
titre de referendum.
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Musloka Cottage Sanatorium.

Dés le printemps de 'année 1897, le “ Muskoka Cottage Sana-
torium ”’ ouvrait ses portes.

Bien que mon intention soit de ne traiter au cours de cette étude
que des sanatoriums gratuits, j’ai eru devoir signaler cet établisse-
ment, qui est cependant une institution payant, parce que ses reve-
nus sont & la caisse commune de 1’ Association, et qu’en plus, le sur-
plus de ses recettes est censé devoir étre atfeeté au soutien de ses
institutions gratuites, s’il y a lien.

Le * Muskoka Cottage Sanatorium ” est, comme nous Pavons
déja dit dans une précédente étude, construit sur le systéme des
pavillons isolés. 11 est situé A deux milles du village de Graven-
hurst (& peu prés 100 miles de Toronto), au wmiliew d’un pare
Ipsendide de 75 acres d’étendue, et domine la baie de Muskoka.

L’altitude est de 800 pieds. Un magnifique bois, comuosé en
partie de pins et de chénes le protége des vents du nord et du nord-
ouest.

Le batiment principal (administration building) sert de quar-
 tiers-généranx au personnel dirigeant, et contient en outre, des
offices et des laboratoires des médecins attachés i 1’établissement,
un nombre de chambres suffisant pour lozer vingt malades, une
salle de réception, un salon, un dispensaire et une salle i diner
spacieuse pour cent convives. A Pavant de la bétisse est la vé-
randa, trés large et exposée au soleil. De cette véranda, sur la-
quelle l=s malades font chaque jour la cure, la vue donne librement
sur la baie de Muskoka.

Tout auprés, s’élévent sept pavillons (cottages) disséminés ci et
14 sous les arbres du pare.

Ces pavillons, construits de bois, comme la bitisse principale
d’ailleurs, contiennent les uns et les autres 6 et 10 chambres. Tls
sont chauffés & ’can et éclairés a 1’électricité. Toutes les commo-
dités exigées par le confort moderne y existent. Le cofit de cha-
cun des pavillons fut en moyenne de $3,000 — et ' chacun d’cux
porte le nom de son donateur. — C’est ainsi que je mentionneral:
Les pavillons de “ William Davies,” “ Frank Bull,” “ William
Christie,” “ Thomas McCormick.” “ Rosemary,” * Jesse Maver,”
et un autre dont le nom m’échappe.  Ces constructions superbes,
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entourées de larges vérandas, donnent aux mala les qui y font la
cure, impression 'un “chez soi ” enviable. (Pest bien 1& le
“home sweet home ” du physique.

Ajoutons, pour compléter cet apercu, qu’a I utérienr, chaque
patient couche dans une chambre séparée, largement éelairée et
ventilée, et que chacun des pavillons contient en outre, une on deux
chambres plus spacieuses que deux patients peuvent occuper an
besoin.

Outre la batisse principale et les sept pavillons que je viens de
mentionner, il y a seize “ tent-cottages.” Ce sont des baraques
dont la charpente surmontée d’une toiture ordinaire est entoruée
jusqu’d mi-hauteur de toile ou de bois. Chacun de ces * tent-cot-
tages ” contient deux lits, et le coiit d’installation en est évalué a
cent soixante dollars. .

Enfin le “ Muckoka Cottage Sanatorium ” peut recevoir 92 pa-
tients.

Depuis 1899, 932 malades y firent la cure. — Durant la seule
année finissant en septembre 1905, 233 patients y regurent des
soins.

Les statistiques sont des plus satisfaisantes, & peu prés les mémes
que celles de autre anatoriums dont nous avons déja longuement
parlé (Voir Union 3Méd., nes de sept. et Oect.). TLe Dr J. 1L
Elliott est le médecin-chef de P’établissement. Les prix de la
pension sont de $12 i $15 par semaine.

MUSKOKA FREE SANATORIUM.

A un mille de distance du précédent est situé le “ Muskoka Free
Sanatorium.”  Cette institution se compose d’une bitisse princi-
pale (administration building), don de M. W. J. Gage et de la
succession Ilart. A. Massey. Outre les chambres réservées au
personnel dirigeant elle contient, pour V'usage des patients quatre
salles de huit lits chacune, ainsi que plusieurs chambres, contenant
les wmes deux, les auntres quatre lits, ol sont logés les patients, dont
T'état de santé subitement aggravé, requiert des soins plus assidus.
11 v a ensuite, six “ tent-cottages ”’ contenat chacune quatre lits, et
un pavillon spécial de douze lits pour les hommes ; les chambres de
Tédifice central,"étant ic, conmne au “ Mugkoka Cottage,”. réser-

vées pour les femmes.  L’hdpital peut donner asile & 75 patients,‘., )

S

i
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Le * Muskoka Free Sanatorium ” est situé au milien d'un pave,
de 75 aeres d’étendue, recouvert d’une véritable forét de pins. Son
site, sur les bowrds du lac Muskoka, ainsi que son altitude, sont sen-
siblement les mémes qu'an “ Cottage Sanatorium.”

La bitisse d’administration est chauffée & la vapeur; mais le
ppavilion et les ** tents-cottages ™ sont ehaufiés .. 1 moyen de poéles.

Le coiit :ie 'édifice principal, fut de $21.000, et une confidence
du seerétaire, J. S. Robertson, me permet d’affivmer que le coiit
C’installation compléte des deux Sanatoviums ¢ Muskoka,” y com-
pris Pachat des terrains, fut de $200,000. Depuis Pannée 1902,
date de son ouverture, 623 patients y furent traitds, et dans 'a
seule année finissant en seprembre 1903, le seerétaire rapporte 153
patients qui ¥ fivent la eure.

Les dépenses d'entretien de cette institution sont en partie cou-
vertes par les nombreuses sonseriptions charitables qui affluent au
trésor de I’Association. — Jusqu'd ce jour, ancun patient ne s’est
vu refuser I'entrée du Sanatorium A cause de sa pauvreté. [l est
admirable de constater que I'an dernier, le nombre des mziades qui
ont volontairment donné de un a six dollars var semaine, pour leur
" entretien, fut de 45 pour cent.

Pendant eette derniére annde, le rapport du seerdtaire, accuse
pour le “ Muskoka Free Hospital,” $47,660.20 de dépenses, avee
$40,011.73 Q'actif, fruit de souscriptions des compagnies d’assu-
-ances (1), des munieipalités et des particuliers.

Le médecin-chef de ecette institution est le doeteur ¢ D. Parfitt.

TORONTO FREE HOSPITAL FOR CONSUMPTIVES.

~ Cet hopital est situé a eing milles des limites de la capitale, sur
un plateau élevé, dominant la vallée de PThunber.

Un serviee réculier de tramways, relie Toronto & © Western
Junetion,” nom de la localité ot se trouve le Santorium.  Ce dev-
nier est au wilieu d'un pare composé en partie de hois franes.

1° Le but de eet hipital est d’isoler et de soigner les tubereu-
leux, rendus aux derniers stages de la maladic. A titre d’hépital
municipal, cette institution devait d’abord s’élever dans les limites

(1) Quatre compagnies d’assurauces sousc: ivent annuellement £502.00 chacune.
(2) Dr Allan Adoms est e médecin directene an ¢ Muskokn Free Hospital™.

o ol
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mémes de la ville. M. J. Gage qui fut le promoteur de cette cuvre
tenta, il ¥ a cing ans déj, de construive Pédifice prés du “ High
Park,” non loin de 1a banlicue; mais la population eraignant la
proximité d'une institution de ce genve (1), se montra tellement
hostile an projet qu'on dut Tabandonner.  Ce w'est qu'an mois de
juin 1904, que les premiers malades furent admis & suivre les
traitements,  Ce sanatorium qui est le complément de T'wuvre
antitubereuleuse de la provinee, )

La nmicipalité de Toronto paie $1.50 par semaine, pour T'en-
tretien de chacun de ses tubereuleux au * Toronto Free Tospital,”
et accorde, en lus, & Pinstitution, une subvention annuelle de
$1,500.00. T1 fait plaisiv d"apprenlre cette déeision qu'ont prise
depuis un an, tous les hopitaux de la ville de Toronto, de n'admet-
tre, & Pavenir, ancun phtisique dans leurs services généraux.  Ces
malades sont dirigés sur les Sanatorinms au fur et & mesure qu'ils
s¢ présentent.

En ce qui concerne la deseription des différents groupes qui com-
posent le ¢ Toronto Free Mospital,” je serai bref. .\

Attenant au batiment prinecipal, qui sert de logis an personiel
divigeant “(administration building), e trouve une annexe consi-
dérable quon vient de terminer, au cofit de $18,000. 11 v a en-
snite, un pavillon ponr les hommes, les chambres de éditice cen-
tral, étant de wéme qu'aux Muskoka, réservéee pour les femiues.
Deux * tent-cottages shacks,” contenant chacun einq lits.

Dix tramuways électriques, que U'institution regut & titre gracicux
de Ta municipalité de Toronto, furent aménagés pour recevoir
chacum un ou deux malades.  Alignées non loin du logis principal,
ces baraques municipales, privées de leur train, et reposant i plat,
sur le sol, jettent tont de méme, une certaine note d’originalité dans
le tablean.  Parfaitement désinfectés (2) of vernissés 3 uc uf, les
¥ p'tits chars ™ (comme on dit dans I'argot montrénlais), aprds
avoir, pendant nombre d'années proméné de var la ville, les ba-
cilles de la tubercnlose, contribucront maintenant i ctfecrver wes
cures! (2) N nove sub sole. .

(1) Le burean de direction est indégendant deda Nat, San. Ass. Cependant, M. J. S, Robertson
e~tseerétaire de une et de ('antre.
(2) Un rapporteur an Cot

1grds disalt (sénuee Oct. 5) que 1'on a trouveé dans Paris deo vér <
masons & tuherewose, quion Fos 5 sty P o v Eritable

n'est jnmais parvenu d désinfecter parfaltement, et qu'il fallut bruler.

" 'fsi) Je suis \ me demander s{ e *Foronto Free Sanatorium " aglt sagement en faisant loger des
shtistques dans ces tramways, Je ernindraisque In plupart, ne fussent des &amuways a tuberculo e, i

o
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Le “ Toronto Free Hospital ¥ peut recevoir en tout 65 patients.
Le coiit de son installation fut de $48,000.  Des plans sont actuel-
lement dressés pour la construetion d’une annexe au prix de
$26,000.

136 patients v furent traités depuis nne année, et de nombreuses
améliorations furent obtenues, chez plusieurs d'entre cux.

Les dons percus des collectivités et des particuliers en faveur de
I'euvre, pendant la période de douze mois se terminant en sep-
tembre 1903, s'élevérent au chiffre de $17,643. Le secrétaire
accuse un surplus en caisse ($2,880.35.).

Cette institution est, comute nous 'avons dit, le complément de
Peuvre antitubereuleuse de la provinee d’Ontario.

Lors de la réunion de 1'Association Médicale Britannique, &
Toronto, en aofit dernier, Sir William Broadhurst (1), alors en
visite & Pinstitution, déelara que Parmement antituberculenx de
nos voisins, était supéricur A celni de beaunconp d'autres pavs, plus
agés cependant dans cette voie de réforme.  Et il w’est pas sans
intérét de constater, comme le faisait remarquer I'éminent spécia-
liste, qu’en Europe, olt des sanatorinnis existent depuis trois-quarts
de si¢cle, on manque généralement d'institutions semblables au
* Toronta Free Hospital,” et spéeialement destinfes A recevoir et
i soigner les phtisiques rendus aux périodes ultimes de leur ma-
ladie.

Pratiques, ils le sont plus que nous, nos ami= d’Ontario. Depuis
dix ans déja, ils sont entrés dans cette voie de réforme, si enviable;
il ont réalisé chez eux ces théories nombreuses, que nous Wavons
cessé de caresser jusqu'aujourd’hui.

Nous avons done beancoup i faire. Efforcons-nous de copier
ceux qui nous ont dévaneés dans la lutte.

Ce que d’antres ont obtenu, nous 'obtiendrons.

(1" SirWm Broadbent est le fondateur du * New King Sanatorium A Londres,

M,




LA SCOPOLAMINE. — SON EMPLCI EN CHIRURGIE ET EN
OBSTETRIQUE. (1)

Pur le Dr ALBERT LAURENDEAU, de 8t-Gubriel de Baandon,

Quelles sont les indications et les contre-indications & 1'usage de
la scopolamine? Quels sont ses avantages et ses inconvéniénts?
Quel est 'avenir réservé a cet agent d'une puissance thérapeutique
si étonnante ¢

Autant de questions auxqeelles nous allons ticher de répondre,
ayant comme seul objectif, la vérité basée sur I’expérimentation,
le souci de notre réputation, et nous osons dire, la vaix de notre
conscience scientifique.

1on a beancoup éerit pour et contre cet agent, surtout au point
de vue de son effet anesthésique. En Allemagne, depuis quatre
ans, en France, ici au Canada, et dans la plupart des autres pays,
depnis quelques douze ou quinze mois, les rapports, les communi-
cations aux sociétés savantes, les articles aux journaux et aux re-
vues de médecine se sont suceédés avee une rapidité qui témoigne
de Yimportance que ce principe actif a su conquérir.

L’une des supériorités incontestables de cet anesthésique, d’oit
découle son. indieation primordiale, est la longue durée de son effet
sur le centre nerveux sensitif, sans mettre en péril aucun des actes
vitaux de notre éeonomie.

Nous savons tous comme il est pénible pour un malade de sen-
tir frictionner, brosser, antiseptiser un membre qui tantdt va étre
excipé, un organe qui va &tre ouvert, une cavité qui va étre fouil-
lée; chaque mouvement, chaque heurt rappellent un peu les choes
du marteau que le hourrcau dressant la potence, fait retentir, aux
orcilles du condammé. Voir préparer Poutillage, les piéces de
pansement; s’allonger sur la table d’opération, entendre les remar-
ques, les chuchotemenis des aides, des comméres que nous sommes
parfois obligés de tolérer ; surprendre la tristesse, 'anxiété, souvent
les plfmrs sur des visages aimés, sont des supplices que nous pou-
vons ¢pargner i nos opérés avee la scopolamine.

Vous, qui étes devenn sceptiaue, & force de tailler dans la chair,
vous, que Phabitude a vwrémuni contre les émotions, n’allez pas
aun n.mms vous moquer de ee que vous allez peut-étre qualifier de
sensiblerie, car ¢’est une pensée humanitaire, ¢’est du bon al-
truisme que de sauver i nos opérés ces mistres morales.  Aussi,

w) Voir Iu ire partic dans Union Méiicale ler dée. 1906,
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comme nos patients savent appréeier ces propriétés remarquables
du nouvel anesthésioue, et comme ils ne manguent jamais de nous
en témoigner leur recommudssance !

Tous cenux qui s'ocenpent de chivurgie, convaissent bien cette
phase dexeitation, de contractures, de tétanisme musenlaive génd-
calisé, chez un Lon nombre de sujets au début de la ehloroformisa-
tion, ou de I'éthévisation : qui n'a pas rencoutré de ecs vomisse-
ments incoereibles i pénibles, <i comuyens ponr fe malade dont
souvent los facultés son, encore toutes dveillées, of pour asistant
qui peine, sue et erainty qui n'a pas ¢prouvé un long moment
danxiété an sujet dune alerte, d'un areét respirvatoive, ¢ une syn-
cope cardiaque, tous aceidents pius fréquents quion ne Venseigne
eénéralement s et enfin gui u'a pas cu & déplorer dans <a vie de ¢hi-
rurgien un de ces eas que Ta fatalité enléve aux plus expérimentés,
aux plus habiles, souvent dés lex premicres inhalations du naveo-
tque volatil.  Une scule injection préalable de seopolamine snf-
fit & éviter ces désagréments, ces complications, ce malheur.

L'une de nos premicres opérées a la scopolamine, qui avait en
précédemment oceasion de prendre du ehlorofornie par deux fois,
nous fais it ces remarques: * Lorsque vous nous mettez le masque
“sur la fieure, lorsque Iex vapeurs du ehiloroforine nous p:énétrent
“dans la gorge, il faut faire un effort de volonté pour rester
“calme, tandis qu'an contraire a la suite de in piqilre, j'ai senti
“venir @ moi un sommeil nature, ireésistible, exempt de tout
“soned, de toute appréhension.  Je me suis endormie sans m'en
“ douter.”

Durant I'opération, il n'y a plur de ces réveils  intempestifs;
tout au plus quelques mouvements réflexes, lents et eiveonserits,
dont quelgues gouttes de ehloroforme auront facilement raison.

Et entin, ce qui n'est pas & dédaigner, sur 33 cas dont nous don-
nerons les détails plus loin, nous n'avons rencontré que cing fois
des vomissements post-opératoires, el encore ces nausées furent-
elles trés légtres et de courte durée.

A la suite de I'ancsthésie scopolaminique, nos opdérés demeurent
assez longtemps dans un état dinsensibilité relative, pour éviter la
piqlire de morphine traditionnelle, et c'est 1 un fait eonstant.

I1 semblerait que la substance grise, que la cellule noble du cer-
veau soient moins profondément affectées par P’alealoide, que la
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fibre blanche, que le centre sensitifs aussi nos sujots «lmnmn‘o‘nt-i]s
longtemps, 12 & 13 heures, dans un état transitoire tout i fait fa-
vorable aun recucillement des forces, @ la suite d'un traumatisme
un pen considérable. Doty comme conséijuence, ef nous croyons
pouvoir affirmer ce fait de par notre expérience: pen oun pas de eet
¢tat mal défini, mais réel ot grave, que nous qualifions de choc
opératvire. Nous n'avons jamais observé cette sidération que
nous redoutions apris eertaines longues et pénibles interventions.
Nos patients conversent, boivent, wmangent méme, suivant nos
indieations ot ovdoanances, dés qu'ils ont repris conseience, €’est-
i-dire 6, 8, ou 10 Leures aprds avoir réintéaré leur lit, et conti-
nuent & demenrer dans cet état dinsensibilité dix on douze heures
de plus, se disant parfaitcment bien, méme i Ia suite des plus
erands délabrements,

Une autre eonsidération, un peu théorigne peut-étre, parce que
nous n'avons pas une expéricuee suffisante vour en tirer des con-
clusions Jétinitives, tous Jes antenrs qui ont {raité ce su -t ayant
néglieé ce joint de vue assez important, il nous semble: eest
qu'avee la scopolamine nous ne verrions plus on du moins que trés
avement les complications conséeutives & Padministration du
chloroforine et surtout de I'éther, attribuables a irritation causée
par leurs 'apo{n's. Nous ne doutons pas que 'edéme pulmenaire,
Ja bronchite, Ja pneumonie conséentifs i la chloroformisation ou &
I'éthérisation ne soient grav-dement diminués. Que Pon attribue
ces diverses complications & 1irritation des vapeurs anesthésiques,
ou i une infection bronchique ou pneumonique imputable anx
vomissenents, nous devrons les éviter par la méthode que nous pré-
conisons, parce q’alors, il 0’y a ni irritation des bronches et des
alvéoles pulmonaires, ni vomissements véflexes.  Non seulement
les anesthésiques volatils ont un effet 18sant sur les épithélinms,
mais ils paralysent la fibre striée bronchique ¢t pulmonaire,. ct
pavtant vréparent le terrain a Pinfection j"reproches qu’il serait in-
juste et irrationnel de faire & la scopolamine.

I est possible, probable méme que la majorité des chirureiens
{’hépitaux waccepte pas d’emblée ce nouvean mode d’anesthésie
nons en avons cu la preuve, i 'ITétel-Dieu de Québee du moins;
mais maleré gue nons ayions la convietion qu'il peut rendre d’in-
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appréeiables services dans les milicux hospitaliers, nous evovons
que son triotmphe aura pour témoin le chirurgien de la campagne,
et quc son usage sera alors tout spéeialement indiqué dans la chi-
rurgie d'urgence.

A T'hédpital les habitudes sont prizes, tout y est réglé, méthodi-
que; le chloroformisateur, les aides, les gardes-malades sont en-
trainés: A la campagne c’est teat Topposé, la chirurgie revét un-
caractére plus personnel que classique: un assistant de fortune
pour donner l'anesthésiyue, avee le concours d’un ou deux aides
improvisés, dans un appartement étroit, mal éelairg, souvent dé-
poarvu non sculement du confort, mais des simples nstensiles con-
venables & recueil’s 'eau bouillie dont nous faisons grand usage,
~— tels sont, hélas! parfois, les conditions, le milien qui échoient
au chirurgien rural. Alors la scopolamine est anesthésique de
choix, car il dispense d’un aide expérimenté. A la suite d'une on
deux piqlires, le premier venu peut administrer le chloroforme
avee P'appareil d'Esmarch, sous la direction de Vopérateur, sans
danger pour le malade, et sans ennui pour le chirurgien.

Pour qui n'est pas prévenu, le ralentissement de la respiration
et Paceélération concomitante du pouls peut en imposer, mais ne
vous cffrayez pas de la dissociation de ces deux actes réactionnels,
ils ne comportent aucune signification alarmante, si ce n’est que le
principe actif du scopolia agit sur le pneumogastrique, ou pour
plus de précision, sur le naud vital de Flourens, et atténue Pacti-
vité de ce centre.

En certains licux, I'on a imputé & blame la longue durée de la
narcose scopolaminique, mais c’est précisément 13 ec qui permet
au chirurgien inexpérimenté, au chirurgien d’oceasion, au chirur-
gien d’urgence en un mot, de réussir une opération que souvent il
n’aurait pu mener & bonne fin, §’il Iui e 1t fallu se hiter, pour éviter
les méfaits d’une longue chloroformisation; — car il faut remar-
quer que le médecin-chirurgien i la campagne w’a pas générale-
ment Pentrainement, le brio du spéeialiste ’hopital.

En chirurgie, il est admis quavee I'appareil d’Esmarch, une
opération d’une heure ¢t demie exige environ deux onces et demi
de chloroforme, tandis qu’avee %4 d’once de ce dernier agent nous
avons pu, 4 ]Ja suite d’une seule injection de scopolamine, fréquem-
ment mener a bout des interventions de 80 & 100 minutes.
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Nous avons administré cet alealoide & tcus les sujets sans dis-
tinction de sexe, d’dge, cte., & des entwats de eing ans, A des vieil-
lards de 80 ans, et nous n’avons jamais eu d'alcrte.  Nous croyons,
et cela d’accord avee Korff, Bunke, Blos, Witzel, ete., que la scopo-
lamine-morphine est beaucoup moins nocive pour ln cellule de
Péeonomie animale que le chloroforme ou Péther.

A Yinstar des auteurs cités plus haut, et de Terrier, de Walther,
de Rouffert, et de Walravens, etc., nous n'avons jamais observé
@’albumine dans les urines, i la suite de nos injections hypoder-
miques. L’hyperazoturie conséeutive aux opérations et due au
chloroforme ou a I’éther fait défaut chez les opérés i la scopola-
mine; Pon ne rencontre pas chez ceux-ci la surélimination d’azote,
de soufre, de phosphore, d’éléments albumineides en un mot, que
l'on trouve réguiiérement chez les premiers.

Une autre considération qui mérite d’étre pesée, et ’est 1d I'une
des supériorités de ce nouvel agent sur le cholorofome: il n’est pas
absolument nécessaire que les malades soient & jeun pour recevoir
la scopolamine en injection; done, lorsque vous serez appelé d’ur-
gence auprés d’un blessé réelamant une intervention doulourcuse
et immédiate, ne craignez pas de recourir A Danesthésique sous-
cutané.  Va sans dire que durvant le sommeil, le malade devra
étre tenu en position déclive ou horizontale, mais toutefois, je n’ai
pu trouver un seul cas de mort imputable & la position verticale du
sujet pendant la scopolaminisation.

Réellement, I’on ne connait pas la dose toxique de cet alealoide;
Pon a pu méme donner jusqu’a deux grains de scopolamine en in-
jections intra-veineuse A des chiens de movenne taille sans amener
la mort. It en lui associant la morphine, nous atténuons les dan-
gers inhérents i la scopolamine; car la premiére est antidote de
la sceonde, I'une déprime le centre respiratoire, I'autre Vexcite,
pendant que touies deux concourent i 'anesthésie; antagonisme
toxique est incontestable, et le synergisme thérapeutique évident.

Nous croyons doi que, avee I'apport de ce nouvel agent, seul ou
combiné au chloroforme, bon nombre d’opérations: exéréses des
doigts, des membres, cte., interventions sur les os, les articulations,
les organes internes, cte., dissections longues, détaillées des tissus,
avec hémostase délicate minutieuse, ou méme sutures complexes
nombreuses des plans organiques museulaires ou cutanés, peuvent
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étre entreprises avec séeurité, et parfaites avee suceds, par un chi-
rurgien peu expérimenté.

Tel opérateur exercant & la campagne, et que nous connaissons,
aurait craint autrefois d’étre taxé de témérité, qui, anjours’hui, se
croit justifiable d’oser tous les degrés de la gamme chirurgicale
moderne.

Et 1 n’est pas la seule indication de ce produit desting a occu-
per une haute position dans la pharmacologic. Cet agent nous a
donné dans Pobstétrique, dans certains accouchements laborieux,
contre Péclampsie, dans certains cas de manies aignds et violentes,
des sucees parfois constants, parfois phéméres, mais toujours écla-
tants.  Au reste, nous reviendrons sur ces points avee plus de dé-
tails, au cours de ce travail, lorsque nous exposerons nos observa-
tions personnelles.

Quelles sont les objections, les reproches que l'on a fait & ce
principe actif? Terrier dit dans la remarguable communication
mentionnée plus haut: “ 1 ieonvénient, est la vasolilatation qui
“ géne parfois Popérateur et qui nécessite une hémostase trés soi-
‘“gnée, sous peine d’avoir des hématomes. ” M algré Vautorité de
Terrier, nous devons & la vérité de dire que nous n’avons jamais
observé ces hémorrhagies capillaires attribuables & ect anesthésique.
Nous croyons que les faits mentionnés par I'éminent chirurgien ne
sont qunne vue de Pesprit. Parce que le teint est un peu animé,
les ponumnettes légérement roses pendant la narcose scopolaminique,
Pon a redouté cette apparence de congestion, mais c’est 13 une
indnetion trompeuse, une suggestion des yeux de Popérateur. Iors
le visage, nous n’avons vu nulle autre partie du tégument cutané

- atteint de vasodilatation ; nous avons seetionné la peaun a tows les
endroits du corps, et nous sommes foreés de nous inserire en faux
contre Iassertion qui veut que la scopolamine prédispose anx hé-
morrhagies externes superficielles.

L’on s'est aussi plaint de sa variéts d’action, d’'un sujet & un
autre; mais c’est 13 le fait de tous les anesthésiques, et cette objee-
ttion disparait si l'on accepte la méthode que nous préconisons, et
qui consiste 4 répéter les injections & wne heure et demice d’inter-
valle jusqu’a effet désiré. Mais nous direz-vous, il est alors impos-
sible de prévoir combien de temps il faudra pour parfaire la nar-
cose; il faudra une heure et demie, peut-étre trois heures, ou méme
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davautage. — Eh bien! oni, nous en convenon -, eette objection
est Tondée.  Jais noublies jamais d'apporter avee vous votre
journal de médeeine, ou un bon Eouguin elassique, ain=t que votre
plume et du papier pour prendre et rédiger vos observations suar
le vify et soyvez sfirs qu'ainsi, le temps consaeré & parfaive votre
ancsthésie sera le mienx employé de votre vie professionnelle.

A mon sens, le seul reproche véel cve Ton puisse advessor &
e puissant sonmmifére, e'est qua forte dose, aprés trois injeetions
par exemple, il produit un état de tétanisme généralisé du svstéme
musculairve; ot cette raidenr, ces contractures, evéent une vévitable
contre-iwlication & son emploi dans fes laparotomies. — Nussi,
avens-nons habitude de ne donner dans ces eas qu'une seule in-
jeetion, et dCauementer la dose de eloroforme en raison inverse,
afin d'éviter eette fichense complication; .1 ne faut pas oublier
qu’alors wéme, des bénifices de eette scopolaminisation atténnds
sont eneore considérables,

Nous avons dit plus haut que nous ne devions pas faire usage
de seopolamine lorsqu'il fallait intervenivr dans la houche, le nez,
la gorge, pour des extractions de dents, d’amygdales, de tumeurs
adénoides, de polyyes nasaux, cte., et e’est 14 la seule contre-indi-
eation absolue que nons connaissions & son emploi.

Nous croyons que les vieillavds, les emphysémateny, les mbereu-
leuy, les cardiopathes, les malades atfeetés QCinsuffisanee rénale,
hépatique, ete,, courant moins de dangers par cette nouvelle mé-
thode anesthdsique que par le ehloroforn:e ou Uéther.

Depuis février 19035, ¢’est-a-dire depuis un an nous faisons nsage
de la scopolamine, et actucllement nous avons reeueilli 54 obser-
vations que novs passerons en revue et que nous sommettoas & vofre
appréciation.

(A suivre).

EN FEVRIER.
Jabondanee de matiores nous oblige & remettre en février des
L’abondanee de mat nous obligc
travany importants sur divers sujets.
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HONORAIRES MEDICAUX (1)

Par G. A, MAY 3AN.
Avocat, D Montrén),

Nous avons vu que la loi romaine 1¢re De extraordinariis cogni-
tionibus accordait une action aux médecins pour se faire payer
de leurs honoraires.

L’article 125 de la Coutume de Paris, coutume qui fut en
vigueur au (‘anada sous la domination francaise et qui est une
des sources de notre droit actuel, édietait * que les médecins,
chirurgiens et apothicaires doivent intenter leurs actions dedans
un an.”

Le code civil de la Provinee de Québee contient des dispositions
relatives & la preseription des actions des médecins, et suppose
comme incontestable 'exercice de ces actions, puisqu’il déelare leur
créance privilégiée en certains cas.

Personne ne devant s'enrvichir aux dépens d’autrui, le code dit
que les bhiens du débiteur sont le gage commun de sex eréanciers,
ct, dans le cas de concours, le prix s'en distribue par contribu-
tion, & moins qu’il n'y ait enfre eux des canses 1gitimes de pré-
férence (Art. 1981).

Les causes légitimes de péférence sont les priviléges et les
hypothéques (Arvt. 1982).

L'expression privilége comporte avee elle Tidée d'mie faveur
personnelle ; clle signifie un droit acquis et fondé sur une jus-
tice rigourcuse et qui met celui qui exeree en dehors des antres
eréanciers, de quelque espéee qu'ils puissent étre.

Le privilege, porte Tarticle 1983 du Code Civil, est le droit
qa un eréancier d'ére préféré & d'antres eréanciers snivant la
cause de sa eréance. 11 résulte de la loi et est indivisible de za
nature.

A la section des priviléges sur les hiens-ineubles, Tarticle 2003
du Code Civil dit:

“ Les frais de dernidre maladie comprennent cenx des médeeins.
des apothieairves et des gardesmalades pendant 1a maladie dont
lIe débiteur est mort, et se prennent sur tous les biens meubles du
défunt.

“ Dans lc cas ic maladie chronique, le privilége n’a licu que
pour les frais pendant les derniers six mois qui ot préeédé le
déeds.

(1) Voir Union Médicale, ler Nov, et ler Déc. 1906, pour Ia premidre partle,
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“ Tes frais de la derniére maladie, pour lesquels Particle 2003
accorde le privilége sur les meubles et Particle 2009 sur les im-
meubles, doivent étre proportionnés a 1’état et & la fortune du
défunt, et limités & ce qui est néeessaire & son genre de maladie.
Beandry vs Desjardins, 4 R. L., 555.”

La parenté entre le médec'n, réclamant la valeur de ses ser-
vices professionnels donnés durant la dernidre maladie, et le
défunt, n'est pas un motif 1égal pour donner lieu & nne réduetion
de sa cvéance, nonobstant que des médecins plus rapprochés de la
résidence du défunt auraient pu le soigner. L’insolvabilité du
défuut n'est point non plus un motif légal pour opérer une ré-
duetion de la créance du médecin.

L’envégistrement d'un bordereau des frais de derniére maladie
sur Pimmeuble alors sous saisie, dans le délai fix¢ par la loi, est
valable.  Beaudry vs Desjardins, 15 L. CL J., 267, 274,

Tne réelamation pour honoraires médicaux, bien qu'elle soit
de sa nature une dette de la communauté, peut étre recouvrée des
héritiers de la fanme déeédée, bien gue ces derniers renoneent i
la communauté.  Perronet vs. Etiemne, 1 L. N, 471,

Le privilége du médeein pour frais de derniére maladie n’af-
feete que les hiens de la personne qui est morte de eette maladie.
Phaneuf & Godin, 6 R. de J., 256.

Dans le cas de communanté de biens, le médeein n'a pas de pri-
vilege wur les biens du mari pour les frais de derniére maladie de
la femmes: le privilege existe alors sur les biens de la commu-
nauté.

Le privilege assujetii a Venrvegistrement ne prend rang par
son enregistrrrent quiaprds les droits réels déja envegistrés. 10
AL 450,

A la scetion des priviléges sur les biens immeubles, Particle
2009 n'est pas moins explieite:

Les eréances privilégiées sur les immeables sont ei-aprés éun-
mérées ot prennent rang daus ordre qui suit :

1° Les frais de justice et coux faits dans Lintérét commun:

2° Les frais funéraives tels qu'énoneés en Particle 2002,
iorsque le produit des hiens meubles s'est trouvé insuffisant pour
les aequitter ;

37 -Les frais de dernidére mahdie tels qu'énoncés en article
2003 ot sous la méme vestrietion que les frais funéraives ;...




24 MARSAN

Enfin, a article 2260 le Code limite & cing ans la preseription
de Taction du médeein pour visites, soins, opérations et médi-
caments, & compter de chaque service et fourniture.

Le médecin ou chirurgien en est eru i son serment quant a la
nature et & la durée des soins. -

La loi, telle que congue, dispense le médecin de prouver la vé-
quisition de ses services ; il lui suffit d’en prouver lui-méme la
nature et la dorée, ot ’en justifier la valeur par wn auntre mé-
decin. Partant, il y a en sa faveur présomption que s'il a
donné des soins, ¢’est qu’il en a 6té requis on qu'on a permis ou
souffert qu’il en donnit. Bareelo vs Lebean, 17, L. C. J., 157,

Un médecin appelé pour donner ses soins & un malade est le
seul juge du nombre de visites qu’il doit faire an malade, ct dans
une action pour services professionnels, il sera eru 3 son ser-
ment pour le nombre et la nécessité des visites faites. Dupont
vs Kerouack, 10, I.. N, 20.

11

Quelles sont les personnes vesponsables du paiement des frais
de maladie ?

I1 fant référer de nouveau an Code Civil :

Les époux contractent, par le seul fait du mariage, Pobligation
de nourir, entretenir et élever leurs enfants.  (Art.165.)

La méme obligation existe en faveur des enfants naturels. (Art.
240). :
Comme le dit T.-J.-J. Loranger, dans son Commentaire sur le
‘Code Civil, 2¢me volume, p. 475, “la loi ’a point fixé lardurdée
de Dobligation des parents cnvers leurs enfants, et clle a cu
raison.  Car abstraitement clle dure pendaut toute la vie des
parents et des enfants, avee les modifications que Tage et la
situation respective des parents ot des enfants lui imprimeit,
sans doute, mais elle n’en reste pas moins i Pétat latent, dont elle
sort chaque fois que les besoins des enfants et les moyens des
parents viennent la mettre en action. TLes besoins des enfants
et les moyens des parents; voild le vrai eriterivm de Pobligation !

Une opinion assez commune attribue 3 la majorité de Penfant,

1,0ﬁet (](? fait'O CCSSO]’ l,ObligatiOn (](l-\; ])ar()“f‘q_ ( ‘,’(l‘ut‘ une
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errceur ! Tobligation existe envers Penfant de vingtdeux aus,
comme elle existe envers celui de vingt ;3 Pavénement de la
vingt-et-uniéme année w'a pas cu dautre effet que celui de Ta
vingtidme, c'est-da-dire d"apporter & Pobligation naturelle Palté-
ation graduelle que Jui imprime le progrés de 'age, en faci-
litaut & Penfant les moyens de gagner sa vie, et en dégrevant pro-
portionnellement ses parents de la néeessité de Iui venir en aide.

Il est done, en thése générale, impossible de preserire de
limites absolues & la durée de cette obligation, dont le lien est
saspendu quand enfant est en état de gagner sa vie, et reprend
=1 viguenr gquand il en redevient incapable.” .

Le principe admis ext done gue le dvoit aux alimenis ne
~dteint qulavee la vie.

Les enfants doivent des aliments & leur pére et mére ot aurres
aseeclants qui sout dans le hesoin,  (Art. 166.)

Cet article comprend non-senlement les aliments proprement
dits mais encove le logement, les vétements, of néeessairement les
soing & domner et les dépenses & faive en cas de maladie.  Tn
conséquence, lo médeein gui a soigné une personne & qui sont dis
des aliments, peut poursnivre le débiteur de cette dette alimen-
taive, alors surtout que ce dernier a assisté aux visites du mé levin
<anx formuler anenne objeetion.

Spécialement, les parents d'une personne malade, méme ma-
Jeure et non domiciliée chez ens, doivent étre cansidérés comme
garants du paiement des honoraires dn médecin qui 'a soignée,
lovsqu'il est constant que ¢est sur lenr intervention que les soins
ont ¢i¢ donnés, qu'ils Font accompagné 3 plusicurs reprises aux
consultations  du (it mé leein, lequel, va T'état dCinsolvabilité
natoire du malade. n'a pu suivee que la foi des pavents.  Pan-
dectes frangaises, Répert. Vo, Madeeine, Nos 436, 447, 415,

Les gendres of helles-fillez doivent dgalement ot dans les
wémes cireonstances des alincents & lewr hean-pere et belle-mére :
mais cette obligation cesse

1° Lorsque la belleamdre a cenvold en-seeondes naoces

2° Lorsque celui des denx époux qui proluisait I'affinité ot
les enfants de sen umien avee Tautre époux sont déedddés. (At
167.)

Les obligations vésultant de ces dispositions sont véeiproques.
{.\rt. 168
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La dette alimentaire, dit Mourlon, existe toujours avee réei-
procité, en sorte que toute personne qui, & raison de la parenté
ou de I'alliance, a droit A des aliments, est elle-méme, quand il y
a lien, obligée d’en fournir & son débiteur: d’ott T'on peut dire
que celui-la doit des aliments qui a le droit d’en exiger.

Pour déterminer le rang d'aprds lequel les descendants et les
ascendants sont tenus de la dette alimentaire, il faut considérer
I'ordre de la succession que la loi a établi entre eux ; il est juste
que ceux qui ont I'espoir de la succession aient la charge des ali-
ments.

Telle est la régle générale ; cependant, I'héritier venant seul &
la succession suivant les termes d'un testament en acquittera
toutes les charges et dettes; ¢'est Vapplication de Paxiome: * Ubi
est emolumentum ibi est onus.”

Bien que le Code civil du Bas-Canada ne détermine pas Pordre
dans lequel les diverses personnes tenues a 'obligation alimentaire
doivent I'acquitter, il ne faut pas en conclure qu'elles sont toutes
obligées en méme temps et simulianément.

Sous l'ancien droit, on s'accordait i recommaitre que la dette
alimentaire ne pesait pas coucurremment sur tous ceux qui pou-
vaient en étre tenus, ct notre Code eivil n’a pas innové en cette
matiére.

Ainsi, les différentes personnes auxquelles T'obligation alimen-
taire est imposée doivent étre tenues dans 1'ordre suivant : — Les
parents {’abord, ct subsidiairement les alliés ; 2° Parmi les
parents, les descendants d'abord, et subsidiairement les  ascen-
dants ; et 3° Parmi les alliés, ceux de la ligne descendante avant
ceux de la ligne ascendante ; et les débiteurs ainsi classés par
catégories ¢t dans un ordre successif, ne peuvent étre recherchés
que successivement et les uns & défaut des antres.

Celui qui réclame doit épuiser son capital avant de pouvoir »é-
clamer des alimems 3 mais eelid qui doit des aliments n'est pas
tenu d'épuiser son capital & cette fin,  Laflamne vs St-Jaeques,
3 R. de Jd., 21,

Cette déeision est conforme A 'article suivant du code:

Les aliments ne sont accordés que daus la proportion du besoin
de celni qui les véelame, et de la fortane de celui qui les doit.
(Art. 169.)
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Dans le cas de services professionnels rendus aux époux, & qui
incombera la responsabilité du paiement des honoraires? Au cha-
pitre des droits et devoirs respectifs des époux, le Code dit -

Les époux se doivent mutuellement fidélité, secours et assistance.
(Art. 173)

La séparation de corps laissant subsister le mariage entre les
époux séparés, ceux-ci continuent i se devoir des aliments dans
le cas de besoin: 4 Demolombe, n. 501.

Le mari doit protection & sa femme ; la femme obéissance i
son mari. (Art: 174.)

La femme est obligée d’habiter avee le mari, et de le suivre
partout ol il juge & propos de résider. Le mari est obligé de la
recevoir et lui fournir fout ce qui est néce:aire pour les besoins
de la vie, selon ses facultés et son état. (Art. 175.)

Dans la société conjugale, dit T.-J.-J. Loranger, commenta-
teur de- notre code civily le principe commun & toutes les
sociétés, qui est d’en partager les charges et les avantages, les
droits ot les obligations entre les associés, a licu sans doute, mais
avec des inégaiités, dont la principale consiste & faire supporter
par le mari les frais de la vie commune. Il résulte de ce prin-
cipe, quc tant que le mari a des biens suffisants, ceux de la femme
leur fussent-ils supéricurs en valeur, le mari est tenu seul de sa
subsistance. (Cette régle fondamentale, recoit cependant une
exception de Pinsolvabilité du mari, ¢’est-d-dive qu’aprés absorp-
tion des biens de ce dernier, la femme est subsidiaivement tenue
_ de contribuer sur les siens, non-sculement a sa propre subsistance,

mais encore i celle de son mari.  Cette exception ne se trouve pas
éerite dans article 175, mais elle P'est dans la raison et les princi-
pes sur la matiére, et surtout dans l'article 213 qui porte: “ que si
“Tan des époux sépards de corps n'a pas de biens suffisants pour
“sa subsistance, il peut faire condamner Pautre i lui payer une
“ pension alimentaire qui est réglée par le tribunal, d’aprés Vétat,
“les facultés et autres circonstances des parties.” Si la feinmme
séparée de corps doit sontenir son mari dans 'indigence, i plus
forte raison celle qui nest pas séparée v cst-elle tenue.

Pour que cette contribution sur les biens de la femme ait
licu, il wimporte pas que les époux soient communs ou non com-
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muns en biens.  Sous chacun de ees régimes, elle est théorique-
ment la wméme ¢ seulement qvlen pratique elle sapplique diffé-
remment.  Si les époux sont communs en biens, le prélévement
doit se faive d'abord, sur les biens de la ecommunanté, dans la-
quelle entre les revenus de tous les biens des époux, ensuite sur
les Dbiens propres du mari, et ce n'est que subsidiairement que
ceux de Ja femmie peuvent étre attaqués. S'il ¥ a simple exeln-
sion de communanté, ies charges du mariage sont prises sm les
revenus des biens du mari et sur ceux de la femme qui sont
attribués an mari pour cet ohjet.  (Art. 1416.)

Sl x a séparvation de biens, le tribunal fait supporter contri-
butoirement les biens des époux aux charges dw mariage, d’aprés
leurs facultés et eivconstanes. respeetives (art. 1423), Cos diffé-
renees d'application ne font cependant pas obstacle au prineipe de
Particle 173 qui oblige le mari & subvenir & la femme, ni a P'ex-
ception qu'il contient implicitement, et qui oblige la femme
avaut des bicus, au méme devoir envers son mari dans indi-
genee,  Les modifications que ces distinetions apportent an prin-
cipe, dépandent des eireonstances et de la prudence des tribunaux

qui, en these géndrale, ne font peser les charges du mariage, com-

prenant la subsistance de la femme, sur les bicns de cette der-
nitre qu'en eas insuftizance de cenx du mari.  Comme covollaire
de cette rdgle, il Sensuit, que les eréanciers powr les aliments et
Fentreticu de la femme et de la famille, devronr dlabord <'a-
dresser an mari et que ce n'est qulen eas d’insolvabilité de co
dernier, qu'ils peuvent se venger subsidiairement sur les biens de
la femme,  T-d.-J0 Loranger, Comm. C. C. 2¢ Vol p. 504, 50%5.

Llardele 1423 &ldicte en effet que chacun des époux ccutribue
aux charges du mariage, suivant les conventions contennes (n leur
contrat, ct s'il n'en existe point et que les parties ne puissent s'en-
tendre a cet égavd, le tribuual détermine la proportion contribu-
toire de chacune d'elles, d'apres leurs facultés ot eirconstances ves-
pectives,

Ainsi, la premi¢re c¢hose a consulter ¢’est le contrat de ma-
viage, Sl a &¢ stipulé que e mari seul subviendra aux dé-
peinces du ménage of quiil soit en état de le faire, la femme ne
peut étre foredée d'y contribuer, ni par son mari, ni par ses

crianeiers,

1 e
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La rogle do Varticle 1423 se compléte du reste par celle de Par-
ticlo 1317 qui porte que “la femme qui a obtenu la séparation de
biens doit contribuer, proportionnellement & ses facultés et &
celles de son mari, tant aux frais du ménage qu'a ceux d’édu-
cation d.s enfants communs. Elle doit supporter entiérement ces
frais ’il ne reste rien an mari.”

Larticle 1317 prévoit le cas d’une séparation judiciaire, et
alors on comprend qu’il ne pouvait étre question de faire fixer la
proportion contribntoire de la femme par une convention entre
les époux. Mais la disposition finale par laquelle il oblige la
femme & supporter entidrement les frais du m(,naae et d’édneation
des enfants, «’il ne reste rien aun mari, s’applique i la séparation
conventionnelle comme A la séparation judiciaire, car ce n’est 1
que la coméqnonce de Yobligation alimentaire que les articles 163
et 173 imposent aux époux.

La femme est done obligée, sous le régime de la séparation de
hiens, de contribuer aux charges du mariage. 6 Mignault, Droit
Civil Canadien p. 397.

(Uest en ce sens qu'il a été jugé que le mari peut étre tenu de la
dette contractée pour les services du médecin rendus A sa femme,
méme lorsqu'ils sont séparés de biens.  1'Orsonnens vs Christin,
7 L. N, 338

Quelquefois le droit se réduit pour les tribunaux i une question
de responsakilité contractuelle. Le juge décide suivant que le
médecin a traité avee le mari ou la femme ; Piehé vs Morse, 15
C. S. 306.

Ponthriaud vs \Ia/mottc, 3 R. de J. 125,

Si les deux époux ont contracté ensemble sans stipulation de
solidarité, Tobligation de la femume ne serait que conjointe, et
sonvent celle-ei pourrait repousser toute vesponsabilité en invo-
quant Farticle 1301, qui se lit comme suit: * La femme ne peut
g'obliger avee ou pour son mari, qu'en qualité de commune ; toute
obligation qu'elle contracte ainsi en antre qualité est nulle et sans
cffet, sanf les droits des eréanciers qui contractent de bonne foi.

[T convient toutefois d’ajouter que si le mari est insolvable, la
faume séparée de biens & qui le médecin a chargé les services
vendus ne pourra échapper i la condammation en prétendant

welle a agi comme mandataive de son mari, ou que son obli-

txon serait nulle aux termes de article 13 01, car alors la loi la
')
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rend personnellement responsable des frais du ménage et dédu-
cation des enfants communs.

Pour prévenir dans une certaine mesure cette difficulté de la
responsabilité des époux, je recommande aux médecins dont les
services sont généralement requis, tantét par le mari, tanté par
la femme, de charger dans leurs livies de compte ces services a
“AL et & Mde X.," et d’envoyer, de méme, leur compte & “ M. et
i Mde X.”  Les comptes étant recus sans protét, les époux sont
sensés acquiescer d ce que ees services lenr solent conjointement
chargés et le recouvrement des honoraives en sera simplitié.  Les
débiteurs de bonne foi ne peuvent étre froissés de ce proeddd;
quant aux autres, ce qu'il importe, ¢'est de les foreer i payer ot
de rendre toute contestation de leur part & pen prés impossible,

(est une des applications de Padage qui dit : Il vant mieux
prévenir que guérir ! En droit comme en médeeine, e'est de honne
tactique.




REVUE GENERALE

DE LA GROSSESSE GEMELLAIRE.

Par E. A. REXE DE COTRET
Accoucheur de 1n Maternité. Professeur adjoint ¢’obetétrique.

Un article que j’ai lu, il 0’y a pas tres longtemps, sur la super-
fotation et ses causes d’erreur, une question posée ces jours der-
niers par un confrére, et un cas que nous venons de rencontrer hier
i la Maternité, me sugaérent Pidée de transerire un chapitre de
Pobstétrique. Rien de noavean; pent-Stre atssi, r'en ¢ 'n*éressant
que le simple plaisir de revoir plusicurs auteurs anglais, améri-
cains ou francais.  (Mest peu, il est vrai; mais, c’est une étnde que
co peu; et cette étude pourra rendre quelques serviees i eeux qui
iont pas le temps de lire beauconp et de comparer les auteurs.

Ce chapitre de l'obstétrique traite de la grossesse gémellaire.

La grossesse est dite gémellaire, quand Putérus contient deux
feetus.  Cette définition est-elle bien exacte? Je suppose qu'une
femme porte un fetus dans son utérus, et quen méme temps il
existe chez elle une grossesse extra-utérine, pourrait-on dire qu’il
1’y a pas grossosse gémellair2? ~ La définition suivante serait pré-
férable: il y a grossesse géme'laire quand la femme est enceinte de
deux, foetus; ou mieux encore: la grossesse gémellaire est le résul-
tat de la fécondation de deux germes. La grossesse gémellaire est
assez fréquente.

Wappens, sur un total de 19,698,222 accouchées, a trouvé
226,807 grossesses doubles, c’est-d-dire une moyenne de 1 sur 86.
La {réjueace dez asmuchements gémellaires varie suivant les pay-.
11 est assez curieux de fevilleter 1'intéressant opuseule du docteur
Samuel Gache, accoucheur de 'hdpital Rawson, (Buenos Ayres).
Uet opuscule, que Tautenr a en Pamabilité de m’envover, et pour
lequel je Iui dois beaucoup de remerciements, traite ¢e la Fécon-
dité de la femme dans soixanie-siv pays. On v trouve entre autr s
les chiffres suivants:

Grice 1 grossesse gémellaire sur 50 accouchements
Belgique 1 “« I g -
Angleterre 1 ot ‘e 63 “
Irlande 1 “ iz “« 63 “
Suisse 1 6@ 11 «© 65 Y
Autriche 1« % « 80 v
Hollande 31 ¢ [ « 83 .
Italie 1 “ “ “ 87 «
Etais-Unis [ “«< “ 80 «
France 1 @ I g9 «
Canada 1 « @ “ 105 ‘e

=3
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Je pourrais allonger cette liste, mais inutile de copier plus de
chiffres.

Cauvses, — Le facteur le plus important de la grossesse gémel-
laire est Phérédité. IL’influence de I'hérédité maternelle est plus
considérable que Vinfluence paternelle. L’hérédité saute une et
quelquefois deux générations.  En preuve de cette dernicre asser-

_tion, je pourrais citer I'exemple d’une famille que je connais trés
bien. Il est de notoriété courante, quune jumelle accouche sou-
vent de deux jumeaux. La malade qui vient d’accoucher de ju-
meaus, i la Maternité, est une jumelle, et de plus elie est dune
taille tres élevée.

Tchouriloff a forn.ulé cette loi: ** La taille et la gémellité sem-
blent croitre et déeroitre ensemble,” ¢'est-d-dire que la  gémellité
¢st rare dans les régions ot il ¥ a une forte proportion d'exempiés
par defaut de taille.

Tout & Pheure j’éerivais, d'aprds le Doctenr (rache, que la Grice
fournit le plus grand nombre de grossesses gémellaires; il fandrait
y voir Vinfluence de la taille.  Je reprends le tableau eité plus
Liaut, en y ajoutant en ceitimétres la hauteur :oyenne tant des
Lommes et des femmes. Ce nouveau tableau nous fait voir que
tes peuples dont la taille moyenne est la plus élevée, sont les peu-
ples les plus féconds quant aux grossesses multiples.

GROSSESSE GEMELLE — SCCOUCHEMENTS — TAILLE

Hommes Femmes
centimetres centimetres

Gréce 1 50 170 178 160 170
Belgique 1 61 170 175 160
Augleterre 1 63 172 162
Irlande 1 63 173 155
Suisse 1 65 169 169
Autriche 1 80 171 160
Etats-Uuis 1 S0 170 163
Hollande 1 83 1G8 160
Italie 1 87 163 163
France 1 92 165 160
Canada 1 105 163 155

Les grossesses gémellaires se montrent plus frégnemment dans
certaines localités; ainsi, dans la République Argentine, la pro-
vince de Teeuman, et particulicrement les départemnents de Mon-
icros et de Graneros, se funt remarquer sous ce rapport: 1 sur 71

et 1 sur 58.
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C’est surtout au moment de la plus grande activité de le vie fé-
minine (20 4 28 ans) qu’on rencontre les grossesses gémellaires, et
principalement chez les multipares (2 contre 1).

Puvysioroeie. — Que faut-il pour qu’il y ait grossesse gémel-
laire ¢ Dionis, en 1721, novs donnait une explication pas’hanale.
Lisez: “ Autapt d’enfants il y a, ce sont autant d’ecufs qui tom-
“hent i la fois des ovaires dans la matrice. En voulant faire
* tomber une poire d’un arbre, si vous secotez trop fortement le
¢ poirier, il en tombera deux ou trois, au licu d'une: de méme si
“le mari travaille avee trop d’ardeur & faire tomber un euf, an
“Jieu d’un il en tombe deux ou trois, principalement quand il a
** une ferame féconde, aussi sensible au plaisir et aussi cmportée
“ que lui” '

Cette théovie enfantine des vienx jours, que je citc comme une
curiosité on une antiquité, ne vaut pas ce.que les vieux, bien vieux
meubles valent dans ua salon moderne. Ces précicux morceaux
dépolis, usés, qu’on recherche anietivd’hui avee tant d’Apreté nous
disent le goiit, le bon ~ens et le travail des anciens ouvriers, tandis
que certaines vieilles théories en mé-ecine nous montrent nos ancé-
trex comme de véritables grands enfants qui se contentaient d’ex-
primer par des images, ou par des phrases fleuries ce que leur
geienee ne pouvait expliquer.

Ayjourd’hui, tous les auteurs s’accordent i dire qu’an moment
chacune @ un ovaire différent arrvivent & maturité (i méme temps
soit d’un seul, soit des deux ovaires. ils émettent lss trois hypo-
theses suivantes qui sont considérées comme classiques:

1° Deux vésicules de de Graaf appartenant au ménie ovaire ou
ckacune d un ovaire différent arrivent & maturitéen méme temps
cu d peu de distanee, s¢ rompent et laissent échapper deux ovules.

2% Une vésicule de de Graaf conlient dewr ovules gui sont fé-
wmlée en méme temps.

Une seule vésicule de de Giaaf se rompt ol n'émet qu'un
seul ozule mais cet ovule contient dewr germes.

Tei se pose la question de la superimprégnation.  Quant i ce
mot, les autenrs ne s’entendent, pas sur sa vraie signification ; mais
Edgar appelle surimprégnation, la fécondation de deux ou plu-
sicurs ovules due & wn seul coit, ’est la féeondation simultande.
Les autcurs francais disent plutdt: fécondation simullanée quand




36 RENE DE COTRET

deux germes femelles sont fécondés par le fait du méme coit, ot
supzrimprégnalion on superfécondation quand les fotus sont con-
cus & un intervalle variable T'un de autre.

Telle est la distinetion d".\uvard qui subdivise encore la surim-
préynation on superfécondalion en superorulation. superembryon-
nement, ot superfelalion.

Dans la superovulation les deux fécondations successives sont
trés rapprochées, de quelques heures & huit jours.

Dans le superembryonnement, les.deux féecondations successives
sont ¢loignées de huit jours & trois mois.

Dans la superfwlalion. les deux féeondations successives se font
& un intervalle supéricur A trois mois :

De leur cité, Ribemont Dessaignes et Lepage ne font de la
superimprégnalion que denx  divisions, n'¢tablissent que deux
ovdres de faits dont Jes uns sont admis par tous les auteurs (super-
fécondation), dont les autves sont plus disentés (superfotation).

(). Superfécondation. — 11 ¥ a superfécondation lorsque V'in-
tervalle entre les deux coits féconlants/ne dépassent pas quelgues
jours. Cette superféeondation peut étre le résaltat de plusieurs
coits répétés par le méme individu, on bien par deux individus.
La chose est admise, prouvée pour ics anmmaux.  Une ] unent est
saillie par un étalon, et, aprés un intervalle de plusieurs jours, clle
est <aillie par un dne.  Fréquemment la naissance d'un poulain et
d’un mulet vient confirmer la réalité du phénoméne de la super-
fécondation. Une chienne de berger est converte le méme jour
par un chien des rues, un chien de berger, et un earlin, ¢t elle met
bas trois chiens de race différente.  Les éleveurs et les chasseurs
connaissent bien ce phénoméne de la superféeondation et savent en
tirer tous les avantages possibles.

Dans l'espéee humaine, il y a assew de faits signifieatifs pour
entrainer la conviction et établiv la erovanee A la réalité Jde la su-
perfécondation.  Buffon nous rapporte le eas d’nme femme qui,
ayant cohabité avee un blane ¢t avee un négre, eut deux jumeaux
de différente couleur. Pinard cite une femme qui cut des rapports
avee un homme sain ¢t avee un homme syohilitique.  Elle engen-
dra deux jumeaux: 'un sain: Iautre svphilitique. La littérature
médicale abonde en faits analogues,

P P o )
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(B). Superfelction. — La division que donne Auvard de la
superféeondation ou superimprégnation ou plutot la signification
qu'il attache & ces mots me parait plus rationnelle que celle des
autres auteurs,  Voici pourquoi dans la superovulation et le su-
perembryonement il comprend tons les cas de superfécondation
qui théoriquement sont possibles jusqw’d ce qu'il y ait entre les
coits fécondants un intervalle de trois mois, c'est-d-dire aussi long-
temps que les caduques ovulaire’ et utérine du premier cuf ne
s'opposent pas par leur fusion au passage des spermatozoides.

Auvard n’admet auenne discussion. quant & la superfeetatiog,
cest-d-dire & une deuxitme fécondation arrivée plus de trois mois
aprés la premiére.  Pour Ini la superfewtation ne serait admissible
qi’avee un utérus double ou Jne grossesse cxtra-utérive. ¢

Je résnme ausi bricvement que possible un article de Boucha-
court sur la “ superfotation et ses causes d'erreurs.” (1}

Pour quil y ait superfeetation, les deux conditions suivantes sont
nécessaires et suffisantes: d’abord, que 'ovulation continue malgré
I'état do gravidité; ensnite que le spermatozeide et Povule puis-
sent se rencontrer, malgré 'obstacle méeanique apporté par I'euf
en voie de développement.

L'ovulation peut continuer pendant la grossesse.  Christopher
I'a prouvé avee des ovaires d'une chatte pleine. Slavyanski, Con-
sentino, Bruno Wulff et Israél ont démontré par des autopsies
de femmes mortes en Stat de gravidité. Dans le cas de Wolff,
P'ovaire gaunche contenait deux corps jaunes de grossesse de gran-
deur et de forme différentes. L’un était manifestement plus an-
eien que autre.

Le spermatozoide et Povule pouvent-ils sc » .ncontrer malgré
Yobstacle apporté par Veuf en voie de développement ?

Sila premiere grossesse est exira utérine, il n'existe pas d'obs-
tacle & cctte rencontre donnant lieu & une deuxic¢nie grossesse extra-
utérine, ou A une grosseese utérine.

Si Uutérus présente le {ype bifide. le développement successif
de deux cufs dans tes deux cavités ntérines, est pa faitement
adhissible,

La superfetation est-elle possible dans un wtérus féminin nor-
mal?  La plupart des autcurs nicnt cette possibilité.  On a

(1) T7Obstétrique. Janvier 1903,
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d’abord invoqué la présence du bouchon muqueux intva-cerviecal,
puis le gonflement de la 1muqueuse utérine, pouvant aller jusqu’a
obstruer les orifices tubaires, pour nier toute possibilité de super-
feetation.  Mais le bouchon muqueux, quoique déja formé a la fin
du premier mois, ne présente au début aucune consistance. Quant
au gontlement de la muqueuse de I'utérus, on ne peut prétendre
séricusement, qw’il puisse constituer une barvidre infranchissable,
pour un spermatozoide suffisanunent alerte.

On a objecté aussi, que la soudure entre les caduques ovulaire
et utérine, constituait un obstacle absolu & la superfeetation, mais
il suffit de remarquer que cette soudure ne se produit qu’an début
du quatriéme mois, pour ruiner cetie objection spéeicuse, tout au
moins en ce qui concerne les trois premiers mois.

On a invoqué des- faits nombreux en faveur de la sunerfaetation:
faits d'expulsion de deux feetus vivants et viables, { deux époques
différentes plus ou moins éloignées; faits d'explusion simultanée
de plusieurs foetus de  développement inégal. .\ propos de ces
derniers, Bouchaeourt conscille d’avoir recours anx examens radio-
logique, anatomique et histologique, qui nous montrevont que deux
feetus ayant entre cux une différence de 1,580 grammes, et dont
les poids sont entre eux comme 3,5 a 1,7, peuvent étre du méme
ige de vie intra-utérine, ¢’est-d-dire provenir e la méme ovulation.

AMais comment.expliquer les éearts de c¢ing mois et demi entre la
naissance de deux enfants vivants et viables, comme on a vu la
chose dans les observations de jMarianne Bigaud, de Benoite
Franquet, cte.? Par le fait d'utérus bifide, ¢'est fort probable
dans la majorité des cas; mais dans Je eas de Mariamme Bigaud,
Pautopsie, pratiquée ultéricurement, a montré un utérus normal.
11 faut done conclure comune Bouchacourt (1): * Dans ces cas, on
ne se heurte.pas a une impossibilité physiologique, comme ’ont
affirmé les adversaires de la superfeetation.”

Budin distingue trois variétés dans la sitnation des foetus,

Dans la premiére variété, les faetus sont placés 'nn 4 edté de
I'autre; I'un oceupe la moitié droite, I'autre la moitié gauche de
I'utérus (feetus latéraux, alignés).

Dans cette variété, les deux tétes sont en bas, 'une en général
engagée, I'autre dans,la fosse iliaque: ou les deux si“ges sont en

(1) Bulletin de I Soclété A'Obstétrique 1992, puge 313

g ok
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bas, I'un en rapport avee Paire du détroit supéricur, I'antre dans
la fosse iliaque; ou une téte et un sidége sont en bas.

© Dans la seconde variélé, les foetus sont placés I'un au-dessus de
Pautre, ils sont superposés; I'un oceape le fond de T'utérus, Yautre
son segment inféricur (fwtus superposés). Dans cette scconde
rarilté, les deux foetus peuvent 6tre placés de trois maniéres:
1 en T. Le futus supéricur est couché transversalement an fond
de T'utérus, Yinféricur vertical se présentant tantot par le siége,
tantot par le sommet; 2° en renversé.  Le foetus supérieur est
vertical, la téte en bas on en haut; I'inférieur est transversalement
couché sur le bassing 3° fwtus en hamae.  Les deux fetus sont
placés Pun an-dessus de Vautre, couchés I'um et Pautre transver-
salement.

Dans la (roisieme variélé, les feetus sont placés Pun au-devant de
Fautre ;s Pun oceupe la moitié antérieure de la cavité utérine, 'au-
tre la moitié postérieure @ fretus antéeo-postérienr).

Les feetus sont parfois fusionnés; ils rentrent alors dans la caté-
gorie des monstres donbles.

Il peut y avoir grossesse gémellaire dans Jes cas d'utérus double,
un fatus se développant dans chagque moitié de T'utérus.  On peut
encore rencontrer nne grossesse gémellaice *onstituée par un fetus
se développant dans Putérus, et un autre hors de I'utérus.

A suzvre.

HUNYADI JANOS.

L’eau minérale d’Hunyadi Janos est favorablement accueillie par les mé.
decins et les thérapeutes éminemts de chaque pays A cause del'expérience
qu’ils ont acquise de son action rapide, sire et Iégérement apéritive, pour usage
quotidien ; et aussi A cause de sa composition absolument constante,

Brittel, Medical Journal,
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BUREAU PROVINCIAL D’EXAMINATEURS.
Monsicur le Dr LeSage,

Mon cher Confrére,

Je vous saurais gré de publier les quelques remarques suivantes
dans I'Union Médieale :

Le Dalletin Médical de Québee a publié dans son numéro doc-
tobre, sous la signature de M. le Dr P.-V. Faucher le rapport de
la dernicre assemblée du Durean des Mddeeins (26 septembre
1006).  Au sujet de la evéation Tun Bureau provineial d'exami-
nateurs, j'v reléve ce qui suit: * Mais on ne s'entendait pas sur le
“made de formation de ee Burean.  Les uns voulaient une en-
“tente cordiale avee les Universités: d'autres semblaient dispo-
“aés méme A foreer ces institutions devant la Législature & aban-
* donner e quielles erofent étre des droits aequis; d’autres, enfin,
*affinnaient tout shmplement que le comité des examinatenrs
*de e Burean pouvait parfaitement jouer ee role de Burean
“eentral d'examinateurs, ™

* Les ans voulaient une entente covdiale avee les Universités,
—— Avee la,meilleure volonté du monde, je ne puis me rappeler qui
a préché cette ** entente cordiale ” — Les représentants des Uni-
versités peut-étre ¢ — Eux, qui venaient de déelarer formellement.
“que ces institutions e consentiraient jamais a abandonuer
“Ja plus petite pareclle <de lenrs priviloges. ”

Tenore-t. on depuis combien de temps, nous, membres de la pro-
fession, nous désirons cet accord & amiabie 4 Le Bureau a ponssé
la comdeseendence jusqua Phumiliation.  Jaime & répéter e, i
la profesion, les coneessions que nous avions consenties anx uni-
versitGes, afin gque le public médieal soit bien informé, et qu'il
garde wun soavenir constant de ces faits: — Nons avons offert aux
miversitées de constituer ce Burean provineial d'exansuateurs,
en choisissant les deux-tiers de ses membres parmi les professenrs
enscignants, et Tautre tiers parmi nous, les eirils, — La réponse :
“Non possumus .

Dans ces conditions, enlente cordiale me parait passablement
ironique.
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“TYauatres semblaient disposés méme & foreer ces institutions
“devant la Législoture & abandonner ce qu’elles eroient étre des
“ droits acquis . —

Oui, et j’en étais, — et j'en suis encore.

Lorsque la députation sera parfaitement au fait de cette ques-
tion, lorsqu'elle comprendra qu'il ¥ va non seulement de la digni-
té du Collége des médeeins, mais quo les intéréts vitaux de la pro-
{ession sont en jeu, — en regard du eaprice, de la fantaisie des
universités, — justice nous sera renduc.

Le vate des gouvernenrs, le 26 septembre dernier, sera reconsi-
dérd, j'en donne ma pavole. et cela, avant peu; — alors, certaines
influences, certaire ealeuls, je dirais méme certaines obseuritées,
certaines indéeisions, seront éeartées, et nous finirons par réussir
i amener ce projet devant la Législature; — aux sociétés médi-
eales, incombera ensuite la tache d'éelaiver, de renseigner le Par-
lement, les députés.

* D’autves enfin affivmaient, tout simplement que le Comité des
“ examinatenrs de c¢e Bureaun pouvait parfaitement jouer ce vile
*de Bureau eentral d'exmuninateurs. ”

I me semble il eut micnx valu dire, “ un autre enfin affir-
mait, ete. 7L car je ne me rappelle que d'un, qui ait osé faire cette
suggestion, et cela d'un air si sérienx, que M. le Dr Faucher s'en
et laissé imposer; comme le prouve la snite de son article :
" Nous avons entendu avee intérét les remarques des Drs Lauren-
“dey m. Lalonde et Normand, mais nous avons été surtout frappés
*par Pargumerctation serrée et absolmment solide du Dr A. Si-
“mard en faveur Jdu dernier projet.  Nous espérons que le Dr
* Simawd fera bénéticier bientét de son 1'ennu'qnablo travail, les
Y leeteurs dn Bulletin, *

Dans le r(‘llll)b, franchement, argumentation de M. le ])r Si-
mard ne m'a paru ni serrée. ni absolument solide, et aujourd’hui
encore, je me demande comment elle powrrait érre tont cela, en
face de Ta loi qui dit :
© 3977 Toute persomme qui a obtenn un degré on un dipléme
de médecine dans wne des Universités on Ecoles mentionnées
en Tart. 3972, a droit & relle licence, sans subir d'evamen sur
TS comalssances ot ses aptitudes médieales,  (Statuts Refon-
“dus). =~ Et des Réglements du Collége des médecins, basés sur
“ladoi susdite, qui déerdtent, chapitre V1, Avt. [11: Toute per-

<
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“sonne qui a obtenu, on qui obtiendra un degré, on dipléme de
*médecine, dans une des Universités, Colléges, ou Ecoles men-
* tionndes A Lart. 39720 des Statats Refondus de Québee, aura
“drott a la licence sans subir d’examen. ete.”

Je serais curicux de lire N'argumentation * serrée et solide ” de
mon colldgue, représentant I'Université Laval.  Si; le 26 sep-
tewbre, mon confrére était ** serré et solide ™, J'avoue que je me
suis mépris sur sa signitieation.

11 semblerait }ugxqu('. quapres une telle argumentation, notre
confrére Québecquois eut propos¢ Ja formation immédiate de ce
Bureau d’examinateurs, — cela eut découlé de ses prémisses: —
mais non, M. le Dr Simard proposa en amendement, secondé par
«e.. jeme me 1 ll)ll(‘”(‘ pas bien,. ... je erains que, ce soit par le
Dr Normand (je serais heureux de fairve crreur): ** Que Taete
* Médieal soit amendé, atin de permettre la eréation d'un Bureau
“ Yexaminatenvs suivan! la secon e panicre . — Ceei est incom-
préhensible pour un profane, mais voici ee qui en est pour les in-
tér1essGs, elest=i-dive pour tous les médecins de la provinee: —
Aprés avoir préparé les amendements projetés & Tacte médieal,
notre comité de législation, par,lorgane de son aviseur légal, nous
faisait part d'une espéee de post-seriptun, en vertu dugquel la
Législature pouvait prdonner: 1% La eréation d'un Burean d'exa-
minateurs pur ot simple, pour tous les aspirants & la pratique,
indistinetanent : on, 2° un, Burcau d'examinateurs ayant mission
spéeiale de décerner des leences supplémentaires & qui désirerait
émigrer dans une autre provinee: — et celni-ei, érait le Burean
swirand la seconde maniere, de M. le Dr Sinueod. — Ce Durean,
seeonde manitre, co Burcau mort-né, fut enterré par une honue
majorité, — mais par une singulitre mentalité de cenx qui condui-
sent nos destinées médicales, 1a motion prineipale fur anssi vejetdo

Jespire que mon collegue M. le Dr Simard ne me gardera, prs
anewne, =i jempéche la lgende de <Taceréditer, que,” son arg
 mentarien fut serrée o absolument solide: ™ mais je dois ce ge
je fais, & la vérité, & la justice, an hen sens, A la logique, et anssi
bien un peu a la profession médicale de la provinee de Qudbee.

ALBERT LAURENDEAT,
St-Gabriel de Brandon, novembre 1906,
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£n novembre ot décembre, j’ai soutenn que les gouverneurs du
Colldge des Médecins de la Provinee de Québee étaient trop now-
breiix; que la Lesogne pouvait &tre expédiée par un nombre plus
restreint, d'une facon plus éeonomique et, vraisemblablement, plus
profitable pour les intéréts généraux de Ja médeeine; entin, que
ce grand nombre n’Gtait pas un argument séricux comme influence
en faveur de cefte institution qui, eomme toutes les autres, doit
évoluer si elle ne veut périr, ce qui, en principe, ne serait pas dé-
sirable. .

Aujourd’hui, j’ai micux que des affirmations hypothétiques
mais rationnelles. Les chiffres mallieurcusement sont venus a la
rescousse et ils prouvent A I'évidence mes assertions antérieures.

M. le Dr Faucher, de Québee, dans le dernier No du “ Bulletin

Médiceal,” octobre, p. 95, nous donne des chiffres qui devront nous
faire réfiéehir,
Parlant du camité des eréances, il dit :

“ L aussi nous avons été & méme de constater le mal considérable cansé
par les trop fameuses lois d’exception passées par les Législateurs de cette
Province.

“8ur 21 licenciés admis & cette séance, div srulenent étaient des régu-
liors; dix recevaient leur licence grice i la loi Taschereauy, et un passait sous
le bun(ﬁce de 1a loi Pinault-Roy. Et cependant que d’admxssxons d'irréguliers
depuis 'existence de ces lois!

“ En 1900 ncns comptons 48 réguliers admis & l’exxslence de notre pro’es-
sion et 39 bénéficiaires de ces deux lois: Pannde 1901 fournit 69 réguliers ot
28 irréguliers; 1902 donne 49 réguliers et 26 irrégnlicrs; méme proportion en
190%; 1904 compte ser 63 candidats, 19 aspirants qui se prévalent de ces lois;
nous tronvons en 1905 quinze irréguliers contre 4S ayant des titres complets;
enfin en 1906 nous avons 25 irréguliers nour 29 réguliers. En tcut 177 béné-
ficiaires de ces deux lois néfastes contre 334 licenciés ayant rempli toutes les
conditions d’enfrée dans la profession, soit & peu prés 29°/, Et cela sans
compter cenx qui sont arrivés puréquivalence detitres ou sous le couvert d'un
bill privé. Nest-ce pas réellement alarmant et n’est-il pas temps de se de-
mander ol ost le mal et comment Penrayer? Pour nous, nous croyons que
nous n’y parviendrons que le jour ol nos repr{santams du Bureau s’en tien_
dront & P'objet méme du Collége, celni de veiller 4 la formation solide des -
éndiants qui se préparent & exercer notre profession, et lorsque tous les
membre: de ce Collége uniront leurs efforts pour imposer leur désir, leur vo-
lonté 4 nos Législateurs, qui, griice 3 notre indifférence, avouons-le, nous
traitent d’une fugon absolument cavalidre. Et pourtannt les médecins comp-
tent pour quelque chose dans le domaine politique.

* Pourquoi alors! ignorer plus longtemps notre force ? Umssons -nous
done, et notre Iéyislature respectera nos légitimes demandes.”
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Done, depuis 1900, sur un total de 526 éléves a qui le collége
a accordé des Heenees, 171 ont bénéficié de ces belles Jois d’exeep-
tion, ¢’est-d-dire n'étaient pas qualifiés suivant nos statuts pour
exercer L médecine dans la Provinee de Quéhee, soit 3% envi-
von !... Ia belle affaive !... Voild ce que vaut notre influence,
avee son cocfficient de 40,

Encore une fois je ne blame personne, mais je soutiens que notre
influence comme Collége uniquement a véen et qu'il faut changer
notre plan de campagne si nous ne voulons pas succomber i la
peine. Car on ne sait ce que Pavenir nous réserve, avee les ambi-
tions qui se dessinen! et les meeurs politiques qui nous yégissent.

* Unissons-nous, dit Je Dr Faucher, ot notre Législature respee-
tera nos légitimes demandes.

—- Qui, mais comment faire cette organisation ?

— Dans mon humble opinion, je ne vois qu'un moven: s’assurer
le concours effectif de tontes les Sociétés Médieales. Y a-t-il Iatte
sur un point important, le Collége demande aux Sociétés Médieales
de provoquer des réunions d'urgencee; il leur soumet les points en
litige, et demande Pappui d'un ou deux délégués qui se joignent
anx membres du Bureaw. Il ¥ a 20 sociétés médicales; soit 40
médeeins sociétaires ; en plus, 10 gonverneurs: en tout 50 délégués
qui couvrent tont le terrain et qui connaissent -chacnn des députés
auprés desquels ils penvent exereer tne influence déeisive dans la
plupart des cas.  J'ai la convietion que ce nouveau plan de eam-
pagne aurait quelque valeur s'il était exéeuté avee soin.

Avant de terminer, j’ai deux questions & poser 2 mon excellent
confrére Laurendeau, comme gouverncur progressiste: 1° Un mé-
deein, non licencié, condammé a 25 dollars d’amende en 1903,
devant la cour eriminelle, pour substitution de personne dans les
‘épreuves du brevet en médecine, a-t-il le droit de laisser pilon et
plagque en cuivre portant nom et qualité A la porte de la maison
quil habite ?

Si oui, en vertu de quelle loi ?

Si non, pourquoi le tolére-t-on ¢ Pour plus amples détails, qu’on
veuille bien relire PUx1ox MEbpicarg, juillet 1906, p. 408.

2° 1n médecin, non licencié, retour de Paris, s’affichant comme
spéeialiste pour les maladies des enfants, a-t-il le droit d’agir

L
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ainsi, en supposant, méme, qu’il n’exerce pas sa profession, i cause
de cette anomalie ?

Si non, pourquei cette tolérance i son égard ?

YVous se*cz bien aimable, mon cher doeteur, de faire la lumidre
sur ces deux points et d’en informer vos 39 collogues et votre
humble reqnérant.

Aussi, que M. Albano, ulias Dr Albano, méldecin italien, diplomé
de la Faculté de Montpellier, disait-il, et licencié & Montréal par
équivalence, sur justification de pidees qui étaient fausses, est parti
pour I'Italic on dautres cicux.  On dit que cet ex-confrére avait
éudié la pharmacie, peu apros, la médecine, mais qu'il n’était ni
pharmacien, ni médecin.  La bonne foi du Bureau a été surprise.
Je me suis laissé dire quen ce genre de transactions les Consuls
respeetifs peuvent quelquefois fournir des renseignements utiles,
a conelition qu'on les leur demande!. . .. .

Bref, il faut eroire que 8’il y a des accommodations avee le ciel,
il ¥ en a probablement aussi avee la terre!

Inde iree!. . ...

Auserr LeSace.
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Laroratorre pr Ravox X. — M. le Dr Lasnier nous adresse
sa brochure, que la plupart des médecinsg ont regue, sans doute.
Elle traite de 'importance des rayoms X dans la pratique jour-
nalidre de la médecine et de la chirurgie.

“La découverte du professeur Rotntgen, dit-il, a doté la chi-
rurgie et Ja médeeine d'un moyen de diagnostie et de traitement
si préeicux, qu'il n'est plus permis an praticien consciencieux de
Vignorer, de ne pas y recourir quand il est i sa portée.”

(C'ette brochure est illustrée abondamment.

On y voit du plomb se loger dans le erdne des vivants, et 8’y
accommoder méme, sans souei de Pavenir du cerveau qu'il touche;
des tubereules a la nériode de germination enfouis dans la masse
pulmonaire ot ils vivent sans bruit, loin des yeux, loin des oreilles,
mis & jour par Pimplacable rayon jaune alors que Pexamen cli-

* nigue en soupconnait A peine la présence; des fractures de toutes
sortes, des Juxations, des eals vicieux, enfin toutes les déformations
du squclette dues soit & un tranmatisme, soit & une maladie rhu-
matismale ou autre.

Ces notions géuérales nous éelaivent suffisamment sur les ser-
vices que peuvent rendre ces rayons mystérienx méme dans les
cas ordinaires de la pratigue médico-chirnrgicale.

Voild pour la radiographie.

Mais un chapitre itrportant est eelui qui traite de la cure de
certaines maladies par les rayons X, ¢esi--dive la radiothérapie.

* Non seulement, dit le Dr Lasnier, le tube de Crookes est
“un instrument de diagnostic, mais ¢’est aussi un merveilleux
* agent thérapentique contrdlable, dosable, absolument comme
“ wimporte quelle substance de la matiere médicale, et nombreuses
“sont les entités morbides qui relivent de son action physiologique

. “ou thérapeutique.”

Voiei une statistique, publiée par Brog, & I'hopital Broea, cou-
vrant une période d’une année dexpéricnce, 1903 a 1904, qui
nous instruit sur ce point:

is Guéria Traités Quéris Traités
' Trichophytie ...ceevvenns 4 6 Lichénification............ 3 6
Favus e viecciensvsvnnn 1 3 Lichen plan......ccceceene 1 2
SyCO8iBrrsces serrerserrenss 2 2 Chélolda.. e ririveniiineases 2 5
Psoriasis.....ccoeeens veeees 3 4 Vorrues.....ccveievevevvecsess 8 6
Séborrhée.......cceevveieenss 2 2 Epitéliomas cutanés...... 20 27
Prurit..ccccicnnnion. 2 2
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Mais un chapitre important est celui qui concerne P’action des
Ravons X sur les néoplasmes, en particulier les épithéliomas cu-

tands.
“mpruntant & Bélot, dans son bel omvrage swr “ La rodiothéra-

pie,  ses conclusions, il dit:. ...

‘¢ Iin certains cas laradiothérapie & guéri comnletement les symptdmes
“ abjectifs de cancer.

“ La plupart des épithéliomnas cutanés sont modifiés on apparemment gué.
“ vis pir cetto méthode. La réeidive est probablement moins fréquente qu'd-
“ prés le traitement chirurgical, bien qu’on ne puisse encore se prononcer dé-
“ finitivement sur ce sujet.

¢ Toute tutnenr dlevée, taut soit peu prononcée, devrait étre enlevée par
“ Je couteaun ou la curette avant d’8tre soumis aux rayons X.

* Le cancer du sein on lo cancer profondément situé, devrait étre enlevé
¢« par une opération et suivie immédiatement aprés Je 'irradiation. Le trai-
“ tement devrait ¢tre radio-chirurgical.

‘ Quand une opération est refusée les rayons X peuvent étre employés
“ aver quelqu’espérance de succés, mais la guérison est t1ls rare.

* 8i le néoplasme est petit, superficiel et sans »xtensirn glandulaire, 'une
“ on I'autre des méthodes peut étre employée, mais la préférence devrait étre
“ donné A lintervention chirurgicale.

* Dans tous les cas inopérables, de grands services peuvent étre rendu
‘“ par lo< rayons X qui atténuent les douleurs, améliorent la santé générala et
' prolongent la vie.

“ Tig sont de fait 1o meilleur agent palliatif que rous possédions.

* Dans los cas de récidive, aprés opération, la radiothérapie donne de
¢ meilleurs résuitats qu’une nouvello intervention,

* Dans tous les cas ol les nodules cancéreux ne sont pas trop gros, on de-
 vrait toujours essayer la radiothérapie avant de recourir & une nouvelle in-
* tervention chirurgicale.

* Un succds est tres probable quand les glandes ne sont pas trop prises.

“ Les ulcérations cancéreuses, qu’elles soient primaires ou secondaires’
gudrissent rapidement sous I'influence des rayons X, et laissent une cicatrice
qui se rapproche beauconp de Papparence de Ia peau normale.

“ Nons possédons dans le< rayons X un moyen de grande valeur pour
“ faire rétrocéder les proliférations néaplasiques. Et il est probable que les
‘ rayons X, méne étudiés encore, et avec une technique plus perfectionnée
“ nous 1éserve encore l.eaucoup de surprises dans le domaine de la thérapeu.
@ tiqlle- ”

— Le professeur Berger, dans une legon faite 4 Phépital Necker,
(1 1905, sur les récidives du cancer au sein, affirme que. ... .

“ Les rayons Rontgen sont le senl agent qui nous ait paru avoir sur quel-
qnes unes de ces récidives nne influence parfois incontestable ; notre expé-
‘ rience sur cette matiére e+t bien récento et bien incomplite encore, les faits

4




48 LxSaax

‘ que j'ai pu suivre persunnellement sont trop peu nombrunx ; je puis néan-
“ moins aflirmer que j’ai vu certaing noyaux de régidive s'atrophier, dimi-
“ nuer de volume, disparaitre et méme étre remplacés par une dépression, &
“ la suite de I'emploi des rayons dirigés avec une grande intensité et unc
“ grande force do pénétration; j’ai vu méme se produire, dans une récidive
“ en masse survenue dans le sein du cdté opposé & 1opération premitre, nn
¢¢ travail de condensation et de sclérose analogue au processus sirophique
¥ gpontané, que I'on voit s’emparer de certnins cancers primitifis ou récidives.”

En médecine,, les rayons X agissent comme agent spéeitique.

* La radiothérapie, dit Belot, constitue la médication spéeifi-
que des leucémies dans les formes myéloides, les résultats sont ce-
pendant trés encourageants dans la leueémie lymphatiaue.”

— L’avenir nous éclairera sur plus d'un point, mais déja les
espérances que font naitre cette médication, par un merveilleux
a_ent physique, doivent nous engager & en suivre les développe-
ments pour en faire hénéticier, si possible, ceux qui soutfrent et qui
peuvent en retiver quelque profit: amélioration ou gudrison.

Que le Dr Lasnier n'en fasse pas une panacée universelle, mais
qu'il s'applique séricusement — comme il nous en a exprimé 'in-
tention bien arétée, & en faire une méthode de séleetion, et mn
vaste champ daction s'ouvre devant lui, ear il aura mérité la con-
fianee du public médical et méme extra-médical.

UN MAUVAIS EXEMPLE DE SOLIDARITE. — 1Tn coufrére, de
Trois-Rivieres, nouns adresse Pentrefilet suivant, a titre d'informa-
tion.  Nous le portons A la counaissance du publie, car il com-
porte une lecon de choses dont nous pouvens tiver profit.

Le Docteur Edouard LeBel, de Québec, était de passage aux Trois-Rivitres
ces jours derniers. M. le Docteur était envoyé ici par la Compagnie d’ussu-
rance Canada Life pour faire des examens médicaux dans des circonstance3
que nous allons expliquer. Nos médecins trifluviens ont derniérement una
nimement décide d’augmenter de trois d& cing piasires lo prix des examens
médicaux pour les compagnies d’assurance. Cing dollars était le prix ace
dé autrefois anx médecins pour ce< examens mais depuis quelques années ce
prix a &€ abaissé d trois dollars par les compagnies d’assurance. Nos médecins
qui ont ici, comme cela g'est fait ailleurs, élevé leur tarif, ont cru que cette
augmentation d’honoraires devait peser sur les compagnies d’assurance tout
aussi autant que sur le commun de leurs patients. Do la la difficulté entre
nos médecins trifluviens et les compagnies d’assurances; difficulté que «es
puissantes compagnies croient pouvoir résoudre en faisant venir de Pétran.cer
un médecin officienx et complaisant.
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Nous nous demandons quel profit peut retiver un médecin ani
agit ainsi & 1'égard de confréves aussi distingués que nos amis de
Trois-Riviéres ¢

Un compagnon de chasse qui déchargerait =on arine sur son ami
peur se procurer le plaisir de tuer I'animal rare dont il convoito le
prix de la peau, n’agirait pas micux que notre confréve de Québee,
Jont Ia conduite nous étonne. Que des médeeins de Québee ou de
Montréal ne jugent pas opportun de prendre unc déeision prompte
sur la question du tarif en matiére d’examen d'assnrance, cest ieur
droit ; mais de 1 & s’immiscer dans les affaires des autres distriets
pour en détruire Pharmonie et le bon ton, voild qui est trés-mal L.

Une telle conduite préte le flane & une eritique acerbe, qui sent
le wépris, ot elle ne hausse pas le médecin qui agit ainsi dans I'es-
prit de Ta Compagnie qui en fait sa dupe. Nous engageons nos
collégues des villes & étre plus civconspeets & 'avenir.

11 ¥ a médecins et médecin, comme il ¥ a valets et valet!. ...

U"r1LyTE DE L'INSPECTION MEDICALE vES EcoLES. —AM. le Dr
J. E. Laberge, qui u #té ehargé du soin de mener i bonne fin la
délicate entreprise de faire faire par des médecins attitrés Pins-
pection de nos écoles, a préparé un rapport tros élaboré sur 1état
sanitaire de nos maisons d’éducation, conformément aux rensei-
gnements a Ini fournis par les inspecteurs.

(e rapport contient, comme nos leeteurs pourront s’en convain-
ere & la simple lecture, des informations précises et du plus haut
intérét.

Cent vingt-quatre écoles ont subi I'inspection: ces éeoles sont
{réquentées par 43,211 enfants, et sur ce nombre, 20,622 ont été
trouvés souffrant d'une maladie queleonque.

Soit prés de la moitié du nombre des éloves.

(e chiffre éloquent plaide assez en faveur de I'utilité de Pinspee-
tion médicale.

DETAILS

.‘\I:}umise nutrition, 931; Inflammation des glandes, 1,699; Chorée, 22;
Mft]:tdxe (!u cocur, 62; Maladie des poumons, 108; Maladie de la peau, 379 ;
Déformation colonne vertébrale, 160; Déformation cage thoracique, 1103 Dé-

]
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formation des membres, 155; Défauts de la vision, 1,003; Défauts do Yap-
pareil auditif, 417; Conjonetivites, 311 ; Trachomen, 9; Géne de la rospiration
nagale, 887; Dents carides, 9,393; Hypertrophie des amygdales, 2,107; Adé-
noides, 922; Diphtérie, 43 Fidvre Scarlatine, 2; Rouvgeole, 7; Variole, —
Coqueluche, 75 Qreillong, 83 Varicelle, 13 Erysipéle, 12; Poux, 1,001; Gales
97; Impetigo, 49; Dartres, 52; Pemphigus, 11; Vaceination, — Maux de téie
dug au surmenage, 385 ; Enfants renvoyés do I'école pour cause d'infection a
la waison, 75; E fants renvoyés pour cause de malproproté, 126; Réadmis i
'école sur certificat de médecin de fumile, 60. — Total, 20,622,

Les conmnentaives sont inutiles en face de ces vésuliats,

Mais o danger west pas dearté complétement i eause de cette
inspection,  Les influences lex plus pernicicnses, nous e savons,
Cexereent anpres des médecine inspeetenrs ot du Prineinal des
Feales, pour recevoir, & certaines conditions, des enfants que I'on
avait exelns d'abord pour cause de maladie. — Ninsi; un Prineipal
d'nme Geole publique importante nous a eité le fait d'un jeune en-
fant portewr d'nue plaie tihereulense — conséquemment tuberen-
fose ouverte, contagiense — qui avait &é exelus apres examen
médical motivé, ef qui a continnd, plos tard, de fréquenter la elasse
sur Tavis du méme dédecin — on se ravise quelquefois — avee
la recommandation de Tisoler antant que poxsible.

On nous dit que ee cas n'est pas unigue. Cestreorvettable, Los
médecins inspeetenrs, tout en agissant avee  pradonee, doivent.
semble-t-il, Gearter énergiquement tout danger de eontamination
queleonque, ear it est profondément injuste que $Hoow 50 Aloves
soient exposés, peur des raisons de ~entiment, & comracter mie
maladie grave qu'ils travsportent & leur tour dans leurs familles
respectives olt s¢ sucecdent, trop ronvent, hiélas, de ces denils inu-
tiles que Pon plenve micux quon ne les vépare!. ..

AL

Guide Pratique pour lecheix des Lunettes parle Dr A, Grosseau, méde-
cin 4 la clinigne Nationale des Quinze Vingts. Medeecin en chef de la Fondation
ophtalinologique Adolphe de Rotteschild. Deuxiéme Edition Paris.

F. R. de Runevar, Editeur 4, rue Antoine Dubois.
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SOCIETE MEDICALE DE MONTREAL

Séance du 20 novembre 1906
préslidence pro temp, de M. KTHIER,

M. le professewr Foucher, empéehé 'assister & la séance de ce
<oir, adresse lcs remarques snivantes:

“ 11 ¥ a deux ans, au Congrés de Montréal, il a été recommandé
au gouvernewent de prendre des mesures pour I'établissement
dun Institut Baetériologique, pour lequel le nom d'Institut Pas-
teur a 6t¢ propost.  Au congrés de Trois-Riviéres en juin 1906,
la méme recommandation a été faite.

* Nous pensons que notre Soeiété Médicale de Montréal pour-
-ait utilaent exprimer son opinion, qui serait transmise au gou-
vernement. ‘

* Un Institut Bactériologique serait utile pour permettre aux
médeeins de Montréal d'avoir un centre ot 'on ferait les analyses
pathologiques dont ils penvent avoir besoin,

* Cet Institut serait & méme d'étuadier ks questions " Hyveiéne
qui peuvent se présenter. 11 ponrrait cor *roler la valeur des pro-
duits: sérums-vaeeins, qui sont mis sur le marehé,  Enfin, il pour-
rait permettre anx éléves de notre université de compléter leur
¢ducation. Un tel institut rendrait certainement d’autres serviees.
dans Ta ligne agricole, par exemple, mais nous n’avons pas i envi-
sgdger cette question.

“En ne considérant que le point de vue médical ponr lequel
nous sonunes compétents, la néeessité de eréer une telle institution
s'impose. Nous avons du reste, déja par deux fois, exprimé notre
avis 4 ce sujet dans nos Congrds, mais nous pensons qu’il serait
bon que notre société fasse elle aussi connaitre son avis motivé.

* Nous ne demandons pas la création d’une chose nonvelle, car
dans tous les pays, & I'keure actuelle, il existe des instituts bac-
tériologiques.

L'étude dv ce projet important est renvoyé devant le bureau de
la Société Médicale.

Prizces AxaTONIQUES.
M. Mercier (Alph.), présente des pitces anatomiques: Cancer
du péritoine.
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MEmoIres.

M. Bourgouin: fait la lecture d'une observation d’un cas de
spléno-pneumonte, observé dane le service de M. Cléroux, & ' Ho-
tel-Dien.

M. Marien: Empotsonnement par le lait. (Voir plus haut).

. Discussron.

- M. Harwood : comme propriétaire d’une ferme modéle s’efforce
de mettre en pratique les données de Phygiéne. 11 eroit qu'il est
bien difficile d’obtenir du lait de premiére qualité du fournisseur
sans en élever le prix pour le consommateur.

M. Monod, insiste sur I'importance de I'observance des lois de
Phygi¢ne de la part des fournisseurs et des distributeurs de lait.

M. Laberge (J.-E.), donne le résuné de quelques analyses de
lait qu’il a faites, — et engage fortement les médecins en général
— et la société médieale en particulier, i poursuivre la eampagne
entreprise pour obtenir du bon lait.

M. Marin (conseiller municipal), compte sur le concours des
médecins pour aider la commission d’hygiéne dans sa lutte pour
Phygiéne enfantile surtout.

M. de Martigny (Fr), cvoit qu'ii serait bon d'intércsser les
journaux politiques & ces questions d’liygitne.

M. Bourgeois donne quelques détails intéressants sur le Lacla-
rium de Versailles. ‘

ELECTIONS.

Messieurs : P. S. Coté.
Dunstan Gray.
J. A. E. Beaudoin.
Edward Archibald.
Raonl LaRose.
. ¥. G. Hackett.
P. L. Bousquet.

Sout élus membres titulaives.

ey S
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Séance du £ décembre 1906

Présidence de M, BOULET

M. Boucher fait part & la Société des vues de M. Triboulet
(Paris), relativement & la participation i la féte des médecins
francais ct des sociétés savantes frasugaises au prochain congrés
de Québee en 1908.

Une commission composée de MM. Marien, Harwood, Marin,
Laberge (J.-E.), Archibald, Monod, Ethier, est formée pour étu-
dier la question de Yapprovisionneme. * de bou lait & Montréal.

ELECTIONS ANNUELLES.

Bureaw de la Société médicale pour 1907,
Président: M. A. Marien.
Viee-Présideni: M. A. LeSage.
Secrétaire: M. Albert Laramée (réélu).
Assistant-secrétaire: M. B. G. Bourgeois.
Trésorter: M. Ald. Ethier (véélu).
Comité de régic: MM. Hervieux, Demers, Dubé, Valin,
Mercier (Osear), Boulet. :

Séance du 18 décembre 1906
Présidence de M. BOULET

MOTION.

AL Sr-Jacques propose, secondé par M. arwood, que le comité
de régie, avee les membres du nouveau burcan, soit chareé d’éla-
horer un code de déoutologie, qui devra étre soumis plus tard a
l'approbation des membres. — Adopté.

MEMOIRE.

Dv TLanerer (J. E.). — Le lait @ Montréal (sera publié en
en février). :
Discussiox.

M. Dicarir suggére la création de laiteries dans les villes, sou-
mises & Pinspection de la commission d’hygiéne.
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M. ITarwoon, insiste sur P'éducation du grand public vis-i-vis
des questions d’hygiéne, et dn lait en particulier.  Tous ecux gui
vendent du lait devront étre trés séricusement surveillés par les
autorités sanitaires.

M. Mariex: Les médecins, les sociétés médicales doivent entrer
«n eammpagne dans Ja lutte, contre le lait de mauvaise gualité of
antihveiénique.

M. Dacexas, indioue le rdlc des producteurs de lait, des com-
pagnies de transport, des connuergants, des ** Gouttes de lait,” des
pouvoirs publics et du clergé, dans la lutte entreprise contre le
mauvais lait.

Il invite la Société i aeir de concert avee la Connnission d'1lv-
gitne, dont il est le président, et il assure les membres de son con-
cours effeetif. Il indique les gramles lignes dun réglenent muni-
cipal forcant les laitiers & metire leur nom sur leurs voitures ot
bidons afin *établir nettement les responsabilités.

11 accuse aussi un grand nombre de médeeins d'iegnorer les
régles ¢lémentaires de 'alimentation des bébés.  ** Leur enscigne-
t-on & 1I'Université ¢.... Voild cc que je ne suis pas en mesure
Qaffirmer.  Quant A mol, je n'en savais rien lorsque j'ai débuté.
Voici un état .de choses que je vous sommets.  Veyons ce oul se
passe un peu partout, et on sera vite convaineus que les préjugds,
Pignorance et I'insouciance régnent dans toutes les classes.  Ce
sont 14 les raisons vraies du misérable état de choses que nous J¢é-
plorons en ce moment, et contre lequel nous devons réagir sans
tarder.”

M. Massox (Raoul), suggérc I'idée de faire remettre aux pa-
rents lors du bartéme des enfants, des feuilles contenant des ins-
tructions relativement a I'allaitement, tant maternel que artificiel.

M. LeSacr: Je suis heureux d’entendre les bonmes paroles de
notre ami le Dr Dagenais, président du Comité d'hvgitne de
Montréal. Je n'en suis vas surpris, cav il a tonjours éé ouvert i
toutes les propositions one nous lui avons faites dans le but Camé-
liorer état sanitaire de la ville.

Je profite de Poccasion qui m'est offerte pour rappeler aux
membres qu'en janvier 1902 (1), la Sociét¢ Mdédicale a fait un
travail considérable sur cette méme ~uestion du lait.  Une com-
mission nommée i cette fin a été recue A I'TlGtel-de-Ville — M.

(1] Union Médicale, janvier 196,
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Ames en était alors le président — un rapport trés élaboré a ¢é
publié par notre ami le Dr Dubé; vu projet de riglement a méme
616 rédigd et publié awa frais du président, — la ville refusant de
voter les fonds pour vayer le cotit de impression — puis tout est
resté sur la table )

Dans ce projet, tout avait été prévu: conditions sanitaires de
étables, transport et distribution du lait, classification es laitiers
suivant le rapport des insreeteurs officiels, cte.

Je demande i la Commission de s'inspirer de ce-rapvort, il peut
fournir des renseignements utiles.  Mais il 0’y a pas que les pré-
jugés et gnorance qui fout périv les enfants. Il ¥ a aussi les
assurances sur la vie des enfants en bas dye.

Un ouvrier qui a une nombreuse famille en voit partiv un 10e
on 12e¢ sans regret; biem souvent il en rvetive un profit matériel
sous forme de prime de 50, 60 cu 100 dollars, et il est satisfait,
moralement, car il a doté le ciel ** d*un petit ange de plus.”

[1 faudrait cmpéeher, par une législation fédérale, que les com-
pagnics assurent les enfants igés de moins de deux ans.

Voili un point a étudier.

RAPPORTS GENERAUN.

ML Evunrr. {résorier, présente le rapport financier de Paunde
¢eoulée, qui aceuse un beau surplus dans les recettes.

M. Laramir fait la leeture du rapport général des travanx de
Pannée et conclut en formant le¢ voeu que la Soeciété Médieale de
Alontréal continue comme elle ’a fait jusqu'a présent A grouver
tous les membres qui, par leur fravail et lenr bonne volonté aide-
ront & figurer avee honneur dans notre ville et vis-d-vis des auntres
sociétés médicales de 1a Provinee.

ML Dicarie présente les remerciements des membres au burean
sortant de charge, et fait allusion i 1'honncur accordé récemment
a la Société médieale de Montréal, dans la personne de M. Boulet,
son président, décoré de la rosette violette par le gouvernement
francais,

AL BovLet. comme président sortant de charge, prononce wne
allocution trés-applandie, au cours de laguclle, aprés avoir jeté un
regard sur les débuts humbles de la Société médicale, — il entre-
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voit une ¢ére de progrés pour I'avenr, grice A Pesprit de travail et
de bonne confratcrnité de ses membres.

I1 est heureux d’avoir présidé A sa réoreanisation sur une base
plus stable, par la refonte des statuts et roglements.

11 fait ressortir Pinfluence qu'elle a exereée sur la fondation des
Sociétés médicales du disiriet, le concours précicux qu’elle a ap-
porté & I'Association des Médecins de langue francaise; enfin,
T'unité qu'elle a erééc au sein de la profession médicale de Mont-
réal et le rdle important qwelle est appelée & jouer dans Pavenir
pour la diffusion des idées scicntifiques parmi nous.  Le Gouver-
nement francais en a reconnu toute Uimportance en le  décorant
de la rosette violettc. “ Car, dit-il; le parchemin porte P'inserip-
tion suivante: A M. le Dr Boulet, président de la Société Médicale
de Montréal.” L’honneur rejaillit ainsi sur vous tous.

Nous avons done, ici, une mission a rcmplir, et j'ose espérer que
nous ne faillirons nas i la tiche. Je suis heurenx de céder mon
sidge A notre nouveau président, M. le Dr Marien qui, en est, pour
ainsi dire, le fowdateur par le comité d’études dont il a dirigé les
premiers nas.

Albert LARAMEE.

MICROSCOPE A VENDRE

Microscope Nachet, grand modéle avec accessoires suivants :

Oculaires Nos. 1 et 3.

Objectifs : un 4 ean, 'autre & immersion. .

Cromailleres, revolver, charriot mobile en tout sens. Diaphragme. Lan-
ces, lancettes, pincettes. .

Itéactifs pour examens microscopi?iues (matiéres colorantes).

Le microscope est dans une magnifique boite, Il n’a en aucun usage. II
est en parfait ordre.

Aussi un traité ’Histologie par Alquier et Lefas.

Un traité de Technique microbiologique et serothérapique, par Besson,
T.es deux \'oluples sont bien reliés.
Pour informations s'adresser & V' Union Médicale.
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MEDECINE -

Socléié d'Btudes scientifiques sur 1a Tuberculose.—Valeur pratique de la tuber-
culine dans le di. _nostic des lésions tuberculenses. Rapport de M. L. Gui-
nard.—Bulletin Médical.

La tuberculine méthodiquement employée chez 'homme doit rendre tous
les services qu’elle rend dans le diagnostic de la tuberculose chiez les animaux.

Le principal obstacle & Pemploi de Ia tubercvlose se tronve dans les acci-
dents survenus lors des premiers esseis de Koch, Il est permis de conclure
aujourd’hui qu'elle est parfaitement incffensive pour les tuberculeux lors-
qu'elle est employle & doses convenables et lorsqu’on s'adresse a4 des sujets
légérements touchés.

En France, Landouzy, Grasset, Vedel, Hutinel, Gaftié, Darier, Combemale,
et Bonard entre auires recommandent 'emploi de la tuberculose.

¥n Allemagne, les injections de ce produnit sont employées couramment
non seulement comme moyen de diagnostic mais comme moyen thérapeuti-
que. Plns de 10,000 vbservations ont été publiées qui prouvent la valeur et
Pinnocuité de la méthode.

Chez les sujets sains les troubles généraux déterminés par Pinjection sont
nuls ou de peu d'importance.

La réaction est absolument spécifique et trahit les plus petites lésions.
Elle peut manquer chez les tuberculeux avancés, alors que 'examen clinique
suflit amplement & établir le diagnostic. )

Voici la technique employée par le Dr Rumpf et par Pauteur, avec la tu-
bercaline primitive de Koch fournie par les laboratoires de Hocchst.

Cette tuberculine est diluée dans de I'ean contenant 0.50 centig. o/o d’a-
cide phénique. Pour le diagnostic : injecter d’abord un demi milligramme,
dans le tissu conjonctif sous la peau du dos. Si le malade ne réagit pas, in-
jecter 2 milligrammes aprés deux ou trois jours; on peut au besoin faire une
traisidme injection de 3 milligrammes. Chez les enfants et les personnes ner-
veuses on emploie 5 ou % de milligramme.

11 est nécessaire d'immobiliser les malades pendant toute la durée de 1'é-
preuve, et de f1ire prendre la température toutes les deux heures en commen-
¢ant deux ou trois jours avant la premidre injection.

Si le résultat est positif on peut observer : 1o une réaction générale avec
¢lévation de température, malaise, céphalée, abattement elc. 20 une réaction
locale moins constante, caractérisée par Papparition ou Pexagération des si-
cnes clinigues au point malade.

Il peut arriver que la réaction locale soit seule positive avec peu ou pas
de réaction générale. Dans ce cas il vaut mieux faire une injection supplé-
mentaire, . ) ’

On a gbservé quelquefois du gonflement et de la rougeur, et un peu de
douleur au point inoculé. ces accidents disparaissent en quelques jours.

La réaction est positive «i aprés l'injection Ia courbe de température s'¢-
Itve de 3, 4 4 5 dixi¢mes de degre centigrade A condition que le malade n'ait
pas en les jours précédents une telle élévation de tempirature et n'en présente
pas les jours suivants.
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C’est e lendemain de Pinjection que s'observe la réaction, rarement le
méme jour, ou au deuxiéme et au troisiéme jour. Si la réaction est douteuse
injecter une dose plus forte.

Ostrowsky injecto 2 dixi¢mes de milligrammes de tuberculine aux adultes
et 1 dixie¢me de milligramme aux enfants. 8'il n’y a pas de réaction il injecte
la méme dose tous les trois ou quatre jours jusqu'i lx quatri¢me injection.

I1 accepte comme criterium une élévation de tompérature de 5 dixitnies
de degré si co mouvement fébrile est accompagné de symptomes suggestifs
(lassitudo générale, mal de téte, point de coté, douleur dans les extrémités),
En moyenne cet auteur considére une élévation de température e 8 dixidmes

de degré comme suflisante,
A. Benxigg,

NEUROLOGIE.

Le Traitement mercuriel intensif de 1a Paralysie générale et du Tabes, pur
Ferriera. Lacevola (Cong. de Lisboune—Rev. Nour.)

On peut employer les préparations mercurielles, suivant les principe ins-
diqués par M. Lerredde, sans ¢'exposer A voir survenir des accidents, tels
que stomatites, tronbles digestifs, etc. Tontefuis, il importe de ne pas dépas-
ser, pour chaque cure, une vingtaine d'injections, les maladies commengant i
s'affaiblir si i'on continue le traitoment. De plus il est bon, an début, de ne
pratiquer les injections (ue tous les deux jours. Les dases doivent étre aug-
mentées graduellement, en méme temps que 'on aura soin de surveiller do
jrés les patierts de manidre 4 pouvoir suspendre, le cas échéant, le traitement
an moment ¢« sportun.

Dans la troisitme période dela démence paralytique, 'emploi de ces in-
jections est préjudiciable an malade, tandis que dans la période d'6tat il est
inoffensif. :

Le plus souvent, le traitement en question n’a pas empéché la maladie de
suivre sa marche progressive. 1l est vrai que la plupart des observalions ne
se rapportent pas & la période initiale de I'affection. Or, ’est préci-emest au
cours de cette période que le traitement intensif offrirait les plus grandes pro-
babilités de succds.

Le fait que lesigne d’Argyll—Robertson est commun a certaines formes
diffuges de syphilis nerveuse, au tabes et & laparalysie générale, et qu'il 8'b-
serve presque exclusivement dans ces états morbiles; Panalogic et Vinfiltra-
tion perivasculaire que 'ou rencontre dans 12 paralysie générale et de celt
qui existe dans quelques cas de syphilis cérébrale diffuse ; la similitude de la
formule cytologique du liquide céphulo-rachidien, dans Ia paralysie générale
et dans certaines affections nerveuses syphilitiques ; le fzit que, parmi les
psendo-paralysies générales d’origines diverses, alcoolique, saturnine, syphi
litique, c'est cette dernidre qui simule le mieux les furmes communes de la
démence paralytique, et, enfin I'existence méme dJes psendo-paralysies géné-
rales curables, voila autant de raisons qui portent a. croire que 13 traitemony
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spécifique intensif doit étro tenté dans 1a phase prodomique de la démence
pauralytique, sanf quand des commémoratifs trés précis ou une symptomato-
gie gpéciale montre que Vinfection xyphilitique saurait, chez le malade en
question, compter parmi les facteurs pathogéniques,

M. Raymond.~11y a lisud’attiver Pattention sur le danger que font par-
£is courir aux paralytiques généraux les traitements mercurielles intensifs.
Chez la plupart des malades qui sont des syphilitiques avérés, le traitement
o<t sans effet, et Paffection continue son cours.  Mais chez un certanin nombra,
la méningo encéphalite diffuse peut prendre un allure subaigue, pour se ter-
miner assez rapidement par la mort.

Les demi-guérisons et les guérisons complétent annoncées par certains
médecins convernent des malades atteints, non de paralysie générale Iégitime,
maig de méningo-ancéphalite d'une autre nature simulant cette dernidre.

On ne saurait trop mettre les praticiens en garde contre les chiméres du
traitement spéeifique intensif et contre les revendications possibles, des ma-
Lulies anxquels on a appliqué lo régimedes injections hydrargyriques & hante
dase,

V. Sicard — & 'appur de Papinion soutenue par M. Raymond sur Vinefli-
eacité du traitement mereurial intensif dans ta paralysie générale, Sicard si-
ymala la persistance do la Iymphoeytose rachidienne chez les malades en ques-
tion, malgré ce traitement.  Si une cure mercurielle s'impose cependant, il ne
aut la considérer au début que comme triitement d'éprenve; et si elle est
precrite de nouveau dans la snite, elle ne doit I'étre aw’a dose 1égdre, visant
non le processus de paralysie générale en lni-méme, mais lex complications
directement spéeifiques, tonjours a craindre chez un syphilitique.

M. Dupré—~Dans la paralysie généiale, le traitement mercuriel intensif ne
fuit qu’aggraver la maladie, en doublant Je syndrome organique du svndrome
tonique de hydrargyrisme (stomatite, entérocolite, tremblement, agitation,
hallucination, cue.

M. Boissiir. — a observé le plus souvent une aggravation d@ la paralysie

gondrale A la suite du traitement hydrargyrique. .
2. P. Cnacxox

RHINOLOGIE.

Rhinite atrophique.
Dix minutes avant chaque lavage qui constitue le traitement principal de
cette affection, il était préférable de provoquer une séerétion abondante mu-
quense afin de faciliter la chute des croutes. Dans ce but on fera soit une
insufilation avec :
Menthol existallisé ..o vvnvies civriiiii s veviiienees 0 g1, 50
Ghlolydrate d’ammoniaque..eeeecevverens cosesrnne seeeeees 2 grammes
Acide DOrique e vt ieentinns sns sereenennn. 8 — (Garel).
M. 8. A. et tamiser
ou bien
Iodo]............... 080000 000000040 400000 00s casterees 400808000 seratrens { ﬁﬁ 5 gr
0g

Sucre de 10t coviie coveeens cerne o0 secene ereeertt sonsnces seeons
r. 20 cent.

Menthol vevciviien eiieantincetnnnes sosees sessecrnnne o sesosener
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soit une pulvérisation de vaseline liguide mentholée A y's & V'aide d'un vapo-
risateur & P’huile,
Larmoyev. couseille de pulvériser un quart d’heure ayant D'irrigation la

solution suivante:

GYCEIING PNICuucreion veraisesnss wsseronnasares sosssses sssessssss 10 ZIAMINEOS

Eau distillée.cn s, wies s 300 —

Biborate de 80ude e i cnvsninsiniinineness e 200 —
Et de vaporiser duns intervalle des lavages de la vaseline liguide sur toute
P'étendue de la pituitaire, afin de prévenir la formation des croutes par V'ap.
plication sur la muqueuse d'un enduit protecteur.

Vaseline HQuide@ i coiees covvnnnicscsnrie sonnsnnn sesorsseenns 30 grammes

.
[ 7 1 (o) F U PR

Essence de geranitin awue.iisiseenes coscessomssnssesnsseness 5 gotittes
R. Bourer.

THERAPEUTIQUE

La méthode de Woodbrige dans le traitement de la fievre typhoide. Scalpe-
13 octobre 1906.

Le Dr Corin, de Liége, a fait une étude de cette méthode qui a une grande
vogue aux Etat-Unis, .

Woodbrige, considérant que le typhus abdominal est dt & un germe spéuil
fique dont I'habitat initial est le tractus intestinal, s’est dit que si 'on pouvait
de bonne heure saturer ce canal de médicaments nuisibles & cos germeset in:
offensifs ou méme, utiles pourle malade, on aurait résolu la question du typhus.

Voici les médicaments qu'il emploie. Leur dosage un peun étrange tient
4 la différence des mesures et poids usités chez les Américains :

A. Pilules contenant: ; B. Pilules contenant :

Podophylline milligr. 0, 5. 1 Calomel, milligr, 3.

Calome!, milligr 3. ! Carbonate de gaiacol, milligr. 14.
Carbonate de gaiacol, milligr. 3. ! Menthol, milligr, 3.

Menthol, milligr. 3. | Thymol, milligr, 3.
Podophylline, milligr. 0, 5. ! Fuealy ptol, q, 8.

C. Capsules contenant :

Carbonate de gaiacol, centigr. 16.
Thymol, centigr. 5-

Menthol, milligr. 25.

Eucalyptol, 5 gouttes.

Les pilules A sout donnéesde 1/4 hi. en 1/4 h., pendant les 24 premicres
heures de traitement et continuées le 2e et méme le 3e jour si nécessaire jus-
qu’d obtention de 5 i Grselles par jour.

Les pilules B sont alors administrées toutes les heures on toutes les 2 hrs,
Les intervalles sont allongés jusqu’d réduction des selles & deux. Le 4e ou le
5e jour, on donne les Capsules C, une de 3 h. en 3 h. jusqu'a la convalescence.

Woodbrige a remarquéque le premier effot est 14 chute de la température,

Le malade n'absorbe psndantle traitzment rien d’autre que de 'eau pure

" Douillie.
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D'aprés le Dr Corin, Paction du traitement se résume 3 une irritation de
la muqueuse intestinale par ces produits. Elle doit étre appliquée dés le début.
U a done réduit la formule primitive & la podophilline et au Calomel prises
d'hicure en heure a la dose totale de 1 gramme de calomel ot de 05. centigr. de
podophilline en 24 heures.

D'aprés cet auteur, ce traitement “ferait pleurer la muqueuse qui se débar-
rasse ainsi de ses microbes pathogénes avant leur trop grande effusion dans le
sang, .

A. LeSage

Leucoplasie buccale.

Apris une trds belle statistique de 87 cas de leucoplasies buccales ol la
syphilis fut avouée; 27 dont la syphilie fut ignorée et 10 cas de leucoplasie
buccale, sans antécédents ni accidents syphilitiques, le Dr Trapenard, dans sa
tbise, présente les conclusions suivantes -

Laleucoplasie se rapprochc anatomiquement des productions spécifi-
ques, mais elle en différe par un élément nouveau, la formation de globes
épidermiques, éléments caractéristiques du cancer épidermique. La lenco-
plasie n'est donc autre chose qu'une lésion syphilitique préte, sous une in-
tluence quelconque, 3 se transformer en épithélioma véritable,

La leucoplasie est une affection qui est tounjours d’origine syphilitique. i
pour un petit nombre de cas (8 pour cent) on ne trouve ni accidents ni antécé-
dents syphilitiques, c’est que P'on se trouve en présence soit d’une syphilis
héréditaire, voit d’une syphili- latente d’origine conceptionnelle ou que la sy-
philis a passé inapergue. Ily a des leucoplasies qui naissent pendant la pé-
riode secondaire de la syphilis par transformation in situ des plaques mu-
queuses sn plaques leucoplasiques. Il y a des leucoplasies, et c'est le plus
grand nombre, qui apparaissunt au cours de la périodu tertiaires de la syphi-
lis, beaucoup parmi celles-ci paraissent résuiter encore de la transformation
des des plaques muqueuses tardives ou récidivistes qui se reprodunisent ou
persistent yendant le cours de la syphilis. On doit toujours dans la leucopla-
sie recourir an traitement spécifique mixte.

R. Bourer.

PHARMACOLOGIE.
9 Dommnades conlre le psoriasis.
1° Rec. Lanoline.. cuueceecvsuieiresnccssssenerssisee 1 22 g
VRSOl couercreereersaesrersaneessonsesssnsseorsassnsons } 4420 gramm,
Sucrs blanc pulverisé.....cene vvceeeeiireniininn

Qxyde de ZinCuueuriescaeenerseoraresisanscnsoorsesaneons
GLYCEriNG.ccereiesvarens curnreceeereves oo eervneesssassosen

SOMTR. teriiiteicrios e vet strananrerssee s b aencssesnnnaneen

{

M.
2° Ree. Lanoline )
Vasehne} 44 20 gramm
Sucre hlanc pulvérisé.......ccecer cevereeens

20 ~—
o GIYCOrIne..ccvueeieeienneen vnnrurerrrrossavenss
S0NErB.et ceeene cerrnnnnrieeniereracanes al —

ChrySarobine.. ... cerivecereereecsaresreesaassnanenaes 142 —
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10° Mélange anesthésique de Reynes,
Chloroforme.. i e 2 parties.

Aleool absolu .
Sther (meslhésupu'.........................................} 44 1 partie.

Ponr anesthésie chirurgicale chez les sujets débilités, on porteurs de lé-
sions cardiaques, rénales ou pulmonaires, dans les opérations longues, ['al-
caol joue ici le réle de stimulant du caur ot du systéime nerveux.
11Y Prcaomonie adynamique,

Carbonate d’'ama~niague.. e cnsnnnnnnn, 2 grammes.
Teinture de cannvlied i, 10 ¢, cubes.
Sirop d%6ther......ccicivieiiiicnciiinnnenin s viiesesns 40— —
Eau distillée ou sivop simple....ieiveeiciciiiiienes 70 — —

Une cuillerée & ~oupe (adualte), & dessert (enfunrs), toutes les beuares, (fa-
cilite I'expectoration).
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